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1. La Fundación Gaspar Casal I

 Gaspar Casal, considerado por nuestro primer Presidente, el Dr. César Navarro
como el “primer epidemiólogo español”, cuya gran aportación a la ciencia fue el
cambio conceptual de la medicina, partiendo de la observación y el registro, llega a
través del pensamiento inductivo a la relación causa–efecto: déficit nutricional que
nos llevaba a la aparición del collarín rosáceo, el llamado Mal de la Rosa o Pelagra.
Describe signos y síntomas, registra mejoras en la ingesta y observa la desaparición
de las lesiones dérmicas.

 El Prof. Francisco García-Valdecasas destaca de Gaspar Casal:
-“Su claridad de entendimiento, objetividad y ausencia de perjuicios, haciendo
observación de los hechos sin dejarse influir por la serie de principios filosóficos yobservación de los hechos, sin dejarse influir por la serie de principios filosóficos y
deducciones sistemáticas en que naufragaban los ingenios de su tiempo”.

- “Su claridad e independencia de criterio frente a los prejuicios de la época, no seSu claridad e independencia de criterio frente a los prejuicios de la época, no se
encuentran en ningún autor de aquellos tiempos, ni aún de cien años después, y le
colocan a la cabeza de los grandes hombres de su época”.



1. La Fundación Gaspar Casal II

 Estructura:

Patronato

Presidente: Dr. Jesús Millán Núñez–Cortés. Doctor en Medicina, Universidad Complutense
de Madrid. Catedrático de Medicina Interna, Universidad Complutense de Madrid. Jefe de
Servicio de Medicina Interna del Hospital Universitario Gregorio Marañón, Madrid.p g

Vicepresidente: Dr. José Francisco Martínez Cantarero. Doctor en Medicina, Universidad
Complutense de Madrid. Facultativo Especialista en Radiología, Hospital 12 de Octubre,
Madrid. Máster en Administración y Dirección de Servicios Sanitarios, UniversidadMadrid. Máster en Administración y Dirección de Servicios Sanitarios, Universidad
Pontificia Comillas de Madrid. European Healthcare Leadership Programme, INSEAD
(Fontainebleau).

Secretario: Dr Julián Ruíz Ferrán Licenciado en Medicina y Cirugía UniversidadSecretario: Dr. Julián Ruíz Ferrán. Licenciado en Medicina y Cirugía, Universidad
Complutense de Madrid. Master en Administración y Dirección de Servicios Sanitarios,
Universidad Pontificia Comillas de Madrid. Master en Economía de la Salud y Gestión
Sanitaria, Universidad Pompeu Fabra. Especialista en Farmacología Clínica. Especialista en
Ph i l M di i F ll R l C ll f Ph i i UK E Di Médi dPharmaceutical Medicine y Fellow Royal College of Physicians, UK. Ex Director Médico de
Sanitas. Ex Secretario de la Fundación Sanitas.

Vocal: Dª. Nazaret Torralba Monís. Licenciada en Farmacia, Universidad Complutense dep
Madrid. Secretaria Técnica del Consejo Directivo de ASISA.



1. La Fundación Gaspar Casal III

Equipo de trabajo

Di D J d l Ll S ñ í D M di i U i id d C l dDirector: Dr. Juan del Llano Señarís. Doctor en Medicina, Universidad Complutense de
Madrid. M. Sc. Community Health, Usher Institute, University of Edinburgh. Especialista
en Medicina Preventiva y Salud Pública. Director Científico y Profesor de Salud Pública y
de Gestión Clínica del Master en Administración y Dirección de Servicios Sanitariosde Gestión Clínica del Master en Administración y Dirección de Servicios Sanitarios
(MADS), Fundación Gaspar Casal e Instituto de Educación Continua, Universidad Pompeu
Fabra. Presidente de la Asociación Española de Evaluación de Tecnologías Sanitarias. Editor
Asociado de la revista Gestión Clínica y Sanitaria. Editor de NETS, Innovación y Tecnología
en la Salud.

Formación: Dra. Flor Raigada González. Licenciada en Medicina, Universidad Complutense
de Madrid Master en Administración y Dirección de Servicios Sanitarias Universidadde Madrid. Master en Administración y Dirección de Servicios Sanitarias, Universidad
Pontificia Comillas de Madrid. Master en Economía de la Salud y Gestión Sanitaria,
Universidad Pompeu Fabra. DEA Medicina Preventiva y Salud Pública, UAM 2007.



1. La Fundación Gaspar Casal IV

Relaciones Institucionales: Dª Gema Pi Corrales. Licenciada en Farmacia, Universidad
C l d M d id Má A áli i Clí i F l d d Ci i Q í iComplutense de Madrid. Máster en Análisis Clínicos, Facultad de Ciencias Químicas.
Universidad Complutense de Madrid. Ex Responsable Gestión de RRHH y Ex Directora del
Departamento de Cooperación al Desarrollo, Obra Social Caja Madrid.

Investigación y Sistemas: D. Javier del Llano Señarís. Licenciado en Psicología, Universidad
Complutense de Madrid. Máster en Administración y Dirección de Empresas (ICADE).
Experto en Estadística, Facultad de Estadística, UCM. Programador, webmaster y
administrador de sistemas.

Relaciones Internacionales: Dª. Katherine Elliott. Licenciada en Historia, Yale University,
New Haven EEUU Máster en Administración y Dirección de Servicios SanitariosNew Haven, EEUU. Máster en Administración y Dirección de Servicios Sanitarios,
Universidad Pompeu Fabra.

Administración: Mª Jesús Cano Notario. Licenciada en Psicopedagogía, Universidad deJ p g g
Castilla-La Mancha. Diplomada en Magisterio.



1. La Fundación Gaspar Casal V

Consejo Asesor con una doble función, ser referente de rigor y prestigio y ser dinamizador
de proyectos.

Vicente Ortún: Licenciado y MBA por ESADE, Barcelona. Doctor en Ciencias Económicas y
Empresariales, Universidad de Barcelona. M. Sc. Industrial Administration, Purdue
University, EEUU. Estudios de doctorado en Health Policy and Management, School of
Hygiene and Public Health Johns Hopkins University EEUU Visiting Scholar del MITHygiene and Public Health, Johns Hopkins University, EEUU. Visiting Scholar del MIT,
Cambridge, Massachusetts. Director del Centro de Investigación en Economía y Salud
(CRES), Universidad Pompeu Fabra y Profesor Titular del Departamento de Economía y
Empresa, Universidad Pompeu Fabra.
Indalecio Corugedo: Catedrático de Teoría Económica, Facultad de Ciencias Económicas y
Empresariales, Universidad Complutense de Madrid. M. Sc. Economics, London School of
Economics, London University.
Guillem López: Doctor en Ciencias Económicas y Derecho Universidad de Barcelona PhDGuillem López: Doctor en Ciencias Económicas y Derecho. Universidad de Barcelona. PhD
Health Economics, York University, UK. Catedrático de Economía Aplicada, Universidad
Pompeu Fabra, Barcelona. Presidente de iHEA.
Felipe Martín: Ingeniero Superior de Telecomunicación, Universidad Politécnica de
Madrid. Especialidad en Comunicación de Datos e Ingeniería de Software. Ex Jefe de
Desarrollo del Segmento de Tierra (PDS) del satélite Envisat, ESA–ESRIN (European Space
Agency: Centro de Explotación de Misiones de Observación de la Tierra) Frascati, Italia.
Director de Taitus RomaDirector de Taitus, Roma.



1. La Fundación Gaspar Casal V

Ricard Meneu: Licenciado en Medicina y Doctor en Ciencias Económicas, Universidad de
V l i Má t E í d l S l d U i id d d Ali t J f d S i i dValencia. Máster en Economía de la Salud, Universidad de Alicante. Jefe de Servicio de
Calidad Asistencial, Consejería de Sanidad, Generalidad Valenciana. Vicepresidente del
Patronato de la Fundación Instituto de Investigación de Servicios de Salud.
Salvador Peiró: Doctor en Medicina, Universidad de Valencia. Jefe de Área de InvestigaciónSa ado e ó: octo e ed c a, U e s dad de Va e c a. Je e de ea de est gac ó
en Servicios de Salud, Centro Superior de Investigación en Salud Pública, Generalidad
Valenciana. Presidente del Patronato de la Fundación Instituto de Investigación de
Servicios de Salud.
Josep Monterde: Doctor en Farmacia, Universidad de Barcelona. Director de Servicios
Clínicos Centrales y Jefe de Servicio de Farmacia del Hospital Vall d´Hebrón de Barcelona.
Director Científico de EPIMED.
Martín Caicoya: Doctor en Medicina Universidad de Oviedo M Sc EpidemiologyMartín Caicoya: Doctor en Medicina, Universidad de Oviedo. M.Sc. Epidemiology,
Columbia University, NY, EEUU. Coordinador de Programas, Dirección General de Calidad
e Innovación en los Servicios Sanitarios, Consejería de Sanidad, Principado de Asturias.
Rosa Suñol: Doctora en Medicina y Especialista en Neumología. Directora de la Cátedra de
Investigación en Calidad Donabedian en la Facultad de Medicina de la Universidad
Autónoma de Barcelona. Directora del Instituto Universitario Avedis Donabedian



1. La Fundación Gaspar Casal V

Pablo Vázquez: Doctor en Derecho, UCM. Director Ejecutivo de Fedea. Profesor Titular de
E í A li d U i id d C l t d M d idEconomía Aplicada, Universidad Complutense de Madrid.
César Navarro: Licenciado en Medicina y Cirugía, UCM. Especialista en Psiquiatría,
Medicina del Trabajo y Medicina Legal y Forense. Académico de Honor de la Academia de
Medicina del País Vasco. Fue Presidente de la Asamblea Provincial de Madrid dela Cruzed c a de a s Vasco. ue es de te de a sa b ea o c a de ad d de a C u
Roja Española. Fue Subdirector General de Relaciones Internacionales del Ministerio de
Sanidad.
Francisco Molera: Licenciado en Ciencias Económicas, Psicología y Filosofía, Universidad
Complutense de Madrid. Ex Administrador Principal en la Dirección General de Relaciones
Exteriores de la Comisión Europea, Bruselas.

Sede Social: C/ General Díaz Porlier, 78 – 8º A. 28006 Madrid. España
www.fgcasal.org.



1. La Fundación Gaspar Casal VI

Misión: La FGC es una organización independiente y sin ánimo de lucro que busca
contribuir a la mejora del funcionamiento del sistema sanitario a través de análisis críticos y
rigurosos en las disciplinas de salud pública, economía de la salud, política sanitaria y
evaluación de tecnologías sanitarias.

Como parte de la sociedad civil, está empeñada en servir de puente entre todos los agentesp , p p g
del sistema sanitario (“health advocacy”) para facilitar la comunicación y promover cambios
significativos a partir de programas de formación, proyectos de investigación aplicada y
actividades de difusión científica.

El objetivo es responder de manera adecuada a las nuevas demandas y necesidades en la
salud pública de nuestra sociedad, proporcionando respuestas innovadoras que generen
valor añadido al Sistema Sanitario.

 Principios:

Independencia

Transparencia

Rigor



1. La Fundación Gaspar Casal VII

 ¿Por qué la FGC?

 Con perspectiva humanista y visión integral e innovadora, aborda determinadas
id d d l i i i d i d d d l inecesidades del sistema sanitario y de sus agentes, proponiendo y adaptando soluciones a

los cambios sanitarios y sociales a través de las relaciones establecidas con entidades,
tanto públicas como privadas, en el mutuo interés por la mejora de la salud. Esta afinidad
hace que estas entidades sean, no sólo patrocinadoras, sino auténticos “Partners” de lahace que estas entidades sean, no sólo patrocinadoras, sino auténticos Partners de la
FGC.

 ¿Cómo funciona?

 Trabaja como una organización matricial dirigiendo su actividad por proyectos
desarrollados en colaboración con una Red de Profesionales adscritos a las distintas áreas
de conocimientos. Cuenta con un equipo multidisciplinar de más de 150 especialistas,
entre los que destacan profesionales de la medicina, la farmacia, la biología, la psicología,
la pedagogía, la sociología, la economía, el derecho, la historia y varias ingenierías.
Cuenta con medios humanos y capacidad de gestión reconocida que le permite el logro
de los objetivos de cada proyectode los objetivos de cada proyecto.

 En determinadas ocasiones, la FGC cuenta con entidades asociadas con las que comparte
recursos materiales y/o humanos para llevar a cabo alguno de sus programas.



2. Actividades 

La FGC se implica plenamente en proyectos de ámbito estratégico para el
sector sanitario.

Las Actividades que conllevan la ejecución de los proyectos se encuadran
en sus áreas de actuación: FORMACIÓN, INVESTIGACIÓN Y DIFUSIÓN
CIENTÍFICACIENTÍFICA.

 Proyectos de formación: Máster, Diplomaturas y Ciclos de Seminarios.y p y
Actividades de formación on-line.

 Proyectos de investigación: estudios cuantitativos y cualitativos.

 Proyectos de difusión científica:
- Encuentros, Foros, Debates y Jornadas
- Publicaciones periódicas y específicas
- Premios
- Plataforma de comunicación on-line



3. Histórico Actividades: FORMACIÓN I

3.1. ACTIVIDADES DE FORMACIÓN

 Máster en Administración y Dirección de Servicios Sanitarios. 21 ediciones.

En colaboración con el Instituto de Educación Continua (IDEC) y el Centro de
I ti ió d E í S l d (CRES) d l U i id d P F b (75Investigación de Economía y Salud (CRES) de la Universidad Pompeu Fabra (75
ECTS).

Orientado a titulados superiores en Medicina, Ciencias Económicas y
l l h l lEmpresariales, Farmacia, Sociología, Derecho, Psicología y Biología, entre otras.

Con más de 700 profesionales licenciados que actualmente desempeñan cargos
de responsabilidad en la gestión sanitaria, tanto pública como privada.
www.e-mads.org

Diplomaturas de Posgrado: Diplomatura Universitaria en Gestión Clínica y
Di l m t Uni it i n G tión d O ni i n S nit i 1ª di iónDiplomatura Universitaria en Gestión de Organizaciones Sanitarias. 1ª edición.

En colaboración con el Instituto de Educación Continua (IDEC) y el Centro de
Investigación de Economía y Salud de la Universidad Pompeu Fabra (30 ECTS).Investigación de Economía y Salud de la Universidad Pompeu Fabra (30 ECTS).
www.fgcasal.org/dugesclin/index.htm. www.fgcasal.org/dugos/index.htm



3. Histórico Actividades: FORMACIÓN II

 Acciones Especiales de formación para la Difusión de la Evidencia Científica y
la Evaluación de Tecnologías sanitarias.
En colaboración y apoyo institucional del Instituto de Salud Carlos III en elEn colaboración y apoyo institucional del Instituto de Salud Carlos III en el
marco del Plan de Calidad para el Sistema Nacional de Salud. Impartidas
durante los años 2008 y 2009:

“S i iS i i dd f ióf ió dd f d ”f d ” d id i di idi i b db d ll“SeminarioSeminario dede formaciónformación dede formadores”formadores”:: tendenciastendencias enen medicinamedicina basadabasada enen lala
evidenciaevidencia yy evaluaciónevaluación dede tecnologíastecnologías sanitariassanitarias.

““SeminariosSeminarios “on“on--line”line” dede EvaluaciónEvaluación económicaeconómica dede serviciosservicios dede salud,salud, TécnicasTécnicas,,
dede análisisanálisis cuantitativocuantitativo aplicadasaplicadas aa lala evaluaciónevaluación sanitariasanitaria yy EpidemiologíaEpidemiología
clínica”clínica”..

“Taller“Taller prácticopráctico dirigidodirigido aa clínicosclínicos sobresobre lala utilizaciónutilización dede bibliotecasbibliotecas virtualesvirtualesTallerTaller prácticopráctico dirigidodirigido aa clínicosclínicos sobresobre lala utilizaciónutilización dede bibliotecasbibliotecas virtualesvirtuales
sobresobre análisisanálisis dede costescostes yy análisisanálisis dede evaluaciónevaluación económicaeconómica ““..

“Taller“Taller:: ¿Cómo¿Cómo sacarsacar mayormayor rendimientorendimiento aa laslas publicaciones?”publicaciones?”..

“Seminario“Seminario sobresobre RevisionesRevisiones sistemáticas”sistemáticas”

“Análisis“Análisis dede decisionesdecisiones enen medicina,medicina, unun enfoqueenfoque prácticapráctica enen lala evaluaciónevaluación dedeqq pp
serviciosservicios sanitarios”sanitarios”..



3. Histórico Actividades: FORMACIÓN III

 CISFARH: Ciclo de Seminarios de Farmacia Hospitalaria.
Programa anual de formación continuada dirigido a jefes de servicio de farmacia
hospitalaria. Desde 2004. Con Janssen Cilag y la SEFH.p J g y

 Formación presencial y on – line en Gestión Clínica, Economía de la Salud y
Evaluación de Tecnologías Sanitarias a Hospitales, equipos de atención primaria,
sociedades científicas y compañías biomédicas de toda Españasociedades científicas y compañías biomédicas de toda España.

 Curso de Verano Universidad de Oviedo, Avilés.
Encuentro sobre los avances en la asistencia a emergencias y desastres.

 Cursos de Verano Universidad Complutense de Madrid. El Escorial.
Encuentros sobre temas de actualidad sanitaria: 2006: Seguridad del Paciente,
2007: El Futuro de la Nanomedicina en España, 2008: Innovaciones en Gestión de
S d S l d 2009 d l d d b l l l d CServicios de Salud y en 2009: Impacto del daño medioambiental en la salud. Con
la Fundación Mapfre.

 La Gestión de lo Humano: de recurso a factor de crecimiento e innovación
organizacional.
Programa formativo cuyo objetivo principal mejorar habilidades y destrezas en la
gestión de personas y de equipos de trabajo, además de favorecer el intercambio
de experiencias y conocimientos En colaboración con el INSEADde experiencias y conocimientos. En colaboración con el INSEAD,
Fontainebleau, Francia, 2008. Con Teva.



3. Histórico Actividades: INVESTIGACIÓN I

3.2. ACTIVIDADES DE INVESTIGACIÓN

 EPIMED: Utilización de medicamentos en función de la casuística en hospitales
españoles.
Plataforma tecnológica que permite optimizar el uso de medicamentos en el
entorno hospitalario ya que permite valorar su utilización por episodios clínicos.entorno hospitalario ya que permite valorar su utilización por episodios clínicos.
Permite conocer los costes de medicación, los perfiles de prescripción, la
variabilidad y la seguridad clínica, identificando áreas de mejora y promoviendo
el uso eficiente de la farmacoterapia. Con Amgen. “PREMIOPREMIO AA LALA

A S A A C A”A S A A C A” ll dd ll ii ll C lid dC lid d ll SiSiTRANSPARAENCIA”,TRANSPARAENCIA”, enen elel marcomarco dede loslos PremiosPremios aa lala CalidadCalidad enen elel SistemaSistema
nacionalnacional dede SaludSalud 20072007 ,, porpor lala AgenciaAgencia dede CalidadCalidad SNS,SNS, MSPySMSPyS..

 Sanidades Autonómicas: ¿solución o problema? Sanidades Autonómicas: ¿solución o problema?.
Estudio que analiza las diferencias entre las comunidades autónomas en los
indicadores básicos de salud, oferta y demanda de servicios sanitarios,
financiación, utilización de recursos y satisfacción de los ciudadanos con el
Sistema Nacional de Salud. Publicado en 2009. Cliente Colaborador: Círculo de la
Sanidad.



3. Histórico Actividades: INVESTIGACIÓN II

 Análisis Prospectivo Delphi: El futuro de la prestación farmacéutica en España
(2020).
Estudio para conocer la evolución previsible de las variables tanto de la oferta
como de la demanda que influirán sobre la prestación farmacéutica en la
próxima década. Con la Fundación AstraZeneca.

 Determinantes que actúan sobre la prescripción y el consumo de fármacos en
España.
Estudio del patrón de utilización de medicamentos por parte de la población
española a través de la observación longitudinal de la Encuesta Nacional de
Salud (ENS) y los Barómetros Sanitarios (BS), con el fin de elaborar un modelo
explicativo del consumo de fármacos, integrando en él las variables de paciente,
médico y entorno 2009 Con sanofi aventismédico y entorno. 2009. Con sanofi aventis.

 Los 100 términos más utilizados en Gestión Sanitaria y Clínica para Médicos.
Estudio que analiza las principales insuficiencias en los conocimientos sobre la
gestión entre los profesionales de la práctica clínica y los conceptos básicos y de
mayor empleo en política y gestión sanitaria, actualizando y filtrando la
creciente información en gestión sanitaria. 2009. Con la Fundación Abbott.



3. Histórico Actividades: INVESTIGACIÓN III

 Estudio de prevalencia de tabaquismo en pacientes con oxigenoterapia crónica
domiciliariadomiciliaria.
Análisis de la prevalencia de fumadores en pacientes de la Comunidad
Autónoma de Madrid, sometidos a Oxigenoterapia Crónica Domiciliaria. 2009.
Con Airs Products.

 Del concepto de la Utilidad Terapéutica de los medicamentos a su aplicabilidad.
Estudio que aborda qué, cuando, quién y cómo se mide, además de para qué
sirve y para quiénes es útil la utilidad terapéutica Publicado en 2009 Con GSKsirve y para quiénes es útil la utilidad terapéutica. Publicado en 2009. Con GSK

 Patrones fenomenológicos y antropológicos del dolor: tipologías y aplicaciones
clínicas .
Catálogo fenomenológico del dolor, con especial atención al dolor crónico,
tomando como punto de partida los relatos de las personas que refieren dolor, a
través de entrevistas personales en las que se tratará de evitar conceptos previos
sobre lo que nosotros entendemos por dolor 2009 Con la Fundaciónsobre lo que nosotros entendemos por dolor. 2009. Con la Fundación
Grünenthal.



3. Histórico Actividades: INVESTIGACIÓN IV

 La evaluación económica en Farmacogenómica, Oncología y Hematológica.
Estudio base que invita a la reflexión y el debate sobre el desarrollo y adecuada
implantación de los conceptos que definen la práctica de la Medicina
Individualiza y constituya la base de una propuesta para estandarizar la
metodología de los estudios de evaluación económica de la
Oncofarmacogenómica Publicado en 2009 Con el Instituto RocheOncofarmacogenómica. Publicado en 2009. Con el Instituto Roche.

 La percepción de la salud de los españoles en los últimos 20 años.
Estudio longitudinal de las Encuestas Nacionales de Salud (ENS) desde 1985
hasta la última disponible que identifica variables sobre las preguntas iguales en
todas las ENS y realiza una serie enlazada con las mismas. 2009. Con la
Fundación AstraZeneca.

 Coste del Alzheimer en España.
Estudio epidemiológico prospectivo sobre la carga de la enfermedad de
Alzheimer en España, valorando todos los costes asociados a la enfermedad,

l d l d d d l d d f l bl dincluidos los derivados de los cuidadores informales. Publicado en 2009. Con
Pfizer.



3. Histórico Actividades: INVESTIGACIÓN V

 Validación de un modelo que introduce una nueva metodología para el análisis
coste – beneficio de los tratamientos médicos.coste beneficio de los tratamientos médicos.
Monográfico de aplicación coste-beneficio de un modelo sobre cambios de
bienestar basado en la producción laboral, adecuado al tratamiento de la
esquizofrenia. 2008. Con Lilly.

 Escenarios de gasto sanitario en las CC.AA.
Estudio que calcula la demanda de atención sanitaria en cada una de las CC.AA.
e identifican las variables que influyen en dicha demanda. Analiza los efectose identifican las variables que influyen en dicha demanda. Analiza los efectos
sobre la prestación de atención sanitaria y calcula el gasto sanitario por tramos
de edad. 2008. Con la Fundación AstraZeneca.

 Efi i i M di i ió d l G í d E l ió E ó i L Eficiencia y Medicamentos: revisión de las Guías de Evaluación Económica. La
Cuarta Garantía.
Análisis de las experiencias internacionales de la cuarta barrera, de las guías de
evaluación económica, de los costes estándares para su aplicación en elevaluación económica, de los costes estándares para su aplicación en el
reembolso de medicamentos. Publicado en 2008. Con sanofi aventis.



3. Histórico Actividades: INVESTIGACIÓN VI

 Los españoles frente a la salud y sus determinantes .
I ti ió b d l d t i t i l ó iInvestigación que aborda como los determinantes sociales, económicos,
biológicos y estilos de vida influyen en la salud y bienestar de los españoles, así
como la relación de unas y otras variables con el uso que los españoles hacen del
sistema sanitario. Publicado en 2007. Con sanofi aventis.

 Los andaluces, vascos y valencianos frente a la salud y sus determinantes.
Estudios realizados por comunidades autónomas sobre los determinantes que
i fl b l l d P bli i 2008 2009 C fi iinfluyen sobre la salud. Publicaciones en 2008 y 2009. Con sanofi aventis.

 La Salud de la Mujer en la España del Siglo XXI.
Este estudio describe la situación de la mujer en España en relación con laj p
enfermedad y con el sistema sanitario que le protege frente a ella. Publicado en
2006. Con sanofi aventis.



3. Histórico Actividades: INVESTIGACIÓN VII

 Influencia de las diferentes formas jurídicas hospitalarias en la gestión de
procesos asistenciales.p
Estudio que valora la influencia entre la persona jurídica de cinco hospitales
seleccionados y la calidad de la gestión de tres procesos asistenciales: Infarto
Agudo de Miocardio, Cáncer de Mama y Enfermedad Pulmonar Obstructiva
Crónica Publicado en 2008 Con AdeslasCrónica. Publicado en 2008. Con Adeslas.

 Modelos de Gestión e Integración de Servicios Sociosanitarios en personas
dependientes: Análisis comparativo en las CC.AA.p p
Análisis de las políticas de dependencia actuales en las comunidades
autónomas, formulando posibles soluciones de cara a la sostenibilidad futrua
de los sistemas sanitarios y de protección social. Publicado en 2007. Con
ImsersoImserso.

 Indicadores de calidad para el soporte nutricional en hospitales.
El objetivo de este informe es dotar al personal sanitario implicado en elj
soporte nutricional especializado, de herramientas de medición de la calidad
de su actividad asistencial. Publicado en 2007. Con Fresenius Kabi.



3. Histórico Actividades: DIFUSIÓN CIENTÍFICA I

3.3. ACTIVIDADES DE DIFUSIÓN CIENTÍFICA

 NETS.
Plataforma de comunicación y vehículo de información independiente,
constituye la Primera red social de comunicación del sector sanitario creada

i di i i bi i i i i dpara compartir, discutir e intercambiar opiniones y conocimiento entre todos
los agentes que integran el sector de la tecnología aplicada a la salud.
Constituida por la revista semestral NETS y el portal www.proyectonets.org.

 Premio Gaspar Casal. I Edición, 2011
La Fundación Gaspar Casal otorga el Premio Gaspar Casal al mejor
proyecto/trayectoria en salud pública. Se trata de fomentar y reconocer la
actividad científica, técnica, social y humana de aquellas personas,
instituciones y organismos dedicados al desarrollo y mejora de la salud
pública. En colaboración de RIDEA.



3. Histórico Actividades: DIFUSIÓN CIENTÍFICA II

 Encuentro “La Ley de la Ciencia a debate: ¿cambio de modelo?
Debate sobre la futura Ley de la Ciencia. Con sanofi-aventis.

 Foro Europeo de Política Farmacéutica.
Foro anual de debate sobre Política Farmacéutica dentro del ámbito europeo
que se lleva a cabo desde el año 2005 Con sanofi-aventis.

 Encuentro Debate Gestión Sanitaria: La Gestión del Medicamento en el
Ámbito de la Atención Especializada. La infección hospitalaria.
Encuentro bianual En el año 2009 se abordó, con la colaboración de la SEFH yEncuentro bianual. En el año 2009 se abordó, con la colaboración de la SEFH y
ADIGES, la necesidad de pasar a la acción y de aunar esfuerzos de todos los
servicios que intervienen en la gestión y control de la infección hospitalaria.
Con Janssen Cilag.

 Jornadas de Evaluación de Tecnologías Sanitarias.
Debates en el campo de la innovación y tecnología aplicada a la salud. Desde
2007. Con FENIN.2007. Con FENIN.

 Jornadas de Medicina en red.
Punto de encuentro anual desde 2004, sobre el futuro de la telemedicina y la

i i i i i é d l T l í d I f ióasistencia sociosanitaria a través de las Tecnologías de Información y
Comunicación (TIC´s). Con el Instituto de Salud Carlos III.



3. Histórico Actividades: DIFUSIÓN CIENTÍFICA III

 Publicaciones:

Revistas

 Gestión Clínica y Sanitaria (ISSN: 1575-7811). Desde 1999
 NETS Innovación y Tecnología en la Salud (ISSN: 1889-3007) Desde 2008 NETS, Innovación y Tecnología en la Salud (ISSN: 1889 3007). Desde 2008

Libros

 Análisis Prospectivo Delphi sobre el futuro de la prestación farmacéutica en
España (ISBN: 978-84-693-3055-5)

 20 años de encuestas nacionales de salud (ISBN: 978-84-693-2372-4)
 Diccionario de Gestión Sanitaria para médicos Los 100 términos más utilizadosDiccionario de Gestión Sanitaria para médicos. Los 100 términos más utilizados

(ISBN: 978-84-614-1455-0)
 Determinantes del consumo de fármacos y de su prescripción (DL: M-3775-

2010)
 d d l bl ( ) Sanidades Autonómicas: ¿solución o problema? (ISBN: 978-84-95552-77-8)
 Listas de espera: ¿lo podemos hacer mejor? (ISBN: 978-84-692-0819-9)
 La evaluación económica en farmacogenómica oncológica y hematológica

(ISBN: 978-84-95552-82-2)(ISBN: 978 84 95552 82 2)



3. Histórico Actividades: DIFUSIÓN CIENTÍFICA IV

 Eficiencia y Medicamentos: revisión de las guías de evaluación económica. La
Cuarta Garantía (ISBN: 978-84-691-2988-3)

 Epimed 2008: medicamentos y casuística en hospitales españoles (ISBN: 978-
84-96727-78-6)

 Sistema Nacional de Salud 2008: nueva etapa nuevos retos (ISBN: 978-84- Sistema Nacional de Salud 2008: nueva etapa, nuevos retos (ISBN: 978 84
92424-52-8)

 Recursos humanos para la salud: suficiencia, adecuación y mejora (ISBN:
13:978-84-458-1731-5)

 Los españoles frente a la salud y sus determinantes (DL: B-30576-2007)
 ¿Estamos satisfechos los ciudadanos con el sistema nacional de salud? (ISBN:

84-8473-456-0)
 Genoma y Medicina (ISBN: 84-609-3002-5)Genoma y Medicina (ISBN: 84 609 3002 5)
 Sistema de Información Sanitaria en España (SISAN) (ISBN: 84-95796-07-4)
 ¿Todo para todos y gratis?: el establecimiento de prioridades en el sistema

nacional de salud español (ISBN: 84-8473-298-3)

Todas las publicaciones, artículos, ponencias, comunicaciones y posters a
congresos se encuentran disponibles en nuestra web: www.fgcasal.orgcongresos se encuentran disponibles en nuestra web: www.fgcasal.org



4. Clientes / “Partners” I

La FGC nace con vocación de servicio, por ello se esfuerza en dar a los
clientes/”Partners” valor añadido en el asesoramiento, el conocimiento científico, la
metodología de trabajo empleada y los requerimientos prácticos para su implantación.

Desde hace 14 años participa en numerosos proyectos que inciden en el sector de la
salud, de la mano de cerca de 100 entidades, compañías biomédicas, universidades,
instituciones públicas, fundaciones… colaborando en la adecuación del sector a los
cambios de la sociedad. Este “partenariado” público-privado permite el diálogo llevando
un trabajo conjunto entre los distintos agentes implicados en el sistema sanitario,
logrando alcanzar objetivos comunes, que no sería posible conseguir de manera
i di id lindividual.

Entre ellas se destacan:

FundacionesFundaciones
Farmaindustria
Fundación Abbott
Fundación AstraZeneca
Fundación Genoma España
Fundación Grünenthal
Fundación Lilly
Fundación MapfreFundación Mapfre
Fundación Pfizer



4. Clientes / “Partners” II

Fundación Salud Innovación y Sociedad
Fundación Sanitas
Fundación VodafoneFundación Vodafone
Instituto Roche

Asociaciones:
Ateneo Científico, Literario y Artístico de Madrid
Círculo de la Sanidad
Sociedad Española de Rehabilitación y Medicina Física
Federación Española de Empresas de Tecnología Sanitaria (FENIN)

Compañías biomédicas:
AbbottAbbott
Amgen
AstraZeneca
Baxter
Bayer Schering
Boehringer Ingelheim España
Boston Scientific
 hChiesi España



4. Clientes / “Partners” III

Gilead Sciences
GlaxoSmithKline
Grünenthal Farma
Janssen-Cilag
Johnson & JohnsonJohnson & Johnson
Laboratorios Esteve
Laboratorios Pfizer
Laboratorios Roche
Lilly España
Merck Sharp & Dohme de España
Nycomed
Fresenius Kabi EspañaFresenius Kabi España
Novartis
Sanofi-Aventis
Bayer Schering Ploughy g g
Teva Genéricos España



4. Clientes / “Partners” IV

Compañías de Tecnología Sanitaria:Compañías de Tecnología Sanitaria:
Airs Products
ARX Automatización de Farmacias
Atos Origin
B Di kiBecton Dickinson
Bet Value
Capio Sanidad
Dialcom Networks
Medtronic
Palex Medical
Philips
S iliSaniline

Consultoras:
Antares Consultingg
Bearing point
Ernst&Young
PriceWaterhouseCoopers



4. Clientes / “Partners” V

Compañías de Seguros:
Adeslas
M fMapfre
Sanitas

Instituciones públicas:p
Agencia Laín Entralgo
Complejo Hospitalario León
Consejería de Sanidad y Dependencia de Extremadura
C j í d S id d J C ill L óConsejería de Sanidad Junta Castilla León
Escuela Andaluza de Salud Pública
Escuela Valenciana de Estudios de la Salud
Fondo de Investigación Sanitaria, FIS, ISCIIIg , ,
Fundació de Gestió Sanitària Hospital de la Santa Creu i Sant Pau
Fundación Investigación Biomédica, Hospital Gregorio Marañón
Hospital Comarcal Marina Baixa
I tit t d R H it l U i it i V ll d´H b óInstitut de Recerca – Hospital Universitari Vall d´Hebrón
Instituto Aragonés de Ciencias de la Salud
Instituto de Salud Carlos III



4. Clientes / “Partners” VI

Ministerio de Sanidad y Política Socialy
Ministerio de Ciencia y Tecnología
Servicio Madrileño de Salud
Servicio de Salud Castellano Manchego

Universidades:
Institución Universitaria de la Compañía de Jesús, Universidad Centroamericana
Universidad Pontificia Comillas de Madrid

Empresas de comunicación:
Medimedia
St C i i S LStromg Comunicaciones, S.L.



5. Entidades asociadas

La FGC cuenta con convenios de colaboración con:La FGC cuenta con convenios de colaboración con:

Universitat Pompeu Fabra: www.upf.es
IDEC-UPF: www.idec.upf.edu/es/home.php
C S f d / /CRES-UPF: www.upf.edu/cres/
Fundación Universidad Autónoma de Madrid: www.fg.uam.es
Fundación Universidad Rey Juan Carlos: www.urjc.es/
Fundación de Estudios de Economía Aplicada: www.fedea.esFundación de Estudios de Economía Aplicada: www.fedea.es
INSEAD: www.insead.edu
Universidad Libre de Bruselas: www.ulb.ac.be/
Universidad Complutense de Madrid: www.ucm.es. Real Colegio Complutense (Harvard)
U i id d A ó d M d idUniversidad Autónoma de Madrid: www.uam.es
Universidad de Alicante: www.ua.es
Universidad de Castilla-La Mancha: www.uclm.es
University of Bristol: www.bris.ac.uk/University of Bristol: www.bris.ac.uk/
Instituto de Empresa: www.ie.edu/
Asociación Española de Evaluación de Tecnologías Sanitarias: www.aeets.org
Instituto Max Weber: www.imw.es



6. Red de Profesionales I

Constituida por más de 150 profesionales que, trabajando en red, aseguran el éxito de 
todos los proyectos que la Fundación Gaspar Casal desarrolla. Destacan los 

f i l d l di i l f i l i l l i l l lprofesionales de la medicina, la farmacia, la psicología, la sociología, la economía, el 
derecho, la historia y las telecomunicaciones; cubriendo las áreas de actuación en las 
que la Fundación desarrolla sus actividades. Cabe destacar entre otros:

Luis Quecedo: Doctor en Medicina, UAM, Especialista en Medicina Interna y en 
Anestesiología y Reanimación. Máster en Administración y Dirección de Servicios 
Sanitarios, ADOS y Universidad Pontificia Comillas de Madrid. Máster en Economía 
d l S l d G ió S i i F d ió G C l U i id d P F bde la Salud y Gestión Sanitaria, Fundación Gaspar Casal y Universidad Pompeu Fabra. 
Facultativo Especialista en Anestesia, Unidad de Reanimación, Hospital de la Princesa 
de Madrid.
Alicia Coduras: Licenciada en Ciencias Económicas y Empresariales, Universidad deAlicia Coduras: Licenciada en Ciencias Económicas y Empresariales, Universidad de 
Barcelona. Doctora en Ciencias Políticas, Universidad Pompeu Fabra. Experta en 
estadística y econometría. Directora Técnica GEM, Instituto Empresa.
Álvaro Hidalgo: Doctor en Ciencias Económicas y Empresariales, Universidad Castilla 
L M h Di d l S i i E í S l d U i id d d C ill LLa Mancha. Director del Seminario Economía y Salud, Universidad de Castilla La 
Mancha. Profesor de Economía de la Salud del Master en Administración y Dirección 
de Servicios Sanitarios (MADS), Fundación Gaspar Casal e Instituto de Educación 
Continua, Universidad Pompeu Fabra. Instituto Max Weber., p



6. Red de Profesionales II

Santiago Pérez: Licenciado en Derecho, Ciencias Políticas y Sociología, UCM. 
Doctorado en Relaciones Laborales, UCLM. Profesor Asociado de Teoría y DiseñoDoctorado en Relaciones Laborales, UCLM. Profesor Asociado de Teoría y Diseño 
Organizativo, Universidad Carlos III, Madrid. Instituto Max Weber.
Arthur Mesas: Odontólogo, Universidad Estatal Paulista, UNESP, Brasil. Máster en 
Métodos Cuantitativos de Investigación en Epidemiología, Facultad de Medicina, 
UAM D d S l d Públi UAMUAM. Doctorado en Salud Pública, UAM
Elena Tomás: Licenciada en Farmacia, Universidad de Barcelona. Farmacéutica 
Especialista de Área, Hospital Vall d´Hebrón de Barcelona.
Mª José Jiménez: Doctora en Medicina y Cirugía, UAM. Especialista enM  José Jiménez: Doctora en Medicina y Cirugía, UAM. Especialista en 
Anestesiología y Reanimación. FEA, Servicio de Cardiología, Hospital Clínico de San 
Carlos de Madrid.
Javier Sanz: Licenciado en Derecho, en ADE y en Ciencias Políticas (ICADE). 
Ab d d l ICAM Má Ad i i ió Di ió d S i i S i iAbogado del ICAM. Máster en Administración y Dirección de Servicios Sanitarios, 
Fundación Gaspar Casal y Universidad Pompeu Fabra. Experto en Derecho Sanitario. 
Consultor legal.
Miguel Arjona: Licenciado en Ciencias Económicas y Empresariales, UAM. g j y p ,
Consultor. Profesor de Estrategia MBA, ICADE.
Jesús Ángel Sánchez: Licenciado en Medicina, UCM. Máster en Administración y 
Dirección de Servicios Sanitarios, ADOS y Universidad Pontificia Comillas de 
M d id Di d F T iMadrid. Director de Forum Trainers.



6. Red de Profesionales III

César Ullastres: Licenciado en Ciencias Económicas y Empresariales, UAM. Ha 
sido Director de Desarrollo de Genoma España.
Modesto Martínez: Doctor en Medicina, Universidad Las Palmas de Gran Canaria. 
Máster en Economía de la Salud y Gestión Sanitaria, UPF, Barcelona. Programa 
Superior de Alta Dirección Hospitalaria, IESE. 
Paloma Alonso: Doctora en Medicina y Cirugía, Universidad de Valladolid. 
Inspectora Médico MBA Consejera Delegada de GlobesaludInspectora Médico. MBA. Consejera Delegada de Globesalud.
José González: Doctor en Farmacia, UCM. Director del Instituto de Estudios del 
Medicamento.
Javier López Iglesias: Doctor en Ciencias de la Información y Licenciado en 
Filosofía y Letras, UCM. Director de Brotes Verdes, Comunicación en Salud.
Antonio Durán: Licenciado en Medicina, Universidad de Sevilla. M.Sc. 
Community Health, Usher Institute, University of Edinburgh. Investigador, 
European Observatory on Health Care Systems (WHO) Experto en Políticas deEuropean Observatory on Health Care Systems (WHO). Experto en Políticas de 
Salud Euro–WHO. Director de Técnicas de Salud, S.A.



7. Futuro I

Es imprescindible reflexionar acerca de cuál debe ser la relación de la Fundación
con un estado de bienestar en retroceso y con una ciudadanía cada vez más
demandante. La FGC, tras casi quince años puede ser considerado un “think-tank” y
como tal, pretende hacer un uso estratégico de los medios de comunicación social
para promover de las actividades de formación, investigación aplicada y difusión
científica dirigidas a la promoción de la salud pública la política sanitaria lacientífica, dirigidas a la promoción de la salud pública, la política sanitaria, la
economía de la salud, la gestión clínica y la evaluación de tecnologías sanitarias que
hagan de potente motor deliberativo, que genere discusión abierta y sin ataduras,
capaz de ofrecer rápidas respuestas a las necesidades y demandas sociales que en
cada momento puedan surgir. Especializándose en estas disciplinas, la FGC
organiza, en el año 2010, el III Congreso de Gestión Clínica y la 9ª Reunión
Científica de la Asociación Española de Evaluación de Tecnologías Sanitarias,
potenciando dos se sus áreas clavepotenciando dos se sus áreas clave.

En la actualidad la Fundación Gaspar Casal ha solicitado la acreditación como
Instituto Universitario de Gestión Clínica adscrito al Departamento de Medicina de
la Facultad de Medicina de la Universidad Complutense de Madrid. El objetivo es
fomentar el conocimiento especializado en la gestión clínica, promoviendo la
investigación la difusión científica y la formación sustentada en la realización deinvestigación, la difusión científica y la formación sustentada en la realización de
proyectos interdisciplinarios en este ámbito.



7. Futuro II

N t i t l d ll d l FGC tá t t d l lid ióNuestro acierto y el desarrollo de la FGC está sustentado en la consolidación y
crecimiento de la red de profesionales que nos acompañan en una andadura no
siempre fácil ni bien entendida.

La FGC está volcada en desarrollar un nuevo marco de relaciones entre los
agentes del sector salud, más solidario, estimulando la cooperación, la

bilid d l i d l bj ti úbli i d l hcorresponsabilidad y la convergencia de los objetivos públicos y privados a la hora
de conseguir mejores niveles de bienestar social y calidad de vida.

La FGC quiere contribuir a afianzar la cohesión social y a propiciar el
crecimiento del tejido civil en una sociedad que como la nuestra, es todavía
demasiado paternalista. La crisis económica nos empuja a imaginar soluciones
anticipándonos a los problemas acopiar fondos y gestionarlos competitivamenteanticipándonos a los problemas, acopiar fondos y gestionarlos competitivamente.


