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EL I N S T I T U T O  MUNICIPAL 
D E  I N V E S T I G A C I O N  MEDICA 

ADEMÁS DE LAS DIVERSAS INVESTIGACIONES SANITARIAS, 
EL INSTITUTO MUNICIPAL DE INVESTIGACIÓN MÉDICA 
COLABORA CON LA OFICINA REGIONAL EUROPEA DE LA 
OMS EN EL ÁREA DE DROGAS DE ABUSO, Y DESDE 1985 ESTÁ 

ACREDITADO POR EL COMITÉ OLÍMPICO INTERNACIONAL 
PARA EL CONTROL DE ESTIMULANTES. 

J A U M E  M A R R U G A T  M É D I C O  Y M I E M B R O  D E L  E Q U I P O  D E  I N V E S T I G A C I ~ N  D E L  l M l M  

1 IMIM es un centro de investi- 
gación que, desde hace más de 
cuarenta años, apoya, fomenta, 

coordina y gestiona la investigación en 
el ámbito de los hospitales municipales 
de Barcelona. A través del IMIM se pro- 
mueve la investigación científica en el 
campo de la ciencias de la salud y se 
imparte una enseñanza especializada, 
dirigida al tercer ciclo universitario y a 
la formación permanente de profesiona- 
les sanitarios. 
En su primera concepción, el Instituto 
fue creado por el Ayuntamiento de Bar- 
celona en 1947, como resultado de 
una sugerencia realizada por el profesor 
Nauck, jefe del Tropeninstitut de Ham- 
burgo, al doctor Trias de Bes, director 
del antiguo Hospital de Infecciosos, hoy 
Hospital Universitario del Mar. Esta 
iniciativa recibió el apoyo de García 
Tornel, a la sazón teniente de alcalde de 

Sanidad, quien hizo posible su creación. 
Este proceso fue, en el fondo, la conse: 
cuencia del encargo de una ponencia sobre 
"Endocarditis lentas" realizado en 1945 
al doctor Trias, quien debía presentarla 
en el Congreso de Cardiología que se 
celebraría en 1947 en Barcelona. El 
doctor Tnas encomendó a los doctores 
J. Gras y A. Foz la realización de la 
parte experimental de ,aquel trabajo. 
Aquella aportación científica fue am- 
pliamente reconocida más tarde, pro- 
porcionando el impulso definitivo a la 
creación del Instituto de Investigación. . 

Finalmente, en 1948, Sir Alexander Fle- 
ming inauguró el centro, y en 1950 se 
empezó a trabajar a pleno rendimiento. 
A modo de ejemplo de la actividad in- 
vestigadora punta que en él se desarro- 
lla, cabe destacar que, en 1960, J. Gras 
describió el "fenómeno de la inhibición 
de anticuerpos circulantes por hipermu- 

nitarización". Por otra parte, A. Foz, 
miembro del Cuadro de Expertos en 
Brucelosis de la OMS desde 1958, desa- 
rrolló lineas de investigación en enfer- 
medades infecciosas, destacando el es- 
tudio del brote de cólera de 1971, la 
descripción como anticuerpo del factor 
RA y el estudio de un nuevo método 
diagnóstico de la brucelosis por ELISA. 
Más adelante, y coincidiendo con la 
gran repercusión en el sistema sanitario 
que tuvo la transición política hacia un 
sistema democrático, iniciada en Espa- 
ña en 1975 y que culminó en 1986 con 
la promulgación de la Ley General de 
Sanidad, el IMIM experimentó su parte 
de renovación. Durante los primeros 
años de ese período, los ayuntamientos 
emprendieron numerosas iniciativas sa- 
nitarias, como las orientadas a transfor- 
mar los servicios asistenciales. A finales 
de 1984, la constitución del Instituto 
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Municipal de Asistencia Sanitaria 
(IMAS) como oi-ganisnio autononio 
niunicipal (que actualmente depende 
del Consorcio Sanitario de Barcelona). 
favoreció el planteaniiento de una polí- 
tica de investigación en los hospitales 
m~inicipales. Este proceso facilitó la 
reorientación de las funciones del 
IMIM. donde se integró el griipo de 
farniacología clínica del Hospital del 
Mar. y se incorporó un nuevo grupo de 
inforniática médica procedente de la 
UAB. estableciéndose un presupuesto 
específico para el funcionamiento del 
Instit~ito. La incoi-poracitin. duraiite los 
aiios Ic)87 1. 1988. de otros grupos de 

kF2 .. ,, . . . investigadores a las áreas de inmunolo- 
,' - 

gía. epidemiología y salud pública. 
completó la estructura actual del Insti- 
tuto. que constituye. como liemos seiia- 
lado. el organisn-io de investigación de 
los I-iospitales municipales (Hospital 
Universitario del Mar y Hospital de la 
Esperanza). 
El IMIM está constituido actlialmentt. 
por los cuatro departamentos de inves- 
tigación niencionados. niás el Departa- 

mento de Coordinación y Apoyo a la 
Investigación (DECAI), del que depcn- 
den cinco unidades de investigación di- 
rigidas por facultativos de los I-iospita- 
les municipales (investigaciones qui- 
rúrgicas. n-iicrobiología. metabolismo 
óseo, neumología y anestesiología). El 
DECAI dispone de una infraestructiira 
estable que cubre las necesidades bási- 
cas de los investigadores del Instituto y 
del personal de los hospitales i-iiiinici- 
pales involucrados en proyectos de in- 
vestigación. De esta infraestructura 
destacan una red local de inforniática. 
un servicio bibliográfico modei-no. un 
estabulario para animales pequeños. la 
instalación radioactiva de segunda ca- 
tegoría y un laboratorio de análisis q~ i í -  
micos aplicados de drogas y n-iedica- 
n-ientos. y el apoyo permanente de 
asesoramiento metodológico y bioestá- 
tico. En la retaguardia de la actividad 
investigadora. el departamento de ad- 
ministración se encarga del control 
contable y prcsup~icstario de los pro- 
yectos de investigación. compras y al- 
ii-iaccnes. mantenimiento de ccl~iipos e 

instalaciones. así COIIIO de las relacio- 
nes laborales y la gestión de personal. 
Su estructura se ha adaptado progresi- 
vamente a L I I I ; ~  gestión rápida y más 
eficaz. introduciendo acllicllas tbcnicas 
niás comunes de la empresa pri\.ada. 
En el terreno de la erisciianza biombcii- 
ca. di\rei-sos invcstigadorcs del l MlM 
son responsables de las asignaturas de 
inr-i-iunología. microbiología. Cii-maco- 
logia. hrmacologia clínica. medicina 
preventiva y salud pública de la liccn- 
ciatura de Medicina dc la UAB. cii 111 

Unidad Doccntc del IMAS. así como 
de distintos programas cic doctoi-ado y 
de posgrado. 
El IMlM fue uno de los ~,rii-i-icros cen- 
tros de in\~cstigación mbdica acrcdita- 
dos como Unidad Mixta del Fondo de 
In\,cstigiicioncs Sanitarias cicl Ministc- 
1-io de Sanidad 1. Consumo. lo cual Ic 
cualificó. según esta institiición. como 
centro de ii-i\,cstigación ~-i-iultitci~iático. 
.4sin-iismo es iin centro colaboi-ador de 
la Oficin~i Rcgional Europe~i de la OMS 
en el área de drogas de abuso. y desde 
1985 está aci-editado por el Con-iitC 
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Olímpico Internacional para el control 
de estimulantes. 
Las líneas de investigación se han orde- 
nado por programas. sistema que per- 
mite el seguimiento administrativo in- 
dividualizado y la periódica evaluación 
científica de los avances de los proyec- 
tos de investigación. Cada año se publi- 
ca y distribuye la memoria de la activi- 
dad científica del Instituto. El número 
de publicaciones nacionales e interna- 
cionales no ha dejado de crecer desde 
1986, demostrando la intensa actividad 
investigadora del Instituto. 
La estrategia. en los últimos tiempos. 
del IMIM se ha basado en una renova- 
ción importante de la plantilla de inves- 
tigadores, incorporando personal que 
goza de una reconocida trayectoria pro- 
fesional y -en muchos casos- ha reali- 
zado períodos de formación extensos 
en prestigiosas instituciones extranje- 
ras. El capítulo de personal se ha refor- 
zado con la incorporación al esquema 
del instituto de las figuras de los beca- 
rios de predoctoral y posdoctoral. un 
pilar básico de la actividad investiga- 

dora y docente. Los cambios en el capi- 
tal humano de la institución han ido 
acompañados del desarrollp de- -una 
amplia red de-relaciones externas, des- 
de cada uno de los grupos de investiga- 
ción, tanto con instituciones de Barce- 
lona como de toda España. Europa y 
Estados Unidos. En conjunto, la activi- 
dad investigadora se ha incorporado a 
la interacción transnacional que carac- 
teriza los avances científicos de la últi- 
ma década. 
La construcción. en 1992, del nuevo 
edificio. situado en la calle del Doctor 
Aiguader, número 80, significó la con- 
solidacion del Instituto. Construido en 
la parte occidental del Hospital (!niver- 
sitario del Mar y a lo largo de la avenida 
del Litoral, dispone en total de unos 
8.000 m?, de los cuales más de 4.000 m' 
están ocupados por el IMIM. Una de las 
dependencias más emblemáticas del 
nuevo edificio es el salón de actos. in- 
fraestructura con capacidad para 200 
personas que será muy utilizada, no 
sólo por el IMIM. sino también por el 
Hospital Universitario del Mar y la 

Unidad Docente IMAS (U. D.-IMAS, 
Centro de la Facultad de Medicina de la 
UAB). El coste de la inversión ha sido 
sufragado por el IMAS y el Consorcio 
Sanitario de Barcelona, en el que parti- 
cipan el Ayuntamiento de Barcelona y 
la Generalitat de Catalunya. El IMIM 
inició el traslado a sus nuevas depen- 
dencias en mayo de 1993. 
Entre los retos de futuro más importan- 
tes. destacan la interacción entre los 
grupos actuales. la concentración de las 
líneas de investigación en grandes pro- 
gramas y la obtención de una masa crí- 
tica de recursos humanos suficientes 
para que la investigación sea competiti- 
va. El aumento de las relaciones mutuas 
con los facultativos de los hospitales es 
un punto crucial para la consecución de 
estos objetivos. También las relaciones 
internacionales con estudiososs intere- 
sados en las líneas de investigación del 
centro constituyen un punto de interés. 
En este sentido, las iniciativas de con- 
tactos procedentes de colegas extran- 
jeros son atendidas de manera muy es- 
pecial. 


