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Introduccion

El Programa Campus de Excelencia Internacional se encuadra en la Estrategia
Universidad 2015 para modernizar la Universidad espafiola. Pretende promover
agregaciones estratégicas entre universidades y otras instituciones ubicadas en los
campus con el fin de crear "ecosistemas de conocimiento" que favorezcan el empleo,
la cohesidn social y el desarrollo econdmico territorial.

La resoluciéon de 26 de noviembre de 2009 del Secretario General de Universidades
referente a la calificacién de “Campus Excelencia Internacional” (CEIl) de los proyectos
de agregacién presentados en 2009 ante la Comisidn Internacional, reconocia dicha
calificacion CEl al proyecto Campus de Moncloa: La Energia de la Diversidad,
coordinado por las Universidades Complutense (UCM) y Politécnica de Madrid (UPM).
Dicho proyecto, expuesto en el Plan Estratégico de Viabilidad y Conversién del Campus
de Moncloa en Campus de Excelencia Internacional (en lo sucesivo Plan Estratégico CEl
Campus Moncloa, cf. http://www.campusmoncloa.es/), fue el resultado de un proceso
de planificacion estratégica para la creacién del Campus de Excelencia Internacional de
Moncloa, que se pretende alcanzar mediante la agregaciéon de los organismos
docentes e investigadores ubicados en el campus de la Ciudad Universitaria de
Moncloa. La coordinacion del campus de excelencia corresponde a las Universidades
Complutense y Politécnica de Madrid. El proyecto se esta construyendo sobre la base
de un acuerdo marco entre las universidades coordinadoras y de éstas con las otras
instituciones agregadas. Los cuatro ejes estratégicos, que se identificaron con las ideas
fuerza Crear, Compartir, Conectar y Crecer, determinan los vectores de orientacion
sobre los que actuar simultdaneamente para alcanzar la excelencia. A partir de ellos se
definieron los objetivos estratégicos que expresan los deseos y fines que se pretenden
conseguir para poder alcanzar la visién de futuro. A su vez, estos objetivos estratégicos
se concretaron en objetivos especificos u operativos para cuya consecucién se han
descrito una serie de actuaciones, tanto de cardcter general o transversal, como
sectoriales.

El Plan Estratégico CElI Campus Moncloa contemplaba 25 actuaciones generales (el
desarrollo del Plan Estratégico ha elevado a 27 las actuaciones generales en marcha)
que constituyen los cimientos de la arquitectura del proyecto y afectan
transversalmente a todo el Campus. Sobre ellas se erigen, a modo de pilares dando
altura y visibilidad al Campus, los cinco clusteres tematicos, en los que, por las
caracteristicas peculiares del Campus, se pretende dar un salto cualitativo de relieve
internacional en investigacién e innovacion, para lo que se han previsto también una
serie de 33 actuaciones tematicas especializadas tanto desde el punto de vista
cientifico como de formacion y captacidon de talento. El edificio se corona con unas
estructuras comunes de acogida y comunicacion del Campus y los oérganos de
gobernanza que dirigen y coordinan el proyecto.

El Campus de Moncloa es un proyecto nuevo resultado de una apuesta conjunta de las
Universidades promotoras y un Plan Estratégico elaborado con la participacién activa,
la implicacién y la complicidad de los diversos agregados participantes; se apoya en la
interdisciplinariedad y la transversalidad; busca atraer estudiantes e investigadores de
todo el mundo. En definitiva, apuesta por la agregacién de la Diversidad como Energia
impulsora de la excelencia y del desarrollo sostenible.




Coordinacion Campus Moncioa

Oficina Internacional de Comunicaciény Difusién del Conocimiento

Centro Internacional de Visitanies y Acogida

Escuela Infernacional de Doctorado
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Plan de Recuperacién del Campus

Acuerdo Marco de Colaboracion
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Conscientes de la importancia de la investigacion y la innovacidn, y de la necesidad de
especializacidn, para alcanzar esta excelencia, el Campus de Moncloa definié cinco
clisteres tematicos en los que aspira a ser referente cientifico y de captacién y
formacién de talento: s

a) Cambio Global 'y Nuevas

Cambio
, Global y
Energias. Nuevas

Energias
b) Materiales para el Futuro.
c) Agro-Alimentacion y Salud. Patrimonio

\ / Futura
d) Medicina Innovadora. .

e) Patrimonio.

En todos ellos, la unién de fortalezas en Agro-

. . . i-Health alimentacién
el Campus proporciona configuraciones v Salud
Unicas por su caracter innovador e \ ' \

interdisciplinar, altamente competitivas
en el dmbito europeo y capaces de producir un avance decisivo en la transferencia de
conocimiento. La seleccién de estos clusteres obedece a su destacado
comportamiento con respecto a los cinco parametros siguientes:
1. Existencia en el campus de investigacion cientifico-técnica de alta calidad en el
area.

2. Posibilidad de una agregacidén real entre las diversas instituciones participantes
en el cldster, con masa critica suficiente para ser competitivos en el ambito
internacional.

3. Experiencia contrastada en formacién y direccién de tesis doctorales en los
temas propios del cluster.



4. Existencia de infraestructuras cientifico-técnicas singulares en el campus en el
area.

5. Relevancia e interés social del area en el ambito internacional, regional y local.

Posibilidad de una agregacion
real entre las diversas
instituciones participantes en el
clister, con masa crifica
suficiente para ser competitivos
a nivel internacicnal

Relevancia e interés social del
drea a nivel internacional,
regional y local

Investigacién cientifica de alta

calidad en el campus en el Cluster

areq
Existencia de Infraestructuras Experiencia contrastada en
cientifico-técnicas singulares en formacion y direccién de tesis
el campus en el area doctorales en los temas propios

del clister

El desarrollo del Plan Estratégico de Campus Moncloa ha conducido a la elaboracién de
un Plan Director de investigacion cientifica, desarrollo tecnolégico e innovacién
(1+D+i) del Campus, que se apoya sobre los Planes Directores de los diversos clusteres
(en cumplimento de lo previsto en la actuaciéon A6 del Plan Estratégico y con el fin de
garantizar el objetivo estratégico de conectividad), cuya visién y misidn se resume en
el lema que lo define: “la conexion eficaz del talento con los recursos”. En particular
ello permitird establecer una priorizacidon entre las distintas actuaciones tematicas
previstas, en funcién de la necesidad, urgencia, relevancia cientifica, adecuacién para
el desarrollo de cada clister, nimero de beneficiarios y la limitacion de recursos
disponibles dentro de CEl.

El presente documento es un esbozo del Plan Director del Cluster de i-Health, donde se
priorizan las actividades y actuaciones inmediatas pero sobre todo se establece una
estrategia en el horizonte del afo 2015 para alcanzar los objetivos definidos en el Plan
Estratégico CEl Campus Moncloa.

Este esbozo de Plan Director ha sido discutido y realizado con la participacién activa
del Consejo Asesor, compuesto por personalidades de reconocido prestigio en los
campos de investigacidén propios del Cluster y ha contado, para su elaboraciéon con la
ayuda externa de los profesionales de IT Human Strategies (http://www.iths.eu)



http://www.iths.eu/

Descripcion del Cluster i-Health y Situacion actual

INNOVACION EN SALUD (i-Health) es uno de los cinco programas temdticos que
conforman los ejes de especializacién (o clusteres) del plan estratégico de viabilidad y
conversion en Campus de Excelencia Internacional del campus de Moncloa. Este
cluster explota la coincidencia en el Campus de Centros de Biomedicina, Hospitales
vinculados y expertos en Tecnologias de la Informacion y Comunicacién e Ingenieria
orientados hacia las aplicaciones dedicadas a la salud, para asi impulsar avances en la
calidad de vida de la poblacién.

s El Claster relne diversos campos cientificos asi como la experiencia

< de sus investigadores en el ambito de la docencia, la investigacién, la
asistencia clinica, el desarrollo cientifico-tecnolégico vy Ila
transferencia de conocimientos. EI Campus de Moncloa, con dos
Universidades (UCM, UPM), varios centros de investigacién
agregados (CSIC: Centro de Investigaciones Bioldgicas -CIB-, CIEMAT,
ISCIII, etc.) y los hospitales asociados (Hospital Clinico San Carlos,
Hospital General Gregorio Marafién, Hospital 12 de Octubre), constituye un entorno
privilegiado y singular dado que reune, por un lado investigadores preclinicos y clinicos
lideres en el desarrollo farmacoldgico y en la investigacidon sobre las patologias mas
prevalentes en nuestra sociedad y, por otro, excelencia metodoldgica y cientifico-
tecnoldgica, permitiendo un ambicioso abordaje multi, trans e interdisciplinar.
Esta agregacion permite abordar problemas en el area de salud con un punto de vista
holistico, cubriendo desde la fase de investigacion mas basica (disefio de moléculas
con fines diagndsticos y terapéuticos, desarrollo de modelos de patologias
prevalentes), hasta la implementacion practica incluyendo su aplicacion en pacientes y
la evaluacién de los resultados, mediante validacién con ensayos y pruebas clinicas,
generando un importante valor afadido.

El Cluster i-Health tiene como
objetivos transversales la
docencia, la investigacidny la
transferencia en areas de estudio
enfocadas a las patologias mas
prevalentes de nuestra sociedad
(Neurologia/Psiquiatria,
Cardiologia, Oncologia,
Inmunidad/Inflamacidn-
Infeccion, Tecno-Medicina).
Para ello, se articula en tres
grandes lineas de trabajo
(Subclusteres) fuertemente
relacionadas entre si:

Educaciony Fermacion
—
Transferencia de conocimiento

O |
¢ Imagen Médica (i-Maging),

enfocada a la definicién de marcadores especificos y al desarrollo de software y
hardware de adquisicidn de los datos de imagen molecular.

¢ Medicina Innovadora (i-Medicine), enfocada fundamentalmente al desarrollo de
nuevas moléculas con fines diagndsticos y terapéuticos, de modelos de patologias



prevalentes, y a la implementacion de una red de gestién informatizada de la
informacién clinica y diagnéstica.

¢ Salud Personalizada (p-Health), dirigida a la integraciéon coherente y coordinada de la
bio y nanotecnologia, la computacidn ubicua, el ambiente inteligente, las interfaces
multimodales autoadaptativas y la inteligencia artificial para la salud y mejora de la
calidad de vida del individuo.

A fecha de octubre de 2011, el clister de i-Health tiene adscritos un total de 114
grupos de investigacién que se enmarcan en las lineas de actuacién definidas en este
documento como lineas prioritarias.

Grupos de investigacion i-Health

B i-Medicine

Hi-Maging

O p-Health
Estos grupos
tienen en total
mas de 250

investigadores pertenecientes a distintas disciplinas cientificas y técnicas lo que les
confiere una ventaja esencial para alcanzar los objetivos previstos dentro de este
cluster.

Grupos de investigacion i-Health

N Medicina

¥ Farmacia

N Veterinara

= Ingenlerfa®

u Biologia

® Psicalogia

= Mat-Fis-Guim.
Otros**

*  ETSI Telecomunicacion, Ingenieria Técnica, ETSI Agrénomaos, ETSI Caminos, Canales y Puertos
% nfarmdtica, épﬁcu, Qdontologia, Bellas Artes, Econdmicas, Politicas, Mediaddn, CC Informacidn

Dentro del Cluster i-Health existen un total de cuatro lineas de investigacion que se
han identificado como prioritarias a dia de hoy, que se presentan y definen en la
siguiente tabla.



‘ Linea de investigacion

Disefio y sintesis de
herramientas
diagnosticas y
terapéuticas

Responsable

Aurelio G. Csaky

Contenido

Radiotrazadores, marcadores
nanomagnéticos, sistemas avanzados de
liberacion molecular y vectorizacion a
dianas, células madre

Plataforma preclinica de
imagen biomédica.
Analisis Avanzado de
Imagen Biomédica (LA2IB)

Ignacio Lizasoain
Andrés Santos

Aproximaciones experimentales a
patologias prevalentes (enfermedades
cardiovasculares, enfermedades
neurolégicas y psiquiatricas, cancer, y
enfermedades inmunolégicas, inflamatorias
e infecciosas) enfocados a visualizacién por
técnicas de imagen morfoldgica/anatomica
(estructural, funcional y molecular) con
fines de investigacion.

Laboratorio virtual para desarrollo y
optimizacidn de herramientas hardware y
software de adquisicion de datos y analisis
cuantitativo de imagen molecular.

Plataforma de
informacion clinica:
Sistema de archivo y
comunicacion de
imagenes y bases de
datos clinicos. Espacio
para telemedicina y
coordinacién con
hospitales de referencia.
Sistemas de atencidn
personalizada

José Luis de Pablos

Red de informacion clinica con PACS
(Sistemas de comunicacién y archivo de
imagenes) y espacios online para archivos
de bases de datos clinicos (biobancos, casos
clinicos, historias clinicas digitales
integradas) con fines de investigacidn,
meta-analisis y docencia. Espacio con
utilidad adicional para telemedicina, receta
digital, investigacién demografica y salud
publica, y coordinacién con hospitales de
referencia.

Disefio en TIC, procesamiento de sefales
meédicas, sistemas de informacion sanitaria,
aplicaciones médicas en ambientes
inteligentes (Aml).

Plataforma “Living-lab”

M2 Teresa
Arredondo

Interaccion continuada

Banco de pruebas

Sensores distribuidos (Dust-Sensors)
Certificacién de mediciones "on-line"
Laboratorio de Realidad Virtual y Realidad
Aumentada




Por ultimo, subrayar que el Cluster de i-Health cuenta con un Consejo Asesor
compuesto por personalidades de reconocido prestigio en los campos de investigacién
propios del Cluster. Sus integrantes son:

Coordinadores
M® Teresa Arredondo (ETSI Telecomunicacién, UPM)

Ignacio Lizasoain (Facultad de Medicina, UCM)

Asesores
M® Teresa Arredondo (ETSI Telecomunicacién , UPM)
Ignacio Lizasoain (Facultad de Medicina, UCM)
Rafael Aracil (ETSI Industriales, UPM)

Angel Corbi (Centro de Investigaciones Biolégicas, CSIC)
Francisco del Pozo (ETSI Telecomunicacién, UPM)
Aurelio Garcia Csdky (Facultad de CC Quimicas, UCM)
Vicente Ortega (ETSI Telecomunicacién, UPM)
José Luis Pablos (Facultad de Medicina, UCM)
Miguel Angel Pozo (Facultad de Medicina, UCM)
Andrés Santos (ETSI Telecomunicaciéon, UPM)

José Manuel Udias (Facultad de CC Fisicas, UCM)



Vision

La Vision es la imagen que se tiene de un futuro deseable compartido. Nos guia en la
direccion en la que queremos avanzar, debe ser sensata (realista), atractiva,
compartida y facilmente comunicable. Nos permitird orientar la estrategia y no perder
de vista la intencién con la que fue creado este Cluster.

Dado el contexto especifico en que se inician los trabajos, la definicion de una Visién
propia como Cluster, dentro del proyecto estratégico de viabilidad y conversion a
campus de excelencia internacional del campus de Moncloa, es una tarea
especialmente relevante debido a lo cual la formulacién a la que, después de una
puesta en comun de ideas, se ha llegado estard abierta a una continua revisién en el
futuro con el objetivo de mejorarla y hacerla cada dia mds adecuada al mundo
cambiante en el que vivimos.

Alcanzar en el horizonte 2015 la excelencia y el reconocimiento

internacional como centro dedicado a mejorar la salud y el

bienestar mediante la agregacién de instituciones, la
investigacién interdisciplinar y colaborativa, la innovacién y el
uso de todas las tecnologias y conocimientos generados por las
ciencias y las ingenierias.

Comunicar adecuadamente la Visién sera una manera eficaz de motivar a los
integrantes de la organizacién y conseguir un compromiso duradero con el Cluster.

Misidon

La Misidn es el propdsito que anima la existencia de la organizacion, en este caso del
Cluster i-Health. Cualquier integrante del Cluster deberia ser capaz de identificar la
Mision que da sentido a esta organizacion.

Actuar como punto de anclaje para crear sinergias entre los
grupos de investigacién preclinica y clinica, incluyendo el uso y
el desarrollo de tecnologias que impulsen la consecucién de
mejoras en el ambito de la salud. Generando para ello

agregaciones a largo plazo entre equipos de distintas disciplinas

e instituciones.




Valores

Son los principios que de forma explicita nos damos a nosotros mismos como
organizacion y que regulan su modo de actuar.

Como miembros responsables de la sociedad y participantes en el proyecto estratégico
de viabilidad y conversion en campus de excelencia internacional del campus de
Moncloa el Cluster i-Health se siente comprometido con los valores que el propio CEl
defiende en su formulacién inicial y hacemos nuestros algunos que nos parece
acertado incluir.

Sostenible

Tolerante

Socialmente responsable

Saludable

Respetuoso

Igualitario en oportunidades

Riguroso

Creativo

v
v
4
4
v
4
v
4
4

Transparente




Analisis DAFO

El Analisis DAFO (Debilidades, Amenazas, Fortalezas y Oportunidades), SWOT en inglés,
se trata de una técnica de evaluacién disefiada en su origen por Albert Humphrey
durante los afios 60’s y 70’s en EEUU. Esta técnica es aplicable a diferentes ambitos:
personal, asociaciones, empresas, administraciones, organizaciones...

Se divide en un andlisis interno y uno externo.

Andlisis interno:

Fortalezas, también llamadas puntos fuertes: son capacidades, recursos, posiciones
alcanzadas y, consecuentemente, ventajas competitivas que deben y pueden servir
para explotar oportunidades

Debilidades, también llamadas puntos débiles: son aspectos que limitan o reducen la
capacidad de desarrollo efectivo de la estrategia de la organizacion, constituyen una
amenaza para la organizacion y deben, por tanto, ser controladas y superadas.

Para el analisis interno deben considerarse los siguientes puntos: recursos,
actividades, riesgos y analisis historico.
Analisis Externo:

Oportunidades, aquellas situaciones positivas que se generan en el entorno que hay
gue aprovechar para el desarrollo de la organizacidn y la consecucién de sus objetivos.
Amenazas, se define como toda fuerza del entorno que puede impedir la implantacién
de una estrategia, o bien reducir su efectividad, o incrementar los riesgos de la misma,
o los recursos que se requieren para su implantacion, o bien reducir los ingresos
esperados o su rentabilidad

Para realizar el andlisis externo conviene fijarse en el entorno socioeconémico,
aspectos legales, grupos de interés, administraciones publicas involucradas, etc.
Del andlisis DAFO se obtiene de manera eficaz y ajustada la estrategia de una
organizacién.

Analisis Interno Analisis Externo

Debilidades

Amenazas Eje negativo

Fortalezas Ounitfglelzlel4  Eje positivo




Mediante las aportaciones y debate de los integrantes del Consejo Asesor se ha
llegado a elaborar el siguiente analisis DAFO para el Cluster i-Health.

* Resistencia al cambio * Situacion econdmica global negativa

* Falta de paridad * Gran competencia local, nacional e

* Falta de liderazgo internacional en el ambito tematico del
* Falta de vision estratégica Cluster

* Falta de coordinacién * Incertidumbre regulatoria del sistema

* Falta de objetivos comunes universitario y de |1+D+i espafiol

* Falta de comunicacién * Falta de perspectivas de continuidad del
* Falta de compromiso programa de CEl

* Falta de recursos econémicos * Entorno autonémico no comprometido
* Elevado coste de los recursos técnicos * Falta de reconocimiento y apoyo a la labor
* Atomizacion de los grupos de investigacion investigadora

* Baja internacionalizacién

* Baja transferencia de resultados de
investigacion

* Falta de personal técnico especializado

* Exceso de carga administrativa

* Solapamiento de intereses de otro CEl de
una de las universidades participantes UPM

* Poca integracion de los agregados del

Cluster
* Existencia de equipamiento e * Demanda de los servicios que puede
infraestructuras singulares especializados ofrecer el Cluster
en el dmbito tematico del Clister * Necesidad de formacién permanente a los
* Experiencia y conocimientos preexistentes profesionales sanitarios
* Gran potencial para la investigacion * Nuevo modelo productivo vinculado a la
traslacional economia del conocimiento
* Experiencia contrastada en formacion * Convergencia con lineas prioritarias de la
* Existencia de masa critica investigadora Unidn Europea
* Complementariedad Cientifico-Técnica * Mayor demanda de investigacion
* Agregacion de tres grandes hospitales interdisciplinar
publicos de reconocido prestigio * Posibilidad de esponsorizacion publica y
* Gran interés social privada
* Ubicacidn de facil acceso tanto nacional * Apoyo social a la investigacion relacionada
como internacional con temas sanitarios
* Experiencia en la creacidn de spin-off * Entorno favorecedor de la convergencia de
* Valor de la marca CEl: incremento del valor intereses publicos y privados
curricular de sus participantes e La situacién econémica favorece la

atraccioén de profesionales y estudiantes




Lo que se observa al detenerse en el apartado de “Debilidades”, es que existe una
carencia importante de liderazgo en el proyecto, que conlleva la falta de coordinacién,
de objetivos comunes, de comunicacién, de compromiso, de visidén estratégica, etc. Se
trata de un problema habitual en los proyectos que implican un cambio en las maneras
ya asentadas de trabajo; habria que definir correctamente una estrategia de Gestidn
del Cambio para evitar esta barrera aunque esta responsabilidad corresponderia a la
Direccién del Campus Moncloa ya que es algo que afecta al conjunto del proyecto.
Junto a este problema habria que tratar la cuestidn de la paridad ya que uno de los
valores y objetivos proclamados en el proyecto de conversion en CEl es la Equidad, en
este caso se propondran medidas especificas dentro del Cluster i-Health. Y como es
sobradamente conocido existen problemas estructurales propios del sistema
universitario y de I+D+i espaiiol que tienen una dificil solucién en este contexto, pero
gue con iniciativas como los CEl se intenta ayudar a superarlas, al menos en parte. Por
ultimo, en las debilidades se encuentra una que es especifica de este cluster y que
consiste en un solapamiento de intereses entre diversas iniciativas en marcha en esta
temdtica y que perjudica al proyecto (citar a modo de ejemplo que una de las
universidades coordinadoras del Campus Moncloa cuenta con otro proyecto CEl cuyos
objetivos y ambito de actuacion coincide en gran medida con el Cluster i-Health).

En cuanto a las “Amenazas”, no se puede dejar de nombrar, en lugar preferente, la
crisis econdmica_mundial que pone en peligro, debido entre otros a los recortes de
financiacion, si no la existencia propia del CEl, si que éste alcance sus objetivos y no
derive en una estructura sin contenido ni actividad real. A esto se une la incertidumbre
de un contexto regulatorio cambiante, ambas son amenazas frente a las cuales, por el
riesgo que suponen y el impacto que tienen, implementar medidas de proteccién es
extremadamente importante. Estas dos cuestiones afectan al conjunto del CEl y las
medidas deberian ser tomadas de modo conjunto. En cuanto a las cuestiones que le
son propias del Cluster i-Health debe nombrarse la gran competencia que hay en el
area tematica tratada.

Pero también hay buenas noticias, se cuenta con “Fortalezas” muy relevantes como
son el gran conocimiento y experiencia que se atesora por los integrantes del Cluster,
que ademas son suficientes como para disponer de la masa critica necesaria que
permita alcanzar el éxito. Ademas el objetivo de unir Ciencia y Tecnologia proporciona
un campo enormemente relevante que tiene un gran apoyo social propio de los
proyectos que como éste buscan la mejora de la salud y calidad de vida de la
poblacién.

Existen “Oportunidades” que no deben dejarse de aprovechar como son la gran
demanda que tienen los servicios que ofrece el Cluster que hacen posible la
financiacién publica y privada y que sus lineas prioritarias se encuadren dentro de las
lineas de actuacion definidas por la Unidn Europea en sus programas.




Objetivos estratégicos

A la hora de definir los Objetivos estratégicos para el Cluster i-Health se ha de tener en
consideracion los Objetivos de alto nivel estipulados por el Campus Moncloa asi como
la adaptacion de los mismos al Cluster.

Objetivos de alto nivel del CEl

* Ob. Ciencia
Crear » Ob. Transferencia

L coneciar J'Ob. Servicios
o PR » Ob. Responsabilidad
+ Ob. Empleabilidad

Objetivos de alto nivel del Cluster i-Health

- Ob. 1. Internacionalizacién
- Ob.T. Conectividad
= Ob.T. Equidad

Optimizar agregaciones y sinergias para ser referencia en CC biomédicas
Potenciar transferencia universidad-empresa-sociedad

* Ofrecer formacién de postgrado conjunta UCM — UPM vy centros
agregados de excelencia

* Potenciar servicios centrales comunes

* Mejorar la salud de la poblacién
* Fomentar empleo y empleabilidad estudiantes del entorno del CE

* Aumentar la internacionalizacion en docencia e investigacion

* Asegurar una conexién permanente entre las personas, los grupos de
investigacién, las instituciones y el enterno

* Promocionar equidad y desarrollar programas en salud innovadora
para discapacidades



Objetivos estratégicos del Cluster i-Health

Los objetivos estratégicos son aquellos logros que el Cluster i-Health se plantea
alcanzar a lo largo del periodo 2011-2015. Para cada uno de estos objetivos se definen
a su vez una serie de Objetivos operacionales que contendran las acciones y tareas
especificas que han de conducirnos a la consecucion de los Objetivos estratégicos.

OE1.- Consolidar una estructura de coordinaciéon y control eficiente, contando
con la suficiente diversidad y paridad para asegurar el buen
funcionamiento del Cluster.

Objetivos operacionales:

001.1.- Convocar y realizar al menos una reunidon cuatrimestral del
Consejo Asesor.

001.2.- Nombrar, en la primera reunién cuatrimestral, cada uno de los
responsables de los objetivos estratégicos.

001.3.- Dedicar la reunion del Consejo Asesor correspondiente al primer
cuatrimestre de cada afio a la revisidn de objetivos y propuesta de
mejoras.

001.4.- Alcanzar en el transcurso del afio 2012 una cuota de participacién
de mujeres en el Consejo Asesor y entre los responsables de
objetivos y actuaciones de al menos el 25%, para llegar a un
minimo del 40% a lo largo del 2013.

001.5.- Elaborar y publicar un informe anual de situacion de las
actuaciones del Cluster.

Este objetivo pretende minimizar debilidades identificadas como la falta de
liderazgo, visidon estratégica, coordinacion y comunicacién, ademas de
resolver el problema de la falta de paridad en los puestos de
responsabilidad, incluido el Consejo Asesor. Tiene en cuenta el
cumplimiento de valores con los que nos sentimos comprometidos como la
transparencia, la rigurosidad y la igualdad de oportunidades.




OE2.- Establecer vias de comunicacion para facilitar, en el ambito tematico i-
Health, la cooperacion entre todos los CEl y de otras actuaciones y
asociaciones de innovacion del ambito europeo.

Objetivos operacionales:

002.1.-

002.2.-

002.3.-

Identificar a lo largo del primer semestre del 2012 las instituciones
susceptibles de ofrecer colaboraciones en el entorno de la
temadtica del cluster, asi como a las personas de contacto
adecuadas para dichas negociaciones.

Organizar durante el segundo semestre de 2012 una visita de
responsables de al menos tres entidades potencialmente
colaboradoras para facilitar el contacto de alto nivel que ponga en
marcha posibles acuerdos.

Incluir en el informe de seguimiento anual del Cluster el resultado
de las negociaciones.

Mediante este objetivo se trata de abordar la amenaza que llega de la
competencia de otras instituciones que se dedican a lineas de trabajo
similares a las del Cluster, asi mismo se trata de evitar el solapamiento de
intereses consiguiendo ademas un uso mas racional de los recursos que
debido a la crisis econdmica son mas limitados para todas estas iniciativas,
con las que se tratard de alcanzar acuerdos de colaboracién. Se intenta con
esto seguir los valores de creatividad y responsabilidad social.



OE3.- Identificar, potenciar y ofertar eficientemente los servicios prestados,
presentes y futuros, por el Claster.
Objetivos operacionales:

003.1.-
003.2.-

003.3.-

003.4.-

003.5.-

003.6.-

Nombrar, antes de 2012, un responsable del Catdlogo de Servicios.
Crear, durante el primer semestre del afio 2012, un catdlogo de
servicios.

Crear y mantener una estrategia de comunicacién hacia posibles
clientes de los servicios.

Elaborar un procedimiento comun de fijacién de la politica de
precios.

Identificar, de manera continuada, las carencias de servicios e
infraestructuras de acuerdo a la demanda existente en el
mercado.

Mantener una busqueda permanente de financiacién que permita
adquirir  la tecnologia asi como la contratacion de los
especialistas, necesaria para la mejora de los servicios.

La creacion de un Catalogo de Servicios es el primer paso para crear una
estrategia eficiente de consecucién de financiacion sacando partido a la
demanda existente de los servicios que el Cluster puede ofrecer. Nombrar a
una persona que se responsabilice de dicho Catdlogo asegura el
mantenimiento al dia del mismo. Se necesita identificar las posibles
carencias para mantener los equipos actualizados y seguir siendo un agente
de valor en el mercado de estos servicios. El elevado coste de los recursos
técnicos unido a la situacion econdmica hace que sea imprescindible poner
el foco en una busqueda constante de fuentes de financiacién. Se quiere con
todo ello ser socialmente responsables, rigurosos y sostenibles en el tiempo.



OE4.- Incrementar la oferta formativa especializada en el ambito de i-Health.
Objetivos operacionales:

004.1.- Crear, para el curso 2013-2014, un master oficial interuniversitario

en Medicina Innovadora.

004.2.- Determinar durante 2013 la demanda existente de cursos de

especializacién técnica en el drea de i-Health.

004.3.- Crear en 2012 un grupo de trabajo para analizar posibles
titulaciones conjuntas entre UPM y UCM con la participacién de

las entidades agregadas.

Como parte de la comunidad universitaria y compartiendo sus misiones, una
de las funciones mds importantes del Cluster i-Health es asegurar una
formacién de calidad. Con el Master interuniversitario se pretende cubrir la
carencia en el entorno nacional de una formacién especializada en i-Health y
con los cursos de especializacién técnica se intenta dar respuesta a la
necesidad de formacién permanente a los profesionales sanitarios y
disminuir la carencia de técnicos capacitados para el manejo de un
equipamiento complejo y valioso. Ademas, un aspecto esencial es que se
necesita y se quiere abordar este objetivo desde la cooperacién entre
instituciones lo que genera un valor intrinseco y aumenta la posibilidad de
abrir y enriquecer nuevas relaciones desde el respeto, |la rigurosidad y la

responsabilidad social.



OES.- Potenciar la colaboracidn entre distintos grupos e instituciones del Cluster.

Objetivos operacionales:

005.1.- Organizar una jornada anual de puesta en comun actividades.

005.2.- Crear y mantener un catalogo de grupos con informacién
relevante sobre sus investigaciones y capacidades.

005.3.- Realizar un seguimiento anual del programa de atraccion de
talento PICATA.

005.4.- Crear un grupo de trabajo que defina, a lo largo del afio 2012, los
criterios de evaluacion para impulsar la excelencia y colaboracién
entre los grupos de investigacidn adscritos al Cluster.

La creacion de espacios para el conocimiento entre los distintos grupos que
conforman el Cluster fomenta la colaboracién interdisciplinar que es uno de
los ejes en los que se sustenta todo el Campus Moncloa, se pretende
potenciar este tipo de colaboracién en el ambito de i-Health y para ello es
necesario poner en valor esta colaboracion y seguir sus resultados mediante
la evaluacidn con criterios objetivos. La colaboracidon debe establecerse bajo
el valor de la creativividad, mas manteniendo en todo momento la igualdad
de oportunidades entre los distintos participantes.

Quick wins del Plan Director i-Health

Con el término “Quick wins" se hace referencia a una serie de acciones que,
requiriendo un esfuerzo relativamente pequefio y siendo rapidas de implementar,
permitan tener resultados tangibles inmediatos y generen un impacto elevado (alto
valor afadido).

En el caso de los objetivos estratégicos y operacionales definidos para el Cluster i-
Health se pueden identificar como medidas relativamente sencillas de ejecutar, pero
gue pueden ser facilmente comunicables y tener una fuerte repercusion inmediata en
la comunidad que forma el cluster, las siguientes:

Nombrar a la totalidad de los responsables de actividades dentro del cluster.
Identificar, nombrar y hacer publicos los responsables de los objetivos, lineas
prioritarias y grupos de trabajo.

Hacer publico el presente esbozo de Plan Director.

Organizar una primera jornada de puesta en comun, especifica del Cluster i-Health.
Publicar el listado de instituciones y agregaciones de excelencia afines a la tematica i-
Health.

Nombrar al responsable del primer catdlogo de servicios comunes sobre i-Health.
Convocar la primera reunidén del grupo de trabajo sobre titulaciones conjuntas en i-
Health.

Mejorar la presentacion y visibilidad del catalogo de grupos del Cluster i-Health.

Dar publicidad a los resultados obtenidos en la convocatoria de financiaciéon (PICATA
e infraestructuras) por las solicitudes adscritas al del Cluster i-Health .



Plan de Instalaciones y Equipamiento

La falta de conocimiento mutuo y, por consiguiente, de colaboracién entre las
entidades que forman parte de la agregacién Campus Moncloa fue uno de las
principales debilidades detectadas y uno de los motivos (objetivo de conectividad) que
llevaron a la preparacién y presentacién del Plan Estratégico de viabilidad y conversién
a Campus de Excelencia Internacional del Campus de Moncloa. De igual modo, el
objetivo estratégico OE3 del presente Plan Director del Cluster i-Health establece
como una prioridad la identificacién de los servicios presentados en la actualidad por
las correspondientes unidades de las entidades agregadas al Campus Moncloa.

Por ello, el primer paso del Plan de Instalaciones es determinar del conjunto de
unidades, laboratorios, institutos y centros de apoyo a la investigacion (CAl) de las
universidades promotoras (UCM y UPM), y de sus agregados, aquellas que pueden ser
de interés y utilidad para el cluster i-Health. A continuacién se resume, distribuidas por
las lineas prioritarias ya expuestas, las plataformas (denominacién bajo la que
englobamos los diversos tipos de unidades, laboratorios, institutos, centros o CAl
(Centro de Apoyo a la Investigacion) que existen en cada una de las lineas) que en un
primer estudio se consideran pertenecientes a la tematica i-Health.

Como el conjunto del Plan Director de i-Health, este listado tiene un caracter abierto y
se haya sometido a continua revision, a lo largo de la ejecucion del proyecto deberd
ser correctamente actualizado para contar asi con el mapa de las infraestructuras vy el
catdlogo de servicios del cluster.



% LINEA PRIORITARIA: Disefio y sintesis de herramientas diagnésticas y terapéuticas.
Responsable: Aurelio G. Csaky

Proporciona un servicio para el disefio y sintesis de herramientas diagndsticas y
terapéuticas, aunando la experiencia demostrada de varios equipos de
investigacion en este ambito. Para esta actuacién, se articulan diversas
secciones que agrupan equipos en la actualidad dispersos e independientes en
el Campus, con una gestion centralizada para su funcionamiento y organizacion
con el fin ofrecer una amplia cartera de servicios.

Seccion de Quimica Médica: Servicios de quimica computacional (identificacion
de dianas y seleccién de compuestos), de sintesis (HPLC, espectrometros de
masas,... para preparacion, purificacidon y caracterizacién de moléculas) y de
cribado de alto rendimiento (estudios estructurales, metodologias
computacionales y cribado in vitro de bibliotecas de compuestos para la
identificacion de moléculas bioactivas).

Seccion de desarrollo de tecnologias farmacéuticas avanzadas: Disefio vy
preparacion de tecnologias farmacéuticas “a la carta” para el desarrollo de
avanzados sistemas diagndsticos y terapéuticos de liberacion (delivery)
farmacoldgica (nanoconjugados y nanoparticulas para técnicas de imagen
médica; conjugacion e inclusion de moléculas en nanoparticulas/liposomas;
biofuncionalizacién para vectorizacion, etc....).

Seccion de transferencia génica, transgénesis y tecnologia de células
pluripotentes: Recurso tecnolégico para desarrollo de herramientas
terapéuticas basadas en vectores virales para transferencia génica, desarrollo
de lineas celulares y animales transgénicos knock-out/in y manejo vy
manipulacién de células pluripotentes.

Plataformas:

1. Laboratorio de Sintesis quimica.
2. Técnicas espectrofotométricas.
a. CAl de Espectrometria de masas (http://www.ucm.es/info/espmasas/)
Técnicas cromatograficas.
4. Técnicas de Rayos X y de analisis elemental.
a. CAl de Difraccién de Rayos X
(http://www.ucm.es/centros/webs/cai5084/)
5. Técnicas PET-RMN.
a. Instituto tecnoldgico PET (http://www.petmadrid.com/)
b. Laboratorio de imagen molecular del CAl de Cartografia Cerebral
(http://www.ucm.es/centros/webs/cai5039/)
c. CAl de Resonancia Magnética Nuclear
(http://www.ucm.es/info/vinvest/sic/cais/rmn/index.htm)

w



http://www.ucm.es/info/espmasas/
http://www.ucm.es/centros/webs/cai5084/
http://www.petmadrid.com/
http://www.ucm.es/centros/webs/cai5039/
http://www.ucm.es/info/vinvest/sic/cais/rmn/index.htm

% LINEA PRIORITARIA: Plataforma preclinica de imagen biomédica. Analisis Avanzado de
Imagen Biomédica (LAIB).
Responsables: Ignacio Lizasoain, Andrés Santos

Esta linea estara dotada de laboratorios con areas quirdrgicas para la
realizaciéon de cirugias monitorizadas y recuperacion de animales. Ofertard
modelos establecidos de patologias prevalentes (cancer, enfermedades
cardiovasculares e ictus, enfermedades neurodegenerativas, enfermedades
inflamatorias, enfermedades infecciosas) y desarrollarda nuevos modelos, en
estrecha colaboracion con el CAl de Gendmica y Protedmica. Estos servicios se
utilizardn por los usuarios para busqueda de mecanismos patogénicos,
identificacion y validacion de marcadores moleculares y de imagen,
identificacion y validacidon de dianas terapéuticas, nuevas terapias y sistemas
biofarmacéuticos.

Su plataforma se localizard en un entorno anexo a los laboratorios de Imagen
Biomédica para el seguimiento y la monitorizacién de los modelos, y validacién
de los nuevos marcadores nanomagnéticos y trazadores radiactivos. Ademas, el
LA%IB pondra su conocimiento al servicio de los usuarios. Dicho conocimiento
comprende todos los pasos, desde el disefio de hardware y software especifico
para la adquisicion de los datos, hasta el software de analisis cuantitativo,
pasando por las herramientas de correccién, calibracidon y reconstruccion de
imagen. Este laboratorio ayudarda a los usuarios en el planteamiento de
experimentos, la utilizacion eficiente de los radiofarmacos y la interpretacion
cuantitativa de las imdagenes, mediante el desarrollo o la optimizacién de
herramientas software y hardware para cada necesidad especifica de los
usuarios con el fin de obtener el maximo partido a los cada vez mdas complejos
equipos de imagen molecular existentes en el campus.

Plataformas:

1. Laboratorios basicos de modelos experimentales.
a. CAl Animalario (http://www.ucm.es/info/vinvest/sic/cais/anim.htm)
2. Imagen de Resonancia Magnética.
a. CAlde RMN (http://www.ucm.es/info/vinvest/sic/cais/rmn/index.htm)
3. Tomografia por emision de positrones.
a. CAl de Cartografia Cerebral
(http://www.ucm.es/centros/webs/cai5039/)
4. Electroencefalografia.
a. CAl de Cartografia Cerebral
(http://www.ucm.es/centros/webs/cai5039/)
5. Magnetoencefalografia.
a. Laboratorio de Neurociencia Cognitiva y Computacional.
http://ctb.upm.es:8081/ctb/)
6. Imagen Molecular.
a. ICTS Centro Nacional de Microscopia Electrénica
http://portal.ucm.es/web/centro _nacional microscopia_electronica)
b. CAl de Citometria y Microscopia de Fluorescencia
(http://www.ucm.es/info/vinvest/sic/cais/bru.htm)
c. CAlde Gendmicay protedmica



http://www.ucm.es/info/vinvest/sic/cais/anim.htm
http://www.ucm.es/info/vinvest/sic/cais/rmn/index.htm
http://www.ucm.es/centros/webs/cai5039/
http://www.ucm.es/centros/webs/cai5039/
http://ctb.upm.es:8081/ctb/
http://portal.ucm.es/web/centro_nacional_microscopia_electronica
http://www.ucm.es/info/vinvest/sic/cais/bru.htm

3%« LINEA PRIORITARIA: Plataforma de Informacién Clinica.
Responsables: José Luis de Pablos

Estard compuesta por 3 servicios intimamente relacionados.

Plataforma de Gestidn de Biobancos e Historias Clinicas: Esta plataforma pretende
la implementacién de una red de gestidn informatizada de biobancos e historias
clinicas para un mejor conocimiento y utilizacién por parte del Campus. La
utilizacion de dicha plataforma supondra una mejora en la asistencia sanitaria y en
la investigacion biomédica.

Plataforma de validaciéon e identificacion de biomarcadores. Se oferta una
plataforma compuesta por grupos clinicos de los hospitales referidos que
identificaran y/o validaran nuevos biomarcadores en las patologias descritas. .
Plataforma de ensayos clinicos y farmacovigilancia. La existencia de 3 grandes
hospitales asociados a la UCM permite realizar ensayos clinicos con un numero
suficiente de pacientes. Los biomarcadores moleculares y de imagen permiten
elegir poblaciones o subpoblaciones de pacientes de una determinada patologia
para ser incluidos en los diferentes ensayos clinicos, lo que supone no sdélo reducir
el tamano y la duracién de los ensayos clinicos sino también un mejor control del
paciente y, en definitiva, una mejor asistencia sanitaria a la poblacién en general

Plataformas:

1. Instituto de Investigacion Hospital 12 de Octubre (i+12). Unidad de Apoyo a la
Investigacion Clinica.
(http://imas12.h120.es/index.php/servicios-de-apoyo/investigacion-clinica).

2. Instituto de Investigacién Sanitaria San Carlos (IdISSC).
(http://www.madrid.org/cs/Satellite?pagename=HospitalClinicoSanCarlos/Pag
e/HCLN home)

3. Fundacién para la Investigacién Biomédica del Hospital Gregorio Marafion.
(http://fibhgm.hggm.es/)



http://imas12.h12o.es/index.php/servicios-de-apoyo/investigacion-clinica
http://www.madrid.org/cs/Satellite?pagename=HospitalClinicoSanCarlos/Page/HCLN_home
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% LINEA PRIORITARIA: Plataforma “Living-Lab”.
Responsables: Maria Teresa Arredondo

Se pone a disposicidn de la comunidad universitaria, cientifica y empresarial un
entorno totalmente accesible donde probar nuevos servicios sociales
avanzados y de e-salud. Es una ubicacién ideal para la prueba y puesta en
marcha de servicios avanzados de e-salud como la telemedicina, la tele-
rehabilitacion, el seguimiento post-operatorio, el seguimiento de
enfermedades como el parkinson o la diabetes, etc., donde los médicos vy el
personal socio-sanitario pueden desarrollar y mejorar sus productos, teniendo
como centro del desarrollo a los usuarios.

Plataformas:

1. Grupo de investigacion Life Supporting Technologies. Universidad Politécnica
de Madrid. (http://www.lst.tfo.upm.es/)



http://www.lst.tfo.upm.es/

El detalle de los servicios actualmente prestados y del equipamiento que, a juicio de
los responsables (en una primera toma de contacto) de las mencionadas plataformas,
es necesario para, al menos, mantener el nivel de servicios (evitando la obsolescencia)
o en algun caso dar un salto de calidad son los siguientes:

CAl de Resonancia Magnética Nuclear
(http://www.ucm.es/info/vinvest/sic/cais/rmn/index.htm).
Servicios

» Imagen de resonancia Magnética para animales y humanos (con un equipo nuevo de 3
teslas) y para alimentos y tejidos.
» Andlisis 1D, 2D, 3D, HR/MAS de muestras liquidas y sélidas.
e Se usan para proteinas, biomoléculas, tejidos, fluidos biolégicos, muestras en
baja concentracion.
e Se realizan los andlisis en un rango de temperatura entre 5-602
e Moléculas organicas e inorganicas.
e Otros nucleos: *'P, **Co, %°si, °D, >**Mn,...
> Deteccidn e identificacion de radicales libres y centros paramagnéticos.

Nuevo Equipamiento a adquirir.

» Equipo de RMN de 500 MHz para muestras liquidas y semisdlidas (fluidos bioldgicos,
tejidos).

» Equipo de Imagen de RM de 7 Teslas y 30 cm de apertura.

» Equipo de Imagen de RM de 1 Tesla Bruker Icon.

CAl de Cartografia Cerebral
(http://www.ucm.es/centros/webs/cai5039/)
Servicios

> Realizacion de estudios de imagen molecular PET in vivo en diferentes modelos
animales (rata, ratén y hamster), incluidos animales transgénicos.

» Estudios farmaco-cinéticos y curvas actividad/ tiempo de trazadores PET.

» Imagen del metabolismo, hipoxia/isquemia y de receptores con trazadores PET.

» Seleccidn de las mejores moléculas en el proceso de desarrollo de nuevos trazadores
PET de aplicacion en el diagndstico o tratamiento de diferentes enfermedades

» Fusion de imagenes microPET con imagenes MRI.

» Realizacion de autorradiografias PET ex vivo e in Vitro

Nuevo Equipamiento a adquirir.

» Escaner PET-CT Albira Ars. Equipo hibrido tomdgrafo PET y un sistema de tomografia
axial computerizada (TAC).


http://www.ucm.es/info/vinvest/sic/cais/rmn/index.htm
http://www.ucm.es/centros/webs/cai5039/

Magnetoencefalografia. Laboratorio de Neurociencia Cognitiva y Computacional
(http://ctb.upm.es:8081/ctb/).

Servicios

YV V VYV

A\

Localizacién de actividad epileptdgena en pacientes epilépticos

Mapeo cerebral prequirdrgico (motor, lenguaje, auditivo, visual, somatosensorial)
Ayuda al diagndstico precoz de demencia

Monitorizacién de las consecuencias neurofisiolégicas del Ictus y del traumatismo
craneo-encefdlico

Monitorizacién de los cambios neurofisioldgicos producidos por terapia farmacoldgica

Nuevo Equipamiento a adquirir

>

>
>

EEG portatil para poder hacer registros en pacientes encamados y en servicios de
urgencia en los hospitales. Esto beneficiaria la monitorizacién muy tenprqa de la sefial
bioelectrica en pacientes que sufran de un ictus y otras patologias.

Sistema de registro de actividad del sistema nervioso auténomo compatible con MEG.
Gafas para estimulacion visual compatible con MEG.

Response box de fibra éptica compatible con MEG.

ICTS Centro Nacional de Microscopia Electrénica
http://portal.ucm.es/web/centro nacional microscopia electronica).

Servicios

>

Estudio de la liberacion controlada de farmacos.

Nuevo Equipamiento a adquirir

>

>

Microscopio electrénico de barrido de ultima generacion JSM -7600 F con caiidn de
emision de campo tipo Schottky.

Microscopio de trasmisién: Microscopio de transmision ARM 200 F con corrector Cs en
la lente condensadora.

CAl de Citometria y Microscopia de Fluorescencia
(http://www.ucm.es/info/vinvest/sic/cais/bru.htm)

Servicios

>

>
>

Imagenes digitales de alta calidad mediante microscopia éptica de campo claroy
epifluorescencia.

Analisis multiparamétrico con microscopia confocal

Citometria de flujo y barrido de laser

Nuevo Equipamiento a adquirir

>
>

Microcopio Confocal Olimpus FluoView1000 con FCS/RICS.
Citémetro BDFACSArialll™.


http://ctb.upm.es:8081/ctb/
http://portal.ucm.es/web/centro_nacional_microscopia_electronica
http://www.ucm.es/info/vinvest/sic/cais/bru.htm

Presupuesto y Plan Financiero

Todos los agregados y socios, tanto publicos como privados, deben implicarse en el
apoyo y gobernanza, manteniendo un compromiso a largo plazo con la iniciativa del
Campus Moncloa y en particular con el Cluster i-Health:

i) Es esencial que las entidades publicas y las administraciones mas ligadas a la
iniciativa (hasta el momento, Ministerio de Educacion, Ministerio de Ciencia e
Innovacion y Comunidad Auténoma de Madrid) asuman compromisos financieros
plurianuales y los cumplan.

ii) En el caso de los socios privados, el compromiso de participacion en el Cluster en el
ambito de la investigacion y la innovacion deberan pasar a formar parte integrante de
la estrategia a largo plazo de la empresa.

iii) Teniendo presente la importancia de la sostenibilidad a largo plazo, en el futuro los
compromisos con el Clister, directamente o a través del Campus Moncloa, se
confirmaran mediante declaraciones publicas y no por meros acuerdos privados.

Con vistas a abordar los retos socioecondmicos mas eficazmente, el Cluster se propone
facilitar la ejecucién coordinada de las actuaciones del mismo y con otras actividades
del CEI Campus Moncloa.

La financiacién ligada, directa o indirectamente (por ejemplo, la iniciativa
Innocampus), al Programa Campus de Excelencia Internacional es limitada vy
Unicamente debe servir de impulso inicial a las actuaciones previstas en el Proyecto de
Conversién a Campus de Excelencia Internacional de Moncloa.

Por ello, los promotores (UCM y UPM) vy los agregados del Campus Moncloa son
conscientes, en especial en la actual situacién econémica, de que es necesario buscar
otras fuentes de financiacién para apoyar una integracion duradera de cada uno de los
clusteres y, en particular, en el caso de i-Health mas alld del periodo previsto en las
ayudas otorgadas por el Programa Campus de Excelencia Internacional (CEl).



El plan financiero se perfeccionara y completara a lo largo de la vida del Cluster i-
Health del Campus Moncloa, desarrollandose nuestra visién actual de este plan
conforme las lineas siguientes:

e Financiacion privada: cuyo peso relativo deberd incrementarse con el

desarrollo de las actuaciones, tanto mediante la ejecuciéon de actividades
conjuntas (proyectos colaboracién) y la prestacién de servicios como mediante
la esponsorizacion de las actividades del cluster.

e Fondos de la Unidn Europea: impulsando y participando activamente en el 72
Programa Marco de las Comunidades Europeas de Investigacién y Desarrollo
Tecnolégico (7PM) o su versién futura (Horizon 2020), el Programa Marco para
la Competitividad y la Innovacion (CIP), Erasmus-Mundus, etc.

e Fondos publicos Extra-europeos: Algunas organizaciones internacionales vy
paises extra-europeos también tienen programas de cooperacion internacional
en el drea de investigacion y formacién (cabe citar como ejemplos: la OTAN o la
NSF en Estados Unidos) que deberd analizarse cuidadosamente para completar
acciones concretas.

e Fondos regionales: mediante las convocatorias del Plan Regional de
Investigacion en Ciencia y Tecnologia, ayudas para actuaciones especificas
(como algunas relacionadas con aspectos asistenciales del equipamiento
previsto) y otras ayudas que pudieran surgir en el futuro.

e Fondos nacionales (diferentes del Programa CEl), en particular los previstos en
la recientemente aprobada Ley de la Ciencia, la Tecnologia y la Innovacidn (Ley
14/2011 de 1 de junio) Plan Estatal de Investigacion Cientifica y Técnica y el
Plan Estatal de Innovacion.

e Fondos propios de los participantes: a través de sus actividades ordinarias y
con las aportaciones necesarias para realizar algunas de las actuaciones
prioritarias.

La busqueda de financiacion incluird todos las lineas prioritarias y ambitos de
actuacion e incidird en todas las formas (subvenciones, préstamos, donaciones,
patrocinio, venta de servicios,...) y fuentes actualmente disponibles o que puedan
abrirse en el futuro. El hecho de que la contribucién de la industria y de otros socios
privados pudiera ser en especie, hard necesario establecer métodos para valorar
adecuadamente la contribuciéon de estos.

El Plan de Accién del CEI Campus Moncloa vy, el particular del Cluster i-Health, es una
parte del Plan Estratégico cuyo coste global estimado segun la Gltima actualizacidon es
de unos 180 millones de Euros repartidos entre las 27 actuaciones generales o
transversales (unos 106 millones euros) y las 33 actuaciones tematicas (unos 74
millones).

Debe destacarse que los presupuestos expuestos en el presente plan financiero estan
calculados sin incluir el coste del personal propio participante de los promotores y



agregados (tanto investigadores como personal de administracién y de servicios que
participan intensamente en el conjunto de lineas del Cluster i-Health) y los costes
indirectos ligados a su ejecucidn, esto es, lo que en terminologia europea y nacional se
denominan costes adicionales o marginales. Aunque invisible en las tablas de
presupuesto y en el plan financiero de captacion de recursos, estas dos partidas de
gasto serdn la principal contribucion de los agregados a la iniciativa Campus de
Moncloa, aportacion que podemos estimar como minimo en el mismo orden (para el
total del Campus Moncloa unos 200 millones de Euros) que el presupuesto total de las
actuaciones.

Por otro lado, entre los objetivos de alto nivel del Cluster i-Health se encuentran, en
lugar destacado, aumentar la internacionalizacion y potenciar los servicios centrales
comunes. Y entre los estratégicos se ha declarado la necesidad de potenciar y ofertar
eficientemente los servicios existentes. Por ello mismo, el énfasis se va a poner en los
dos primeros puntos de la anterior lista de fuentes de financiacidon previstas: la
financiacion privada y los fondos de la Unién Europea.

En este sentido, indicar que los servicios técnicos y tecnoldgicos actualmente
disponibles y relacionados con el Cluster de i-Health, obtienen en promedio (los
valores se han promediado entre diversos centros y laboratorios de la UCM, la UPM vy
los agregados al Cluster i-Health y no representan a ninguno de ellos en particular) sus
ingresos por servicios efectuados en un 80% de la facturacion interna y un 20% de
fuentes externas (basicamente otros organismos de investigacion nacionales).

El objetivo es transformar esta dindmica y que en el horizonte del 2015 el promedio de
los ingresos obtenidos por servicios técnicos y tecnoldgicos sea similar entre la
facturacion interna y externa (en ningun caso se han considerado en dichos
porcentajes promedio de ingresos las ayudas para la adquisicién de equipamientos y la
dotacion de laboratorios que puedan haberse utilizado para la creacion o actualizacién
de dichos centros o laboratorios).

Facturacion interna 80% 50%

Facturacion externa 20% 50%

Tabla de evolucion prevista del origen de los ingresos promedio por servicios
técnicos y tecnoldgicos del Cluster de i-Health

2.000.000 €
1.500.000 €
. | Retornos
so0000c A ——
- B Inversiones
500.000 € |
O€e I |
2011 Ca013 g /
2012 543 2014 oors
2015

Representacién temporal de las curvas de inversiones y retornos del Cluster i-Health



La facturacidn externa se ha realizado, en promedio, en a base a otros organismos de investigacion situados en la propia Comunidad de Madrid v,
en menor medida, a otros organismos nacionales, con muy pocos servicios exportados (<2% de la facturacion total). Las caracteristicas de los
servicios actualmente ofertados y previstos no son facilmente internacionalizables de forma individual sino es como parte de un proyecto de 1+D
completo. Pese a ello, se hara un especial esfuerzo para aumentar los ingresos de origen internacional hasta que alcance al menos un 10% de la
facturacion total.

El siguiente cuadro presenta desglosado el presupuesto global de inversiones por conceptos y anualidades correspondiente al Cluster de i-Health.

Presupuesto de

inversiones 2015 TOTAL

Personal 0€ 80.000 € 80.000 € 160.000 € 160.000 € 480.000 €

Construcciony puesta en 0€ 210.000 € 40.000 € 0€ 0€ 250.000 €
marcha de edificios

Equipamiento = 1.100.000€  1.483.000€  1.120.000 € 250.000 € 250.000€  4.203.000 €

Mantenimiento de equipos 50.000 € 35.000 € 105.000 € 65.000 € 50.000 € 305.000 €

_ Gastosdirectos de 40.000 € 50.000 € 50.000 € 60.000 € 60.000 € 260.000 €
ejecucion y otros gastos

Gestién y Coordinacién 34.500 € 54.240 € 40.350 € 14.250 € 13.800 € 157.140 €

TOTAL 1.224.500€  1.912.240€  1.435.350 € 549.250 € 533.800€ = 5.655.140 €




Plan de retorno

2012

2013

2014 2015

La tabla siguiente recoge el plan de retornos, que son dependientes de las fuentes de financiacidn disponibles; plan cuya factibilidad estara
fuertemente condicionada por la situacién econdmica:

Programa CEl = 1.500.000 € 200.000 € 200.000 € 0€ 0€  1.900.000 €
Ingresos servicios técnicos
*
)Y 288.000€(*)  322.000€(*) | 338.000€(*) 380.000€(*)  450.000 € (*) 1'778'°°°*€
 Facturacién interna (*)
o FaCturaCién externa
Investigacion colaborativa y 0€ 120.000 € 170.000 € 220.000 € 250.000 € 760.000 €
esponsorizacion prlvada
Fondos UE 0€ 150.000 € 150.000 € 200.000 € 350.000 € 850.000 €
Plan estatal I+D y otros 0€ 50.000 € 50.000 € 100.000 € 100.000 € 300.000 €
programas estatales
Otra financiacién 0€ 50.000 € 50.000 € 50.000 € 50.000 € 200.000 €
Inversiones propias 0€ 0€ 50.000 € 50.000 € 50.000 € 150.000 €
TOTAL 1.788.000 € 892.000€  1.008.000€  1.000.000€  1.250.000€ 5.938.000 €
* Ingresos servicios
( ,) ) g 2013 2014 2015 TOTAL
tecnicos
Facturacién interna 240.000 € 260.000 € 260.000 € 280.000 € 300.000€  1.340.000 €
Facturacién externa 48.000 € 62.000 € 78.000 e 100.000 € 150.000 € 438.000 €
Total 288.000 € 322.000 € 338.000 € 380.000 € 450.000 €  1.778.000 €




Sinergias y dependencias con otros cluster

El eje tematico bajo el que se engloba el Cluster i-Health es muy amplio en cuanto a los
conocimientos de los que hace uso y las tecnologias que implica, por ello, bajo el
principio de eficiencia y conforme al valor de socialmente responsable, se estan
analizando y se aprovecharan las sinergias y dependencias con los otros clisteres
definidos en el proyecto de conversiéon a CEl del campus Moncloa. Las coincidencias
cientifico-tecnolégicas y las dependencias mas evidentes desde el punto de vista de i-
Health surgen respecto a los siguientes clUsteres:

Cambioc

L Agro-
Global y alimentacién

Nuevas
Vnergiqs _ \)‘ Salvd

CAMBIO GLOBAL Y NUEVAS ENERGIAS, que agrupa a distintos grupos del CEl
C Campus Moncloa que trabajan en torno al medioambiente y las nuevas
energias. La agregacién con el CIEMAT, la mds importante institucion cientifica
espanola en el dmbito de la energia y los estudios medioambientales, con sus
instalaciones de alto nivel (Reactor de Fusion Nuclear TJ-Il, Tecnofusidn) es un
valor afladido fundamental que se afiade al Campus.
' MATERIALES PARA EL FUTURO, que integra los grupos de investigacion, de
O altisima calidad, en materiales estructurales, funcionales avanzados vy
biomateriales, contando ademas con dos instalaciones Cientifico Técnicas
Singulares (ISOM y CMA).
AGRO-ALIMENTACION Y SALUD, que engloba, en torno al denominado
‘. Corredor agroalimentario de Moncloa, las actividades que los grupos
agregados realizan en el dmbito de la generacidon de productos agricolas y
ganaderos, y su procesado para la produccién de alimentos seguros,
saludables y de calidad, destinados al consumo humano y animal.
Identificados estos 3 programas tematicos sera necesario organizar las pertinentes
reuniones con los érganos de gobierno (coordinadores y consejo asesor) de los mismos
para detectar las lineas de trabajo exactas donde se establecerd la colaboracion y crear
y reforzar los mecanismos que la hagan posible.



Gobernanza del Cluster

Para que el Cluster de i-Health alcance sus objetivos, la gobernanza debera hacerse
bajo el principio de transparencia y con una estructura abierta (sin “cotos cerrados”).
Todos los agregados y socios, tanto publicos como privados, deben implicarse con
todas las consecuencias en la gobernanza del Cluster.

La gobernanza del Cluster de i-Health estd intimamente ligada a la gobernanza del
conjunto del CEI Campus Moncloa en ese sentido se debe incluir en la estructura ya
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existente:

El Cluster de i-Health cuenta, como se ha especificado en el apartado de Descripcion
del Cluster i-Health y Situacion actual, con dos coordinadores, uno perteneciente a la
Universidad Politécnica de Madrid y otro a la Universidad Complutense de Madrid.
Estos coordinadores pertenecen al Consejo de Direccidn que se enmarca en el Area de
I+D+i que depende de la Coordinacién General del Campus Moncloa.

El funcionamiento interno del Cluster viene definido por las acciones que se derivan de
los Objetivos Estratégicos, la consecucién de estos objetivos se evalla mediante unos
indicadores que nos permiten adoptar el modelo de aseguramiento de calidad PDCA o
Ciclo de Shewhart-Deming. Las siglas PDCA son un acrénimo de Plan, Do, Check, Act
(Planificar, Hacer, Verificar, Actuar).

v" Plan (Planificar)

e |dentificar el proceso a mejorar.

e Recopilar datos para profundizar en el
conocimiento del proceso.

e Andlisis e interpretacion de los datos.

e Establecer los objetivos de mejora.

e Detallar las especificaciones a imponer a los
resultados esperados.

e Definir los procesos necesarios para conseguir
estos objetivos, verificando las




especificaciones.

v" Do (Hacer)
e Ejecutar los procesos definidos en el paso anterior.
e Documentar las acciones realizadas.

v" Check (Verificar)

e Pasado un periodo de tiempo previsto de antemano, volver a recopilar datos de
control y a analizarlos, comparandolos con los objetivos y especificaciones
iniciales, para evaluar si se ha producido la mejora esperada.

e Documentar las conclusiones.

v" Act (Actuar)
e Si es necesario, modificar los procesos segun las conclusiones del paso anterior
para alcanzar los objetivos con las especificaciones iniciales.
e Sise han detectado en el paso anterior, aplicar nuevas mejoras.
e Documentar el proceso.

Para cada accién propuesta se definird un responsable que serd el encargado de
recopilar la informacidn relativa a la ejecucion de las distintas tareas que compongan
dicha accién, esa persona sera también responsable de realizar un informe de
situacién en el que se incluyan los datos necesarios para su seguimiento. El
responsable de la accidn reportard a los coordinadores del Clister para que ellos a su
vez puedan elaborar el Informe Anual de Seguimiento de la labor del Cluster que haran
llegar a la Coordinacién General del Campus Moncloa.
Los informes incluiran un esquema similar al siguiente para el seguimiento y el uso de
los indicadores.
Objetivo = Situacion Situacion Plazo Situacion Definicion
Estratégico Responsable inicial final del indicador

Ademas es importante hacer notar que los resultados de dicho informe deberdn ser
hechos publicos para asi cumplir con uno de los valores esenciales, la Transparencia.
Ademas deberan ser utilizados como medio para conseguir un mayor compromiso por
parte de todos los involucrados. Esto formara parte del Plan de Comunicacion del
Campus Moncloa.




Propuesta inicial de definicion de Indicadores para el Cluster i-Health

A lo largo de la ejecucién del proyecto se contard, no sélo con indicadores de
consecucion de los objetivos previstos (llamados KGls, Key Goal Indicator) si no
también con indicadores que ayuden a evaluar el proceso en si mismo (llamados KPls,
Key Performance Indicator), lo que facilitard la mejora a la hora de gestionar
correctamente el uso de los recursos disponibles.

Los indicadores propuestos inicialmente estardn sujetos a continua revisidon ya que es
posible que a lo largo de la ejecucién del proyecto se identifiquen otros que sean mas
adecuados para realizar un correcto seguimiento o bien que alguno de los que se usen
no proporcione informacién relevante y deba ser modificado o substituido por otro.
Definicion de indicadores Objetivo Estratégico 1

OE1.- Consolidar una estructura de coordinacion y control eficiente, contando con
la suficiente diversidad y paridad para asegurar el buen funcionamiento del
Cluster.

KGl

e Grado de satisfaccion, con la coordinacién, de los integrantes del Cluster

e Cuota de participacién de mujeres en el Consejo Asesor

e Cuota de participacion de miembros de los agregados del Cluster no pertenecientes a
la UPM niala UCM

e Numero de propuestas de mejora recibidas por el Coordinador

KPI

e Numero de reuniones del Consejo Asesor convocadas
e Numero de asistentes / NUmero de miembros del Consejo Asesor
e Numero de informes realizados en tiempo y forma

Definicidn de indicadores Objetivo Estratégico 2

OE2.- Establecer vias de comunicacion para facilitar la cooperaciéon entre todos los
CEl y de otras asociaciones de innovacion del ambito europeo del ambito
tematico i-Health.

KGl

e Numero de acuerdos alcanzados con otras instituciones en el dmbito tematico i-Health
e Numero de instituciones identificadas

e Numero de instituciones contactadas / NUmero de instituciones identificadas

e Numero de visitas realizadas

e NuUmero de reuniones “uno a uno” mantenidas



KPI

e Numero de asistentes / Nimero de personas convocadas a las visitas
e Numero de informes realizados



Definicion de indicadores Objetivo Estratégico 3

OE3.- Identificar, potenciar y ofertar eficientemente los servicios prestados,

KGl

KPI

presentes y futuros, por el Claster.

Numero de servicios ofertados en el Catalogo

Numero de acciones de marketing llevadas a cabo por periodo anual

Numero de peticiones de equipamiento y recursos recibidas por el responsable
Numero de propuestas de financiacion elaboradas

Cuantia de financiacion privada obtenida / Cuantia total de financiacion obtenida
Cuantia de financiacién publica obtenida / Cuantia total de financiacidn obtenida

Numero de peticiones de informacién remitidas por el responsable del Catdlogo
Numero de peticiones de informacién contestadas por los integrantes del Cluster al
responsable del Catdlogo

Numero de reuniones mantenidas para la fijacidn de la politica de precios

Numero de reuniones mantenidas con instituciones privadas para la busqueda de
financiacion

Definicion de indicadores Objetivo Estratégico 4

OE4.- Incrementar la oferta formativa especializada en el ambito de i-Health.

KGl

KPI

Numero de cursos puestos en marcha / nimero de cursos propuestos

Numero de cursos ofertados en i-Health

Numero de alumnos inscritos en el Master / Niumero de plazas ofertadas

Numero de alumnos inscritos en cursos de especializacion técnica / Nimero de plazas
ofertadas

Numero de cursos conjuntos (UCM-UPM-agregados) propuestos / N2 de cursos
propuestos

Numero de tesis con direccién conjunta presentadas

Numero de integrantes del grupo de trabajo sobre formacién
Numero de reuniones mantenidas sobre formacion
Ndmero de asistentes / Niumero de personas convocadas a las reuniones



Definicion de indicadores Objetivo Estratégico 5

OES5.- Potenciar la colaboracién entre distintos grupos e instituciones del Cluster.

KGl

e Numero de Jornadas de puesta en comun de actividades realizadas

e NuUmero de asistentes a las jornadas

e Numero de grupos de investigacion incluidos en el Catdlogo de Grupos del Cluster i-
Health

e Numero de publicaciones conjuntas

e Numero de citaciones de las publicaciones conjuntas

e Valor del impacto agregado de las publicaciones conjuntas

e Numero de proyectos conjuntos solicitados

e Cuantia de la financiacién obtenida en proyectos conjuntos

e Numero de patentes solicitadas resultantes de trabajos conjuntos

KPI

e Numero de informes realizados sobre el plan PICATA

e NuUmero de integrantes del grupo de trabajo sobre criterios de evaluacién de la
excelencia y la colaboracion

e Numero de reuniones mantenidas por el grupo de trabajo

e Numero de asistentes / Nimero de personas convocadas a las reuniones
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