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1. INTRODUCCIO

Durant el decurs del 2021 hem tingut I'impacta parcial de la pandemia COVID19 que ha
modificat parcialment I'activitat assistencial i que ha consolidat el model d'atencié TF com
una eina de treball Util per determinats casos ben controlats, per consultes sobre el
tractaments o per revisid de resultats. L'adaptaciod de tots el membres de la platilla junt
amb la progressiva incorporacié de la Infermeria amb tasques assistencials (aquest any
s'ha inciat el BIFARE), ha permés assolir gran part dels reptes que ens haviem proposat.
Aquesta memoria es sols un reflexa de les principals activitats desenvolupadesien cap cas

vol ser una exhaustiva descripcid de totes elles doncs seria impossible.

2. ESTRUCTURA ORGANITZATIVA DEL SERVEI

2.1 Recursos humans

Cap de servei i responsable de docéncia Pre-Grau
J. Gratacds Masmitja MD PhD

Responsable docéncia Post-Grau i Tutor de Residents
E. Casado Burgos MD

Responsable Unitat Assajos Clinics e investigacio
J. Calvet Fontova MD PhD

Resta de membres servei

- Dr. Carlos Galisteo Lencaste da Veiga MD

- Dr. Antoni D. Gmez Centeno MD

- Dr. Eduard Graell Martin MD PhD

- Dra. Mireia Moreno Martinez-Losa MD PhD

- Dra. Noemi Navarro Ricos MD

- Dr. Cristobal Orellana Garrido MD

- Dra. M? Garcia Manrique de Lara MD

- Sra. Lourdes Lluis Bordoll (infermera responsable U)

- Sra. Cristina Aymerich (infermera responsable de HD)

- Dra. Marta Arévalo Salaet MD PhD. Contratada pel Sv de RMT a través de la Fundacid
Contracta hibrid assistencial pagat per la corporacid (20% corresponent a 1 modul de
visites) i la resta pagat integrament per RMT per fer la part clinica de la Unitat de
AssQjos.

- Dr M llop Vilaltella MD PhD. Contratada pel Sv de RMT a través de la Fundacié

Contracta hibrid assistencial pagat per la corporacié (20% corresponent a 1 modul de
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visites) i la resta pagat integrament per RMT per fer la part clinica de la Unitat de Assajos
per ajudar investigacio.

- Dra. Alejandra Serrano Sudrez. PhD biologia. Data manager contractada pel Sv de
RMT a través de la Fundacio Par tauli

- Dra. Alba Roig Farré. Data entry contractada pel Sv de RMT a través de la Fundacio
Par tauli. Master en Nutricid

- Nuria Blanch Ruda contractada per fer de CTA de la Unitat d'assajos.

- Dra Soledad Retamozo MD. Internista i Reumatdloga argentina que va convalidar el
seu titol fen les practiques de RMT al nostre Servei. La Dr Retamozo s’ha contracta
integrament amb contracta de 35h de la Fundacié com a suport en I'investigacié de

Malalties IMID per assolir els reptes que suposa I'acreditacid UEC.

2.2 Unitats

Dispositius assistencials:

- Consulta ambulatoria a I'Hospital

- Consulta ambularia en el CAE Sabadell, CAE Cerdanyola- Ripollet i CAP Can Rull

- Consulta virtual en el CAE Sabadell i CAE Cerdanyola- Ripollet

- Hospital de Dia

- Planta hospitalitzacid

- Gabinet técnic aquest any amb 3 nous dispositius: ECO AT (ECREU dimecres mati alterns),
Funcionalisme Glandula salivar i bidpsies glandula salivar TDREU (dimecres mati alterns),

- Interconsutes intrahospitaldries

- Unitat d'assaigs clinics

- Consulta ambulatoria de Infermeria RMT (INREU). Amb activitat essencialment de
control de medicacioé al que s'ha afegit aquest any control de FM.

- REUSL. Consulta a Salud laboral (Dr J Gratacds) pel personal del hospitall

- BIFARE estructura de control multidisciplinar de la'induccié de TB en malalts IMID.
S'ha comencat a fer ultim trimestre 2021. Esta coordinat per Infermeria (responsable
Rafa Gémez) i compte amb la participacié de RMT (consens de terdpia bioldgical)

i Farmacia (prescripcid hospitaldria de TB)

Unitats i dispositius clinics:
- Consulta d' Artritis reumatoide (codi ARTRI)

- Consulta artritis reumatoide en tractament biologic subcutani (codi ARBIO)
- Consulta Espondiloartropaties (codi ESPON)
- Consulta espondiloartropatia en tractament biologic subcutani (codi ESBIO)

- Consulta malalties sistemiques autoimmunes (codi MAIM)
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- Unitat Metabolisme ossi (codi OSTPO)

- Unitat de Cartilag (codi CARTI)

- Consulta de brot de descompensacid de I'artrosi (codi OAREU)

- Unitat d'Assaigs clinics (codi HDRAC) nova d'aquest any

- Unitat d'atencié continuada: Artritis reumatoide i artritis de inici (HDRE2 i3)
Espondilartritis (HDRE1) Conectivopaties (HDRE4). Aquest any s'ha afegit REHDS
(divendres fet per la DR Arévalo) i dirigiit a IMIDs en general.

Consultes Multidisciplinaries:

- Consulta monografica per a I'artropatia psoridsica juntament amb dermatologia (codi
PSORD, Dr. J. Gratacos)

- Consulta monografica per a malalties autoimmunitaries juntament amb dermatologia
(codi DEREU, Dr. C. Galisteo).

- Consulta per a valorar les indicacions quirdrgiques dels pacients amb malalties
reumatiques juntament amb COT (codi CIREU, varis professionals)

- Consulta monogrdfica per als pacients amb malaltia inflamatoria intestinal juntament
amb el servei de Digestiu (codi REMII, Dr. J. Gratacods). Aquest any s’ha consensuat
criteris de derivacio, s'ha incita protocol conjunt de maneig i s'espera obrir durant el
2020 una Unitat Docent per rotacid especialistes externs al Hospital.

- Consulta per uveiltis i altres problemes oculars en malaltia reumatica juntament amb el
servei d'Oftalmologia. Consta com activitat del servei d’Oftalmologia (codi OFIRE, Dr.
C Galisteo)

- Consulta per malaltia intersticial i altres problemes pulmonars en malaltia reumatica.
Consta com activitat del servei de Pneumologia (codi PNERE, Dra. M. Moreno)

- Consulta per als problemes metabdlics d'os en malalties endocrines. Consta com
activitat del servei d' Endocrinologia (codi OPEND, Dr. E. Casado).

- Consulta per problemes vertebrals juntament amb COT, Neurologia, Clinica del Dolor,
Servei de diagnostic per la imatge i Rehabilitacié. Consta com activitat del Servei de
COT (codi COLUM, Dra. C Orellana). Aquest any ha tingut una activitat irregular i no se
sap la seva continuitat futura en tan en quant estem treballant amb criteris de maneig
del problema vertebral amb combinacié amb primaria, COT i Rehabilitacié.

- Consulta CIREU amb el Dr G Gili. Indicacid quirdrgica del malalt reumatic.

Modificacions en I'estructura i activitat assistencial en linia amb el pla estratégic

Les linies fonamentals del pla estratégic convergeixen en augmentar la especialitzacio
i la atencié al malalt complexa, incrementar la activitat propia de infermeria RMT i
millorar les prestacions cientifiques i docents del servei (en definitiva la nostra expertesa).

En aquest sentit:
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1 Reordenat I'atencid assistencial no complexa derivada de ABS. S'ha creat el circuit
de consultes virtuals (ICSP) i s"han consensuat amib primaria uns criteris de derivacio i
proves necessdries per la correcta valoracié clinica. Durant el decurs d'aguest any s'ha
evaluat el funcionament d'aquest operatiu i s’ha detectat com a déficits la no
separacio de les infiltfracions com a prestacié independent el que retrassa la resolucid
de la prestacié i satura el sistema, el pobre compliment per part de primaria dels criteris
de derivacié (s'ha consensuat amb direccid de primaria la necessitat prioritdria de que
consti a la derivacid el motiu i les probes fetes seguint document consens, La irregular
demanda de la prestacid d'infiltracions dels diferents ABS (valorar formacions
especifiques).

2 Adaptar I'assistencia de RMT a la situacié de la Pandemia COVID19. Activitat a
distancia (domicili) i consultes visuals i telefoniques. Durant aquest any si be I'impacta
de la pandemis COVID19 ha estat molt inferior si que ha sobrecarregat enormement
I'atencid hosdpitalaria (el nombre de malalts a carrec de RMT ha passat de una mitja
de 3-5 a 8-10 durant aquest periode i sense increment del recurs destinat)

3 Elimpacta de la Pandémia COVID19 ha comportat un esforg titdnic del servei de RMT
per donar suport ala assisténcia COVID i mantenir estandards de qualitat en I'assistencia
de RMT. En aquest sentit i degut a una planificacid precisa i exnaustiva, la col laboracié
estreta de tot el servei i la relativa disminucié de la demanda de consultes per part dels

ABS de primdria (conseqUéencia de I'impacta de la pandémia) s'ha aconseguit.

e Donar plena assistencia de suport a a planta COVID.

¢ Mantenir tote I'activitat de RMT

¢ Incrementar enormement la accessibilitat del pacient al Sv de RMT. Aixo s'ha
pogut fer a través del dispositiu ICSP que ha funcionat molt B. Aixi com |'ajut
d'infermeria, la presencia de VT i I'increment de I'activitat de RMT derivat del
canvi de situacié de la Dr llop i Arévalo amb 20% de activitat assistencial cada

una.

4 s’ha completat un estudi exhaustiu de la demanda a consultes externes esponsoritzat
per NOVARTIS i amb la collaboracid externa de la auditoria de DELOITTE; amb els
objectius de determinar els colls de ampolla i les drees de millora en el nostra sistema
assistencia. L'andlisis ha incorporat també unes eines per valorar el impacta de la
prestaciod d'infermeria especialitzada i de la redistribucié d'agendes. S'espera que els
resultats puguin ser exposats definitivament durant primer semestre del 2022.

5 Durant el decurs del 2021s’ha treballat per consensuar una prestacid conjunta amb

Nefrologia per atendre malalts amb Lupus + nefritis. Aquesta prestacié va en la linea
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d'augmentar la compexitat assistencial del servei a banda que es també estratégica
per configurar la UEC.

6 Durant el 2021 i fruit de una excellent planificacid, treball i gestié es va assolir el repta
de I'jacreditacid del nostres Hospital con Centre Expertoize amb maneig de malalties
autoimmunes sistemiques i vasculitis tan pel que fa a adults com pediatria. Aquesta era
un fita clau del pla estratégic en vers la terciaritzacio del nostra hospital. Aquesta fita ha
de permetre assolir reptes de gestié de malaltia copomplexe com centre de referencia
al mateix temps que ha de permetfra creixere |2unitat Assajos en aquest cap tan

complexe de noves molécules amb malalties minoritdries.

3. ACTIVITAT ASSISTENCIAL
Acumulada 2021, comparada acumulada 2019 i 2020 (hem fet comparativa amb 2019 per

tenir un punt de referencia mes ajustat a la realitat del servei).

Activitat de consulta ambulatoria

2019 2020 2021 pif.Abs. Dif.Rel.
CONSULTA EXTERNA RESUM GLOBAL

Visites totals 17.125 14.625 229 7824 53,50%
Primeres visites 3.971 5.492 10147 4655 84.76%
- Hospital 1806 1.648 3218 1570 9527%
- CAE Sabadell 1328 2591 %78 1987 76.69%
- CAE Cerdanyola 837 1253 23°1 1008 87.63%
Visites successives 13.154 9.133 12302 3169 34.70%
- Hospital 11570 7.988 11233 3545 4060%
- CAE Sabadell 1070 811 47 64 -7.89%
- CAE Cerdanyola 514 334 322 12 -3.59%
index reiteracio 331 166 21 045 -27,10%
Altes de CCEE 1359 1.004 1629 535  48.90%
Nombre total visites des confirmades 1..720 1.339 ded 98 -7.32%
Tipus de visita

Visites TF 670 5367 11 55g

ICsP 243 2785 %% 4169 149,69%
Temps mig espera primeres visites

~ CSPT+ICS 71 79 ® 13 -15.82%
- Temps mig espera CSPT 63 59 141 82 138.92%
- Temps mig espera ICS 75 88 30 -58 -66.19%
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Activitat de consulta ambulatoria a I'Hospital

CE HOSPITAL

Visites totals

Primeres visites

index reiteracié

Visites successives

Nombre d'altes CCEE

Nombre total visites des confirmades

- % Absentisme total

- Nombre de primeres visites des confirmades

- % Absentisme primeres visites

- Nombre de successives des confirmades
- % Absentisme visites successives

Temps mig d'espera

CSPT+ICS

- CSPT

Tipus visita

VTelf

COoDI

CSPT-MEM-206

2019 2020
13.716 9.636
1.806 1.648
6.41 4.85
11.570 7.988
520 458
1.102 753
230 175
872 578
63 59

63 59
5073(53%)

2019 2020 2021 pif.Abs.

Atenci6 continuada CE REHD 1.738
REUHD (antiga nominacio global) 452

Visites totals REHD1 440
Visites totals REHD2 443
Visites totals REHD3 358
Visites totals REHD4 497

Visites totals REHD5
Tipus de visita
- Primeres visites 137

- Visites successives 1265

1895

460
490
400
545

129
1716

2172

438
644
477
613
314

326
2230

277

78
50
47
68

661
464

DATA REV
10/07/2022
2021 pif.Abs. Dif.Rel.
14451 4815 49.97%
3218 1570 95.27%
349 136 -27.98%
11233 3545  40.62%
1026 568 124.02%
918 165 21.91%
240 65 37.14%
6.94%
678 100 17.30%
5.69%
141 82 138.92%
141 82 138.92%
4606 oo
Dif.Rel.
16.96%
200.00%
11.75%
12.48%
34.88%
26.27%

Activitat de consulta ambulatoria al Hospital en consultes no assignades a RMT
...45/ 11/40 Molt dificil comptabilitzar

Consulta REUMA-COT (CIREU): 2019/2020/2021

doncs no te un codi especific

Consulta Salud laboral (REUSL): 2019/2020/2021.......

Pag. 8 de 66

93/ 81/ 92 (estable respecta 2019)
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Activitat de consulta ambulatoria al Hospital en consultes Monografiques especifiques
REGAB (intervencionisme ecoguiada de alta complexitat) 2019/2020: 56/56/70 (+ 55%
respecta anys antferios) marcada apsota per incrementar complexitat i reflex de millor
codificacio.

OPFSL (consulta urgent FV recent) 15/35/52 (+57%)

OAREU (registre prospectiu OA) 509/353/497 (+ 30% respecta 2020 i estable respecta 2019)

Necessari per mantenir linia investigacié inflamacié i cartilag

Activitat de consulta ambulatéria al CAE Cerdanyola - Ripollet

2019 2020 2021 pif.Abs. Dif.Rel.
CAE CERDANYOLA-RIPOLLET
Visites totals 1351 1587 2673 1008  87.63%
Primeres visites 837 1253 231 1008  87.63%
index reiteracié 0.61 027 9 013 .48.62%
Visites successives 514 334 322 -12 -3.59%
Nombre d'altes CCEE 297 179 170 9 5.03%
Tipus de visita
- Primeres visites urgents/preferents 215 14
- Visites successives urgents/preferents 215 14
Temps mig espera 89 68 s -50 -73.29%
Temps mig ICSP 9 3 1 9.14%
- Controls anuals primeres visites
Nombre total visites desconfirmades 248 197 102 -95 -48-22%
Tipus de visites
VTelf 105 (7%)  ©° 41
ICSP 772(48%) 1941 1169  151.42%
Activitat de consulta ambulatoria al CAE Sabadell

2019 2020 2021 pif.Abs. Dif.Rel.
CAE SABADELL
Visites totals 2.398 3.402 232> 1923 56.53%
Primeres visites 1.328 2591 478 1987  76.69%
index reiteracié 0.81 031 9% 015 47.87%
Visites successives 1.070 811 747 -64 -7,89%
Nombre d'altes CCEE 542 457 433 24 -5.25%

221

Nombre total visites des confirmades 370 389 -168 -43.19%
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Tipus de visita

V.TELF 188(4%) 140 -48

ICSP 1585(46%) 3°2° 2010 126.81%
Tems mig espera ICS 67 98 36 -63 -63.72
Temps mig ICSP g 10 1 14.55%

Activitat de consulta ambulatoria al CAP Can Rull

2019 2020 2021 Dpif.Abs. Dif.Rel.
CAP CAN RULL

Visites totals 295 404 888 888 120%
Primeres visites 262 370 839 469 126%
index reiteracié 0.13 0.09 0-06 -0.03  -367%
Visites successives 33 34 49 15 44%
Nombre d'altes CCEE 119 g1 131 38 -31.9%
Tipus de visita

V.TELF 95(23%) 1

ICSP 150(37%)

Nombre total visites des confirmades 32 35 29 -6 -17.1%
Temps mig espera primeres visites 113 107 18 -89 -83%
Temps mig ICSP 5 18

Activitat de consultoria ambulatoria (visita sense malalt)

Es una activitat que ha estat anullada donat el seu baix rendiment. En gran part aquesta
activitat queda substituida pel nou sistema de derivacidé des de primaria en forma de ICSP.
No s’ha pogut activar el tema de referents de area que haurien de fer 1-2 trobades any
per discutir i consolidar conceptes amb els metges de ABA amb finalitats docents. Es
valorard si el decurs del 2022 es factible i es valorard I'impacta pugui tenir en reduir el

nombre de ICSP que estd absolutament disparat
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Evolucio de les derivacions 2018-2019 des d'AP

Comparativa activitat — Derivacions Reumatologia SAP Vallés Occidental Est (presencials i ICSP)
— H.Tauli Periode 2019, 2020 i 2021

REUMATOLOGIA REUMATOLOGIA
2020 2021 - 2019
Nombre [Taxa del Nombre[Taxa del Rati DIFERENCIA DIFERENCIA DIFERENCIA
nombre|(observades] deriv. [nombre|(observades| deriv. Nombre  Taxa del Rati
23 [ 78 deriv. Pres. nombre (observades
esperades) [REUMA esperades) [REUMA+ CHEECEON | REUMA+ | deriv. per  +1CSP/
ICSP cada 1000 esperades)
hab.

EAP Cerdanyola- 1 19 1181 0,93 15 863 0,67 j3q 1275 1,08 8,84% 0,94 0,14
(Serraparera)

EAP Cerdanyola- 2 199 1164 1,12 166 943 0,85 a0 1278 1,23 9,34% 1,14 0,10

P 18 1501 1,24 13 1028 0,87 Jag 1847 1,63 13,76% 3,46 0,39
(Ripollet Centre)

N - 0, - -
EAP‘Barbera del ,en 1384 1,15 15 136 0,58 ,5q 1164 0,98 5,58% 2,20 0,17
Valles .

EAP Badia 319 27,69 2,22 212 1862 1,49 301 2559 2,11 -2,90% -2,10 0,11
VVVVVVVVVVVVVVVVVVVVVVVVVVVVVVVVV _ 0,
EAP Cerdanyole.l 19 2513 2,13 150 1853 1,55 4y 2833 2,50 10,30% 3,20 0,37
Ripollet (La Farigola) _
. _ o
EAp Ripollet- 2 (Els 18y 1932 1,65 133 13,00 1,11 57 2310 2,14 15,51% 3,78 0,49
Pinetons)
ol Cerdanyola - 1.570 16,39 1,38 1.090 11,17 0,92 1775 17,10 1,50 6,13% 0,71 0,12
Ripollet
0, - -
EAP‘CasteIIar del 330 1859 154 0 1272 1,01 337 1746 1,49 1,05% 1,13 0,05
Valles .
- 0, - -
EAP Sabadell- 1A j99 1417 138 L. 908 0,83 31y 1277 1,27 2,13% 1,39 0,11
(Centre) .
- - 0, - -
EAP Sabadell- 1B (St. 490 3407 330 oo 2047 1,79 106 2588 2,44 9,38% 8,19 0,86
Oleguer) .
- o
EAP Sabadell- 2 537 1596 1,07 105 1295 0,85 39y 2436 1,69 24,64% 8,40 0,62
(CreuAlta)
EAP Sabadell- 3A (Ca 310 2128 1,72 sg 1474 1,20 356 2507 2,13 10,92% 3,79 0,41
nOriac) .
EAP Sabadell- 38 50 2139 1,73 9 8 0,64 56 2060 1,75 1,19% -0,79 0,03
(Nord) ...
- 0y
EAP S'abadel! 5 334 2646 186 L, 2087 1,42 a3 2946 2,17 10,58% 3,00 0,31
(Gracia/Merinals)
EAP Sabadell- 6 (Sud) 376 1645 1,35 304 13,15 1,09 474 1978 1,71 11,53% 3,33 0,36
EAP Sabadell- 7 (La s 1915 1,66 o 1340 121, 2334 2,17 12,89% 4,19 0,51
Serra) ...
- 0
EAP Se\xba'dell aA g5 2520 1,65 134 1334 0,82 31 2875 1,90 9,12% 3,55 0,25
(Concordia)
. .- 0,
EAP Polinya 14y 1309 1,59 1y 1070 1,29 177 1522 1,96 10,97% 2,13 0,37
Sentmenat
SAP Sabadell Est 3.152 20,01 1,65 2.153 13,41 1,08 3.626 21,24 1,82 6,99% 1,23 0,16
SAP VALLES
T 4.722 18,64 1,55 3.243 12,56 1,02 5401 19,68 1,70 6,71% 1,03 0,15
Meropolitana Nord ~ 10.757 11,76 1,00 6.863 7,37 0,62 11.577 11,72 1,04 3,67% -0,04 0,03

Globalment es detecta un clar descens en les derivacions durant el 2020 resultat de
I'impacta de la COVID19. Duran tot aquest periode la ratio de derivacié a RMT s’ha
mantingut per sobre de lo que marca la ratio de la regié metropolitana NORD. Segeuis
mantenint CAE Sabadell una ratio de derivacié clarament superio al CAE Cerdanyola 2019
1,38 vs 1.50). Durant el 2021 no sols s’ha recuperat el nombre de derivacions sind, que ha
augmentat respecta al periode de control del 2019. Sabadell segeuix clarament per
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devant de Cerdanyola (2021 1.80 vs 1,65). Globalment en tot cas estem parlant de un
index de derivacio de mes del 50% respecta al area de referencia de MN, el que dificulta
enormement assolir objectius de programacions de visites pactats.

Activitat de consultes ambulatories multidisciplinaries

2019 2020 2021 Dif.Abs. Dif.Rel.
OPEND
Nombre de visites 16 13 20 7 53,85%
Nombre de primeres visites 7 5 > 0 0.00%
index reiteracié 1.29 1.60 . 1.40 87.50%
Nombre de visites successives 9 8 15 7 87.50%
PNERE
Nombre de visites 9 69 & 18 26.09%
Nombre de primeres visites 13 6 8 2 33.33%
index reiteracié 6.38 10 °88 -0.63 -5.95%
Nombre de visites successives 83 63 s 16 25.40%
OFTRE
Nombre de visites 157 154 161 7 4.55%
Nombre de primeres visites 43 24 17 -7 -29.17%
index reiteracié 2.6 5 847 3.05 56.38%
Nombre de visites successives 114 130 144 14 10.77%
coLum
Nombre de visites 24 21 20 1 -4.76%
Nombre de primeres visites 6 1 1 0 0.00%
index reiteracié 3 2000 1900 -1.00 -5.00%
Nombre de visites successives 18 20 12 -1 -5.00%
REMII
Nombre de visites 84 64 0 16 25.00%
Nombre de primeres visites 28 11 = 11 100.00%
index reiteracié 2 48 264 218 -45.28%
Nombre de visites successives 56 53 o8 5 9.43%
PSORD
Nombre de visites 109 73 o 31 42.47%
Nombre de primeres visites 13 19 32 13 68.42%
index reiteracié 7,3 28 2% -0.59 -20.83%
Nombre de visites successives 96 54 72 18 33.33%
DEREU
Nombre de visites 56 45 39 -6 -13.33%
Nombre de primeres visites 11 7 15 8 114.29%
index reiteracié 4 5 L -3.83 -70.53%

Nombre de visites successives 45 38 24 -14 -36.84%
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COoDI

CSPT-MEM-206

Activitat quirdrgica (Artrocentesis, infiltracions (peri i intraarticulars) i bidpsies)

2019
ACTIVITAT QUIRURGICA
Total infiltracions 2.835
Biopsia Salivar 72
Activitat Gabinet Técnic
2019
ACTIVITAT GLOBAL 1257*
Capilaroscopies 248
Ecografies totals 953
Eco temporals (30213) 60
Ecografia alta complexitat(30214) 37
Sialometries 57

Activitat a plantes d’hospitalitzacio

HOSPITALITZACIO
Altes convencionals+CMA

Estada mitjana altes d'aguts
Pressié d'urgencies

Nombre d’Exitus hospitalitzacié convencional
% Mortalitat altes convencionals
% Mortalitat pacients aguts

Taxa necropsies

% informes realitzats abans de les 12 hores

% altes abans de les 16 hores amb informe abans de les 12

% altes abans de les 16 hores
Interconsultes

Temps mig Interconsultes (hores)

2020

2.556
57

2020
1033
146
734
60
32
55

2019 2020

88 82

11.92 13,6
829 85,3%

3 0
3,4% 0%
3.4% 0%
0.0% =

47%  32.93%

76% 78%
61% 66%
344 311

32 30

DATA REV
10/07/2022 Pag. 13 de 66
2021 Dif.Abs. Dif.Rel.
2978 422 14.1%
43 -14
2021 Dif.Abs. Dif.Rel.
1170 143 10%
46 -100 -68.49%
903 169 23.02%
87 27 45%
32 0
102 45 78.95%
2021 | pif.Abs Dif.Rel.
89 7 8.54%
13191 541 -2.99%
88.76%  3.40%  3.98%
0
39.33%
6.40% 19.43%
3.37%
-1.51% -30.90%
52.81% | 13.04% -19.81%
304 7 -2.25%
291 125 -4.09%
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Activitat en I'ambit de infermeria RMT

Activitat de Hospital de dia 2019 2020 2021  pif.Abs.  Dif.Rel.
Activitat total 2987 3050 3278 228 7.48%

Activitat Infermeria RMT
1741

Nombre de visites 872 973 768 78.93%
Nombre de primeres visites 106 121 A2 174 143.80%
Nombre de visites successives 766 852 s 594 69.72%

Resum a destacar de I'activitat assistencia 2021

Globalment s’ha de destacar les seguents dades:

¢ Increment de I'activitat global a C Externes de un 53% respecta a 2020 el que es
logic atesa la Pandemia COVID19 pro de forma interessant també un 23% mes que
el 2019 (any de referencia); i aixo a pesar del impacta de la pandemis durant 2021.
Aquest increment s’ha fet essencialment a expenses de primeres visites increment
global 80% i te a veura amb I'incrment activitat generada pel sistema ICSP. Pro
també les successives han augmentat un 40% res pecta al 2020 i s'han mantingut
bastant estables respecta a 2019. Aixo es important també per a millorar I eficiencia
del sistema que es tarduiix amb reducci'ino de la reiteracié en un 27% i augment
del nombre altes 30%. Aquest increment d’activitat clarament mes marcat al
hospital en la liniea de complexitat pro també es reflexteix en la consulta a ABS.

e Enfrada de noves prestacions conseqiencia de la pandémia COVID com son les
visites TF i les ICSP (virtuals). Les VT eren practicament residuals abans del 2020 i en
qguant a les ICSP també molt poc freqUents. La distribucidé de la VT no es uniforme i
es molt mes prevalent a CSPT doncs es un tipus de visita practicament exclusiu de
malalts amb seguiment habitual a RMT, coneguts, ben confrolats i amb capacitat
per respondre per Tf a demanda medica. Durant el decurs de 2021 s'han consolidat
les VT (han vingut per quedar-se) tot i que han dismuniut sensiblement respecta a
2020 (50%) el que es logic doncs 2020 hi havia molt de problemes per la visita
presencial. Actualment el nombre de VT sjha situat en I'entorn del 20% que es
perfectament logic i entre dintre els marges previstos de un 20-30% per aquest tipus
de consulta.

e Augment significatiu de la atencié a les Unitats Multidisciplindaries al voltant de 25-
40% respecta 2020 , el que es logic atenet al tipus de visita i la dificultad de fer-les
durant 2020 per COVIDI19. Les xifres del 2021 son molt similars al 2019 amb lleuges

increments entorn 5-10%, en la linia d'augmentar la complexitat.
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e Augment de I'atencidé continuada al voltant de un 12% respecta al 2020 tot i el
enorme increment experimentat durant el 2020 (40% respecta 2019) per aquest
tipus d'atencié ligat a I'impacta de la pandémia havia fet que els malalts
vinguessin menys a Cext pro que per necessitats mediques vinguessin de forma
preferent o no agenda da. Aquest increment es deu a una aposta decidida i ferma
del servei en la linia de assolir un objectiu estartégic del servei com es augmentar
I'atencié continuada de la complexitat en RMT. L'increment ha estat possible
gracies a I'obertura de un dispositiu addicional (REHDS) als divendres. Amb aquesta
obertura a més assollim el repta de tenir atencid continuada tots els dies de la
setmana que era un objectiu estratégic

e Reduccid del index de reiteracié entre un 20%, que es situa per sota 0.5% per els
diferents CAE i al voltant de 4 per CSPT (reduccié de 0.5 punts). Es clar que la
reduccié de I'activitat ha afectat mes a segones visites i que aixd s'ha de sumar
I'impacta de les ICSP de nova creacidé que computen com primeres. En el futur
s'espera no millorar pot-ser tornar empitjorar discretament

e Reduccid del nombre de visites des confirmades possiblement per augment de
I'eficiencia del sistema i per el interés en ser visitats els pacients despres de la
COVID19.

e Pel que fa a I'activitat infermeria a Cext hi ha hagut una reduccié de 30% a
expenses de segones visites totalment comprensible

e En quant a l'activitat hospitaldria del servei s'estd desenvolupant un enorme esforc
per part del servei doncs es considera un element clau en la atencié al malalt
complexa i pel bon funcionament del hospital en general. En aquest sentit la
reduccié de el temps de resolucid de les Inter consultes es un element clau del bon
funcionament i I'excel 1éncia en la prestacid de servei actualment es situa a les 29h
(acostant-se Iimit de 24h tinguem en compte les endarreriments que suposa Inter
consultes en cap de setmana es una data importantissima). L'estada mitja
hospitalaria s’ha mantingut estable. AqQuest es un element clau pro s'ha de tenir en
compte que com conseqiéncia de la pandémia COVID s'ha seleccionat molt els
ingressos el que ha fet que es tracti de malalts mes complexos, en tof cas es una
dada a millorar. Per contra I'activitat d’hospitalitzacié s’ha mantingut molt B a pesar
de la pandémia COVID. L'esforc no estd reflexat pels niUmeros de les tables doncs
els malalts COVID que portdvem no constaben al Sv de RMT fins fa 2-3 mesos. Aixo
vol dir que el nobre de ingressos que s'ha dut ha estat sense dubta el doble dels
reflectits.

e En quant a I'activitat de HD de RMT s’ha incrementat un 10% respecta al 2020 a
pesar de lintenssa activitat el 2020 per donar sortida a urgéncies médiques

relacionades amb COVIDI19 i el seu impacta. En quant a I'activitat de infermeria
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s'ha incrementat entre un 60-100%, el que demostra I'aposta decisiva per la
participaci’¢ de infermeria en I'activitat reumatologica. Aquest es un dels objectius
estratégics del pla estartégic del servei que ha de permetre reestructurar les
agendes i facilitar la visiat del RMT de la complexitat. Durant el 2022 s'espera
incrementar encara mes |'activitat amb els nous dispositius oberts (BIFARE), la
possibilitat de gestid de casos (R Gédmez de UEC) i sobretot amb I'analisis del
impacta en la participaciéd de infermeria en el maneig de malalts estables en FAME
iTB

e L'activitat de gabinet técnic s'ha incrementat globalment un 10% respecta a
expenses especialment de la ecografia (23%) ecotemporals (40%) | sobretot
sialografies. Clarament prestacions de terciarisme i algunes com la sialometrai
noves prestacions implementades al hospital associades a millora maneig de
malalts e investigacid.

e En quant a les infiltracions hi ha un augmentat un 15% respecta 2020 i es manté en
la linia (+5%) respecta 2019). Aquesta activitat es important per I'hospital i esta
lligada constantment a aqjustos de agenda per aconseguir mantenirla i per
aconseguir un indicador de temps espera maxim de 8 setmanes. Actualment 4-6
setmanes per Cerdanyola i 8-10 per Sbadell.

e Pel que fa a derivacions desde atencid primaria es detecta durant el 2021 un clar
increment de les mateixes per sobre inclos del 2019 (referencia) amb unes ratios
cerdenyola i Sabadell vs MN del 1.651 1.80.

e El percentatge de resolucié de les ICSP esta situat en tor el 15% amb bastantes
diferencies entre diferents especialistes. El percentatge ideal hauria de situar-se
entorn el 30% por s’ha de tenir en compte que es el primer any que el programa i
els criteris de derivacié s'implementen. També s'ha de tenir en compte que
actualment entre com ICSP també les infiltracions que dbviament generen sempre
una segona visita presencial. El percentatge de infiltracions respecta a la totalitat

de les ICSP ronda el 3%, pel que si es aconseguis separar se podria

Programa Psicoeducativ FM

S'adjunta en memodria addicional

Agraiments i reclamacions

Durant el decurs del 2022 s’ha rebut 18 reclamacions assistencials i un agraiment. De les 18
reclamacions assistencials 8 (50%) son degudes a temes relacionats amb la FM i es
reparteixen perigual entre demandes de visita preferent i de canvi de metge responsable.
Curiosament sols hi ha hagut una demanda en relacié a distorsi6 COVID19. Totes les
demandes han estat ateses i resoltes sense problemes.
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Activitat de la Unitat d’ assaigs clinics

Aquest any s’ha mantingut els excel dents resultats del 2020. L'activitat de visites presencials
obviament s'ha incrementat molt assolint dades prepandémiques. S'ha fet un pas de
gegant per amplair el nombre de projectes agafan especialment els nous porjectes en
darea de minoritdries, aixd a comportat per una part incrementar I'activitat de assajos amb
collaboracié amb alires serveis (Pneumologia, nefrologia..) aixi com crear el primer
programe marc per facilitar la figura de centres referidors de malalts. Aquest pas es clau
doncs aguets assajos amb minoritdries requereixen poblacions de referencia per sobre de
500.000 habitats i per tant la necessitat d’augmentar la nostre drea inflruencia. En aquest

sentit esperem tenir els primers contactes el decurs del proper any 2022.

- r @]
24 25 21 20 20

Estudis

Estudis 12 13 11 9 7
iniciats

Scrennings 48 44 49 34 76
Pacients 92 85 80 87 124
visitats

Visites 662 396 408 452 706
Mesos 450 476 367 384 378
estalvi

Estalviat 325.000 348432 268644 281088 276696
Generat 415.000 465336 279406 458884
brut 342594

Despesa farmacia

2020 ‘
Corresponent a Immunosupressors amb pagament CatSalut per tarifa (625€/mes)
Pagament acumulat | Cost acumulat Diferéncia | N2 acumulat de
4.217.850 € 3.868.793 € 349.057 € | pacients /N2 farmacs

(+9%) | 640 (+8% vs 2019)
6044,9 any= 504€ mes
(-11% vs2019)
Corresponent a Immunosupressors amb pagament CatSalut per consum de farmac
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Pagament | N2 acumulat de
acumulat pacients:
244(+23)

1.147.027 € |  4.700.9€ any
(+2,4%) | (+14%) vs 2019

2021 |
Corresponent a Immunosupressors amb pagament CatSalut per tarifa (625€/mes)
Pagament acumulat | Cost acumulat Diferéncia | N2 acumulat de
4.266.990 € | 4.338.180 € 71.190 € | pacients /N2 farmacs
(+2%) | 657 (+10% vs 2020)
6495€ any=541.25€
mes(-7.9% vs 2020)
e
o
=
g
- o) =
g | . | | & |2 |E s |8 |5 | g | g |& g |8 |5 |¢
S |2 |2 | |5 |5 |5 |&§ |8 || |2 |8 |8 |5 |5 |z
< < < < @ @ S S b ] £ = a P & e =]
ArPs 56 17 1 28 10 |10 29 13 15 179
AR 22 |45 44 10 |61 |3 19 |35 62 |28 |29 358
EA 74 3 41 |20 |15 24 177
SpA no Rx 17 3 6 26
Sindrome 1 1
asoc a
criopiridinas
Lupus 6 6
Arteritis 2 37 39
celules
gigants
altres 1 3 1 12 17
Total 23 [ 195 |0 18 |46 |6 1 14 133 [39 |44 |35 |53 111 | 28 | 42 15 | 803
general:
2021

1. Durant el 2021 la despesa global de farmacs de pagament per tarifa del CATSALUT ha

estat de 4.266.990€ que es molt similar al 2020 a pesar de que el nombre de malalts

tractats ha estat de 657 que suposa un 10% mes que el 2020. La despesa per malalt
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mensual ha estat de 541€ (lleugerament per sobre respecta 2020 504€) que estd
clarament per sota de la tarifa pactada de 635€ el que ha suposat un estalvi per la
Instituciéd de 111.190€. tot i que el nombre de malalts amb terdpies noves i/o no tributaris
de biosimilar per previ fracds s'ha incrementat en un 10%. Aquest resultats que en
definitiva suposen que globalment el cost per malalt s'"ha mantingut i s’ha mantingut
dintre tarifes del CATSALUT en base a:
Perseverar en el programa de optimitzacions
Entrada dels biosimilar que parcialment han permeés incrementar a un ritme de un 10%
les noves molécules molt mes cares. Hem de tenir en compte que aixd es fruit de la
progressiva resisténcia del malalts als TNFi. En el moment actual estem al voltant de un
40% de malalts amb molecules diferents a TNFi i que per tant no poden fer servir
biosimilar. A pesar d'aixd hem aconseguit mantenir la tarifa dins tarifes del CATSALUT

Indicadors a complir CATSALUT

1 Durant el 2021 també s’ha assolit el criteri del CATSALUT en quant a biosimilar percentatge
de Inici (>92%) assolint un 100%.

2 En quant al segon indicador general de consum global de biosimilars de TNFi >32% amn
I'esfor¢ coordinat de RMT/DRM/Digestiu/hematologia i Oncologia s'ha també assolit
(37.5%)

Globalment doncsiamb un gran esforc per part de RMTi Farmdcia a través de la estructura
conjunta de control de bioldgics RMT/Farmdcia hem aconseguit mantenint el preu dins
tarifa incrementar un 10% el nombre de malalts tractats i en un 10% els malalts tractats
amb molecules de alt cost d'adquisicié (no TNFi) e implementar el us de biosimilar de
TNFi dinfre de les indicacions del CATSALUT.

Altres projectes desenvolupats en el Si de la col laboracié Farmacia-RMT

1 Desenvolupament del projecta BIFARE control integrat de I'indicacié de TB pert part de
RMT/infermeria i Farmacia. El projecta s’ha escrit i sjespera la seva implementacié en el
decurs del 2022. Es tracta de un prgrame molt ambicids que te com objectiu millorar la
qualitat assistencial dels malalts que inicien o cambien de TB. El projecta es presentard
durant el decurs del 2022 a diferents congresoso i als premis Tauli de eficiencia de
Procesos.

2 Consensuat el us de biosimilars de TNFi amb farmacia. S'ha fet un nou document
consensuat amb Oncologia, dermatologia i digestiu donat que aquest any s'ha de

renovar el acord de colaboracién amb el laboratori de biosimilar (Sandoz).
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4. INDICADORS DE LA QUALITAT | SEGURETAT DE LA MALALTIA

Temps mig espera en solucionar ICSP (ideal<15 dies)

Temps mig d’espera en donar visita CSPT (ideal < 45 dies)

Temps mig d’espera infiliracions (ideal< 60 dies)

Percentatge resolucié ICSP (ideal al votant 20% eliminant Infiliracions 30-40%)
Temps mig estada hospitaldria (ideal <10 dies)

Percentatge de VT (ideal al voltant 30-40%)

Temps mig de resolucidé ICH (ideal tenint en compte caps de setmana<48h)
Ajustar despesa tarifa CATSALUT (ideal mantenir tarifa TB per sota)

Assolir % de bioslimars d’inici i global respecta a TB

Evitar disfuncions seguiment (ideal assolir criteris CATSALUT)

Activitat agenda especifica infermeria RMT (RMT i BFARE)

Indicadors Temps mig atencié ICSP, %resolucidé ICSP, temps mig esper CSPT/ICS
Nombre assajos actius anuals

Nombre assajos externs (altres especialitats del grup I13PT)

Nombre de impactes publicitaris del servei
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5.ACTIVITATS EN L'AMBIT DEL CONEIXEMENT

5.1 Projectes de Recerca

Relacié de projectes aprovats per Comité d’Etica de la Investigacié amb medicaments

(CEIm) aprovats, actius o tancats durant el 2021.

Projectes epidemiologics i/o de recerca desenvolupats o amb participacié rellevant del
servei de RMT del HUPT Sabadell.

Des de I'any 2000, el Servei de Reumatologia ha participat en 80 projectes d'investigacio,
considerant registres de les diferents societats cientifiques i projectes d'investigacid propis
o collaboratius amb financament privat o public competitiu. D'aquests, 43 projectes eren
liderats per professionals del nostre servei i en 24 el promotor era el propi servei de
reumatologia. Centrant-nos en els darrers 2 anys, s’han presentat els seglents projectes:

1. 2020503: Garcia Manrique De Lara, Maria. Calidad asistencial en el manejo clinico de
la artritis reumatoide atendiendo a la estrategia freat to target (T12T), ARExcellence
IIl. FUNDACION ESPANOLA DE REUMATOLOGIA - FER —

2. 2020569: Calvet Fontova, Joan. Potenciales biomarcadores predictivos de severidad
en la infeccion por CoVid19 estudio protedmico y cellular.

3. 2020576: Casado Burgos, Enric. Proyecto ECTO (Efecto del Confinamiento Temporal en
pacientes con Osteoporosis-

4. 2020607: Calvet Fontova, Joan. Microbioma y metaboldmica en pacientes con
espondiloartritis: implicacién en la uveitis anterior aguda. Investigador.

5. 2020725: Moreno Martinez-losa, Mireia. Registro espanol de pacientes con artritis
psoridsica tratados con terapias bioldgicas y pequeinas molécules. Centro IP: Hospital
Monte Naranco

6. 2020726: Casado Burgos, Enric. Factores aosciados al descenso de densidad mineral
6sea y a la incidencia de fracturas durante el periodo de descanso terapéutico con
bisfosfonatos. FIB-ALE-2020-01. Fundacién para la Investigacion Biomédica de
Cérdoba (FIBICO).

7. 2020747: Calvet Fontova, Joan. Estudio de validacién de potenciales biomarcadores
predictivos de severidad en la infeccidn por Covid19 detectados en estudio
protedmico.

8. 2020750: Casado Burgos, Enric. Prevalenca d'osteoporosi i fractures en homes amb
espondiloartritis axial. Valor predictiu de FRAX. Grup OSCAT. Centre IP HUPT Sabadell

9. 2020757: Moreno Martinez-losa, Mireia. Prevalencia de enfermedad inflamatoria
intestinal no diagnosticada en pacientes con Espondiloartritis. FER-PRE-2020-01.

Sociedad Espanola de Reumatologia. IP J Gratacds
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20215028: Calvet Fontova, Joan. Suero Autdlogo Rico en Citoquinas (SARC) en

pacientes con artrosis de rodilla refractarios a Corticoide Intraarticulares (IASARC).

. 20215040: Calvet Fontova, Joan. Joint fluid and plasma biomarkers of radiographic

progression and clinical severity in knee osteoarthritis patients. Radiographic stratified
study according to baseline Kellgren-Lawrence stage.

20215052: Orellana Garrido, Cristébal. Valoracié de l'index intima mitja i de I'elasticitat
vascular a nivell carotidi en pacients amb artrosi de genoll.

20215089: Graell Martin, Eduard. Seroconversié post vacuna per SARS-COV-2 en
pacients en fractament amb inhibidors d'interleucina 6 i JAK inhibidors. Estudi
retrospectiu.

20215093: Calvet Fontova, Joan. Estudi transversal per avaluar I'eficacia de la vacuna
enfront a SARS-COV-2 en pacients afectes de lupus eritematds sistemic agrupats per

gravetat de malaltia. Investigador.

. 20215107: Moreno Martinez-losa, Mireia. Prevalenca de la sindrome de FAl

(femoroacatabular impingement) en paciens amb espondiloartritis axial.

. 20216004: Casado Burgos, Enric. Estudio y seguimiento de la efectividad clinica y

seguridad comparada de teriparatida biosimilar en el manejo de la osteoporosis
postmenopdusica o senil. ESECTO/FHO-TER-2020-01. Fundacién Hispana de
Osteoporosis y Enfermedades Metabdlicas Oseas (FHOEMO).

20216005: Moreno Martfinez-losa, Mireia. REGISPON-3: Seguimiento del Registro Espanol
de Espondiloartritis. Aspectos clinicos, terapéuticos y moleculares REGISPON3-GRESSER
GROUP.

20216020: Graell Martin, Eduard. Biomarkers of disease activity in Rheumatoid Arthritis
Patients undergoing JAK inhibitors: The MEASURE study, a multicenter prospective
cohort study. FCR-TOF-2020-01. FUNDACIO CLINIC PER A LA RECERCA BIOMEDICA.

. 20216028: Casado Burgos, Enric. Estudio observacional transversal para describir el

perfil de pacientes con enfermedad renal crénica estadio 3D diagnosticados de
osteoporosis. Estudio ERCOS. Fll-ALE-2020-01. Fundacién Canaria Instituto de
Investigacién Sanitaria de Canarias (FIISC).

20216045: Moreno Martinez-losa, Mireia. Estudi d'incidencia de la sindrome antisistetasa
a Catalunya enfre 2016 i 2019, CAPISAS 1. Althaia Xarxa Assistencial U. Manresa .
Fundacio Privada.

20216046: Moreno Martinez-losa, Mireia. Valoracié de la utilitat de la capil laroscopia
com a predictora de manifestacions cliniques de la sindrome antisintetasa, CAPISAS
2. Althaia Xarxa Assistencial U. Manresa. Fundacié Privada.

20216048: Moreno Martinez-losa, Mireia. Prevalencia de sacroilitis y alteraciones no
inflamatorias en resonancia magnética de articulaciones sacroiliacas. GRESSER
GROUP.
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23. 20216051: Moreno Martinez-losa, Mireia. Proyecto ReMaPa fransversal. Consorci
Sanitari Integral.

24. 20216081: Galisteo Lancastre Da Veiga, Carlos. Big Data Sjogren Project European
Alliance of Associations for Rhneumatology (EULAR). EULAR.

25. 20216083: Galisteo Lancastre Da Veiga, Carlos. Evolucién del sindrome de Sjogren
primario y factores asociados a un peor pronostico, SjdgrenSER Pros. FUNDACION
ESPANOLA DE REUMATOLOGIA - FER -

26. 20225001: Gratacos Masmitja, Jordi. Asociacion entre el retraso en el diagndstico de la
espondiloartritis axial en Espana y los costes sanitarios. UCB-PHARMA

27. Asociacion entre el fallo del acceso vascular del paciente en hemodidlisis y la
hiperplasia de la intima: estudio de los factores implicados mediante el estudio de la
histologia de la neointima, marcadores bioldgicos de inflamacion, PCR de clamidia "in
situ" y ecografia de alta resolucién. sPosible modelo local acelerado de un proceso
sistémico?. IP: J Ibeas. I. Col laborador: C. Orellana. Codi CEIm: 2009/567. Estat: En curs.

28. Creacion de unregistro de pacientes con Sindrome de Sjdgren Primario. IP: C. Galisteo.
Promotor: Sociedad Espanola de Reumatologia. Codi CEIm: 2013/551. Estat: En curs.

29. Influencia de les adipocitoquines sobre I'activitat inflamatoria clinica i ecografica en
pacients amb artrosi de genoll. IP: J. Calvet. Promotor: CSPT. Codi CEIm: 2013/591. Estat:
En curs.

30. Factores predictivos de respuesta inmunoldgica y ecogrdficos en enfermos con Artritis
Reumatoide activos y candidatos a terapia bioldgica. Estudio multicéntrico
prospectivo, observacional y no intervencionista. IP: M. Moreno. Promotor: Societat
Catalana de Reumatologia. Codi CEIm: 2013/642. Estat: En curs.

31. REAPSER: Registro Nacional de Artritis Psoridsica de la SER. IP: J. Gratacds. Promotor:
Fundacion Espanola de Reumatologia —FER. Codi CEIm: 2014/641. Estat: En curs.

32. RELESSER-PROS: Evolucién del Lupus Eritematoso Sistémico en Espana. IP: M. Moreno.
Promotor: Fundacién Espanola de Reumatologia -FER. Codi CEIm: 2014/663. Estat: En
curs.

33. Registro de actividad de una consulta multidisciplinar de APS. IP: J. Gratacds. Promotor:
GRESSER Group. Codi CEIm: 2015/561. Estat: En curs.

34. Registre observacional prospectiu d'artritis d'inici. IP: E. Graell. Promotor: Investigador/a.
Codi CEIm: 2015/605. Estat: En curs.

35. Estudio observacional para analizar las caracteristicas clinicas, comorbilidades vy
funcién fisica de los pacientes con artritis psoridsica en Espafia. Estudio HERCULES.. IP:
J. Gratacds. Promotor: Janssen-Cilag S.A. Codi CEIm: 2015/609. Estat: En curs.

36. Implementacién de la ecografia de gldndula salivar en el diagndstico de la
enfermedad de Sjégren. IP: C. Galisteo. Promotor: Investigador/a. Codi CEIm: 2016/539.

Estatf: En curs.
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Programa para la mejora de la prevencién secundaria de la fractura por fragilidad en
Espana. IP: E. Casado. Promotor: Soc. Esp. Inv. Oseas y Metabolismo Mineral (SEIOMM).
Codi CEIC CEIm 2016/544. Estat: En curs.

Estimacién de la incidencia de fractura osteopordtica en Cataluina. Evaluacion de la
atencién al paciente que ha presentado una fractura osteopordtica. IP: E. Casado.
Promotor: Soc. Catalana de Reumatologia. Codi CEIm: 2016/547. Estat: En curs.
ECODAS Desarrollo y validacion de una medicién mixta ecogrdafica-clinica de la
actividad de la enfermedad en la artritis reumatoide para su uso en la préctica clinica.
IP: M. Moreno. Promotor: Soc. Catalana de Reumatologia. Codi CEIm: 2016/590. Estat:
En curs.

Prediction of the response to anti-TNFs DMARDs based on the Rheumakt R platform (Rk-
Tx-01). IP: E. Graell. Promotor: DNAlytics. Codi CEIm: 2016/659. Estat: En curs.
Evaluacion de la respuesta clinica y ecogrdfica a Apremilast mediante evaluacion
clinica y mediante un indice ecogrdfico articular-periarticular-ungueal en pacientes
con artritis psoridsica activa. IP. M. Moreno. Promotor: Vall d'Hebron Institut de Recerca
(VHIR). Codi CEIm: 2017/117. Estat: En curs.

Resposta autoimmune front la seqUéncia de l'epitop compartit critul linat en pacients
amb artritis reumatoide. IP: E. Graell. Promotor: Investigador/a. Codi CEIm: 2018/534.
Estat: En curs.

Registro de fadrmacos bioldgicos de la Societat Catalana de Reumatologia (Bio-CAT).
IP: J. Gratacds. Promotor: Societat Catalana de Reumatologia. Codi CEIm: 2018/567.
Estat: En curs.

Practica clinica habitual en Espafa: evaluaciéon del uso de apremilast en pacientes
con artritis psoridsica, sin exposicion previa a tratamientos bioldgicos (Estudio PREVAIL).
IP: J. Gratacés. Promotor: CELGENE S.L.. Codi CEIm 2018/582. Estat: Finalitzat.
Significado clinico de los hallazgos ecogrdficos sugestivos de artritis psoridsica en una
consulta ambulatoria de pacientes con psoriasis cutdnea: sEs posible caracterizar la
fase preclinica de la artritis psoridsica?. IP: M: Moreno. Promotor: Fundacié Clinic per a
la recerca biomedica. Codi CEIm: 2018/612. Estat: En curs.

Compromiso periférico en espondiloartritis: Estudio ASAS/PerSpA. IP: M. Moreno.
Promotor: ASAS. Codi CEIm: 2018/632. Estat: En curs.

Registro espanol de artritis idiopdtica juvenil sistémica (AUS) y enfermedad de sfill del
adulto. IP: J. S&dnchez Manubens. |. collaboradors: E. Graell. Promotor: Hospital Sant
Joan de Déu. Codi CEIm: 2018/637. Estat: En curs.

Efectos del Abatacept en la progresion a artritis reumatoide en pacientes con
reumatismo palindrémico. IP: E. Graell. Promotor: Hospital Clinic — IDIBAPS. Codi CEIm:
2018/129. Estat: En curs.
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49. Biomarcadores sinoviales y séricos de mal prondstico en Artritis Indiferenciadas de inicio.
Un estudio longitudinal, prospectivo, de 18 meses de seguimiento. IP: E. Graell.
Promotor: FIS/mutlicentric. Codi CEIm: 2018/656. Estat: En curs.

50. Utilidad del Trabecular Bone Score en la valoracidon del riesgo de fractura
osteopordtica en pacientes con cdncer de prostata sometidos a tratamiento
hormonal de privacién androgénica. IP: V. Parejo. |I. Collaboradors: E. Casado.
Promotor: Investigador/a. Codi CEIm: 2019/537. Estat: En curs.

51. Evaluaciéon del impacto econdmico de los ensayos clinicos con medicamentos en un
hospital universitario de tercer nivel. IP: |. Lépez. Promotor: Investigador/a. Codi CEIm:
2019/569. 1. Collaboradors: J. Calvet. Estat: Finalitzat.

52. Registro Nacional de Pacientes con Arteritis de células Gigantes. IP: C. Galisteo.
Promotor: Sociedad Espanola de Reumatologia. Codi CEIm: 2019/606. Estat: En curs.

53. Deteccion de Artritis Psoridsica en pacientes atendidos en Hospitales con o sin un
modelo de atencidon multidisciplinar para Psoriasis y Artritis Posridsica en Espana. IP: J.
Gratacés. Promotor: Investigador/a. Codi CEIm: 2019/637. Estat: En curs.

54. Avaluacié ultrasonogrdfica de l'entesopatia a la hiperostosi esquelética difusa
idiopdtica o malaltia de Forestier-Rotés. Aplicabilitat de I'index de Masei. IP: M. Moreno.
Promotor: Societat Catalana de Reumatologia. Codi CEIm: 2019/682. Estat: En curs.

55. Efectos sobre la calidad ésea (TBS) de pacientes con céncer de préstata sometidos a
un ano de tratamiento con terapia de privacién androgénica. IP: A. Dominguez. I.
Col1aborador: E. Casado. Promotor: Investigador/a. Codi CEIm: 2019/688. Estat: En curs.

56. Calidad asistencial en el manejo clinico de la artritis reumatoide atendiendo a la
estrategia treat to target (T2T). IP: M. Garcia. Promotor: Fundacién Espanol de
Reumatologia (FER). Codi CEIm: 2020/503. Estat: En curs.

57. Recomendaciones y algoritmo de decisidn para el manejo del paciente con
enfermedades metabdlicas dseas en unidades de fransicion. IP: E. Casado. Promotor:
Kyowa Kirin Farmacéutica, S.L.U. Codi CEIm: 2020/695. Estat: En curs.

58. Afectacién axial en la cohorte de artritis psoridsica (AXIS). IP per espanya: M. Llop.
Promotor:ASAS Group. Codi CEIm: 2021/5121. Estat: En curs.

De totes formes, cal destacar que existeixen diferents registres i estudis propis amb el
reclutament encara actiu, pel que la suma actual de projectes oberts és dequaasi 60. En
tots els registres que es participa de forma activa, els membres del servei formen part del
grup critic de signants de les publicacions que se'n puguin derivar; finsi tot, en alguns casos,
tenen accés preferent al'andlisi individual de part de la informacid recollida a nivell global.
Parallelament, fruit del coneixement que ha adquirit el nostre grup en la recerca de

biomarcadors tant pronodstics com de resposta a tractament, en moltes ocasions aquests
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registres contemplen extraccions de mostres sanguinies on el nostre grup té un accés

preferencial amb projectes subordinats.

Projectes desenvolupats a la Unitat Assajos del Servei de RMT del HUPT Sabadell

1. Estudio fase 3, multicéntrico para evaluar la seguridad y eficacia de Baricitinib en
pacientes con artritis reumatoide. IP: A. Gomez. Promotor: H. Marqués de Valdecilla.
Codi CEIm: 2013/081. Estat: Finalitzat.

2. Estudio observacional transversal sobre la facilidad del uso del dispositivo de inyeccién
Terrosa® Pen. IP: E. Casado. Promotfor: Gedeon Ritcher Ibérica S.A.U. Codi CEIm:
2020/544. Estat: En curs.

3. Estudio multicéntrico, abierto, de seguimiento a largo plazo de la seguridad y eficacia
del tratamiento con GLPG0634 en pacientes con artritis reumatoide activa de
moderada a grave. IP: A. Gédmez. Promotor: Galdpagos NV. Codi CEIm: 2013/061.
Estat: En curs

4. Estudio de extensidn multicéntrico no controlado que evalla la eficacia y seguridad
de SAR153191 junto con Farmacos Anti-Reumdticos Modificadores de la Enfermedad
(FARMEs) en pacientes con Artritits Reumatoide (AR). IP: A. Gémez. Promotor: Sanofi-
Aventis Recherche Développment. Codi CEIm: 2012/044. Estat: Finalitzat.

5. Estudio piloto sobre la eficaciade anakinra (antagonista del receptor deinterleuquina-
1) administrado durante 3meses para mejorar los signos inflamatorios observados por
RMN en pacientes con artrosis erosiva / inflamatoria de manos. IP: C. Orellana.
Promotor: Consorci Mar Parc de Salut de Barcelona. Codi CEIm: 2013/054. Estat: En curs.

6. Estudio de extension fase 2, multicéntrico, y abierto (EEA) en pacientes con artritis
reumatoide que han completado el estudio controlado y aleatorizado (ECA) en fase
2 con ABT-494 precedente. IP: A. Gimez. Promotor: AbbVie Deutschland GmbH & Co.
KG. Codi CEIm: 2014/049. Estat: En curs.

7. Estudio multicéntrico, aleatorizado, doble ciego, controladao con placebo para
evaluar la seguridad, tolerabilidad y eficacia de secukinumab en pacientes con
esponiloartritis axial no radiogrdfica activa durante un periodo de 2 afos. IP: J.
Gratacds. Promotor: Novartis Farmacéutica S.A.. Codi CEIm: 2016/002. Estat: Finalitzat.

8. Aninfernatfional, multicenter, double-blind, randomized study of the effect of diacerein
vs celecoxib on symptoms and structural changes in symptomatic knee osteoarthritis
patients as assessed by magnetic resonance imaging. IP: C. Orellana. Promotor: TRB
Chemedica International SA. Codi CEIm: 2016/113. Estat: Finalitzat.

9. Estudio fase 4 abierto randomizado controlado que COmpara la eficacia de la

INTROduccidén de adalimumab y el escalado de dosis de metotrexato en pacientes
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con Artritis Psoriasica. (CONTROL). IP: J. Gratacds. Promotor: AbbVie Deutschland
GmbH & Co. KG. Codi CEIm: 2016/134. Estat: Finalitzat.

10. Estudio multicéntrico en fase |l, aleatorizado, doble ciego y controlado con placebo
para evaluar la eficacia, la seguridad y la farmacocinética de ILT101 en pacientes con
lupus eritematoso sistémico (LES) activo moderado a grave. IP: M. Moreno. Promotor:
llfoo pharmaceutical. Codi CEIm: 2016/138. Estat: Finalitzat.

11. Estudio de fase 3, aleatorizado, con comparador activo, doble ciego para comparar
ABT-494 con abatacept en sujetos con artritis reumatoide de actividad moderada a
grave con respuesta insuficiente o intolerancia a los FARME biolégicos (FARMEb) en
tratamiento estable con farmacos antireumdaticos modificadores de la enfermedad
sintéticos convencionales (FARMEsc). IP. J. Gratacds. Promotor: AbbVie Deutschland
GmbH & Co. KG. Codi CEIm: 2016/148. Estat: En curs.

12. Estudio de extensidén a largo plazo de 104 semanas, multicéntrico, que incluye un
periodo de retirada-retratamiento de 40 semanas, con doble enmascaramiento,
comparativo con placebo y aleatorizado, para evaluar el mantenimiento del efecto
terapéutico de ixekizumab (LY2439821) en pacientes con espondiloartritis axial. IP: J.
Gratacds. Promotor: Lilly S.A. Codi CEIm: 2016/149. Estat: Finalitzat.

13. Estudio en fase ll, multicéntrico, aleatorizado, doble ciego y controlado con placebo
para evaluar la eficacia y la seguridad de filgotinib administrado durante 12 semanas
a sujetos con espondilitis anquilosante activa. IP. J. Gratacds. Promotor: Galapagos NV.
Codi CEIm: 2016/154. Estat: Finalitzat.

14. Estudio de extension a largo plazo, multicéntrico y doble ciego para evaluar la
seguridad y la eficacia de filgotinib en pacientes con artritis reumatoide. IP: A. Gomez.
Promotor: Gilead Sciences, Inc. Codi CEIm: 2017/108. Estat: En curs.

15. Estudio de extension a largo plazo con dosis multiples para demostrar la seguridad vy la
eficacia del tildrakizumab en sujetos con artritis psoridsica y espondilitis anquilosante o
espondiloartritis axial no radiografica que hayan completado previamente estudios
con tildrakizumab. IP: J. Gratacés. Promotor: Sun Pharmaceuticals Global FZE. Codi
CElm: 2018/022. Estat: En curs.

16. Estudio de fase 3, aleatorizado, doble ciego, contfrolado con placebo y con grupos
paralelos de baricitinib en pacientes con lupus eritematoso sistémico. IP: J. Calvet.
Promotor: LILLY S.A.. Codi CEIm: 2018/127. Estat: En curs.

17. Estudio observacional de cohortes multicéntrico y prospectivo para evaluar la
seguridad y efectividad en la prdctica clinica real de Erelz™, un biosimilar de
etanercept (COMPACT). IP: J Calvet. Promotor: Hexal AG. Codi CEIm: 2018/598. Estat:
Finalitzat.

18. Estudio fase 3, aleatorizado, doble ciego que compara risankizumab frente a placebo

en pacientes con artritis psoridsica (AP) activa incluyendo a aquellos que han tenido



DOCUMENT CODI DATA REV

ParcTauli
Hospital Universitarl | ¢ o\ ei de Reumatologia, Memaria 2021 CSPT-MEM-206 10/07/2022 Pag. 28 de 66

Propera revisié: ---===-=----

una historia previa de respuesta inadecuada o intolerancia a terapia bioldgica. IP: M.
Moreno. Promotor: AbbVie Spain S.L.U. Codi CEIm: 2018/141. Estat: En curs.

19. Estudio de fase 3, multicéntrico, aleatorizado, en doble ciego, controlado con
placebo y con fdrmaco activo de referencia (adalimumab), para evaluar la eficacia
y la seguridad de bimekizumab en el tfratamiento de sujetos con artritis psoridsica
activa. IP: J. Gratacés. Promotor: Pfizer Inc. Codi CEIm: 2019/005. Estat: En curs.

20. Estudio adaptativo de fase 2, multicéntrico, aleatorizado, doble ciego y controlado
con placebo para evaluar la seguridad y eficacia de dosis mUltiples de LOU064 en
pacientes con sindrome de Sjoégren de moderado a grave (LOUiSSe). IP: C. Galisteo.
Promotor: Novartis Farmacéutica S.A.. Codi CEIm: 2019/007. Estat: En curs.

21. Estudio en fase Il para investigar la seguridad y la eficacia de ABBV-105 y upadacitinib
administrados solos o en combinacién (combinacidon ABBV-599) en pacientes con
lupus eritematoso sistémico de actividad moderada a grave. IP: C. Galisteo. Promotor:
AbbVie Spain S.L.U. Codi CEIm: 2019/014. Estat: En curs.

22. evaluar la eficacia y la seguridad de upadacitinib en pacientes adultos con
espondiloartritis axial. IP: M. Moreno. Promotor: AbbVie Deutschland GmbH & Co. KG.
Codi CEIm: 2019/029. Estat: En curs.

23. Programa de fase 3 aleatorizado, contfrolado con placebo y doble ciego para Estudio
de fase 3 aleatorizado, doble ciego y controlado con placebo y Adalimumalb para
evaluar la eficacia y la seguridad de Filgotinib en pacientes con artritis psoridsica
activa sin experiencia de tratamiento con fdrmacos bioldgicos antireumaticos
modificadores. IP; J. Gratacds. Promotor: Gilead Sciences Europe Ltd.. Codi CEIm:
2019/034. Estat: Finalitzat.

24. A Phase 3, Randomized, Double-blind, Placebo-controlled Study to Evaluate the
Efficacy and Safety of Filgofinib in Subjects with Active Psoriatic Arthritis Who Have an
Inadequate Response or are Intolerant to Biologic DMARD Therapy. IP: J. Gratacds.
Promotor: Gilead Sciences, Inc.. Codi CEIm: 2019/035. Estat: Finalitzat.

25. Ensayo clinico multicéntrico, aleatorizado, doble ciego, controlado con placebo y de
busqueda de dosis en pacientes con artritis psoridsica activa para investigar la
eficacia, la tolerabilidad, la seguridad, la farmacocinética y la inmunogenicidad de
ABY-035. IP: M. Moreno. Promotor: Affibody AB. Codi CEIm: 2019/037. Estat. En curs.

26. Estudio fase 3, aleatorizado, doble ciego, que compara risankizumab frente a placebo
en pacientes con artritis psoridsica (AP) activa, que han tenido una historia previa de
respuesta inadecuada o intolerancia a al menos un fdrmaco antireumdatico
modificador de la enfermedad (FAME). IP: M. Moreno. Promotor: AbbVie Deutschland
GmbH & Co. KG. Codi CEIm: 2019/101. Estat: En curs.
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27. Estudio de fase 3, doble ciego, multicéntrico, para evaluar la seguridad y la eficacia a
largo plazo de baricitinib en pacientes con lupus eritematoso sistémico. IP: J. Calvet.
Promotor: LILLY S.A. Codi CEIm: 2019/107. Estat: En curs.

28. Estudio de fase 3b/4, aleatorizado, comparativo con un fratamiento activo, con
grupos paralelos, en el que se evalua baricitinib en pacientes con artritis reumatoide.
IP: A. Gédmez. Promotor: LILLY S.A. Codi CEIm: 2019/108. Estat: En curs.

29. A Phase 2 Randomized, Double-Blind, Placebo-Controlled Study to Evaluate Efficacy
and Safety of BMS-986165 in Subjects with Systemic Lupus Erythematosus. IP: C. Galisteo.
Promotor: Bristol-Myers Squiblb Company. Codi CEIm: 2019/113. Estat: En curs.

30. Estudio multicéntrico, aleatorizado, contfrolado con placebo, con doble
enmascaramiento, para evaluar la eficacia y la seguridad de dosis multiples de BMS-
986165 en sujetos con artritis psoridsica (AP) activa. IP:_J. Gratacds. Promotor: Bristol-
Myers Squibb Company. Codi CEIm: 2019/114. Estat: Finalitzat.

31. Estudio de fase 2, multicéntrico, aleatorizado, controlado con placebo y doble ciego
para evaluar la seguridad y la eficacia de risankizumab en adultos con hidrosadenitis
supurativa moderada o grave. IP: J. Gratacds. Promotor: AbbVie Deutschland GmbH
& Co. KG. Codi CEIm: 2019/120. Estat: En curs.

32. Estudio de fases I/lll integradas, aleatorizado, en doble ciego y multicéntrico, en
mujeres posmenopdusicas con osteoporosis, comparativo de la farmacocinética,
farmacodinamia, eficacia, seguridad e inmunogenia de GP2411 (producto bioldgico
propuesto similar al denosumab) frente a Prolia® (producto autorizado en la UE). IP: E.
Casado. Promotor: Hexal AG and Sandoz Inc. Codi CEIm: 2019/121. Estat: En curs.

33. Estudio aleatorizado, doble ciego, controlado con placebo para evaluar el efecto de
dupilumab en el sueno, en pacientes adultos con dermatitis atépica moderada a
severa. IP: V. Expdsito. . Col{aboradors: M. Arévalo, J. Calvet. Promotor: Sanofi-Aventis
S.A. Codi CEIm: 2019/122 Estat: En curs.

34. Estudio internacional de fase 2, aleatorizado, doble ciego, controlado con placebo,

de bUsqueda de dosis adaptada a la respuesta, de BMS-986177, un inhibidor del factor
Xla oral, para la prevencion de un nuevo caso de ictus isquémico o de re-infarto
cerebral silente en pacientes tratados con Aspirina y clopidogrel después de un ictus
isquémico agudo o un accidente isquémico transitorio (AIT). IP: D. Cdnovas. |.
Collaboradors: M. Arévalo. Promotor: Bristol- Myers Squibb International Corp. Codi
CEIm: 2019/126. Estat: En curs.

35. Estudio plataforma, aleatorizado, doble ciego (paciente e investigador), controlado
con placebo y multicéntrico para evaluar la eficacia y seguridad de diferentes
farmacos en investigacion en pacientes con hidradenitis supurativa de moderada a
grave. IP: J. Romani. I. Collaboradors: J. Calvet, M. Arévalo. Promotor: Novartis
Farmacéutica S.A. Codi CEIm: 2020/009. Estat: En curs.
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36. Estudio de fase 3, aleatorizado, en doble ciego, controlado con placebo vy
multicéntrico, para evaluar la eficacia y la seguridad de bimekizumab en sujetos con
hidrosadenitis supurativa moderada o severa. IP: J. Romani. |. Col{aboradors: M.
Arévalo. Promotor: UCB Biopharma SRL. Codi CEIm: 2020/013. Estat: En curs.

37. Estudio de extension, abierto y multicéntrico, para evaluar la seguridad, tolerabilidad
y eficacia a largo plazo de bimekizumab en el fratamiento de sujetos con artritis
psoridsica activa. IP: J. Gratacds. Promotor: UCB Biopharma SRL. Codi CEIm: 2020/017.
Estat: En curs.

38. Estudio de extension a largo plazo (ELP) de fase 2 con elsubrutinib y upadacitinib
administrados en monoterapia o en combinacién (ABBV-599) en sujetos con lupus
eritematoso sistémico activo moderado o grave que hayan completado el ensayo de
fase 2 aleatorizado y controlado (EAC) M19-130A. IP: C. Galisteo. Promotor: AbbVie
Deutschland GmbH & Co. KG. CEIm: 2020/025. Estat: en curs.

39. Estudio aleatorizado, doble ciego, controlado con placebo, de grupos paralelos sobre
la seguridad, tolerabilidad, farmacocinética y eficacia terapéutica de SAR441344 en
pacientes adultos con sindrome de Sjdgren primario (primay Sjégren's Syndrome, PSjs).
IP: C. Galisteo. Promotor: AbbVie Deutschland GmbH & Co. KG. Codi CEIm: 2020/028.
Estat: En curs.

40. A 12-weeks Phase ll, randomized, double-blind, placebo-controlled, parallel-group,
proof-of-concept trial of Bl 730357 in patients with active ankylosing spondylitis. IP: J.
Gratacds. Promotor: Boehringer Ingelheim Espana S.A. Codi CElm: 2020/029. Estat:
Finalitzat.

41. Estudio de prueba de concepto, fase Il, aleatorizado, doble ciego,controlado con
placebo, de grupos paralelos y de busqueda de dosis con Bl 730357 durante 12
semanas en pacientes con artritis psoridsica activa. IP: J. Gratacds. Promotor:
Boehringer Ingelheim Espana S.A. Codi CEIm: 2020/033. Estat: Finalitzat.

42. Estudio de Fase Il, multicéntrico, aleatorizado, doble ciego, controlado con placebo y
de grupos paralelos para evaluar la eficacia y la seguridad de CC-99677 en sujetos
con espondilitis anquilosante activa. IP: J Gratacds. Promotor: Celgene Corporation.
CEIm: 2020110. Estat: En curs.

43. Estudio en fase Il, multicéntrico, aleatorizado, controlado con placebo, con doble
enmascaramiento y con grupos paralelos para evaluar la eficacia, la seguridad vy la
tolerabilidad de MT-7117 en pacientes con esclerosi sistémica cutdnea difusa. IP: J.
Calvet. Promotor: Mitsubishi Tanabe Pharma. Codi CEIm: 2020/117. Estat: En curs.

44, Estudio multicéntrico, aleatorizado, doble ciego, controlado con placebo y de grupos
paralelos para evaluar la eficacia y la seguridad de dapirolizumab pegol en
participantes del estudio con lupus eritematoso sistémico de moderado a grave. IP: J.
Calvet. Promotor: UCB Biopharma SRL. Codi CEIm: 2020/125. Estat: En curs.
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45. Estudio de dosis-respuesta, aleatorizado, doble ciego, confrolado con placebo de la
eficacia y la Seguridad de MEDI7352 en sujetos con artrosis dolorosa de rodilla. IP: C.
Orellana. Promotor: Astazeneca AB. Codi CEIm: 2020136. Estat: En curs.

46. Estudio de fase lll, aleatorizado, doble ciego, controlado con placebo para evaluarla
eficacia y la seguridad de PRM-151 en pacientes con fibrosis pulmonar idiopdtica. IP:
A. Moreno Gbmez de Bonilla. Collaborador: J. Calvet, M. Arevalo. Promotor: F.
Hoffmann-La Roche Ltd. Codi CEIm: 2020139. Estat: En curs.

47. Estudio de extension en abierto de fase lll para evaluar la eficacia y la seguridad a

largo plazo de PRM-151 en pacientes con fibrosis pulmonar idiopdtica (FPI). IP: A.
Moreno Gémez de Bonilla. Col laborador: J. Calvet, M. Arevalo. Promotor: F. Hoffmann-
La Roche Ltd. Codi CEIm: 2020140. Estat: En curs.

48. Estudio controlado aleatorizado de un procedimiento de refuerzo é¢seo local (LOEP)
para prevenir fracturas de cadera secundarias en mujeres osteopordticas sometidas a
tratamiento para fracturas de cadera indice. IP: F. Acerboni. |I. Collaborador: E.
Casado. Promotor: Agnovos Healthcare USA, LLC. Codi CEIm: 2020/313. Estat: En curs.

49. Estudio multicéntrico, aleatorizado, doble ciego, controlado con placebo y de 5 afnos
de duracion que evalla la eficacia, seguridad vy tolerabilidad de distintas pautas
posolégicas de LNA043 por via intraarticular frente a placebo en pacientes con
osteoartritis de rodilla sintfomdtica (ONWARDS). IP: J. Calvet. Promotor: Novartis
Farmacéutica S.A. Codi CEIm: 2021/0011. Estat: En curs.

50. Estudio aleatorizado, doble ciego (participante e investigador), de dos grupos vy
controlado con placebo en el que se investiga la eficacia, la seguridad y la
tolerabilidad de DFV890 en pacientes con osteoartritis de rodilla sintomdtica. IP: J.
Calvet. Promotor: Novartis Farmacéutica S.A. Codi CEIm: 2021/0019. Estat: En curs.

51. Estudio prospectivo aleatorizado, multicéntrico, para comparar la eficacia a 52
semanas (1 afo) de teriparatida biosimilar y alendronato en la prevencion de nuevas
fracturas vertebrales morfométricas y/o agravamiento de fracturas vertebrales previas
en mujeres con fractura vertebral clinica o fractura de cadera reciente (riesgo
inminente de fractura) y baja densidad mineral ésea. Estudio IMMINENT. IP: E. Casado.
Promotor: Gedeon Richter Plc.. Codi CEIm: 2021/0020. Estat: En curs.

52. Ensayo de fase 3, multicéntrico, aleatorizado, doble ciego, controlado con placebo y
de grupos paralelos para investigar la eficacia y la seguridad de secukinumab 300 mg
administrado por via subcutdnea frente a placebo, en combinacién con una pauta
con reduccién gradual de la dosis de glucocorticoides, en pacientes con arteritis de
células gigantes (ACG). IP: C. Galisteo. Promotor: Novartis Farmacéutica. Codi CEIm:
20210026. Estat: En curs.

53. Estudio randomizado, doble ciego, confrolado con placebo para evaluar seguridad y

eficacia de ABBV-154 en pacientes con artritis reumatoide moderada a grave con una
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respuesta inadecuada a inmunomoduladores dirigidos (FARMEb/sc). IP: M. Garcia.
Promotor: AbbVie Deutschland GmbH & Co. KG. Codi CEIm: 2021/0021. Estat: En curs.

54. Eficacia y seguridad de SAR441344 para el tfratamiento del Lupus Eritematoso
Sistémico: Estudio aleatorizado, doble ciego, controlado con placebo, Fase 2, prueba
de concepto. IP: J. Calvet. Promotor: Sanofi-Aventis Recherche & Développement.
Codi CEIm: 2020/0036. Estat: En curs.

55. Estudio multicéntrico, aleatorizado, doble ciego, controlado con placebo, para
evaluar la eficacia y seguridad de nipocalimab en adultos con sindrome de Sjégren
primario (SSp). IP: C. Galisteo. Promotor: Janssen-Cilag S.A.. Codi CEIm: 2021/0040.
Estat: En curs.

56. Estudio de fase 3, multicéntrico, aleatorizado, doble ciego, controlado con placebo y
de grupos paralelos para evaluar la eficacia y la seguridad de secukinumab 300 mg
administrado por via subcutdnea a pacientes con espondiloartritis periférica activa. IP:
J. Gratacds. Promotor: Novartis Farmacéutica. Codi CEIm: 2021/0053. Estat: En curs.

57. Estudio de buUsqueda de dosis de fase 2b para evaluar la eficacia y seguridad de
efavaleucina alfa en sujetos con lupus eritematoso sistémico (LES) activo conrespuesta
inadecuada al tratamiento estdndar. IP;._J. Calvet. Promotor: Amgen INC. Codi CEIm:
2021/1001. Estat: En curs.

58. A multi-center study to characterize the long-term safety and efficacy of BMS-986165
in subjects with systemic lupus erythematosus. IP: C. Galisteo. Promotor: Inmunomedics.
Codi CEIm: 2021/1009. Estat: En curs.

59. Ensayo de fase lll, aleatorizado, doble ciego, de grupos paralelos, confrolado con
placebo y de dos anos de duracién para evaluar la seguridad, eficacia y tolerabilidad
de secukinumab 300 mg s.c. frente a placebo en combinacién con el tratamiento
estdndar en pacientes con nefritis [Upica activa. IP: D. Garcia. Col{aboradors: M.

Arévalo, J. Calvet. Promotor: Novartis Farmacéutica, S.A. Codi CEIm: 2021/1022. Estat:

En curs.

60. Estudio de fase Ill, aleatorizado, doble ciego, controlado con placebo para demostrar
la eficacia y la Seguridad de tildrakizumalb en sujetos con artritis psoridsica activa | que
habia recibido tratamiento previo con anti-TNF (INSPIRE 1). IP: J. Gratacds. Promotor:
Sun Pharmaceuticals Global FZE. Codi CEIm: 2021/1025. Estat: En curs.

61. A Randomised, Double-blind, Muticentre Phase Il Study to Assess the Efficacy and
Safety of RGB 14-P Compared to Prolia® in Women with Postmenopausal Osteoporosis.
IP: E. Casado. Promotor: Gedeon Richter Plc.. Codi CEIm: 2021/1027. Estat: En curs.

62. Estudio Fase 3, Aleatorizado, Doble Ciego y Controlado con Placebo para Evaluar la
Eficacia y la Seguridad del Deucravacitinib en Pacientes con Artritis Psoridsica Activa

Naive a Medicamentos Bioldgicos Anfireumaticos Modificadores de la Enfermedad.
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IP: J. Gratacds. Promotor: Bristol-Myers Squiblb Company. Codi CEIm: 2021/1036. Estat:
En curs.

63. A Multicenter, Randomized, Double-blind, Placebo-controlled, Parallel-group Study of
Nipocalimab in Adult Participants with Active Systemic Lupus Erythematosus. IP: J.
Cavlet. Promotor: Janssen-Cilag Internatfional NV. Codi CEIm: 2021/1040. Estat: En curs.

64. Suero Autdlogo Rico en Citoquinas (SARC) en pacientes con artrosis de rodilla
refractarios a Corticoide Intraarticulares (IASARC). IP: J. Calvet. Promotor:
Investigador/a. Codi CEIm: 2021/5028. Estat: En curs.

65. Estudio y seguimiento de la efectividad clinica y seguridad comparada de teriparatida
biosimilar en el manejo de la osteoporosis postmenopdusica o senil. IP: E. Casado.
Promotor: Fundacién Hispana de Osteoporosis y Enfermedades Metabdlicas Oseas
(FHOEMOQ). Codi CEIm: 2021/6004. Estat: En curs.

5.2 Publicacions de Recerca

1. Riveros Frutos A, Holgado S, Sanvisens Bergé A, Casas |, Olivé A, Lopez-Longo FJ, Calvo-
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natfional multicentre register (RELESSER).Rheumatology (Oxford). 2021 Apr 6;60(4):1793-
1803. doi: 10.1093/rheumatology/keaa477 PMID: 34876490
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arthritis. Prevention strategies. Gastroenterol Hepatol. 2021 Oct;44(8):587-598.
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Response to TNF Inhibitors: 3-Year Follow-Up (SPIRIT-P2). Rheumatol Ther. 2021
Mar;8(1):199-217.

12. Merino M, Brace O, Gonzdlez-Dominguez A, Hidalgo-Vega A, Garrido-Cumbrera M,
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13. Moreno M, Arévalo M, Zamora M, Pontes C, Oliva JC, Gratacds J. Comparison of
disease activity in patients with ankylosing spondylitis under TNFi or NSAID freatment, is
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14. Calderon-Goercke M, Castaneda S, Aldasoro V, Villa I, Moriano C, Romero-Yuste S,
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Revenga M, Alvarez-Rivas N, Galisteo C, Sivera F, De Miguel E, Prieto-Pefia D, Gonzdlez-
Gay MA, Herndndez JL, Blanco R; Tocilizumab in Giant Cell Arteritis Spanish
Collaborative Group. Tocilizumab in refractory giant cell arteritis. Monotherapy versus
combined therapy with conventional immunosuppressive drugs. Observational
multicenter study of 134 patients. Semin Arthritis Rheum. 2021 Apr;51(2):387-394.
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management of comorbidity in rheumatoid arthritis. Clin Exp Rheumatol. 2021 Jun 26.
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32. Brito-Zerén P, Acar-Denizli N, Romao V, Armagan B, Seror R, Carubbi F, Melchor S, Priori
R, Valim V, Retamozo S,Pasoto SG, Fernandes Moca Trevisani V, Hofauer B, Fanny

Horvath |, Inanc N, Herndndez-Molina G, Sebastian A, Bartoloni E, Devauchelle-Pensec
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V, Akasbi M, Sisé-Almirall A, Ramos-Casals M, on behalf of the Big Data Sjogren
Consortium. Post-COVID-19 syndrome in patients with primary Sjégren syndrome after
acute SARS Clin Exp Rheumatol. 2021 Nov-Dec;39 Suppl 133(6):57-65. doi:
10.55563/clinexprhneumatol/0Oanatx. Epub 2021 Nov 22.

33. Garcia El, Martin-Delgado J, Queiro R, Pérez Venegas JJ, Gratacos J, Sanz J,Torrés A,
Mira JJ; Grupo SpaCE. Quality certification standard proposal "SpACE'for axial
spondyloarthritis  tfreatment units. Reumatol Clin (Engl Ed). 2021 Nov 1:52173-
5743(21)00187-8. doi: 10.1016/j.reumae.2021.04.005. Epub ahead of print. PMID:
34736873.

34. Garcia El, Martin-Delgado J, Queiro R, Pérez Venegas JJ, Gratacos J, Sanz J,Torrés A,
Mira JJ; en nombre del Grupo SpaCE. Quality Certification Standard Proposal "Sp ACE"
for Axial Spondyloarthritis Treatment Units. Reumatol Clin (Engl Ed). 2021 Jun 17:51699-
258X(21)00126-1. English, Spanish. doi: 10.1016/j.reuma.2021.04.008. Epub ahead of
print. PMID: 34148827.

35. Garrido-Cumbrera M, Gratacéds J, Collantes-Estevez E, Zarco-Montejo P, Sastre C,
Christen L, Sanz-Gémez S, Correa-Ferndndez J, Navarro-Compdn V. A Benchmarking
Study Evaluating Axial Spondyloarthritis Burden in Spain and Other European Countries.
Results from the Spanish Atlas and the European Map of Axial Spondyloarthritis (EMAS)
Studies. Int J Rheum Dis. 2021 Sep;24(9):1127-1136. doi: 10.1111/1756-185X.14173. Epub
2021 Jul 15. PMID: 34268889.

36. Julia A, Martinez-Mateu SH, Domeénech E, Canete JD, Ferrdndiz C, Tornero J, Gisbert JP,
Ferndndez-Nebro A, Daudén E, Barreiro-de Acosta M, Pérez C, Queird R, Lépez-Longo
FJ, Carazo JLS, Mendoza JL, Alpéri M, Montilla C, Venegas JJP, Muihoz F, Castafieda S,
Aterido A, Lasanta ML, Marsal S; IMID Consortium. Food groups associated with
immune-mediated inflammatory diseases: a Mendelian randomization and disease
severity study. Eur J Clin Nutr. 2021 Sep;75(9):1368-1382. doi: 10.1038/541430-021-00913-
6. Epub 2021 Apr 23. PMID: 33893449.

37. Gratacds J, Galindez E, Otdn T. Is obesity a predictor for lack of response to treatment
in psoriatic arthritis?2 A systematic review. Reumatol Clin (Engl Ed). 2021 May;17(5):268-
278. English, Spanish. doi: 10.1016/j.reuma.2019.06.003. Epub 2019 Nov 8. PMID:
31708450.

38. Orellana C, Calvet J, Berenguer-Llergo A, Albinana N, Garcia Manriqgue M,Galisteo
Lencastre C, Arévalo M, Llop M, Caixds A, Gratacds J. SynovialAdiponectin Was More
Associated with Clinical Severity than Synovial Leptin inWomen with Knee Osteoarthritis.
Cartilage. 2021 Dec;13(1_suppl):16755-1683S.doi: 10.1177/1947603520904776. Epub
2020 Feb 20. PMID: 32079412; PMCID: PMC8808883.
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5.3 Comunicacions de Recerca

Presentades a congressos nacionals

1. CAMBIOS LOCALES DE DENSIDADES VOLUMETRICAS CORTICAL Y TRABECULAR CON LA
EDAD EN POBLACION ESPANOLA, UTILIZANDO MODELOS 3D DE FEMUR PROXIMAL
BASADOS EN DXA: Proyecto SEIOMM - 3D-SHAPER. Casado Burgos E, Di Gregorio S,

Gonzdlez Macias J, Olmos Martinez JM, Valero Diaz de Lamadrid MC, Arboiro Pinel RM,

Diaz Curiel M, Vdazquez Gdmez MA, Giner Garcia M, Montoya Garcia MJ, Cortés Ber-
donces M, Jodar Gimeno E, Barceld Bru M, Pérez Castrillon JL, Garcia Fontana B, Munoz
Torres M, Aguado Acin P, Tornero Marin C, Sosa Henriquez M, Hawkins F, Martinez Diaz-
Guerra G, Del Pino Montes J, Humbert L, Lépez Picazo M, Winzenrieth R, Del Rio Barquero
L. XXV Congreso SEIOMM, Vitoria, 27-29 de octubre de 2021. Comunicacién oral.

2. CALCINOSIS TUMORAL. LA IMPORTANCIA DE CONTROLAR LA HIPERFOSFATEMIA EN
PACIENTES CON ENFERMEDAD RENAL CRONICA. Domedel Puig N, Rusifiol M, Costa E,
Ponz E, Casado E. XXV Congreso SEIOMM, Vitoria, 27-29 de octubre de 2021. Péster.

3. ESTUDIO OBSERVACIONAL TRANSVERSAL SOBRE LA FACILIDAD DE USO DEL DISPOSITIVO
DE INYECCION TERROSA PEN, ESTUDIO STEP. Blanch J, Casado E, Augé E, Doménech A.
XXV Congreso SEIOMM, Vitoria, 27-29 de octubre de 2021. Péster.

4. MAYOR SUPERVIVENCIA A 5 ANOS DE CERTOLIZUMAB PEGOL EN MUJERES ADULTAS DE
MENOS DE 45 ANOS CON ESPONDILOARTRITIS AXIAL. DATOS DE BIOBADASER. Mireia
Moreno!, Carlos Sdnchez-Piedra2, Raquel Martin-Domenechs3, Rafael Caliz4, Blanca
Garcia-Magalléons, Cristina Camposé, Fernando Sdnchez-Alonso?, Isabel Castrejéon?, Joan
Calvet!-1.Parc Tauli Hospital Universitari, I3PT (UAB), 2. Unidad de Investigacion. Sociedad
Espanola de Reumatologia, 3. Servicio de Reumatologia. Hospital de Elda.4. Servicio de
Reumatologia. Hospital de Granada.5. Servicio de Reumatologia. Hospital San Jorge.
6.Servicio de Reumatologia. Hospital General Universitario de Valencia.7. Servicio de
Reumatologia. Hospital General Universitario Gregorio Marandn. XLVII Congreso
Nacional SER. Viernes 22 de Octubre del 2021 P241

5. P219. UVEITIS IN SPONDYLOARTHRITIS PATIENTS. IS THERE ANY SPECIFIC CLINICAL PICTURE?
M. Llop1 , M. Morenol , M. Arévalo, J. Gratacdsl , M. Dougados2 and C. Lépez-
Medina2,3 1 Rheumatology Department. Parc Tauli Hospital Universitari. Institut
d'Investigacio i Innovacié Parc Tauli I3PT. Universitat Autdnoma de Barcelona. Sabadell.
2 Rheumatology Department. Hoépital Cochin. Paris. France. 3 Rheumatology
Department. Hospital Universitario Reina Sofia/IMIBIC/Universidad de Cérdoba. XLVII
Congreso Nacional SER. Viernes 22 de Octubre del 2021 P241

6. TOCILIZUMAB EN LOS FENOTIPOS CRANEAL Y EXTRACRANEAL DE LA ARTERITIS DE CELULAS
GIGANTES. ESTUDIO MULTICENTRICO DE 471 PACIENTES. SER 2021. C Galisteo Coautor
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7. TOCILIZUMAB EN LA AFECTACION VISUAL DE LA ARTERITIS DE CELULAS GIGANTES. ESTUDIO
MULTICENTRICO DE 471 PACIENTES DE PRACTICA CLINICA. SER 2021. C galisteo Coautor

8. INCOMPLETE PRIMARY SJOGREN'S SYNDROME: A COMPARATIVE STUDY WITH PATIENTS
WHO FULFILL AMERICANEUROPEAN CONSENSUS SJOGREN'S CLASSIFICATION CRITERIA.
SER 2021. C galisteo Coautor

9. Confrol de la enfermedad en pacientes con APS segon la prsencia o no de
anifestaciones axiales en la prdctica clinica en espana. Resultado estudio MIDAS. E De
Miguel, J Gratacds et al. XLVII Congreso Nacional SER. Viernes 22 de Octubre del 2021
P275

10.Perfiles de Seguridad de ixequizumab frente a adalimumab : Resultado de una
comparacion directa en pacientes cpon APS activa a las 52 semanas. J Gratacds
Coautor. XLVII Congreso Nacional SER. Viernes 22 de Octubre del 2021

11.Evaluacion del uso de apremilast en pacientes con APS no tratados previamente con
farmacos bioldgicos. J Gratacds et al. XLVII Congreso Nacional SER. Viernes 22 de
Octubre del 2021

Presentades a congressos internacionals

1. NOT ALL ORAL BISPHOSPHONATES ARE EQUAL: RISEDRONATE GASTRO-RESISTANT IS MORE
EFFECTIVE THAN ORAL ALENDRONATE AT REDUCING FRACTURES AND LOWERING
HEALTHCARE COST. Enrique Casado, Santiago Palacios, Friederike Thomasius, Francis
Vekeman. 2021 Annual Meeting of the ASBMR (virtual). 1-4 Octubre 2021. Late Breaking
Virtual Poster Presentation.

2. IMPACT OF HOME CONFINEMENT DURING THE COVID-19 PANDEMIC ON WOMEN WITH
OSTEOPOROSIS: RESULTS OF THE ECTO SURVEY. E. Casado, S. Gonzdlez, . Aristegui. WCO-
IOF-ESCEQ Virtual Congress 26-28 Aug 2021.

3. ROLE OF HLA-B27 CARRIERSHIP IN PERIPHERAL SPONDYLOARTHRITIS: DATA FROM ASAS
PERSPA STUDY M. Arévalol , C. Lépez-Medina2 , V. Navarro-Compdn3 , M. Morenol ,
M. Llop Vilaltellal, J. Calvetl, J. Gratacos-Masmitjal , M. Dougados4 on behalf of ASAS
group. 1 Hospital Parc Tauli I3PT, Rheumatology, Sabadell, Spain; 2 Hospital Universitario
Reina Sofia/IMIBIC/Universidad de Coérdoba, Rheumatology, Cordoba, Spain; 3 Hospital
Universitario la Paz, IdiPaz, Rheumatology, Madrid, Spain; 4 H&pital Cochin,
Rheumatology, Paris, France . EULAR 2021. POS0242

4. SIX-YEAR RESULTS FROM THE ESPERANZA COHORT: EVALUATION OF CLINICAL FEATURES,
DISEASE ACTIVITY MEASURES AND TREATMENT ASPECTS IN AXIAL AND PERIPHERAL EARLY
SPONDYLOARTHRITIS C. Tornerol , V.Navarro-Compdnl , B.Joven-lbdnez2
R. Aimodovar3, X. JuanolaRoura4, C. Fernandez-Carballido5 , J. C. Quevedo-Abeledoé
., J.Rosas7 , A. Herndndez8 , C. A. Montillo-Morales? , J. R. Maneiro10, A. Juan-Mas11, J.
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A.Pinto Tasendel2, M.Morenol3, J.Sanzl4, T.Ruiz Jimenol5, M.Morenolé, M.
L. Ladehesa Pinedal7, E. De Miguell8on behalf of Esperanza study group. 1 Hospital
Universitario La Paz., Department of Rheumatology., Madrid, Spain; 2 Hospital
Universitario 12 de Octubre, Department of Rheumatology, Madrid, Spain; 3 Hospital
Universitario Fundacion Alcorcon, Department of Rheumatology, Madrid, Spain; 4
Hospital Universitari de Bellvitge, Department of Rheumatology, Barcelona, Spain; 5
Hospital General Universitario de Elda, Department of Rheumatology, Alicante, Spain; é
Hospital Universitario de Gran Canaria Doctor Negrin, Department of Rheumatology, Las
Palmas de Gran Canaria, Spain; 7 Hospital Marina Baixa, Department of Rheumatology,
Alicante, Spain; 8 Hospital Virgen de la Salud, Department of Rheumatology, Toledo,
Spain; 9 Hospital Universitario de Salamanca, Department of Rheumatology,
Salamanca, Spain; 10Complejo Hospitalario Universitario de Santiago de Compostelq,
Department of Rheumatology, Santiago de Compostela, Spain; 11Hospital Universitario
Son Llatzer, Department of Rheumatology, Palma de Mallorca, Spain; 12Complejo
Hospitalario Universitario de A Coruna, Department of Rhneumatology, La Coruna, Spain;
13Hospital Parc Tauli, Department of Rheumatoloy, Barcelona, Spain; 14Hospital
Universitario Puerta de Hierro, Department of Rheumatology, Madrid, Spain; 15Hospital
de Sierrallana, Rheumatology, Torrelavega, Spain; 16Hospital Clinico Universitario Virgen
de la Arrixaca, Department of Rheumatology, Murcia, Spain; 17Hospital Universitario
Reina Sofia, Department of Rheumatology, Cérdoba, Spain; 18Hospital Universitario La
Paz, Department of Rheumatology, Madrid, Spain . EULAR 2021. POS0996

5. AUTOIMMUNE RESPONSE AGAINST THE SHARED EPITOPE SEQUENCE IN RHEUMATOID
ARTHRITIS. E. Graell', J. F. Delgado de la Poza?, A. D. Gomez Centeno!, M. Garcia
Manrique de Laral!, M. J. Amengual Guedan?, E. Nuez Zaragoza?, M. Aliste Fernandezz,
S. Rodriguez Navarro?, M. Arevalo Salaet!, S. Garcia-Cirera!, M. Rusinol!, E. Costa Moya,
C. Orellana?, J. Calvet Fontova!, M. Moreno Martinez-Losa', E. Casado!, C. Galisteo!, N.
Navarro!, M. Lllop Vilaltella!, J. Gratacos Masmitjd! 'Hospital de Sabadell,
Rheumatology, Sabadell, Spain.2Hospital de Sabadell, Inmunology, Sabadell, Spain.
EULAR2021 (Virtual Congress) ABO0S55 (2021)

6. N°: 2470, AUTOIMMUNE RESPONSE AGAINST THE SHARED EPITOPE SEQUENCE IN
RHEUMATOID ARTHRITIS. Madrid Spain. EULAR 2021 Congress.

7. Giant Cell Arteritis Subtypes: Data from the ARTESER Registry. ACR 2021 C galisteo
Coautor

8. Effectiveness of Tocilizumab in Cranial and Extracranial Phenotypes of Giant Cell Arteritis:
Multicenter Study of 471 Cases. ACR 2021. C galisteo Coaautor

9. Effectiveness of Tocilizumab in the Visual Involvement of Giant Cell Arteritis: Multicenter

Study of 471 Patients of Clinical Practice. ACR 2021 Carlos galisteo Coautor
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10.Incidence and General Clinical Features of Giant Cell Arteritis in the ARTESER Multicenter
Study. ACR 2021 C galisteo coautor

11.Effect of Secukinumab versus Adalimumab on ACR Core Components and Health-
Related Quality of Life in Patients with Psoriatic Arthritis: Results From the EXCEED Study.
EULAR2021 (Virtual Congress)

12.Impact of achievement of the simultaneous combined ACRS50 plus PASI 100 response on
frea-tto-target outcomes. Exploratory analysys of the EXCCEDED H2H trial. EADV 2021

13. The impact of axial spondyloarthritis on patients sexual life: resultats from the spanish

atles. J Gratacds coautor. Euular 2021

5.4 Referents del servei en Comités, Institucions i grups de treball
Referents del Servei en comites institucionals de la CSPT

e J. Calvet. Membre del CEIC de I'hospital i del CIRI

e Avaluadors de Beques Tauli 2020. J Gratacds, J Calvet i E casado

J Gratacés IP del grup consolidat de recerca (Codi del grup: A2G8) Area: Inflamacio,

Immunologia i metabolisme). Malaltia inflamatdria articular, metabolisme ossi i malalties

autoimmunes sistemiques des del 2017grup investigacié A8G2 acreditat I3PT

E. Casado. Avaluador de Beques Tauli 2021.

E. Casado. Tutor de residents de Reumatologia.

E. Casado. Projecte canvi de versié HCIS 4.0

Referents del Servei en altres institucions

e M. Moreno. Membre del comité d'imatge del grup de treball d'espondilartritis de la
Sociedad espanyola (GRESSER)

e J. Gratacds Membre del comite cientific i executiu del grup de treball d’espondilartritis
de la Sociedad espanyola (GRESSER)

¢ M. Moreno. Membre coordinador del grup de treball en espondilartritis de la Societat
catalana de reumatologia (ESPOcat ) desembre 2019

e M. Moreno. Membre del grup de treball en malalties autoimmunitdries sistémiques de la
Sociedad Espanola de reumatologia (EASSER)

¢ M. Moreno. Membre del grup de treball en capil.laroscopia i malalties autoimmunitaries
de la Societat catalana de reumatologia (capiCAT- MAS)

¢ M. Moreno. Membre del grup de freball en ecografia de la Societat Catalana de
Reumatologia ( ECOCAT)

¢ M. Moreno. Membre del grup de treball en ecografia de la Sociedad espanola de
Reumatologia (ECOSER)
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e J Gratacds: membre acreditat del grup ASAS. Grup Europeu estudi espondilartritis

e E. Casado. Miembro de la Comisidon de ECOE de la SER (responsable de la estacio de
osteoporosis)

e E. Casado. Miembro evaluador de actividades del Consell del Collegi de Metges de
Catalunya i del Consell Catald de Formacid Continuada de les Professions Sanitdries

(https://www.acredita.net)

e E. Casado. Secretario de la Junta Directiva de la Sociedad Espanola de Investigacion
Osea y del Metabolismo Mineral (SEIOMM) 2016-2019.

e E. Casado. Miembro habitual del Comité Evaluador de Resumenes para el congreso de
la SEIOMM.

e J Gratacds. Miembro habitual del comité evaluador para congreso SER

e E. Casado. Coordinador del Grupo OSCAT (Grupo de trabajo en Patologia metabdlica
6sea de la Societat Catalana de Reumatologia)

e E. Casado. Miembro activo del Grupo ECOCAT (Grupo de trabajo en Ecografia de la
Societat Catalana de Reumatologia)

e E. Casado. Miembro activo del Grupo GROIMAP (Grupo de trabajo en patologia
musculoesquelética en colaboracion con atencidn Primaria)

e E. Casado. Miembro del Comité Ejecutivo del Grupo OSTEORESER (Grupo de frabajo en
Osteoporosis y Metabolismo Oseo de la Sociedad Espafiola de Reumatologia).

e E. Casado. Membre del Grup de Treball de revisi6 de les dosis de Vitamina D.
Departament de Salut. Servei Catald de la Salut.

¢ Soledad Retamozo. Miembro de la linea de investigacion en el Sindrome de Sjogren

GEAS (Grupo de Enfermedades Autoinmunes Sistémicas)- SEMI (Sociedad Espanola de
Medicina Interna). Co-investigadora, data enter.

¢ Soledad Retamozo. Miembro del GRESS (“Grup de Recerca en la Sindrome de Sjogren”),

acreditado como Grup de Recerca Emergent (GRE) por la Agencia de Gestid d’Ajuts
Universitaris i de 6 Recerca” (AGAUR) de la Generalitat de Catalunya. Co-investigadora,
data enter.

e Soledad Retamozo Miembro de la linea de investigacion de uso de bioldgicos en

Enfermedades autoinmunes sistémicas BIOGEAS-SEMI (Sociedad Espanola de Medicina
Interna).Cargo: co-investigadora.

e Soledad Retamozo. Miembro de la linea de investigacion en el Sindrome de Sjogren

GEAS (Grupo de Soledad Reatamozo. Enfermedades Autoinmunes Sistémicas)- SEMI
(Sociedad Espanola de Medicina Interna). Co-investigadora, data enter.

e Soledad Retamozo. Miembro del GRESS (“Grup de Recerca en la Sindrome de Sjégren™),

acreditado como Grup de Recerca Emergent (GRE) por la Agéncia de Gestid d' Ajuts
Universitaris i de 6 Recerca” (AGAUR) de la Generalitat de Catalunya. Co-investigadora,

data enter.
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e Soledad Retamozo. Recomendaciones del grupo EULAR sobre el fratamiento en el

sindrome de Sjogren. Clinicaexpertaen el sindrome de Sjégren en el Grupo de trabajo
Internacional EULAR.

e Soledad Retamozo. Miembro del Registro Internacional ImmunoCancer (ICIR).Co-

investigadora, data enter.

5.5 Beques tesis i distincions

5.5.1 Distincions i Tesis

M. Arevalo. Darrer any de tesi doctoral “El papel del HLA-B27 en la Espondiloartritis Axial”,

dipositada al noviembre 2020, data prevista de defensa 14 gener 2021

e E. Casado. 2on Premi del 3er Concurs d’Iniciatives i Projectes de Millora de la Qualitat
del Parc Tauli al projecte: Unitat Multidisciplinar de Coordinacié de Fractures Parc Tauli
(FLS Parc Tauli). 1 de juny de 2021.

e (femoroacatabularimpingement) en pacients amb Espondiloartritis axial.

e CERTIFICADO DE CALIDAD NIVEL CERTIFICADO Y AVANZADO. El Servicio de
Reumatologia del Hospital Parc Tauli ha superado, mediante auditoria externa, los
estdndares de la Norma de Calidad para el manejo del paciente con Espondiloartritis
Axial (Norma Space). En Barcelona a 23 de septiembre de 2021

e J Gratacds. Assoliment Nivell professional D. Consultor senior SRV RMT. HUPT

e M. Llop. Mdster en Bioinformdtica y Bioestadistica UOC-UB, finaliza enero 2021.

e J Gratacds. Miembro tribunal tesis doctoral MA Puche Delarrubia. presentada 24 enero
2022: Evaluacion integral de los pacientes con espondiloartritis y su imacto en la carga
de enfermedad. Directores E Collante C Lopez. Departamento medicina Universidad
de Cdrdoba

5.5.2 BEQUES CONCEDIDES i PENDENTS de RESOLUCIO

*Titol: “ Ayuda para la intensificacion de la actividad investigadora de la SER”
IP: Joan Calvet

Entitat: Sociedad Espanola de Reumatologia (SER).

Finangcament: 30000 euros CONCEDIDA

*Titol: Prevalenca de la sindrome de FAI (femoro-acetabular impingement) en pacients
amb Espondiloartritis axial

IP: Mireia Moreno

Entitat: Societat Catalana de Reumatologia

Financiacioé: 6.000 euros CONCEDIDA
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*Titol: Estudio de microbioma y metaboldmica en pacientes con Espondilitis Anquilosante
HLA-B27 positivo. Asociaciones con la uveitis anterior aguda recidivante

IP: Maria Llop

Entitat: Fundacion Espanola Reumatologia

Financiacié: 22.000 euros CONCEDIDA

*Titol: IDENTIFICATION AND VALIDATION OF EARLY BIOMARKERS OF ACUTE COVID-19 TO
PREDICT EVOLUTION. (IVETTE)

IP, Co-IP: Jordi Gratacds, Joan Calvet

Entitat: Beca Maraté

Finaciacié: 386.000 euros. CONCEDIDA

*Titol: Response factors to biological treatment in patients with rheumatoid arthritis.
Proteomic study in serum.

IP: Joan Calvet

Entitat: Galdpagos... CONCEDIDA

*Titol: Radiographic Progression in Patients with Axial Spondyloarthritis Under Treatment with
TNF Inhibitors. Data from REGISPONSERBIO (Spanish Register of Biological Therapy in
Spondyloarthritides).

IP: M. Llop.

Entitat: Beca SCR ajudes a la publicacié desmbre 20: CONCEDIDA

*Titol: Sol‘licitud de subvencions per a la incorporacid de personal de suport als grups de
recerca, corresponent als anys 2021-2023. Beques PERIS.

IP: Jordi Gratacds

Entitat: Departament de Salut; Generalitat de Catalunya

Finangament: Atorgat perd no concedit per manca de pressupost.

*Titol: Sol licitud de subvencions per a la contractacié de personal investigador en formaciéd
(PIF-Salut), corresponent als anys 2021-2024. Beques PERIS.

IP: Joan Calvet

Entitat: Departament de Salut; Generalitat de Catalunya

Finangament: Atorgat perd no concedit per manca de pressupost.

*Titol: Joint fluid and plasma biomarkers of radiographic progression and clinical severity in
knee osteoarthritis patients. Radiographic stratified study according to baseline Kellgren-
Lawrence stage.

IP: Joan Calvet
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Entitat: Instituto de Salud Carlos Il (ISCIII); Programa Estatal de Promocién del Talento y su
Empleabilidad en +D+l: Proyectos de investigacion en salud (Modalidad Proyectos de
investigacioén en salud).

Actualment pendent de resolucid, fetes aldegacions. NO CONCEDIDA

*Titol: Joint fluid and plasma biomarkers of clinical severity stratified according to baseline
Kellgren-Lawrence stage. A discovery study using Mass Spectrometry based high-
throughput Proteomics.

IP: Joan Calvet

Entitat: Global Awards for Advancing Chronic Pain Research (ADVANCE) 2021; Pfizer. NO
CONCEDIDA

*Titol: Microbioma y metaboldémica en pacientes con Espondilitis Anquilosante HLA-B27
positivo. Implicaciéon en la uveitis anterior aguda recidivant

IP: Maria Llop

Entitat: Hospital Parc Tauli...NO CONCEDIDA

*Titol: Estudi protedmic de potencials biomarcadors plasmatics de progressid radiografica
en arfrosi de genoll no avancada. Estudi pilot de discovery.

IP: Joan Calvet

Entitat: Societat Catalana de Reumatologia (SCR). NO CONCEDIDA

*Titol: Response factors to biological freatment in patients with axial spondyloarthritis.
Proteomic study in serum.

IP: Jordi Gratacds

Entitat: Novartis PENDENT

Ta*Titol: Response factors to biological treatment in patients with psoriatic arthritis.
Proteomic study in serum.

IP: Jordi Gratacds

Entitat: Lilly PENDENT

*Titol: Response factors to antiTNF and IL17 treatments in patients with axial spondyloarthritis.
Proteomic study in serum at baseline.

IP: Jordi Gratacos

Entitat: UCB PENDENT
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Titol: Joint fluid and plasma biomarkers of radiographic progression and clinical severity in
knee osteoarthritis women. Radiographic stratified study according to baseline Kellgren-
Lawrence stage.

Entitat: Ministerio de Ciencia e Innovacién, Proyectos de Investigacion ISCII 2022.
Sollicitant: Dr Calvet

Sollicitat: 366.533 (part de uli). PENDENT

Titol: Andlisis integrado de datos multi-dmicos para establecer perfiles clinicos y moleculares
predictivos del desarrollo de uveitis recidivante en pacientes con espondilitis anquilosante.
Entitat: Ministerio de Ciencia e Innovacién, Proyectos de Investigacion ISCIIl 2022.
Sollicitant: Dra Llop, projecte com ColP Dr Gratacos.

Solicitat: 288296 (part de Tauli). PENDENT

5.5.3 PROJECTES

*Nombre del proyecto: AXIAL INVOLVEMENT IN PSORIATIC ARTHRITIS COHORT (AXIS)

Grado de contribuciéon: Coordinares nacionales

Nombres investigadores principales (IP, Co-IP,...): Denis Poddubnyy

Entidad/es financiadora/s: ASAS

Objetivo: Determinar la prevalencia de la afectacion axial en una cohorte de pacientes

con APs

*Nombre del proyecto: Prevalencia de sacroilitis y alteraciones no inflamatorias en
resonancia magnética de articulaciones sacroiliacas.

Grado de contribucién: Investigador colaborador

Nombres investigadores principales (IP, Co-IP,...): Ragquel Aimoddvar Gonzdlez.

Entidad/es financiadora/s: GRESSER

Objetivo: 1.- Describir los diagndsticos radioldgicos de las RM de sacroiliacas realizadas en
los centros incluidos en este estudio. 2.- Analizar la prevalencia de sacraoilitis (segun criterios
ASAS) y de alteraciones no inflamatorias. 3.- Analizar si existen diferencias segun el servicio

peticionario sea reumatologia o traumatologia

* Nombre del proyecto: Significado clinico de los hallazgos ecogrdficos sugestivos de Artritis
Psoridisica en una consulta ambulatoria de pacientes con psoriasis cutdnea: sEs posible
caracterizar la fase preclinica de la Artritis Psoridsicag”

Grado de contribucién: Investigador colaborador

Nombres investigadores principales (IP, Co-IP,...): Julio Ramirez Garcia
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Entidad/es financiadora/s: ESPOCAT
Objetivo: Identificar y caracterizar clinicamente los pacientes con psoriasis con signos de

inflamacién musculoesquelética a la exploracion con ecografia-doppler

* Nombre del proyecto: REGISPON-3: Seguimiento del Registro Espanol de Espondiloartritis.
Aspectos clinicos, terapéuticos y moleculares

Grado de contribucién: Investigador colaborador

Nombres investigadores principales (IP, Co-IP,...): Eduardo Collantes

Entidad/es financiadora/s: GRESSER

Objetivo: Conocer, 17 anos después, la evolucién clinica, tratamiento utilizados y carga de
la enfermedad (comorbilidades, intervenciones quirlrgicas e incapacidad) de los

pacientes incluidos en el estudio REGISPONSER I-l|

* Nombre del proyecto: Prevalencia de enfermedad Inflamatoria Intestinal no
diagnosticada en pacientes con Espondiloartritis

Grado de contribucion: Investigador colaborador

Nombres investigadores principales (IP, Co-IP,...): Ana Gutiérrez Casbas, Jesus Sanz Sanz
Entidad/es financiadora/s: Sociedad Espanola de Reumatologia

Objetivo: Estimar la prevalencia de Ell no diagnosticada en pacientes con EsP.

* Nombre del proyecto: Registro Espanol de Pacientes con Artritis Psoridsica tratados con
Terapias Bioldgicas y Pequenas Moléculas

Grado de contribucion: Investigador colaborador

Nombres investigadores principales (IP, Co-IP,...): Juan Carlos Torre Alonso

Entidad/es financiadora/s: GRESSER

Objetivo: Evaluar el perfil de eficacia y seguridad de las terapias bioldgicas y pequenas
moléculas en pacientes diagnosticados de artritis psoridsica a corto y largo plazo, la
sobrevida del fdrmaco, los factores predictivos de respuesta y el efecto de la comorbilidad,
la eficacia comparada entre moléculas y entre lineas de tratamiento, el perfil de efectos
adversos, la calidad de vida, y el impacto socioeconémico, todo ello en el marco de la

prdctica clinica habitual.

*Nom del projecte: estudi transversal per avaluar I'eficacia de la vacuna enfront a sars-
cov-2 en pacients afectes de malalties reumatiques sistemiques agrupats per gravetat de
malaltia.

Grau de contribucié: Projecte propi. Col laboracié amb IRSICAIXA.

Finangament: Propi
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Objectiu: Avaluar el grau de resposta i seroconversid a la vacuna SARS_CoV-2 en diferents

malalties sistemiques reumatiques agrupat per tractament immunosupressor.

5.6 Publicacions i activitats no lligades a la recerca

Capitols de llibres

M. Moreno. Utilidad de las técnicas de imagen en las espondiloartritis. Capitulo 4. 100
preguntas clave en Espondiloartritis Axial

E. Casado. Director del “Manual de Enfermedades Metabdlicas Oseas de la SEIOMM®”. Editorial
lbdnez y Plaza. En elaboracion.

E. Casado. Tratamiento osteoformador: Teriparatida. En “Manual de Enfermedades

Metabdlicas Oseas de la SEFOMM”. Editorial Ibdfiez y Plaza. Pendiente publicacion.

Ponéncies

e E. Casado. Cémo afecta la COVID-19 en el tratamiento de los pacientes con
osteoporosis. lll Curso de OSTEOPOROSIS Y PATOLOGIA METABOLICA OSEA DE LA SER. 12
y 13 de febrero de 2021 (virtual).

e E. Casado. Epidemiologia de la osteoporosis y fracturas por fragilidad en Espana. Curso
de osteoporosis y Unidades de fractura para Enfermeria. 4 y 11 de marzo de 2021
(virtual).

e E. Casado. Eficacia y seguridad del tratamiento con AINE - Actualizacidn -. Formacién
Zambodn. 25 de marzo de 2021 (virtual).

e E. Casado. Anabdlicos. Teriparatida. Mecanismos de accidn. Eficacia. Efectos
adversos. Curso sobre osteoporosis y otras enfermedades metabdlicas éseas. 7, 14, 21,
28 de abril de 2021 (virtual).

e E. Casado. zDebemos los clinicos prestar mds atencion a la osteoporosis de los
pacientes con espondiloartritis axial?. Stand Alone Virtual 2021. SPA ON THE MOVE
(Abbvie). 4y 11 de mayo de 2021 (virfual).

e E. Casado. Manejo diagndstico de la osteoporosis en el paciente con ERC. Kidney-
Bone TALKS. Hacia el abordaje multidisciplinar de la osteoporosis en enfermedad renal
cronica. 0,3 créditos. Webinar. 17 de junio de 2021.

e E. Casado. Aula osteoporosis. Taller practic sobre el maneig de I'osteoporosi. Hospital
Universitari Parc Tauli. Sabadell, 29 de juny de 2021.

e E. Casado. A favor de la incorporaciéon de FRAX en el tratamiento de la osteoporosis. X

Curso SER Reumatopics 2021. Barcelona, 17 y 18 de septiembre de 2021.

e FE.Casado. Vitamina D. A qui,comiquan?g Curs 4 Topcis en Osteoporosi. 23 de novembre

de 2021. Webinar (0,5 credits). Hospital Universitari Parc Tauli. Sabadell.
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e M Moreno: Nuevos avances en reumatologia e implicaciones terapéuticas 27 de Enero
del 2021.

e M Moreno: Datos de eficacia y seguridad en el desarrollo clinico fase Il y fase Il de
Upadacitinib en Espondiloartritis axial: SELECT-AXIS 1 y SELECT-AXIS 2 Mireia Moreno:
Servicio de Reumatologia, Hospital de Sabadell, Parc Tauli, Sabadell. En Reunion de
Investigadores en el desarrollo clinico de Upadacitinib en Espondiloartritis 21 de Junio
16:30-19:00 (VIRTUAL).

¢ M Moreno: Papel de la RMN y relevancia del diagndstico precoz en la Espondiloartritis
axial no radiogrdfica. Dra. Mireia Moreno . MPOWER - Cataluina y Baleares. Taller
Interactivo de Resonancia Magnética en Espondiloartritis axial no radiogrdfica. 17 de
Junio del 2021.

¢ M Moreno: Ecografia en el Servicio de Reumatologia: Evaluacién de la artritis o la
entesitis con ecografia ungueal, andilisis de los hallazgos ecogrdficos y anamnesis de la
onicopatia psoridsica. Dra. Mireia Moreno. Servicio de Reumatologia. Hospital
Universitario Parc Tauli. 1 julio del 2021, 8 Julio del 2021, 30 de septiembre del 2021, 7 de
octubre del 2021.

¢ M Moreno: Proyecto GENESIS . El paciente con espondiloartritis axial. Ponencia de
MMoreno . 11 de Noviembre del 2021. Barcelona

e M Moreno: REUMATOLOGIA PER METGES DE FAMILIA 16 i 30 de novembre de
2021ESPATLLA DOLORQOSA. Infiltro o derivo?. Dr.Xavi de Miguel; Dra. Anna Francisco;
Dra.Mireia Moreno

e M Moreno: MESA V.IMAGEN con la ponencia Lesiones mds relevantes para diagndstico
y prondstico de espondiloartritis axial. IX Simposio de Espondiloartritis de la SER. San
Sebastidn, 26 y 27 de noviembre 2021.

e C Orellana: Impacto individual y socioecondmico de la artrosis en | Curso SER de Artrosis.
IMadrid 19 y 20 noviembre 2021.

e C Orellana: Una Imatge Val Més Que Mil Paraules en el webinar Reumatologia per
Metges de Familia, 30 noviembre 2021

e C Galisteo: Ponencia en Curso Reumatologia per Metges de Familia. “POLIMIALGIA
REUMATICA. 1630 de novembre de 2021

e J Gratacds: Espondiloartritis Axial:nuevos conceptos parala prdctica clinica. Curso
Extension Universitaria. Acreditado CEU Universidad San Pablo (3 mddulos, 30h lectives
de 15 marzo-16 junio) 100% online. Ponente modulo II: Manejo del Dolor Lumbar.

e J Gratacds: Espondilartritis de predominio periférico (APS, Artritis Reactiva  Artritis
associada a Enfermedad inflamatria intestinal y espondilartritis indiferenciada. Plan
docente en reumatologia SER Madrid abril 2021.

e C Orellana: I Curs artrosis de la SER; 19-20 Noviembre 2021. El impacto individual i

socioecondmico de la artrosis.
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Joan Calvet: La eficdcia de los opioides en el tfratamiento del dolor por artrosis. XLVII
congreso nacional de Reumatologia, 19-22 octubre 2021.

Joan Calvet: sComo tratar la artrosis periferica? Societat Catalana de Reumatologia

Cursos

Organitzacié i direccié de cursos

E. Casado. COORDINADOR: OSTEODATE. Osteodate. Formacié de referents en
osteoporosi en Atencié Primaria Sabadell (1,1 credits). 17 de noviembre de 2021.

E. Casado. COORDINADOR: Curs formatiu PIF. " Actualitzacié 2021 en Reumatologia” (75
hores). Marc-Desembre 2020. Hospital Universitari Parc Tauli. Sabadell.

E. Casado. COORDINADOR: Il Curs de Reumatologia per metges de familia. 121 26 de
Novembre de 2020. Webinar (0,5 crédits). Hospital Universitari Parc Tauli. Sabadell.

E. Casado. COORDINADOR: 4 Topcis en Osteoporosi. 23 de Novembre de 2021. Webinar
(0,7 credits). Hospital Universitari Parc Tauli. Sabadell.

E. Casado. MIEMBRO DEL COMITE CIENTIFICO: OSEOREVIEW. Revisién bibliografica en el
area del metabolismo 6seo y vitamina D. Acreditado. Online. Patrocinio de Gebro.

http://www.oseoreview.com/

C Orellana Coordinador en | Curso SER de Artrosis. Madrid 19 y 20 noviembre 2021.

J Gratacds New insigths in Rheumatology. Curso internacional Enero 28 2021 curso on

line

J Gratacods: Vi simposium nhacional de AP. Madrid 28 setiembre 2021

E Graell, M Moreno, C Galisteo Y C Orellana ponencia en el el Il Curs de Reumatologia

per metges de familia. 12 i 26 de Novembre de 2020. Webinar (0,5 credits). Hospital
Universitari Parc Tauli. Sabadell. Ponencies: Monoartritis aguda, Espatlla dolorosa,

polimidlgia reumdatica i una imatge val mes que mil paraules respectivament.

Participacié com a moderador/a en actes cientifics

E. Casado. MODERADOR en ARC en Vitamina D. ltalfarmaco. Barcelona, 18 de junio de

2021. https://www.arcvitaminad.com/

E. Casado. MODERADOR en la Mesa “Alteraciones &seas en la artritis crénica”. I
Jornadas de Osteocinmunologia SEIOMM-SER. 11 y 12 de junio de 2021 (virtual).

E. Casado. MODERADOR en Simposio SEIOMM: “Osteonecrosis de los maxilares”. XXV
Congreso SEIOMM. Vitoria, 27-29 de octubre de 2021.

E. Casado. MODERADOR en la Mesa Confroversias. Bone-Site. Forum de expertos en

osteoporosis. 7 horas lectivas. Madrid, 12 y 13 de noviembre de 2021.
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M Moreno: Stand Alone : moderadora de la mesa IMAGEN EN ESPONDILOARTRITIS .
Utilidad de la ecografia en el seguimiento y monitorizacion de la Artritis Psoridsica,
posturas encontradas.4 y 11 de mayo del 2021.

e M Moreno: Il curso multidisciplinar de la Sociedad espanyola de Reumatologia .
Moderadora de la mesa MESA 5. s QUE FACTORES INFLUYEN EN EL ORDEN DE ELECCION
DEL TRATAMIENTO FARMACOLOGICO?214-15 mayo del 2021. total de 7 horas lectivas.

e C Orellana: Moderador de la sesidon Fenotipos, Endotipos y Biomarcadores en | Curso
SER de Artrosis. Madrid 19 y 20 noviembre 2021

e J Gratacds. Moderador mesa SER_AMGEN: Aportaciones de los fdrmacos de diana

especificos en el manejo de los pacientes con APS en la practica clinica. Cogreso SER

Palma Mallorca 2021.

Multimédia i altres
J Gratacos:

e Grabacién de un Video para novartis (22/01/2021) sobre eficacia de secukinumalb
vs Adalimumab en APS. Datos del estudio EXCEED ajustados por sexo. Hotel
catalonia Sbadell

e J Gratacés: Grabacid videu: Dr. Jordi Gratacds y el Dr. JesUs Luelmo, del H. Parc
Tauli de Sabadell, sobre el proyecto sobre las consultas multidisciplinares de APs.

e ABUCB2dies

e AB para Lilly Talz en EspAax (proyecto diferenciacién) jueves 11 FEB 2021

e Coordinador webinar Nuevos avances en Reumatologia e implicacions
terapéuticas 28 enero 2021

e Moderador Webinar Pfizer Descubriendo xeljanz en APS 2 febrero 2021

e Participacion webinar AB internacional de Novartis “PsA Experts Group” 5 marzo y
23 abril 2021

e AB Nacional webinar Lilly proyecto COAST-Y desarrollo clinico de Ixekizumab en
espondiloartritis axial 11 de marzo

e AB Internacional webinar Lilly proyecto COAST-Y desarrollo clinico de Ixekizumab
en espondiloartritis axial

e BMS ponente webinar Reunion Post-ACR: Deucravacitinib in PSA. Resultados de
estudios clinicos (J Gratacds) 10 marzo.

e Esteering comite ESPONDILOPEDIA. Revisidon contenidos 2021

e Amgen webinar formativa: Dr. Jordi Gratacés. Hospital Parc Tauli. Sabadell. -DAPSA:
Manejo del paciente y foma de decisiones terapeuticas.- 29 abril

e 28 abril 2021. AB CZPaxSpA webinar 16-18.30h. Revision abstracs presentados EULAR
2021
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e 29 abril ponéncia si AB CZPaxSpA. Titol: Propuesta de valor CZ en ax SPA. Titol:
eficacia CZ en axSpA: datos estudids pivotales
e Assessor de J Gratacos: Assessor Heath EIT. Programa “Beyond Rheum. Classing

impact in rheumatology with open innovation.

5.7 Formacié Continuada

Asisténcia a cursos, congressos, jornades i simposis

E. Casado

e Reunions de la Societat Catalana de Reumatologia. Curs 2020-2021. Academia de
Ciencies Mediques de Catalunya i Balears. Barcelona.

e FLS Experience. Il Foro para el conocimiento y avance de las Unidades Multidiscilplinares
de Fracturas en Espana. 9 horas lectivas. 22 y 23 de enero de 2021 (virtual).

e Nuevos avances en Reumatologia e implicaciones terapéuticas. 0,6 créditos. 28 de
enero de 2021 (virtual).

e ARCO 2021. Annual Review Congresses on Osteoporosis. 29 y 30 de enero de 2021
(virtual).

e Virtual International Bon Academy Meeting. 5y é de febrero de 2021 (virtual)

o |l Curso de OSTEOPOROSIS Y PATOLOGIA METABOLICA OSEA DE LA SER. 12 y 13 de
felbrero de 2021 (virtual).

¢ |l Diada Reumatoldgica. Académia de Ciéncies Médiques i de la Salut de Catalunya i
de Balears. 9 de abril de 2021 (virtual).

e |l Curso de Ecografia Vascular y Pulmonar de la SER. 16 y 17 de abril de 2021 (virtual).

e Curso sobre osteoporosis y ofras enfermedades metabdlicas dseas. 7, 14, 21, 28 de abril
de 2021 (virtual).

e Qualitat i seguretat dels pacients al CCSPT (itinerary: metges i infermeres). Abril 2021
(virtual)

e Stand Alone Virtual 2021. SPA ON THE MOVE (Abbvie). 4y 11 de mayo de 2021 (virtual)

¢ Seminario internacional de Osteomalacia inducida por tumor. 3 horas lectivas. 31 de
mayo de 2021.

e |l Jornadas de Osteoinmunologia SEIOMM-SER. 11 y 12 de junio de 2021 (virtual).

e Curso SER virtual de utilidad de la ecografia en regiones antémicas complejas: de la
anatomia a la patologia. 14-16 de junio de 2021 (virtual).

¢ Kidney-Bone TALKS. Hacia el abordaje multidisciplinar de la osteoporosis en enfermedad
renal crénica. 0,3 créditos. Webinar. 17 de junio de 2021.

e Let's Bone. Foro de actualizacién en metabolismo éseo. 3 horas lectivas. 1 de julio de
2021 (virtual).
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IV Taller SER de exploracién y patologia del pie: https://patologiadelpie2021 .ser.es/. 2 de
julio de 2021 (virtual).

¢ |l Reunié de Tutors i Residents de Reumatologia de Catalunya 2021. Hotel AC Gavad Marr.
Gavad, 2y 10 de julio de 2021.

o WCO-IOF-ESCEQ Virtual Congress 26-28 de agosto de 2021.

e X Curso SER Reumatopics 2021. Barcelona, 17 y 18 de septiembre de 2021.

e Programa Formativo de Gestion Clinica de Unidades Hospitalarias de Coordinacion de
Fracturas (FLS). é horas lectivas. Del 21 de septiembre al 5 de octubre de 2021 (virtual).

e ASBMR 2021 Annual Meeting — Virtual Event. 1-4 octubre de 2021.

e XX Curso SER de Tutores y Residentes. A Coruna, 15y 16 de octubre de 2021.

e XLVII Congreso Nacional de la Sociedad Espanola de Reumatologia. Palma de
Mallorca, 19-22 de octubre de 2021.

e Bone-Site. Forum de expertos en osteoporosis. 7 horas lectivas. Madrid, 12 y 13 de
noviembre de 2021.

e HOTTOPICS ASBMR 2021.ONLINE. 17 de novembre de 2021 (virtual).

o XXV Congreso SEIOMM. Vitoria, 27-29 de octubre de 2021.

e |l Curs de Reumatologia per metges de familia. 16 i 30 de Novembre de 2021. Webinar
(0.5 credits). Hospital Universitari Parc Tauli. Sabadell.

e 4 Topcis en Osteoporosi. 23 de Novembre de 2021. Webinar (0,7 credits). Hospital

Universitari Parc Tauli. Sabadell.

M Moreno

e VIISIMPOSIO DE ENFERMEDADES AUTOINMUNES SISTEMICAS DE LA SOCIEDAD ESPANOLA
DE REUMATOLOGIA. 25 AL 27 DE FEBRERO DE 2021 TOTAL DE 11 HORAS Y 30 MINUTOS
LECTIVOS

¢ Nuevos avances en reumatologia e implicaciones terapéuticas 27 de Enero del 2021
0.6 créditos . Registro 09/028749 MD

e V CURSO SER DE ENFERMEDAD PULMONAR INTERSTICIAL DIFUSA organizado por la
Sociedad Espanola de Reumatologia, que se ha celebrado en Formato Virtual los dias
7y 8 de mayo de 2021 total de 8 horas lectivas

e |l curso multidisciplinar de la Sociedad Espanola de Reumatologia . 14-15 mayo del 2021.
total de 7 horas lectivas

e The EULAR 2021 Virtual Congress is accredited by the European Accreditation Council
for Continuing Medical Education (EACCME®) to provide the following CME activity for
medical specialists. The EACCME is an institution of the European Union of Medical
Specialists (UEMS), www.uems.net. The EULAR 2021 Virtual Congress is designated with 26
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European CME credits (ECMEC®s) Each medical specialist should claim only those

credits that he/she actually spent in the educational activity

e XLVII Congreso Nacional SER. Martes 19 al Viernes 22 de Octubre del 2021. Palma de
Mallorca.

e 12th International Congress on Spondyloarthritides , 9-11 September 2021. The Royal
College of Surgeons of England has awarded up to 14.5 CPD points for this event.

e Preceptorship de ecografia BRISTOL

e Curso Post-avanzado de Ecografia en artritis reumatoide. Martes, 19 de octubre de 2021,
en el Palacio de Congresos de Mallorca.

e ACR Convergence 2021. 5-10 de Novembre 2021

e X simposium de espondiloartritis de la SER. San Sebastian 26-27 de Noviembre del 2021.

E Graell

e XLVII Congreso Nacional de la Sociedad Espafiola de Reumatologia. Palma de Mallorca
19-22 de ocytbure de 2021. Assistencia virtual.

e EULAR 2021 Congress. Assitencia virtual.

e CURSO ESPECIALISTA EN BIOMARCADORES EN ENFERMEDADES INMUNOMEDIADA" de la
"Universidad Europea". Un curs patrocinat per BMS. OCompletat i aprovat. En espera del

“fitol”.

C Gadalisteo

e XLVII Congreso Nacional de la Sociedad Espafiola de Reumatologia. Palma de Mallorca
19-22 de ocytbure de 2021.

e Curso UVEITIS. 5,5 horas de duracién. 1 de octubre de 2021 en el Hospital Universitari Vall
d'Hebron.

e |l Congreso Virtual de la Sociedad Espanola de Inflamacién Ocular (SEIOC). 4y 5 de

noviembre del 2021

Infermeria Servei Reumatologia

R. Gomez

e VIl CURSO DE TERAPIAS DIRIGIDAS organizado por la Sociedad Espanola de
Reumatologia, que se ha celebrado en Formato on-line los dias 5y 6 de febrero de 2021,
con un total de 8,20 horas lectivas

e Membre Comissi6 de Recerca i Innovacid de la Direccid Infermera (CRIDI) desde
09/2021.
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M. L. Lluis

o SESSIO FORMATIVA SOBRE LA VACUNA COVID-19 14/01/21 Format on-line

e 2,5 hores lectives

o LA CONNEXIO ENTRE L'INTESTI | EL CERVELL 28 de gener de 2021 Format on-line

e 2 hores lectives

e VIl CURSO DE TERAPIAS DIRIGIDAS 5y 6 de febrero de 202 8,20 horas lectivas.Format on-
line

o CURSO DE OSTEOPOROSIS Y PATOLOGIA METABOLICA OSEA12 y 13 de febrero de 2021

e Formato on-line 7 horas y 30 minutos lectivos

e COVID-19: ABORDATGE CLINIC | ASSISTENCIAL 17/02/2021 a 31/03/2021

e Modadalitat: Online12 hores lectives.

o MIDIENDO EN REUMATOLOGIA. METROLOGIA Y PROS, DE LA TEORIA A LA PRACTICA

e 9,16y 23 de marzo de 2021 Formato on-line7 horas y 30 minutos lectivos

e LO MEJOR DEL ANO EN ESPONDILOARTRITIS 12 y 13 de marzo de 2021 Formato on-line

e 6y 35 minutos lectivos

e COMPETENCIAS CLINICAS Y COMUNICATIVAS EN OSTEOPOROSIS 19/04/21 Formato on-
line

e 1,75horas

o HABITS SALUDABLES PER AL DIA DIA 14/04/2021 a 19/05/2021 Modalitat on-line8 hores
lectives

e I DIADA REUMATOLOGICA 9 abril de 2021 Formato on-line 8 horas lectivas

o ESTRATEGIES SALUDABLES, MENT, EMOCIONS | COS 12 de maigModalitat telepresencial

e 2 hores lectives

e XXXIX JORNADES SANITARIES DEL VALLES 14i 15 de maig de 2021 Format on-line 6 hores
lectives

e XLVII CONGRESO NACIONAL DE LA SOCIEDAD ESPANOLA DE REUMATOLOGIA
20/10/2021 a 22/10/2021 Modalidad presencial 18 horas lectivas

e | CURSO SER DE ARTROSIS 19 y 20 de noviembre de 2021 Formato virtual 8 horas lectivas

ASSISTENCIA A XERRADES DE FORMACIO DEL GRUP INFERMERES

o ALTERACIONS ANALITIQUES A REUMATOLOGIA (febrero 2021)

e CONSULTA D'INFERMERIA TELEMATICA (marc 2021)

o INTERPRETACIO DE DENSITOMETRIES (setembre 2021)

e ACTUALIZACION EN EL MANEJO DE METOTREXATO DESDE LA ENFERMERIA (30/9/2021)

o Il SESION NACIONAL DE ENFERMERIA (1 y 2 octubre 2021)

e IIIREUNION NACIONAL VIRTUAL STADA PARA ENFERMERIA EN OSTEOPOROSIS (noviembre
e 2021)
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o JORNADAS DE ENFERMERIA EN REUMATOLOGIA (22 noviembre 2021)
o SENSIBILIZACION CENTRAL Y DOLOR (26 noviembre 2021)
¢ COMUNICAR-SE A LES XARXES SOCIALS (desembre 2021)

C. Aymerich
e Curs de sensibilitzacid i conceptes bdsics sobre |I' aplicacié de la Llei Orgdnica de

Regulacié de I’ Eutanadsia. Edicio SGODP_0607C - del 22 de novembre al 21 de desembre
de 2021 amb una durada total de 8h

e Curs online de PRINCIPALES TIPUS DE CANCER, SITUACIONES CRITICAS Y EL FINAL DE LA
VIDA del 13/12/21 al 13/01/22 duracion total de 100h.

Altres
o E. Casado. Advisory Board. Theramex. Virtual, 22 de junio de 2021.
e E. Casado. Formacion UCB. Romosozumalb en el tratamiento de la osteoporosis: “la

visidon del clinico”. Barcelona, 6 de octubre de 2021.

E. Casado. Ponencia Apremilast. Amgen. 27 de Septiebre de 2020.

E. Casado. Mentor en el proyecto “Future Leaders in Fragility Fractures Program” de UCB

(https://ffleadership.com).

e E. Casado. Osteopodcast. Riesgo inminente de fractura vy rapidez de accién de los
tratamientos para la osteoporosis (Lilly, 2021)
https://web.mc.lily.com/123456789 OstPdCst

e E. Casado. Diagndstico y medidas preventivas de la osteoporosis en el vardn.
Osteoattack (Formacién sobre el manejo y el tratamiento de la osteoporosis en

pacientes con cancer de prostata) (Bayer, 2021) https://www.osteoattack.com/



https://ffleadership.com)/
https://web.mc.lilly.com/123456789_OstPdCst
https://www.osteoattack.com/
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5.8 Doceéncia

Docéncia pregrau

J. Calvet. Professor associat clinic UAB, Departament de medicina, Parc Tauli, Hospital
Universitari. Clases tedrico practiques Curs Grau 2020-2021.

J Gratacds. Professor associat UAB. Departament de Medicina. Parc Tauli, Hospital
Universitari. Clases tedrico practiques Curs Grau 2020-2021.

J Gratacés cooordinador i E Casado Colaborador. Asignatura AIM Reumatologia 2019-
2020. Formacié pregrau UAB. Serveis colaboradors Hematologia

J Gratacés tutor extern de I'estudiant Julia Navarro JordanM, amib DNI 48244052B.

relatiu al conveni de cooperacio educativa per a la redlitzacié de practiques
académiques externes entre la Universitat Autonoma de Barcelona, amb NIF Q0818002H,
I'entitat collaboradora: HUPT i Institut de recerca biomédica de la Fundacié Parc Tauli
(I3PT), amb NIF G60331238. Treball: Participacié amb el projecte YCovid liderat pel Dr Juan
Francisco Delgado de la Poza del laboratori de Immunologia del HUPT Sabadell. 1 Ajuda
en la revisid de tests disponibles per la deteccié COVID19 2 Participacid en la recerca i
validacié per métodes de ELISA de un nou test rapid per determinacié de la COVID19.
Nombre de hores 280.

Docéncia postgrau

E. Casado. Tutor de residents de Reumatologia des de 2013.

E. Casado. Responsable de la docencia i avaluacio dels metges de familia en la seva

rotacié per Reumatologia.

e E. Casado. Encargado de Docencia del Servicio de Reumatologia: organizacion de
sesiones, rotacion residentes de familia.

e E. Casado. Coordinador de diferents cursos de formacié post-grau (veure organitzacid i
direccié de cursos).

e E. Casado. Responsable de la supervision del periodo de prdcticas en el Servicio de
Reumatologia del Hospital Universitari Parc Tauli de la Dra. Soledad Retamozo para la
homologacién del titulo de especialista de Reumatologia en la Unidn Europea, segun el
Real Decreto 459/2010, de 16 de abril, por el que se regulan las condiciones para el
reconocimiento de efectos profesionales a titulos extranjeros de especialista en Ciencias
de la Salud, obtenidos en Estados no miembros de la Unidén Europea. Sabadell, 18 de
enero-16 de abril de 2021.

Formacié sanitdria especialitzada. Comissid de docéncia. Andlisi dels resultats de

I'enquesta de satisfaccié d’especialitats en formacié 2017. Cap d’estudis: Eugenio

Berlanga.

Respostes de I'enquesta de satisfaccid.
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‘ Parc Tauli
Haspital Universitari

Residentes que han contestado la encuesta: 4

Residentes de la unidad docente: 4

A.- Respuestas encuesta de satistaccion

2020 2021
MEDIA MEDIA MEDIA MEDIA
CORPORATIVA SERVICIO CORPORATIVA | SERVICIO

1.- Unidad docente, media hoja B 7,98 8,8 8 9,27
2.- Rotaciones, media hoja A 8,45 9,5 8,52 8,86
3.- Pregunta concreta de la hoja B sobre la

valoracion del servicio 827 9 8,13 9,25
4.- Valoracién del tutor/a 8,53 8,75 8,66 9,63
5.- Valoracion de la actividad asistencial /

supervisian 8,29 8,75 8,26 9,23
6.- Valoracion de las sesiones 7.47 9 7,59 9,4
7.- Pregunta concreta del nimero de

reuniones formales con el tutor al afio.

Porcentaje de residentes que han

contestado cuatro o méas reuniones sobre 50% 75%
el total que han contestado la encuesta

(cuatro es el ndmero minimo establecido

en el Decret 165/2015).

8.- Pregunta concreta “Volverias a elegir la

CSPT para hacer la residencia. Porcentaje

de residentes que han contestado 100,0% 100,0%
taxativamente que si sobre los gue han

contestado la encuesta.

B.- Reunién con el jefe de estudios
Dia: 18/02/2022

Asistentes: 4 (4)

Tutor: Dr. Casado

Fortalezas
Excelente valoracion del tutor

Excelente valoracion del Servicio y de la supervision de la actividad asistencial

Todos los residentes que han contestado la encuesta volverian a escoger la Unidad para su formacion

Debilidades

Rotaciones y guardias en el Servicio de Urgencias
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Parc Tauli
Hospital Universitarl

SERVEI

UNITAT DOCENT GLOBAL  (FULLB) ROTACIONS (FULL A)

REUMATOLOGIA 9,06 9,27 8.86
REUMATOLOGIA

FULL B (SERVEI) 2021
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INFORME DEL TUTOR DE RESIDENTS 2021

INFORME DEL TUTOR DE RESIDENTS 2021-2022

Aquest curs 2021-2022 el servei de Reumatologia ha comptat amb la segUent activitat
formativa post-grau:

1.- MEF-4 Menna Rusifol Gonzdlez. Ha completat el seu periode formatiu a Reumatologia
al Maig 2022, amb una puntuacié final d'excel lent.

2.- Tots els MEF-1 de Medicina de Familia de la Corporacio.

Els 4 residents de Reumatologia van respondre I'enquesta de satisfaccid i es van poder

reunir amb el Cap d'Estudis, pel que es pot fer un andlisi complet de les seves opinions.
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Com a punts forts el cap d'estudi destaca I'excellent valoracié del tutor i del servei en
general per part dels residents, aixi com de la supervisidé de I'activitat assistencial. De fet,
tots els residents tornarien a escollir la Unitat per la seva formacio.

Analitzant les dades numériques el primer destacable és que els nostres residents continuen
molt satisfets amb la seva formacid al servei de Reumatologia, amb una puntuacid de 9,25
en la valoracié global, superant el 9 de I'any anterior. Continua sent també molt alta la
puntuacid que han obtingut les rotacions que es fan al nostre servei, amb una puntuacié
mitja de tots els residents nostres i externs que roten per Reumatologia de 8,86, que estd per
sobre de la puntuacié mitja corporativa.

La valoracid del tutor és de 9,63, un punt per sobre de la valoracié mitja corporativa (8,66),
en part degut a la bona percepcid que tenen els residents de la seva supervisié (9,23).

Es valoren molt bé les sessions al nostre servei (9,4), donat que es fan setmanalment tant
bibliografiques com sessions d'imatge i cliniques.

Respecte a les propostes de millores docents que es van fer 'any passat s’ha de dir que
s'han assolit practicament totes. S'ha facilitat la participacid dels residents en publicacions,
s'han ajustat les rotacions del segon semestre de R2, s'ha facilitat la integracié dels residents
en linies d'investigacioé per tal de poder engegar un estudi d'investigacié que pugui derivar
en una tesi doctoral en els anys posteriors a la residéncia, s'ha potenciat la possibilitat d'una
rotacié externa (la MEF-4 rotard 2 mesos per la Unitat de Terdpies bioldgiques i malalties
autoimmunes de I'Hospital Universitario Gregorio Maranén de Madrid) i s’han incorporat en
ple a les sessions del servei.

La incorporacid d'un bioestadistic al Servei ha de servir per apropar els coneixements en
estadistica als nostres residents, pas que encara segueix pendent.

Proposta de millores docents 2022

- Facilitar la participacié dels residents en abstracts a congressos i publicacions en revistes
cientifiques

- Mantenir la participacié activa dels residents a les sessions del Servei

- Continuar potenciant les estades de formacid i perfeccionament externes al Servei en el
seu darrer periode de residencia.

- Aprofitar la incorporacié d'un bioestadistic al Servei per millorar els coneixements en
estadistica dels residents

- Incorporar els residents d'Ultim any en una de les linies d'investigacié del Servei
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6.OBJECTIUS DEL SERVEI: Seguir les linies del Pla estratégic a 4 anys

6.1 Propostes a fer en el ambit assistencial de cara el 2022 en la linia del pla estratégic del
Svde RMT
En el pla estratégic i pel que fa a la atencid RMT no complexa constaven els seguents
objectius assistencials:
e Prioritzar la demanda d'assisténcia en funcié de la gravetat de la patologia.
e Consensuar amb els responsables de Primadria els criteris de derivacid i de proves
gue han de portar abans de ser visitats pel reumatoleg.
e Consensuar amb els responsables de Primdria els criteris de seguiment al Servei de
Reumatologia.
e Facilitar la mobilitat assistencial entre les drees de Primdria (Cerdanyola-Ripollet i
Sabadell Cap San Felix).
e Flexibilitzar I'assignacié d'especialista a les visites seqUencials.
e Crear consultes de Reumatologia d'alta resolucidé per a malalts derivats d'Atencid
Primaria.
e Elaborar conjuntament amb els responsables de Primaria programes formatius per
coneéixer i acomplir els criteris de derivacid i seguiment dels malalts.
La majoria d'ells s‘han anat fent durant el decurs d'agquest 2 Ultims anys i molt especialment
en el darrer any, Aixi s'ha modificat el sistema derivacié a reumatologia (ICSP), S'ha
consensuat criteris de derivacid i proves a demanar, S'ha flexibilitzat responsable (o hi ha
responsable assignat objectiu no fer seguiment cronic d'aquets malalts) i drea (canvizona
per motius de agenda, ICSP no te a veure les zones). Durant el 2021 s’ha seguit el programa
docent. S'ha implementat ICSP. S'ha consolidad la consulta TF.

Durant el proper any seria interessant intentar:

e S’haura de implementar les consultes resolucié rapides de forma mes efectiva
e S’haura de seguir amb el programa docent e implementar alguna consultoria
formativa
e Valorar la possibilitat de referents de primaria per determinats reumatismes cronics
prevalent (n funcié de la situacié COVID)
e Separar Infiltracions de ICSP. Crear prestacio porta entrada Unica per infiltracions
que podria inclos ser controlada directament des de primaria.
e Aprofundir en augmentar resolucié de les ICSP (evitar C presencials)
En el pla estrategic i pel que fa a la atencié RMT complexa (Cext Hospital) constaven els
segients objectius assistencials:

e Reforcarles consultes monogrdafiques.
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e Facilitar la rapida atencié del malalt RMT amb patologia tributaria de controli visita
a RMT

e Reforcar'atencié continuada

e Estandar.itzari protocol litzar la TB i altres malalties prevalents

e Fomentar la valoracidé integral del malalt reumatic

e A Nivell hospitalari es resumia en facilitar accessibilitat i millorar el maneig i el
drenatge.

e Potenciar el terciarisme (FM i MM)

e Gabinet tecnic: reforcar la ecografia, reestructurar capilaroscopia i millorar liquids
articulars

e Molts de els s’ha iniciat a seva avaluacid que s'espera doni fruits propers anys. En
aquest sentit s’ha efectuat: S'Tha completat la auditoria de la gestid de consultes
externes a fi de detectar colls ampolla i mecanismes de millora, S'"ha procedit a
programar canvis de agenda per reforcar atencié monografigues mes poc
dimensionades (MM i EspA). S'ha modificat les agendes per adaptar-se a la
contingéncia COVID amb la creacié de la consulta Tf. S'ha aconseguit
I'acreditacié com hospital referent de MM. S'ha modificat el programa integral
d'atencié al SSc. S’ha implementat un programe multicomponent, s’ha incorporat
aqguest programe la Ariadna Alvarez (psicologa-fisdoterapeuta) i s'espera la seva
aplicacio en el decurs del 2022. S'ha intentat mantenir estandards de qualitat ja
de persi elevadissim de I'atencid al malalt ingressat (tinguem en compte pandémia
COVID). Sha acreditat la Unitat de EspA com unitat djexcel{éncia per part de la
SECA en el maneig dels malalts amb espondiloartritis axial. S'ha implementat el
REHD5 el divendres amb lo que s'ha aconseguit atencié continuada tots els dies de
la setmana. S’ha establert un circuit integrat BIFARE. Es fracta de un programa amb
moltes expectatives doncs pot ser exportable a altres patologies i situacions e inclUs
s’Tha pensat a presentar als premis de millores assistencials del HUPT. La
implementacié d'aquest dispositiu, de tota maner, esta supeditada a la
transferencia del nou despatx aixi com al reforc de infermeria amb una assistent de

infermeria (Demanat en vies de valoracio).

Durant el proper any seria interessant intentar:
e Millorar el funcionament de consultes monogrdafiques intentar acreditar
d’'excel 1éncia la consulta de AP.
e Avaluar la millora del circuit d’anali.sis dels liquids articulars i detecci’6 de criostalls.
Aprofitant I'obtencié a tarvés de fons europeus de un microcop en el programe de

renovacié de aparell; i tenint en compte que es un objectiu docent del resident.
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¢ Evaluacié del programa BIFARE recent creat

¢ Implementacié de I'atencié de infermeria en el maneig dels malalts reumatics
cronics ben controlats. En I'auditoria de Cex efectuada es va consensuar que en
aquets malalts (aprox 40% dels visitats) 1 de cada 3 visites anuals podrien ser fetes
per infermeria RMT. Aixé comportaria una reduccié de la pressié asssitencial amb
la possibilitat de ajustar una mica I'oferta a la demanda al temps que s’assoleix el
un objectiu clar com es el empoderament d’infermerai amb la millora del amneig
dels malalts.

¢ Mantenir i potenciar les Unitats multidisciplindries existents i facilitar la creacié
d'estructures similars en ambits deficitaris: Ginecologia(gestacié malalt RMT
complexa), Nefrologia i Maneig de IMID (MDI, RMT i especialitats afins).

¢ Avaluarla gestié malaltingressat i el seu potencial drenatge (Medicina domiciliaria,
proves imatge, palliatius) amb objectiv de disminuir estada hospitalaria
actualment al voltant 13 dies.

e Evaluar la reforma del programa de FM.

e Consolidar i assolir els objectius pactats amb CATSALUT per la recent acreditada
unitat de MM. Fonementalment entrar el registre de malalts (REMIN) i establir el fluxe
d’entarda a la Unitat i les funcions dels gestor de casos.

¢ Intentar millorar instrumental gabinet técnic: cambiar capilarocopia i valorar DMO

e Evaluar el nou circuit de andlisis liquid articular creat.

e Elaborar normativa o criteris de CT

En el pla estratégic i pel que fa a la a diversos aspectes com: Infermeria, farmacia, Unitat
Assajos i Visibilitat; constaven els segiients objectius assistencials:

¢ Implicar infermeria en les tasques propies del servei de RMT dotant de objectius i
competéncies especifiques.

¢ Mantenir la contencié despesa de farmacia amb TB amb la maxima eficiéncia.

e Donar visibilitat Sv RMT (contacta amb gabinet premsa, web, xarxes socials..)

En aquest senfit durant el cus de I'any s’ha desenvolupat tfotalment el projecta BFARE i
esperem evaluar resultats el 2022. S’ha elaborat (revisat) un programa docent per malalts
a passar des de infermeria. S'ha assolit els reptes de mantenir cost del malalt en TB dins
tarifa CATSALUT (a pesar de la progressiva necessitat de noves terapies de mes alt cost
adquisicié i de la reduccid de tarifa que es va fer pel CATSALUT). S'ha aconseguit assolir els
percentatges de biosimilars d'inici i global respecta a TB i tot aixd mantenint la eficacia
d'aquest tractaments dins I'estandard del CATSALUT. S'ha incorporat assajos de altres
especialitats del grup 13PT A2G8, s'ha aconseguit alt grau satisfaccid del personal que
freballa aixi com de les CRO, s'ha iniciat contactes en gabinet premsa i s'ha iniciat
obertura servei a xarxes socials. S'ha incorporat una ATC per la millora de la gestid de

I'unitat assajos
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Durant el proper any seria interessant intentar:

e Evaluar BFARE (a expenses d’espai i personal assistent infermeria)

e Activar programa docent infermeria (a expenses d’espai i personal assistent
infermeria)

e Lluvitar per millorar i adequar el HD de RMT a les prestacions que esta oferint
(depenent de concessié de nous espais i la seva adequacid)

e Mantenir gestié TB e intentar millorar la mateixa (BFARE) per reduir disfuncions de
seguiment especialment en AR, amb ['objectiv de assolir un determinat
percentatge minim de fractaments en pacients adults amb artritis reumatoide
activa de moderada-greu tractats amb immunosupressors biologics (ISS) i sintetics
dirigits (SD) responsius després d'un periode de temps suficient. (>60% actualment
50%)

e Mantenir i augmentar I'expansié inframurs (assajos NFR..) i extramurs (altres
Hospitals) per mantenir capacitat de la Unitat Assajos

e Millorar elaboracié PTOs

e Reforgar estructura Unitat Assajos amb una nova Data Manager. Creiem que aixo
ens pot fer augmentar el rendiment de la Unitat aproximadament un 30% necessari
si fem com yenim intencié la definitiva expansié extramurs de la Unitat

¢ Redefinir la visibilitat globalment

6.2 Propostes a fer en el ambit del coneixement de cara el 2021 en la linia del pla estrategic
del Sv de RMT
En el pla estrategic i pel que fa Al dmbit del coneixement constaven els seglents objectius:

e Consolidar Unitat Assajos com Unitat referent i reforgcar la seva estructura

e Consolidar la posicié del SV de RMT en la Universitat

¢ Mantenir docéncia post-grau en nivells excel iéncia

e Consolidar la Unitat cientifica del HUPT reforcant la seva estructura
Durant aquest any s'ha incrementat el rendiment de |la Unitatf. S'ha fet una aposta ferma
per expandir I'unitat extar e intframurs. Es manté la participacié en classes de pregrau i
coordinacié curs AIM, s’ha fet una proposta tot i la pandémia record de cursos ONLINE
(primaria, formacié continuada, residents. S'ha incorporat talent per consolidar I'estructura
de la Unitat de MM incoprorant a la fundacié a temps parcial la Dr Soledad Retamozo.
S'ha llegit 1 tesis doctorals del nostra servei (M Arevalo), s'ha participat en nombrosos
estudis, s’han publicat mes de 20 articles en revistes de alt IF, s’Tha demanat nombroses
ajudes publiques, S"ha participat en projectes col laboratius del COVID19 que han generat
un article i una beca maratd TV3 per import global de mes de 400.000€. S'ha iniciat
projectes colaboratius amb altres hospitals e institucions, s’han establert contactes per la

creacié de una unitat mixta de collaboracié amb la UAB, S’ha treballat exhaustivament
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en la consecucid de recursos privats (collaboracions de laboratoris, organitzacions de
webinars com highlights de TB, romanents de la UA..., s’"ha aconseguit la intensificacié del
HUPT del Dr J Calvet. S’ha reforzat de manera molt significativa la nostar Unitat
d'invesyigacié amb l'incorporacié de un metoddleg (bioinfoprmatic d'altes capacitats) el
Toni . Aquesta incorporacid sen se cap mena de dubta ha de suposar una inflexié tan pel
que fa ala quantitat com qualitat dels porjectes presentats i publicacions.

Durant el proper any seria interessant intentar:

e Augmentar la participacié en la UA de altres equips dintre o en relacié al nostre
grup I3PT

¢ Iniciar participacié de altres Hospitals de la regié central Catalunya en la nostre UA

e Augments el nombre de PNTs elaborades de la nostre UA cara a una possible
acreditacio

e Resoldre definitivament entrebancs amb grups colaboratius, especialment
radiologia.

e Reforgar I'estructura de la UA amb incorporacié de una nova Data manager, amb
el objectiu de incrementar el rendiment de la UA en un 30% aproximat.

e Acreditar el responsables docéncia pregrau (Dr J Gratacés i J Calvet) per AQU i
potencialment ANECA de cara a augmentar la participacié en la docéncia pregrau

e Millorar la penetracié del nostra servei en els estudiants de medicina de cara a
millorar la posicié d’eleccié en el MIR).

¢ Mantenir Docéncia post-grau

e Redjustar una mica les rotacions del resident de RMT en funcié de les necessitats
servei i resident. Facilitar rotacié externa final residencia.

e Reforgar Unitat cientifica amb incorporacié de una Project manager. Aquesta
incorporacié ha de permetar organitzar tota la investigacio i projectes propis fora
de la UA. Es tracta de una incorporacié clau doncs estem en un moment critic pel
que fa a la creacid destructures dinvestigacié translacionals (facilitar estudis
observacionals, networkigs etc)

e Redefinir el model de col iaboracié amb la UAB doncs fins ara el intent de creacié
de una Unitat Mixta no ha estat reeixit pel escas interés mostrat des de la UAB

e Participar en grups de decisié cientifica del HUPT (CIRI, Assessorament cientific de
grup, upgrade den grup de investigacié I3PT..)

o Establir circuit de recollida de dades (cliniques i biologiques) per a la investigacio,
amb I'objectiv d’establir cohorts estables de malalts per investigacié

e Augmentar participacié de membres del servei en societats cientifiques

e Establir programa de formacié de TESIS amb I'objectiu de facilitar les publicacions

de Tesis pels membres del servei i tb el accés per part dels residents.
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¢ Facilitar amb la financiacié formativa dels membres del servei (programes formacié
metodologica, perfeccionament investigacio..)

¢ Facilitar la consecucié de recursos privats i piblics.

.

Indicadors principals de qualitat en el ambit de la docéncia e investigacio

¢ Nombre assajos actius any/nombre nous assajos

¢ Nombre de assajos de alires equips i alires hospitals

e Nombre de noves PNTs

¢ Nombre acreditacions oficials (AQU, ANECA...)

e Numero de MIR de la propera eleccié del Sv de RMT

e Nombre de cursos post-grau organitzats

e Nota valoracioé residents de RMT

e Nombre de tesis llegides

e Nombre de estudis cientifics coordinats

e Nombre de publicacions peer_review/nombre de publicacions amb participacio
fonamental servei RMT

¢ Nombre de beques publiques aconseguides

e Recursos privats aconseguits/recursos publics
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