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PRESENTACIO

Historicament els cientifics ens hem acostumat a
treballar per generar coneixement i per demos-
trar-ne els avencos. Les revistes cientifiques, els
organs financadors i la mateixa societat ens ha
avaluat sempre amb aquesta optica. Quant co-
neixement generem i el grau d’excel-léncia. Tan-
mateix, en el present i el futur que ens espera
vivim un canvi que no podem ignorar, i que ha
estat fortament promogut per les politiques ci-
entifiques europees: cada vegada més la ciéncia
sera avaluada per la seva capacitat de transfor-
mar i de contribuir a millorar la societat en que
vivim. Per tant, cal que ens anem preparant, mal-
grat que és public i conegut que la metodologia
per avaluar I'impacte o la rellevancia de la recerca

és encara un repte obert.

La capacitat de mesurar o demostrar I'impacte de
la recerca pot ser un repte fenomenal en alguns
ambits cientifics tradicionalment més tancats.
Pero en teoria ha de ser menys dificil en un en-
torn hospitalari que tracta diariament amb paci-
ents. Tanmateix, demostrar, explicar i fomentar
I'impacte de la recerca és quelcom que no ve do-

nat, siné que s'apren.

Es per aixd que com a director del Vall d’Hebron
Institut de Recerca he volgut convidar I'’Ageéncia
de Qualitat i Avaluacié Sanitaries de Catalunya
(AQUAS) a dur a terme un estudi exploratori que
faci aflorar casos de recerca que han tingut im-
pacte en el mateix Hospital Universitari Vall d'He-

bron.

Joan Xavier Comella
Director
Vall d'Hebron Institut de Recerca

L'Agencia de Qualitat i Avaluacié Sanitaries de
Catalunya (AQUAS) té un compromis historic
amb el foment de I'impacte de la recerca en salut
que es duu a terme en la nostra societat. Des dels
seus inicis és i ha estat un dels seus pilars i raons
de ser. Es per aixd que ha buscat un posiciona-
ment internacional a través de la cofundacié de
la International School on Research Impact As-
sessment, per tal d'aprofundir en |'aprenentatge
mutu amb experiéncies internacionals que per-
metessin una millor capacitacié i posicionament
en I'ambit catala de les nostres institucions que
duen a terme recerca en salut. Aquest posiciona-
ment és, en el dia d'avui, una necessitat cada ve-
gada més gran si volem ser competitius en capta-
cié de fons i pioners en trobar noves maneres de
fer ciencia que siguin més transformadores i més
orientades a contribuir a una societat millor. L'Ins-
titut de Recerca de la Vall d’"Hebron és, sense cap
dubte, un dels centres de recerca en salut més
madurs i preparats per afrontar el canvi cultural
que suposa ser avaluats i jutjats per la contribucié
a la rellevancia social, a més de |'excel-lencia, a la

qual no s'ha de renunciar mai.

Es per aixo que des de I’AQUAS celebrem la vo-
luntat del VHIR per formar part d'aquest estudi
exploratori que ha d’'ajudar a madurar el procés
de canvi encetat en tots els paisos europeus refe-

rents per a nosaltres.

César Velasco

Director

Agencia de Qualitat i Avaluacié Sanitaries
de Catalunya (AQUAS)
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RESUM EXECUTIU

Les politiques cientifiques europees i dels paisos del nostre entorn donen cada vegada més im-
portancia a I'impacte demostrable de la recerca que es duu a terme. Cal, doncs, que les or-
ganitzacions i els hospitals es vagin preparant per al canvi cultural que aixo suposa. En aquest
document s’aborda de manera exploratoria la capacitat que té la recerca que es fa a I'Hospital
Universitari Vall d’'Hebron (HUVH) de transcendir en millores assistencials i sanitaries. Es presenta
un estudi exploratori on s’han recollit disset casos identificats com a bons exemples de recerca
duta a terme en les dependéncies de I'HUVH que han portat a millores en la prevencio, en el di-
agnostic i en el tractament de malalties. També s'identifiquen, de manera exploratoria, una série
de factors facilitadors de I'éxit en els resultats assistencials deguts a la recerca duta a terme i les
possibles implicacions per a I'hospital. L'estudi exploratori ha posat llum (de manera no exhausti-
va) sobre casos significatius i descriu alguns factors en comu entre ells. D'altra banda, també es
descriuen algunes noves accions i direccions que es poden dur a terme per reforcar les capacitats,

I'estrategia i el lideratge en aquest aspecte.

Els missatges clau del document son:

= Les politiques cientifiques europees i dels paisos del nostre entorn donen cada vegada més

importancia a I'impacte demostrable de la recerca que es duu a terme.

= Malgrat que estudis internacionals demostren que els hospitals que fan recerca tenen
millors resultats assistencials, cal ser capacos de demostrar aquesta contribucié i millorar-ne

I'organitzacio, les capacitats i I'orientaci6 estrategica cap a l'impacte.

» S’ha fet una prova exploratoria per escoltar les experiencies dels investigadors de I'Hospital
Universitari Vall d’"Hebron. En tractar-se d’una prova exploratoria, és possible que hi hagi

casos interessants que han quedat fora de I'estudi.

* En molts casos no es pot parlar d'atribucié directa, pero si de contribucié de la recerca en la

practica assistencial.

» En general, els casos estudiats suggereixen que quan més ‘obert’ és I'estudi a enfocaments
practics, necessitats dels usuaris, a altres equips o altres disciplines, més facil és que I'estudi

hagi tingut una contribucié en la practica assistencial.

= Per tal de millorar |'orientacié a l'impacte de la recerca que es fa a I'hospital, es poden

seqguir diverses estratégies en els terrenys formatiu i estratégic.

» |'HUVH compleix les condicions optimes per ser motor de canvi cap a un sistema de recerca

transformador.



ELS HOSPITALS QUE FAN RECERCA TENEN

MILLORS RESULTATS?

Aquesta és una pregunta gue no disposa d’evidéncia
cientifica que hi pugui donar resposta en el nostre
entorn (catala o espanyol). Una rad per la manca
d’evidéncia és la dificultat metodologica inherent
a la pregunta. Entre d‘altres, un repte metodoldgic
important és com tractar la causalitat. Es poden atri-
buir algunes millores assistencials a la recerca duta
a terme? Com aillar els altres factors determinants?
Al Regne Unit s'han fet estudis' amb rigor cientific
gue demostren que la implicacié de professionals cli-
nics o organitzacions sanitaries en recerca millora els
resultats sanitaris del National Health Service (NHS).
Altres estudis britanics s'apliquen a I’Academic He-
alth Science Networks (AHSN)?, NIHR Collaborations
for Leadership in Applied Health Research and Care
(CLAHRCs)? i I'avaluacio dels deu anys del NIHR (Nati-
onal Institute of Health Research)?, on es conclou que
el desenvolupament de la recerca del NIHR en el nucli
del NHS portava a tractaments més segurs, menys
invasius i més centrats en la qualitat de vida dels paci-
ents, els quals podien arribar a una amplia gamma de

pacients (des de cancer fins a malalties rares).

El que demostren els estudis britanics és que una

més bona coordinacié de la participacié en la

Malgrat no haver-hi evidéncia
en el cas catala, estudis
britanics demostren una millora
en els resultats clinics i sanitaris
en els hospitals on es fa recerca
ben coordinada

recerca pot millorar I'eficacia de la propia recerca,
incloent-hi el desenvolupament de xarxes d'investi-
gacio o noves col-laboracions entre sistemes d'inves-
tigacio i sistemes de prestacié de serveis sanitaris. A
més a més, participar en la recerca ha estat concep-
tualitzat com una manera d'incrementar la capacitat
i la disposicié de diferents decisors a utilitzar la recer-
ca. Aixo és el que s'anomena ‘capacitat d'absor-
cio’, i que explica com pel fet que una organitzacio
realitzi recerca pot ajudar que aquesta organitzacié
desenvolupi i mantingui unes majors capacitats per
assimilar i explotar resultats de la recerca (tant in-

terns com externs).

La ‘capacitat d’absorcié’ consisteix
en el fet que els professionals
tenen una actitud més orientada a

millorar els resultats assistencials
pel simple fet de posar-se
preguntes de recerca
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ESTUDI EXPLORATORI DE CASOS A L'HOSPITAL
UNIVERSITARI VALL D'HEBRON

El present monografic avalua de manera explorato-
ria I'impacte de la recerca realitzada a les dependeén-
cies de I'HUVH sobre I'assistencia sanitaria. S'han
seleccionat de manera no exhaustiva disset ‘casos
d’exit’ de recerca que hagin implicat algun canvi de
procés en la practica assistencial. En tractar-se d'una
prova pilot, és possible que hagin quedat casos molt
interessants fora del grup seleccionat. La manera
com s'ha recollit la informacié i les experiéncies és a
través d'entrevistes a investigadors que han explicat
I'aplicacié en el mateix hospital on han dut a terme

la recerca.

S'ha fet una prova exploratoria
per escoltar les experiencies
dels investigadors

Demostrar una associacié directa entre recerca i
practica assistencial és complexa, ja que hi ha molts

factors que poden haver intervingut en la seva apli-

No es pot parlar d'atribucio
directa, pero si de contribucié
de la recerca en la practica
assistencial

cacié. En aquesta avaluacid no s'aborda la questié
de la causalitat i, per tant, si bé no es podra atribuir
la totalitat del canvi a la recerca descrita, si que es
pot afirmar la seva contribucié a aquest canvi. Aixo
permet identificar factors facilitadors que han pro-
mogut I'adopcié dels resultats de recerca a la prac-
tica assistencial, i identificar possibles implicacions

per a I'hospital que poden ser avaluades.

En tractar-se d'una prova
exploratoria, és possible que hi
hagi casos interessants que han
guedat fora de |'estudi.

QUINS FACTORS COMUNS FACILITEN L'IMPACTE

DE LA RECERCA?

Perqué la recerca es vinculi més als problemes ac-
tuals (envelliment, autosuficiéncia, participacioé del
pacient...) es requereix una implicacié entre els pro-
veidors de salut, els centres de recerca, les autoritats
locals i les organitzacions de pacients. La implicacié

és necessaria per formular preguntes de recerca que

8

siguin rellevants per a la practica, per arribar a les
poblacions necessaries per tal de respondre agques-
tes preguntes, i per assegurar que els coneixements
adquirits s'apliquin a la practica i fins i tot per trobar
les respostes als problemes de salut de manera con-

junta.



Els casos seleccionats en aquest estudi exploratori presenten alguns factors comuns que podrien ajudar a la

translacio de la recerca a la practica:

Sovint sén projectes enfocats a la translacié a la prac-
tica clinica, on el seu principal interes en fer la recerca
és augmentar el coneixement sobre el qual es basa

I'actuacié assistencial diaria.

Un factor d'éxit és la confeccié d'equips investiga-
dors que incloguin futurs ‘usuaris’ de les troballes ci-
entifiques, professionals relacionats amb I'aplicacio,
com soén els mateixos investigadors o part de |'equip
(assistencial-investigador).

Equips amb varietat de disciplines de dins de |'hospi-

tal, en la majoria de casos.

La majoria dels estudis no sén solament locals, sind

gue s'han fet amb la col-laboracié d'altres centres

Agquests factors coincideixen amb els que s’han tro-
bat en estudis realitzats al Regne Unit°. El Regne Unit
és, sense cap dubte, el pais on s’ha generat més
evidencia i s’han explorat amb més rigor els factors

que contribueixen a afavorir o millorar I'impacte de

(estatals o internacionals); segurament, pero, el fet

de realitzar I'estudi a I'hospital en facilita I'aplicacio

Tot i que no queden explicitament descrits, s'intueix
gue I'éxit de |'aplicacio de la recerca també és gracies
a la intervencié d'altres actors institucionals necessa-
ris per prendre una série de decisions, com, per exem-
ple, per aplicar un protocol a I'hospital, perque una
prova formi part del cataleg de I'lCS (Institut Catala
de la Salut), per introduir un checklist al SAP... Aquest
facilitador, perd, també ha estat interpretat per al-
guns dels investigadors de manera oposada, per la
seva abséncia. Es a dir, la no collaboracié o manca
d'implicacié dels decisors del sistema assistencial pot
ser una barrera que impliqui que els resultats d'una

recerca no arribin a la seva aplicacio.

la recerca en la salut. L'evidéncia conclou que per
assolir més impacte cal la implicacié (engagement)
les ‘parts interessades’ en la prioritzacio, I'execucio i

I'avaluacio de la recerca.

En general, els casos estudiats suggereixen
gue com més ‘obert’ és I'estudi a
enfocaments practics, necessitats dels
usuaris, a altres equips o altres disciplines,
més facil és que I'estudi hagi tingut una
contribucié en la practica assistencial

Recerca que transforma: estudi exploratori de casos a |"Hospital Universitari Vall d"Hebron 9



QUINES IMPLICACIONS POT TENIR LA RECERCA

PER A L'HOSPITAL?

El primer que cal destacar és que tot i que la majoria de la recerca és intramural, també hi ha casos de recerca

extramural, és a dir, amb aplicacio dels resultats en I'ambit comunitari. Tot i que no s'ha pogut fer cap avaluacié

de quin és el resultat final d'aquests casos, en la majoria s'estimen uns beneficis, més llunyans, consequéncia

de I'aplicacié en la practica diaria dels resultats i que podrien portar d’'una manera genérica a:

e Meés diagnostics veritables positius
¢ Menys exploracions innecessaries
¢ Menys intervencions innecessaries

e Menys complicacions

e Menys ingressos injustificats
e Menys estades injustificades

e Menys despesa innecessaria

DE LA RECERCA A L'ASSISTENCIA SANITARIA:
ELS CASOS DE VALL D'HEBRON

A continuacié s'esmenten disset casos on, gracies a
la recerca feta a I'HUVH, s'han pogut fer canvis en la
practica assistencial, que es classifiqguen segons si es
tracta de millores en la prevencié en la diagnosi o en

el tractament dels pacients.

= mcasas@vhebron.net

LLEGENDA
O El cass'ha aplicat a 'HUVH.

@ El cas s’ha aplicat en altres llocs o esta
en procés de ser aplicat.

® El cas ha ajudat a identificar barreres.

Miquel Casas @)

Grup de recerca en Psiquiatria, Addiccions i Salut Mental

Gracies a |'experiéncia i la recerca prévia del grup de
recerca en estudis sobre TDAH, drogodependéncies i
trastorns de la personalitat, s'han pogut formular les hi-
potesis necessaries per determinar els factors de risc de
trastorns del neuropsicodesenvolupament, com ara les
causes del fracas escolar i el baix rendiment o la conduc-
ci6 de risc. Aixd ha portat al fet que, per exemple, en el

10

cas del fracas escolar es treballi conjuntament amb els
Departaments d'Ensenyament i de Salut de la Generalitat
per fer un nou abordament del fracas escolar a les
escoles publiques de Catalunya. Aquesta recerca s'ha
portat tant dintre de les instal-lacions de I’'hospital (intra-
mural) com fora (extramural) i, per tant, dona un valor i
un apropament comunitari a I'hospital.



= ferran.pellise@vhir.org

Ferran Pellisé

Grup de Recerca de la Columna Vertebral

La recerca feta des del 2009 per un equip multidiscipli-
nari de les unitats de columna vertebral i de malalties
infeccioses va permetre la implementacié d’un proto-
col en pacients pendents de cirurgia instrumentada
de columna i en situacio de risc, en el qual es detecten
preoperatoriament infeccions del tracte urinari i, d'acord
amb els resultats del cultiu d'orina, s'ajusta la profilaxi
amb antibiotics. Aixd permet reduir significativament la
infeccio de I'empelt vertebral. Tot i que no s'ha fet cap
estudi de cost-benefici, tractar una infeccié d’aquestes

= ecarreras@vhebron.net

caracteristiques s'estima extremadament costosa per a
I'hospital (des dels antibiotics fins a una nova cirurgia per
extreure I'implant, o estades hospitalaries). Actualment,
I'hospital esta planejant introduir un checklist al sistema
SAP. Molts hospitals actualment fan servir protocols simi-
lars, per exemple I'Hospital de Getafe o I'Hospital Jiménez
Diaz i, avui dia, els cirurgians sén conscients que s'han de
vigilar les infeccions del tracte urogenital, especificament
en dones adultes (>50 anys).

Elena Carreras

Grup de recerca en Medicina Materna i Fetal

En col-laboracié amb cinc hospitals espanyols (Hospital
Materno-Infantil de Les Palmes de Gran Canaria, Hospital
de Fuenlabrada, Hospital Sant Joan de Reus, Hospital Son
Llatzer i I'Institut Universitari Dexeus), la recerca feta al
Vall d'Hebron ha demostrat una reduccié significativa
del part prematur (des de quasi un 30% entre les dones
sense pessari fins a només un 6% de reduccié entre les
que si que el portaven) abans de la setmana 34 de ges-
tacié. Per aguest motiu, s'ha implementat un protocol a
I'hospital, en el qual s'incorpora el pessari cervical com a
eina de prevencié del part prematur en un grup de risc,
com son les gestants (Uniques i bessons) amb cérvix curt
asimptomatiques, és a dir, amb alt risc de part prematur.
El pessari cervical és un metode escassament invasiu, no

dependent de professional i de facil maneig. La seva col-
locacié i extraccié és relativament senzilla, pot realitzar-se
en la consulta sense requeriment d'anestesia i esta ben
tolerat per la pacient. El pessari amb prou feines presenta
efectes adversos, son poques les pacients que refereixen
desconfort vaginal i augment del flux. La conseqleéncia
d’aquesta aplicacié és una reduccié en la taxa de part
prematur i en la morbiditat dels nounats. Aquesta reco-
manacié també s’ha implementat en els protocols de la
Societat Catalana d'Obstetricia i Ginecologia i en el de la
Societat Espanyola d'Obstetricia i Ginecologia. S'ha im-
plementat en la major part dels centres catalans i a un
percentatge elevat de centres espanyols.

Recerca que transforma: estudi exploratori de casos a |"Hospital Universitari Vall d"Hebron

11



12

= tpumarola@vhebron.net

Tomas Pumarola

Grup de recerca en Microbiologia

La recerca feta (juntament amb I'Hospital Sant Joan de
Déu) ha permes crear un sistema de vigilancia en I'HUVH
que permet determinar els mecanismes patogénics de la
malaltia greu produida pels virus respiratoris, i desenvo-
lupar un model de vigilancia de la grip estacional,
del virus respiratori sincitic i altres virus respiratoris. Gra-
cies a un indicador hospitalari (diagnostics microbioldgics
dels virus respiratoris a les visites ateses dia a dia), el grup

= nuria.fernandez@vhir.org

de recerca pot determinar amb molta sensibilitat I'inici i
final dels brots epidémics causats per aquests virus. Aixo
permet, per tant, que I'hospital tingui, amb més d'una
setmana d'antelacio, la prediccié d'inici d’epidemia i, per
tant, el temps necessari per buscar una estratégia d'aten-
Ci6 que minori I'impacte assistencial sobre el Servei d'Ur-
gencies i I'hospitalitzacié de pacients.

Nuria Fernandez

Grup de Recerca d'Imatge Meédica Molecular

Gracies a la recerca feta per un equip multidisciplinari
(unitats de cardiologia, radiologia, malalties infeccioses,
medicina nuclear, microbiologia, cirurgia cardiaca i neuro-
logia) es va introduir a I’'hospital, de manera rutinaria, I'Us
de la tomografia per emissié de positrons utilitzant
fluorodeoxiglucosa combinada amb tomografia ra-
diologica per a tots els pacients sota sospita d’endocar-
ditis infecciosa en protesis valvulars o en dispositius in-

tracardiacs. Els investigadors estan, actualment, avaluant
I'impacte d'aquesta aplicacié en la practica hospitalaria, la
qual pot influir en diagnostics més rapids. A més, aquesta
técnica pot ajudar substancialment a resoldre un proble-
ma diagnostic molt dificil i que representa un greu dilema
per al malalt: o risc de lesions amb molt mal pronostic, o
tractament llarg, complex i costés, perd innecessari.
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Rafael Esteban

Grup de recerca en Malalties Hepatiques

Amb la recerca s'ha pogut desenvolupar una metodologia
d'alta resolucié basada en sequenciacié massiva en para-
I-lel, que permet la classificacié del virus de I'hepatitis C
que infecta cada pacient (dins dels 67 subtipus aprovats) i
que permet, per tant, dissenyar el tractament més adient
per a cada pacient. Un error en el subtipat pot resultar
en un tractament suboptim, tant en la combinacié d’an-
tivirals com en la durada del tractament, la qual cosa pot
conduir al fracas terapéutic. Aquest fracas sol anar acom-
panyat de I'aparicié de mutacions de resisténcia, que di-
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ficulten futurs tractaments. La Comissié de Diagnostic In
Vitro de I'HUVH va recomanar en el seu moment la inclu-
si6 d'aquesta prova al cataleg assistencial i ara ja forma
part del cataleg ICS. Aquesta metodologia se centralitza
a I'HUVH per donar servei a tot el sistema de salut
catala. A més, s’ha format gent de I'Hospital Virgen de
Valme de Sevilla on també es dona servei i s'esta treba-
llant en un projecte que permeti crear punts estrategics a
tot el territori espanyol per donar servei a Espanya.

Albert Selva

—

Grup de recerca en Malalties Sistémiques

Les miopaties inflamatories son un grup heterogeni de
malalties rares que tenen en comu la preséncia de debi-
litat muscular. La biopsia del muscul mostra I'existéncia
d’'un infiltrat inflamatori que és caracteristic d'aquestes
malalties. La miopatia necrosant immunomediada, una
nova forma de miositis que cursa amb necrosi i trastorns
de la immunitat, s’ha relacionat amb el tractament amb
estatines. El diagnostic i pronostic d’aquestes malalties
és complex. El grup de recerca, en col-laboracié amb el
departament d'immunologia, ha descrit un nou patr6
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d'immunofluorescéncia sobre triple teixit de rata (técnica
utilitzada en el cribratge d’autoimmunitat en la majoria
de laboratoris), que correspon a l'anticos anti-HMGCR,
la qual cosa facilita el diagnostic precog en entorns
menys tecnificats. Aquest fet comporta millores per al
pacient, ja que permet iniciar el tractament a |'espera de
la confirmacié definitiva mitjancant técniques més sofisti-
cades com ara el blot o la immunoprecipitacié. En aques-
ta recerca també han participat I'Hospital de la Santa
Creu i Sant Pau i I'Hospital Clinic de Barcelona.
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Antonio Carrascosa

Grup de recerca en Creixement i Desenvolupament

Gracies a la recerca feta en col-laboracié amb altres hos-
pitals catalans i espanyols i proposada a partir del Consell
per al Tractament amb Hormona de Creixement, s'ha con-
clos que els estimuls secretors d’hormona de creixement
(utilitzats a la practica clinica per decidir un tractament
amb hormona de creixement) no sén un factor decisiu
i no cal realitzar-los. Aixod va comportar, el 2011, I'abo-
licié de la valoracié clinica de la secrecié fisiologica
de I’'hormona del creixement per decidir si un nen amb
retard de creixement i talla baixa idiopatica s'havia de
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tractar o no amb hormona del creixement. Actualment,
hi ha implementada la prova d'estimulacié de I'hormona
de creixement. L'impacte d'aquest canvi no s'ha avaluat
pero té un consequent benefici per als pacients (pot pro-
vocar efectes secundaris com hipoglucémia insulinica o
hipotensid). A més, aquesta prova es realitzava en hospi-
talitzacié de dia i implicava una alta despesa econdomica
(hospitalitzacié i determinacions bioquimic-hormonals al
laboratori). Aquest protocol syesta aplicant en altres hos-
pitals pediatrics de Catalunya, Espanya i I'estranger.

Eduardo Tizzano

Grup de recerca en Medicina Genetica

El cariotip ha estat considerat tradicionalment el méto-
de per al diagnostic d’anomalies genétiques, com ara la
discapacitat intel-lectual i/o retard de desenvolupament
(amb una incidéncia del 3%) o el trastorn de I'espectre
autista (amb una incidéncia del 0,7%). El grup de recerca
ha aconseguit mitjancant I'Gs dels array-CGH (hibridacié
genomica comparada) la deteccié d’anomalies patogeni-
ques en un 18,9% dels pacients amb discapacitat intel-
lectual, 13,7% amb malformacions congenites, 9,76%
amb patologies psiquiatriques, 7,02% amb epilepsia i
13,3% amb talla baixa (enfront del 3% de diagnostics

que aconsegueix |'estudi cromosdmic). La recerca ha de-
terminat la substitucié de les técniques de cariotip i MLPA
(amplificacio de sondes per multiplex dependent del lli-
gand d’ADN) en pacients postnatals (2012-) i prenatals
(2016-), reduint el nombre de proves diagnostiques
i multiplicant entre dos i sis el rendiment diagnostic
en funcié del context. Els pacients estudiats es deriven
des de diversos grups de I'HUVH (medicina clinica i mole-
cular, neurologia pediatrica, endocrinologia pediatrica, di-
agnostic prenatal, medicina fetal, etc.) i d'altres hospitals
(Hospital Arnau de Vilanova).
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Antonio Gil

Grup de Recerca Biomedica en Ginecologia

La recerca feta per I'equip multidisciplinari format per la
Unitat de Recerca Biomedica en Ginecologia del VHIR, la
Unitat d'Oncologia Ginecologica i el Servei de Ginecologia
de I'HUVH ha impulsat la implementacié d’eines
moleculars per al diagnostic del cancer d’endometri
per tal de millorar I'actual procés diagnostic, el
qual es basava principalment en parametres clinics i
histologics. En concret, actualment s’aplica una signatura
de cinc gens, que sén la base que formen el kit diagnostic
GynEC-DX (R), comercialitzat actualment per Reig Jofre
SL. Aquest kit incrementa el poder diagnostic de I'aspirat
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uteri, ja que complementa I'examen patologic que ja
es feia habitualment, amb el nou diagnostic molecular.
La combinacié d’aquests resultats redueix el nombre
de proves diagnostiques més invasives (histeroscopies),
que s'han de realitzar quan I'examen patologic no ha
estat concloent. La implementacié d'aquest kit no s'ha
acabat fent en les dependencies de I'HUVH, ja que el seu
cost-benefici va ser molt discutit. En canvi, si que s’esta
utilitzant en altres hospitals de I'Estat com en |'Hospital
12 de Octubre (Madrid).

Santiago Ramon y Cajal

Grup de recerca en Patologia Molecular Translacional

Un equip multidisciplinari (serveis d’Endocrinologia,
d’Anatomia Patologica, Medicina Nuclear, Radiologia,
Unitat de Cirurgia Endocrina, Metabdlica i Bariatrica,
i d'Anestesiologia i personal d'infermeria) ha liderat un
estudi sobre el grau de precisié de la combinacié de la
técnica del gangli sentinella amb el sistema OSNA per tal
de fer el diagnostic molecular rapid personalitzat que
permet decidir sobre I'extirpacié o no dels ganglis lim-
fatics. Aquesta técnica nova només es fa a I'HUVH (des
del 2013, després de la seva validaci¢). La implementa-
ci6 de tecniques moleculars permet obtenir en el mateix

acte quirlrgic un resultat definitiu, rapid i precis sobre
la preséncia de metastasi al gangli, amb un marge d’er-
ror en el resultat inferior a I'obtingut amb les técniques
d’analisi anatomopatologiques classiques. D'aquesta ma-
nera, aquesta combinacié del gangli sentinella i el siste-
ma OSNA permet adaptar I'actuacié quirtrgica i fer una
medicina més personalitzada i ser menys agressius en els
casos que no cal ser-ho. També s'eviten tant les reinter-
vencions per falsos negatius com l'infradiagnostic de I'es-
tat ganglionar. Per tant, permet millorar-ne el tractament
i reduir la morbiditat quirtrgica.
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Francesc Bosch

Lg

Servei d’'Hematologia HUVH

La recerca ha permeés detectar punts de millora de I'ali-
mentacié, de manera que s’han canviat els menus que
s'ofereixen als pacients ingressats, s'ha ajustat I'horari
dels apats i se n'ha canviat la forma de dispensacié. Aixi
mateix, s’ha canviat la manera en que es registra la dieta
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gue té permesa cada pacient per tal de minimitzar-ne els
errors de transcripcié. No s’ha avaluat I'impacte d’aquests
canvis, pero en alguns pacients la millora de la inges-
ta oral es traduira en menys durada del tractament
amb nutricié parenteral.

Maria Antonia Agusti

Grup de recerca en Farmacologia Clinica

Un equip multidisciplinari de I’hospital (Farmacologia
Clinica, Anestésia i Reanimacio, Farmacia, Hematologia i
Hemostasia, Ortopédia i Traumatologia, Medicina Interna
i el Banc de Sang i Teixits) va elaborar un protocol mul-
tidisciplinari sobre el maneig perioperatori dels pa-
cients tractats cronicament amb antitrombotics, que
es va difondre amb sessions als serveis, amb un curs se-
mipresencial i es va incorporar a la intranet de I'hospital.
Posteriorment, es van mesurar els canvis de maneig dels
tractaments en el cas dels pacients amb fractura de maluc
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i cirurgia programada. Els canvis detectats han estat una
major tendéncia a no retirar certs tractaments antitrom-
botics com I'acid acetilsalicilic, a substituir I'acenocumarol
en el moment adequat, i una pauta més adequada d’'he-
parines de baix pes molecular durant el perioperatori. En
canvi, encara no es retira el clopidogrel a menys dies de la
cirurgia ni, en general, els antitrombotics es reinicien en
els temps recomanats després de les intervencions quirdr-
giques. Els canvis observats no s'han associat a una major
tendéncia de sagnat.
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\ Eloy Espin

Grup de recerca en Cirurgia General

La recerca ha avaluat I'impacte de la cirurgia oberta
versus la laparoscopia en el tractament de cancer de
recte en pacients de més de 75 anys. Els resultats han
trobat que en pacients de més de 85 anys que han de
ser tractats per cancer de recte, la cirurgia laparoscopica
comporta més complicacions cardiopulmonars. Com a
resultat, s'ha arribat al consens que, quan es prevegi que
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la cirurgia laparoscopica durara molt més que la cirur-
gia oberta, s'ofereix al pacient aquesta Ultima. Per tant,
aquests canvis podrien disminuir la morbiditat d'aquests
pacients. Es molt recent, perd s'esta avaluant en altres
centres adscrits a I'’AECP (Associacié Espanyola de Co-
loproctologia).

Coro Bescos

Grup de recerca en Noves Tecnologies i Microcirurgia Craniofacial. CIBBIM-Nanomedicine

Gracies a |'experiencia i recerca prévia del grup de recer-
ca, I'HUVH ha estat el primer centre catala que ha incor-
porat la cirurgia assistida per ordinador a les operacions
maxil-lofacials. Aquesta aplicaci6 augmenta la qualitat
de l'assisteéncia que es dona als pacients, ja que fa més
fiable i exacta la cirurgia. A més, es pot emprar per rea-

litzar biopsies en llocs de dificil accés (amb control de la
posicié en temps real), reduir fractures facials, realitzar re-
seccions tumorals (millora la nocié d’eliminar tot el tumor
guan es tracta de territoris molt profunds) o marcar els
marges del tumor com a ajuda a la radioterapia.
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Marc Ribo

Grup de recerca en Malalties Neurovasculars

Gracies a I'experiéncia del grup de recerca de Malalties
Neurovasculars del VHIR, juntament amb la participacié
de la Unitat d'Ictus, el Servei de Rehabilitacié de I'HUVH i
la Fundacion Vodafone Espafa, s'ha dissenyat una plata-
forma de rehabilitacio (Mefacilyta) adaptada a les necessi-
tats de les persones que han patit un ictus. El seu objectiu
és complementar el tractament rehabilitador i que els pa-
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cients puguin realitzar des de casa activitats de manteni-
ment que ja han aprés a I'hospital, els quals sén avaluats
pel terapeuta ocupacional per tal que aquest pugui fer-ne
el seguiment corresponent. Per als pacients és essencial
continuar amb aquestes activitats per tal de no perdre les
habilitats apreses durant el tractament a I'hospital.

Fernando Azpiroz

Grup de recerca en Fisiologia i Fisiopatologia Digestiva

Gracies a |'experiéncia del grup de recerca, realitzada per
tal d'investigar els mecanismes de la distensié abdomi-
nal, s'ha vist que aquesta distensio es podia reduir amb
una terapia de biofeedback, guiada per electromiografia.
Aguesta técnica de biofeedback resulta actualment molt
complexa en la seva actuacio, i tot i que s'esta intentant

18

buscar una tecnica més senzilla amb els mateixos resul-
tats, aixo ha fet que encara no s'hagi pres cap decisio, per
part dels decisors, quant a la seva aplicacié. Un terc dels
pacients que acudeixen de visites al servei d'aparell diges-
tiu tenen aquesta afectacio, la qual no té actualment cap
tractament disponible.



CONCLUSIONS | RECOMANACIONS

L'escenari ideal en tot hospital universitari és que la
recerca duta a terme contribueixi localment i glo-
balment a millorar la salut dels pacients i prevenir
la malaltia o els problemes de salut. Els casos que
s'han identificat en aquest informe sén exemples de
recerca duta a terme en el si del sistema de salut, per
al sistema i amb el sistema. Alguns han contribuit a
tenir un impacte en la practica assistencial, altres han
servit per identificar elements de millora. En tots els
casos, s'ha identificat una aproximacié ‘oberta’ (en
els equips, I'organitzacio, les col-laboracions, les dis-
ciplines) i ‘orientada’ a la resoluci¢ de problemes de
salut. Un estudi exhaustiu podria donar llum a més
casos d'interés, i sense cap dubte en un futur sera
interessant dur-lo a terme per donar a conéixer els
factors facilitadors que han ajudat a la translacio, aixi

com per identificar punts de millora en I'ambit orga-

nitzatiu i de capacitats de la institucio i les persones
que la formen. A banda de la identificacié d'impor-
tants contribucions en el si de I'hospital, també s'ha
detectat en general un coneixement i una orientacio

modestos a I'impacte de la recerca.

Aix0 és de vital importancia ja que les estratégies
de financament i planificacié de la recerca nacionals
i internacionals cada vegada posen més émfasi en
I'impacte demostrable de la recerca que es fa, sobre-
tot aquella que conviu dins del sistema nacional de
salut. En els paisos del nostre entorn europeu s'estan
duent a terme importants esforcos per a la capacita-
Cio i gestio del canvi que suposa aquesta nova orien-
tacié de les politiques cientifiques. LHUVH compleix
les condicions Optimes per ser motor de canvi cap a
un sistema de recerca transformador i més orientat

a l'impacte.

CONSIDERACIONS METODOLOGIQUES

En aquest estudi exploratori s'han recollit casos on
la recerca ha implicat una modificaci¢/aplicacié en la
practica assistencial durant els dltims cinc anys (2011-
2015) i que anomenem ‘casos d'éxit’. La metodolo-
gia emprada és la mateixa de I'estudi dels deu anys
del NIHR®. Es tracta d'un estudi exploratiu, que no-
més té |'objectiu d'identificar i sintetitzar impactes en

la practica assistencial a I'HUVH.

La informacio s'ha recollit a través d’'un formulari en-
viat als caps de grup dels cinquanta grups de recerca
que formen part del VHIR durant el mes de marg de
2016. Per a aguells grups que no van poder contestar
el formulari, s'han realitzat durant el mes d’octubre

de 2016 entrevistes breus (presencials o telefoniques)

per tal de poder recollir tota la informacié. Només
s'ha seleccionat un cas per grup investigador i, per
tant, els casos poden no (necessariament) ser repre-
sentatius del conjunt de recerca que es duu a terme
a I'HUVH, i és possible que hi hagi casos significatius
que hagin quedat fora de I'estudi. A més, s'ha de
considerar que per falta de disponibilitat i temps, no
s’ha pogut incorporar un cas per cada grup de recer-
ca del VHIR. Tanmateix, la seleccio feta dona visibilitat

a una gran varietat del conjunt de grups de recerca.

Els estudis de casos seleccionats s’han explorat en
profunditat i aquells en que es disposava de poca
evidencia sobre el benefici per a I'hospital han estat

descartats. També s'ha descartat aquella recerca en
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la qual els investigadors han confés els resultats de
la mateixa recerca amb canvis en la practica, i aquells
on I'aplicacié a la practica rutinaria encara no s'havia
fet realitat en el moment de I'estudi. Sempre que ha
estat possible, s'han identificat les fonts que confir-
men els impactes descrits. Tanmateix, en la majoria
de casos aixd no ha estat possible i, per aquest motiu,
els impactes estan basats en la informacié aportada
pels investigadors implicats directament en els estudis

de casos.
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L'Agencia d'Avaluacié i Qualitat Sanitaries de Catalunya (AQUAS) és
una entitat adscrita al Departament de Salut. La seva missi6 és ge-
nerar el coneixement rellevant per contribuir a la millora de la qua-
litat, la seguretat i sostenibilitat el sistema de salut de Catalunya,
posant I'enfocament en I'avaluacio i utilitzant com a instruments
principals la informacid, el coneixement i les tecnologies de la infor-
macié i les comunicacions. L'AQUAS és membre fundador de la In-
ternational Network of Agencies for Health Technology Assessment
(INAHTA), membre corporatiu de la Health Technology Assessment
International (HTAi), membre fundador de la International School
on Research Impact Assessment (ISRIA) i membre del grup Referen-
ce site “quatre estrelles” de I'European Innovation Partnership on
Active and Healthy Ageing de la Comissié Europea. També forma
part del CIBER d’Epidemiologia i Salut Publica (CIBERESP), del grup
de Recerca en Avaluacié de Serveis i Resultats de Salut (RAR) reco-
negut per la Generalitat de Catalunya i de la Red de Investigacion
en Servicios Sanitarios en Enfermedades Crénicas (REDISSEC).

Es recomana que aquest document sigui citat de la manera se-
glent: Solans-Doménech M, Gavalda N, Permanyer-Miralda G,
Radd N, Vizcaino E, Adam P. Estudi exploratori de |'impacte de la
recerca a |'Hospital Universitari Vall d'Hebron. Monografic del SA-
RIS nim. 5. Série sobre Recerca que Transforma. Barcelona: Agen-
cia de Qualitat i Avaluacié Sanitaries de Catalunya. Departament
de Salut. Generalitat de Catalunya; 2019.
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