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1. INTRODUCCIO | ABAST INSTITUCIONAL

La present memoria técnica constituix I'analisi i el seguiment de la situacid, els projectes, les fites i les
estructures de suport declarats per tretze departaments de salut i institucions sanitaries pertanyents a la
xarxa de salut de la Comunitat Valenciana. Suposa la fase 3 de I'Estrategia d’investigacid en cures, i
I'objectiu fonamental d’este document és avaluar la maduresa de la produccid cientifica, la dotacio
estructural orientada a la investigacio en infermeria i fisioterapia i la seua translacié com a practica basada
en |'evidencia (PBE), en el marc de |'estrategia 2024-2028.

La cobertura institucional de I'analisi integra centres amb diferents perfils de complexitat, distribuits
geograficament en tres provincies:

® Provincia de Castelld: Hospital General Universitari de Castelld, Consorci Hospital Provincial de
Castelld, Hospital de la Plana.

e Provincia de Valéncia: Departament de Salut Arnau de Vilanova - Lliria, Departament La Fe,
Departament Doctor Peset i Hospital Dr. Moliner

® Provincia d’Alacant: Hospital de Dénia, Hospital d’Elda, Hospital General Universitari d’Alacant -
Doctor Balmis, Hospital d’Elx, Hospital d’Orihuela i Hospital de Torrevieja.

A través de 'auditoria d’un total de 220 accions i projectes especifics extrets de les plantilles oficials, esta
memoria oferix una radiografia detallada, tant qualitativa com quantitativa, de I'ecosistema d’investigacié
en cures.

2. REGISTRE D’ACTIVITAT PER DEPARTAMENT

2.1. DEPARTAMENT DE CASTELLO

2.1.1. HOSPITAL GENERAL UNIVERSITARI DE CASTELLO

Este departament destaca per la formalitzacio de la figura del dinamitzador investigador i per una de les
extensions més massives del programa de guies cliniques en I'entorn de I'atencié primaria.

e Estrategia 1 (Investigacid centrada en les persones): desplegament massiu del programa “SUMEM
Excel-léncia / Centres Compromesos amb I'Excel-léncia en Cures (BPSO)”, arribant a la xifra de 23
unitats i centres de salut monitorats de manera activa (desglossats en 8 centres de salut d’atencio
primaria, 14 unitats de I'Hospital de Vinaros i 1 de I'Hospital de Vila-real). Participacié en el projecte
institucional de FISABIO per al mesurament cientific de la petjada de carboni abast 1,2 i 3.

e Estrategia 2 (Investigacié infermera): creacié de la Comissié Mixta HGUCS-UJI amb I'objectiu
especific d’unificar les linies d’investigacio assistencial i académica. Execucié técnica d’un projecte
d’investigacié finangat en convocatoria publica autonomica en col-laboracié amb la Universitat



Jaume | (actualment en fase d’arreplega de dades) i desenrotllament d’un mapatge d’actius
d’investigacid en cures del departament.

Estrategia 3 (Lideratge en cures): innovacié estructural mitjancant la creacié d’una plaga
d’infermeria, a temps parcial, dedicada en exclusiva al foment, I'assessorament i la canalitzacié de
la investigacio infermera en el centre. Firma de convenis per al desenrotllament d’edicions
especifiques del Curs de Metodologia de la Investigacio dirigides a personal d’'infermeria i residents
EIR.

Estrategia 4 (Compromis institucional): integracié estable de personal professional d’infermeria
en qualitat de personal investigador vinculat en la Unitat d’Assajos Clinics (per exemple, en la Unitat
del Son). Participacid activa en comités organitzadors de les Jornades del Centre de Coordinacié de
la Cura de I'Evidéncia (CECBE).

2.1.2. CONSORCI HOSPITAL PROVINCIAL DE CASTELLO

Presenta una alta especialitzacié en investigacié aplicada a la formacid postgraduada del personal

residents i protocols de cures psiquiatriques o d’alta complexitat.

Estratégia 3 (Lideratge en cures): desenrotllament i implementacié d’un pla formatiu especific per
personal d’infermeria resident (EIR), dissenyat i impartit integrament per infermeria especialista.
Destaca la publicacié i I'entrenament en el protocol d’'investigacié clinica sobre el maneig de
I’agitacié psicomotriu per part infermera.

Estratégia 4 (Compromis institucional): organitzacié de la 1a Jornada d’Investigacié d’Infermeria
ASI. Disseny i monitoratge del programa de continuitat de cures basat en I'evidéncia, denominat
“Coordinacié infermera intra-extra hospitalaria de casos complexos”.

2.3. DEPARTAMENT DE LA PLANA

L’'Hospital de La Plana es posiciona com a referent en el disseny, la validacio i el registre de propietat de

ferramentes metodologiques assistencials i I'aplicacié de la intel-ligéncia artificial a les cures.

Estrategia 1 (Investigacio centrada en les persones): disseny, validacié transcultural i implantacio
sistematica en la historia clinica del VALENF Instrument com a ferramenta informatitzada de
valoracio infermera en I'ingrés hospitalari. Participacié en projectes multicéntrics de financament
competitiu com el projecte VALENF-HAD (Optimitzacio de la valoracié en hospitalitzacio a domicili,
codi UJI-2024-06), en xarxa amb els equips de la xarxa NURSIA.

Estratégia 2 (Investigacié infermera): exit en la integracié academicoassistencial a través de la
creacié d’una unitat mixta d’investigaciéo amb la Universitat Jaume | (UJI), a 'empara de la qual es
troben actualment en desenrotllament tres tesis doctorals vinculades directament a la practica
clinica en cures del departament.



Estrategia 3 (Lideratge en cures): lideratge tecnologic a través de la creacid i coordinacié de la xarxa
NurslA (Nursing and Healthcare System Innovation through Artificial Intelligence Applications),
dedicada al desenrotllament d’algorismes d’intel-ligéncia artificial aplicats a sistemes de decisié
clinica en infermeria. El centre compta amb 1 registre de propietat intel-lectual derivat directament
dels seus resultats investigadors en cures.

Estratégia 4 (Compromis institucional): inclusié de dos unitats d’hospitalitzacié en el programa
“SUMEM Excel-leéncia”. Participacié regular en xarxes cientifiques i plataformes de difusié de la
formulacié de politiques publiques basades en I'evidencia, com ara la iniciativa CAFE.Net de
FISABIO.

2.4. DEPARTAMENT ARNAU DE VILANOVA - LLIRIA

El Departament de Salut de I’'Hospital Arnau de Vilanova -Lliria es caracteritza per una estratéegia altament

dinamica i avantguardista, orientada a I'estimulacié de la cultura investigadora basal mitjancant

ferramentes de ludificacid, la reestructuracié del talent intern i una solida xarxa de col-laboracions

académiques.

Estrategia 1 (Investigacio centrada en les persones): Inclusié formal en I'edicié 2024-2025 del
programa internacional “SUMEM Excel-léncia”, concretament en la linia de prevencié de lesions
per pressid (LPP) i I'estratégia transversal d’higiene de mans. La seua implantacié local s’ha
consolidat en dos unitats d’hospitalitzacid i en la unitat de cures intensives (UCI). Aixi mateix,
destaca I'organitzacié conjunta amb I'Hospital La Fe de les | Jornades Cientifiques d’Infermeria 2025
i I'inici d’aliances amb I'Institut Tecnologic del Joguet (AlJU).

Estrategia 2 (Investigacio infermera): implementacio en febrer de 2026 del qliestionari de deteccio
del talent investigador per a identificar arees d’excel-léncia assistencial. El centre va presentar la
seua candidatura al projecte Nursing Research Challenge (NRC) per a la convocatoria 2025 i,
malgrat no haver sigut seleccionat, ha estructurat un nou grup d’investigacié en cures entorn dels
estandards d’esta iniciativa. S'observa un progrés a l'alca de projectes avaluats pel CEIM i es
registren en 2025 4 projectes amb IP infermer i 2 amb col-laboracions.

Estratégia 3 (Lideratge en cures): fita organitzativa mitjangant la modificacié del perfil de la plaga
de la supervisié de docencia per a incloure formalment el perfil d’investigacié, que actua com a
enllag amb FISABIO. S’ha dissenyat un pla formatiu per al 2026 en estadistica i revisions
sistematiques, en sinergia directa amb la Universitat CEU Cardenal Herrera. A més, es va celebrar
en maig la segona edicio del Forum d’Investigacid6 Departamental, coincidint amb Ia
commemoracié del Dia Internacional de la Infermeria.

Estratégia 4 (Compromis institucional): treball conjunt en xarxa amb FISABIO i I'Institut
d’Investigacio Sanitaria La Fe per a I’execucié de les | Jornades d’Investigacié de I’ASI SUD. Innovacié



en la transferencia de coneixement a través d’un canal corporatiu de Telegram i la planificacié d’un
podcast especialitzat per a donar visibilitat als projectes de cures del departament.

2.5. HOSPITAL DOCTOR MOLINER (HACLE)

Atesa la seua naturalesa com a centre de cronics i llarga estada, la seua activitat investigadora es
concentra de manera exclusiva en I'area de cures de persones pacients d’alta complexitat.

Estratégia 1 (Investigacié centrada en les persones): disseny i execucio del programa a llarg termini
per a laimplantacio de cures basades en I'evidéncia en pacients cronics, I'objectiu operatiu del qual
és I'estandarditzacio tecnica de protocols de practica basada en I'evidéencia adaptats a persones
pacients amb pluripatologies i de llarga estada institucional.

2.6. DEPARTAMENT LA FE

L’'Hospital Universitari i Politecnic La Fe demostra una capacitat de lideratge cientific de primer orde,
sustentada per estructures de suport metodologic intensiu, convocatories de finangament propi amb fons
de compensacié i una integracié d’elit en el seu Institut d’Investigacié Sanitaria (IIS La Fe).

Estrategia 1 (Investigacio centrada en les persones): desenrotllament i publicacié del projecte
d’humanitzacié i transferencia clinica “La barriguita de Martina”, un conte i guia d’intervencié
dissenyat per a xiquets i xiquetes portadors d’ostomies que compta amb suport directe de
fundacions. Acreditacié de la gestid institucional mitjangant I'obtencié del Diploma New Medical
Economics 2025 en categories associades a la innovacid assistencial.

Estrategia 2 (Investigacio infermera): consolidacié d’'una xarxa de suport metodologic massiu
mitjangant la realitzacié de reunions d’assessorament individual i setmanal amb més de 100
professionals infermeres del departament. Convocatoria i resolucié de la XXIV Convocatoria de
contractes d’investigacié per a postresidents (ajudes a la 1+D+i) i la posada en marxa de la Il
Convocatoria de beques per a projectes d’investigacid i innovacié en cures La Fe, potenciada per
una normativa interna de gestié de fons de compensacid d’assajos clinics que revertix directament
en borses d’investigacid per a infermeria.

Estrategia 3 (Lideratge en cures): celebracid de la designacié oficial del departament com a centre
compromés amb I’excel-léncia en cures (BPSO). La produccio cientifica infermera del centre registra
una xifra récord de 39 articles indexats publicats i un total de 113 professionals d’infermeria
plenament incorporats en els diferents grups d’investigacié interdisciplinaris de I'llS La Fe. Execucié
del curs acreditat semipresencial “Investigacié infermera: de la teoria a la practica” amb 50
alumnes.

Estratégia 4 (Compromis institucional): integracié formal del responsable d’investigacié en
representacio de la Direccid d’Infermeria dins de la Comissié d’Investigacid de I'lIS La Fe. Extensid
de I'estratégia investigadora a I'ambit comunitari a través de la presentacié del Pla estratégic a les



coordinadores de tots els centres de salut del departament, i obertura social mitjangant la
celebracio de la Nit Europea de la Investigacido 2025 amb la participacié activa d’associacions de
pacients.

2.7. DEPARTAMENT DOCTOR PESET

Departament caracteritzat per liderar la denominada “investigacio verda” o sostenible orientada a la cura,

la bioetica i I'apoderament del pacient oncologic.

Estrategia 1 (Investigacio centrada en les persones): lideratge en el desenrotllament de projectes
d’investigacié aplicada orientats a la reduccid de la petjada de carboni dels centres sanitaris,
articulat a través dels seus quatre grups estables acreditats d’investigacio infermera: grup 141
(Salut Maternoinfantil), grup 070 (INCUE - Investigacié en Cures Infermeres), grup 125 (Investigacio
en Infermeria Nefrologica) i el grup 116 (Hemodinamica Peset).

Estratégia 2 (Investigacio infermera): foment de [|’excel-lencia académica mitjangant la
cotutoritzacié de treballs de final de grau (TFG) de la Universitat de Valéncia per part de personal
infermer assistencial clinic. Creacié pionera d’una ajuda economica intradepartamental al millor
projecte d’investigacio en infermeria, financada i atorgada directament pel comité cientific de la
institucid.

Estratégia 3 i 4 (Lideratge i compromis): disseny i desplegament d’un pla formatiu integral sobre
metodologia d’investigacid i practica basada en I'evidéncia lligat a la creacié de la figura del
“referent en qualitat de les cures” en la totalitat de les unitats assistencials. Desenrotllament i
posada en marxa del projecte d’investigacio-accid per a la participacid activa de pacients en el
procés oncohematologic.

2.8. DEPARTAMENT DE DENIA

Mostra una estructura organitzativa orientada a blindar la presencia de la infermeria investigadora en els

organs de presa de decisions institucionals i étiques.

Estrategia 1 i 2 (Investigacio en xarxa): establiment d’aliances estrategiques amb els deganats de
les universitats de I'entorn d’Alacant i els equips de suport de FISABIO. Revisié sistematica i
auditoria de la totalitat dels projectes d’investigacio liderats per infermeres i residents EIR en el si
de la comissid d’investigacio del departament, garantint el rigor bioéetic i metodologic.

Estratégia 3 i 4 (Governanga i estructura): inclusié formal d’infermeres vocals representants tant
de I'ambit hospitalari com de |'area d’atencié primaria en la comissié d’investigacidé del
departament. Participacié directa de la Direccid d’Infermeria en el grup multidisciplinari COARA de
FISABIO per al codisseny del Pla d’accié 2026-2029 orientat a reformar I’avaluacié de la investigacio.
Sol-licitud formal d’incorporacio de la zona basica de salut (ZBS) de Benissa en la xarxa de projectes
de bones practiques de cures.



2.9. DEPARTAMENT D’ELDA

El departament mostra avancos significatius en la digitalitzacido de la informacid i en el mesurament

estructural de la sostenibilitat ambiental en cures.

Estrategia 1i 2 (Sostenibilitat i estructures): mesurament sistematic de la petjada de carboni del
departament (abast 1, 2 i 3) coordinada per la seua comissio de sostenibilitat. Creacié formal de la
comissié d’investigacié d’infermeria i fisioterapia del departament. Us pioner de canals de
comunicacié agils com la xarxa de WhatsApp corporativa departamental per a la difusié immediata
de convocatories cientifiques i fites investigadores.

Estratégia 3 i 4 (Lideratge i integracid): llancament de les primeres jornades d’investigacio
d’infermeria i fisioterapia del departament de salut. Inclusié prioritaria de professionals d’atencié
primaria en la comissié técnica i posada en marxa del procés d’unificacié estructural per a integrar
la comissid d’investigacié de comptes amb la unitat d’investigacio general de I’hospital.

2.10. DEPARTAMENT D’ALACANT - HOSPITAL GENERAL

L’'Hospital General Universitari d’Alacant - Doctor Balmis presenta un perfil consolidat d’alta produccid

cientifica tradicional, amb una forta insercio institucional en I'Institut d’Investigacié Sanitaria d’Alacant
(ISABIAL).

Estratégia 1i 2 (Investigacid i practica clinica): formulacié de la implantacié de guies de practica
clinica i protocols basats en I'evidéncia cientifica com un objectiu d’obligat compliment lligat a
I'incentiu economic en els acords de gestio de les diferents unitats assistencials hospitalaries.

Estratégia 3 (Lideratge en cures): registre d’un elevat index de producci6 cientifica que es traduix
en 36 articles originals publicats en revistes indexades i la redaccié d’una guia de practica clinica
d’autoria propia. Participacié activa en convocatories de finangament a través d’ISABIAL.

Estratégia 4 (Compromis institucional): incorporacié massiva i estable de personal d’infermeria i
fisioterapia en els instituts interdisciplinaris d’investigacié. Durant I'Gltim exercici es van incorporar
4 noves professionals d’infermeria al grup 23 d’ISABIAL, i es va aconseguir que el 57 % dels
membres totals d’este grup investigador siguen professionals d’infermeria.

2.11. DEPARTAMENT D’ELX

L'Hospital d’Elx destaca pel plantejament tedric detallat de guies metodologiques i pel desenrotllament

de projectes d’humanitzacié en entorns critics.

Estrategia 1 (Investigacio centrada en les persones): disseny i implantacié de projectes originals
d’investigacié aplicada i humanitzacid, com ara la Sala de la Calma, el projecte FANDELA, el projecte
NACAR i la iniciativa de realitat virtual o aillament controlat INMERSANA. Establiment de convenis
de xarxa amb la Universitat CEU Cardenal Herrera, Universitat Europea i la Universitat de Valéncia.



e Estrategia 2 i 3 (Desplegament metodologic): extensa proposta estructural enfocada a dotar el
departament d’un pla formatiu adaptat per a infermeres i fisioterapeutes, metodologies
d’acompanyament expert i tutoritzacié activa, aixi com el foment normatiu per a I'accés a beques
d’intensificacio en cures a escala autonomica i nacional.

2.12. DEPARTAMENT D’ORIHUELA

Este centre es caracteritza per donar resposta a les demandes investigadores mitjangant suport presencial
directe a I'hospital i mitjangant la creacio de llocs intermedis de gestid de la qualitat cientifica.

e Estrategia 3 (Lideratge en cures): posada en marxa d’una consulta estable de suport metodologic,
amb una dedicacié de 2 a 3 hores setmanals, atesa de manera fisica i presencial en la Unitat
d’Investigacié de I'Hospital Universitari Vega Baja per a tutoritzar professionals del departament.
Organitzacié i execucio de les | Jornades d’Investigacio del Departament de Salut d’Orihuela en
col-laboracié directa amb FISABIO.

e Estratégia 4 (Compromis institucional): fita institucional mitjangant la creacié per part de la
Direccié de I'Hospital d’una figura estructural estratégica: I’Adjuntia d’Investigacid, Qualitat i
Seguretat del Pacient, ocupada per un perfil d’infermeria. Desplegament de les Il Jornades de Salut
Comunitaria orientades a la investigacié en atencié primaria.

2.13. DEPARTAMENT DE TORREVIEJA

L'Hospital de Torrevieja es troba en una fase d’implantacié operativa de les seues xarxes de practica
basada en I'evidéncia.

e® Estrategia 1 (Investigacid centrada en les persones): desplegament del programa de guies
cliniques “SUMEM Excel-léncia”, amb I'articulacid i posada en marxa d’un total d’11 equips de
treball locals en diferents unitats assistencials.

e Estrategia 2 i 3 (Estat de desenrotllament): el centre declara explicitament en els seus registres
tecnics trobar-se en fase de “desenrotllament” respecte a I'establiment formal d’aliances de xarxa
interinstitucionals, aixi com en el disseny i la implementacié del pla formatiu en investigacié
especific per a infermeres i fisioterapeutes.

3. MATRIU DAFO CONSOLIDADA DE L'ENTORN DE CURES

A partir de I'analisi de les dades qualitatives, les observacions i les metriques declarades pels 13 centres
sanitaris, es fa el seglient diagnostic de situacié estrategica:
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FORTALESES (factors interns)

DEBILITATS (factors interns)

® Alta produccio cientifica: existéncia de pols
amb una excellent taxa de publicacié
indexada, en qué destaquen La Fe (39
articles) i Balmis (36 articles).

® Penetracié estructural de la PBE: el
programa “BPSO / SUMEM Excel-léncia”
actua com a element unificador regional,
amb desplegaments massius com el de
Castelld (23 unitats) i Torrevieja (11 equips).

® Estructures de suport: capacitat de
tutoritzacid intensiva (assessorament
setmanal a més de 100 infermeres en La Fe) i
formalitzacid6 de llocs com la consulta
metodologica d’Orihuela o la plaga especifica
d’investigacid a temps parcial a Castelld.

® Innovacié tecnologica i propietat
intel-lectual: creaci6 de ferramentes
metodologiques propies amb registre de
propietat intel-lectual i integracio
d’intel-ligéncia artificial (VALENF Instrument i
xarxa NurslA en la Plana).

® Creativitat en difusié basal: models originals
de  motivaci6  mitjangant ludificacid
(“Curiositat que cuida” en [I'Arnau de
Vilanova) i obertura de canals multimedia
(Telegram, podcasts).

® Marcada bretxa intercentres: coexisténcia
d’hospitals amb instituts d’investigacid
consolidats enfront de centres de menor
grandaria o comarcals amb plans estancats o
"en desenrotllament" (Torrevieja, Elda).

® Abseéncia de plans formatius propis: centres
que reporten explicitament una caréncia de
plans formatius especifics i estructurats en
investigacid per a infermeria i fisioterapia
(Orihuela, Elda).

® Escassetat de figures amb dedicacié
exclusiva: la majoria dels departaments no
tenen personal d’infermeria alliberat de
tasques assistencials per a dedicar-se en
exclusiva a la dinamitzacié cientifica.

® Desconnexié técnica puntual: declaracio
explicita de dificultats de suport o operativa
“deficient” amb fundacions d’investigacié en
determinades arees geografiques (Orihuela
amb FISABIO).

OPORTUNITATS (factors externs)

AMENACES (factors externs)

® Autofinangament mitjangant assajos clinics:
capacitat de replicar la normativa interna de
La Fe per a desviar fons de compensacid
d’assajos comercials cap a beques
d’investigacid en cures.

® Impuls de noves tecnologies: obertura de
linies d’investigacié i innovacié en cures
col-laborant amb instituts tecnologics aliens
al sector sanitari (alianca Arnau de Vilanova
amb I'Institut del Joguet — AlJU) i implantacié

® Elevada pressid i sobrecarrega assistencial:
la saturacid de les unitats assistencials
representa el principal fre perque el personal
d’infermeria puga dedicar temps real a la
lectura critica i la PBE.

® Burocratitzacié en I'avaluacié de projectes:
risc de desmotivacid en els professionals
novells si els comités étics i cientifics dels
departaments no agiliten i flexibilitzen els
seus canals de validacio.
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FORTALESES (factors interns) DEBILITATS (factors interns)

de noves estructures (Castelld6 amb VaLENF ® Inestabilitat en la xarxa d’aliances

Instrument) universitaries: risc de fragmentacié en les

linies d’investigacio si les tutoritzacions de

® Convocatories d’investigaci6  post-EIR: TFG i TFM no es vinculen a convenis estables
captaci6 i retenci6 del talent jove a llarg termini amb les universitats.

especialitzat mitjangant contractes especifics
gestionats a través dels instituts sanitaris (1IS
La Fe, ISABIAL).

® (Ciéncia oberta i divulgacié social:
participacié en esdeveniments internacionals
(Nit Europea de la Investigacio) per a integrar
les associacions de pacients en el codisseny
de projectes de cures.

4. CONCLUSIONS GENERALS | PROPOSTA DE MILLORA

L’avaluacio integral dels 13 departaments de salut revela un moviment de transformacio cientifica solid,
perd que avanga a velocitats molt heterogenies. La infermeria i la fisioterapia de la Comunitat Valenciana
han demostrat la seua capacitat per a generar coneixement d’'impacte internacional (com demostren els
indicadors de La Fe i I’'Hospital Dr. Balmis), i per a dissenyar tecnologies cliniques d’avantguarda (Hospital
de la Plana). L’éxit del programa BPSO/SUMEM Excel-léncia confirma que la transferéncia d’evidéncia a
peu de llit és una realitat metodologica en el Servici Valencia de Salut.

No obstant aix0, el principal repte estratégic de cara a I'any 2028 radica en la reduccié de la bretxa de
recursos interdepartamentals. Per a consolidar i homogeneitzar el creixement cientific en cures, la
direccio estrategica del sistema de salut hauria de prioritzar les segiients tres accions de millora:

1. Exportacié de models de gestié d’éxit: replicar de manera sistematica la normativa de gestié de
fons d’assajos clinics de La Fe per a l'autofinancament de beques locals de cures, aixi com la
instauracié de la plaga d’infermera dinamitzadora a temps parcial implementada per I'Hospital
General de Castelld.

2. Xarxa de mentoritzacié interhospitalaria (sistema d’apadrinament): establir un programa de
sinergies estables en qué els centres dotats amb instituts d’investigacid consolidats (lIS La Fe,
ISABIAL, INCLIVA) donen suport técnic i compartisquen plans formatius amb els departaments
comarcals o especialitzats que tenen les seues estructures en fase de desenrotllament o no tinguen
plans propis.
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Institucionalitzacié de la investigacié en cures: potenciar la creacié de llocs clau de gestié
intermedis, seguint el model de I’Adjuntia d’Investigacié i Qualitat Implementada a Orihuela,
garantint que totes les comissions etiques i d’investigacid dels departaments compten amb vocals
estables procedents de I'ambit de les cures, tant hospitalaris com d’atencié primaria.
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