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Presentacion A

o =i,
En los Ultimos afios, las nuevas tecnologias y la inversién en investigacion en la industria J‘f %
farmacéutica han hecho que se haya impulsado notablemente el departamento de Medical
Affairs. Su papel es cada vez mas transcendente en cualquier empresa farmacéutica,
biotecnoldgica o médica, dada su labor de informacion sobre los avances en tratamientos.
Una funcién que requiere de unos conocimientos cientificos y habilidades comunicativas
y de liderazgo ampliamente perfeccionadas. En esta linea, TECH ha creado esta titulacion,
que ofrece a los profesionales de la Medicina, la informacion mas relevante y novedosa
sobre este perfil, el acceso al medicamento en el siglo XX, la economia de la salud y la
investigacion de resultados, entre otros aspectos del maximo interés. Todo ello a través de
una titulacion en formato 100% online con un contenido elaborado por un extenso equipo
docente integrado por expertos con dilatada experiencia en la industria farmacéutica.
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@ @ Este Master Titulo Propio te dara

durante 12 meses las claves,
técnicas e instrumentos esenciales
del perfil profesional Medical Affairs”
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La industria farmacéutica actualmente presenta, ademas de elevadas cifras en
facturacién y generacion de riqueza directa e indirecta, un gran impacto en el estado
del bienestar. En este escenario ha cobrado vital importancia en los ultimos afios el
departamento de Medical Affairs, donde los profesionales deben efectuar una exquisita
labor de informacion sobre las Ultimas novedades en los tratamientos con un enfoque
médico, en un marco, ademas, de sostenibilidad generalizada.

Los numerosos estudios a los que son sometidos los medicamentos, que deben ser
interpretados y comunicados al personal sanitario para su correcta utilizacion y venta,
hacen que el personal del departamento médico o Medical Affairs posea ademas unas
habilidades y conocimientos técnico-cientificos excelentes para lograr una relacion

de confianza y credibilidad con los lideres de opinién y otros profesionales sanitarios.
Asi, dado que dichos perfiles son cada vez mas demandados por las compafiias y

a la vez que se vuelve mas relevante la configuracion de dichas areas como pilares
estratégicos de la industria farmacéutica, junto a la I+D y comercial, TECH ha disefiado
este Master Titulo Propio en Medical Affairs.

Un programa impartido en modalidad exclusivamente online, que llevara al especialista
médico a lo largo de 1.800 horas lectivas a profundizar en las técnicas mas empleadas
por los profesionales que integran el departamento de Medical Affairs, las herramientas
estadisticas, los métodos mas efectivos en las busquedas bibliograficas, la evidencia
cientifica, necesarias para realizar los estudios de investigacion de medicamentos.

Todo ello serd posible gracias a los recursos didacticos innovadores (videorresimenes,

videos in focus), lecturas esenciales, simulaciones de casos de situacion, a los que tendra

acceso las 24 horas del dia, desde cualquier dispositivo electronico con conexion
ainternet.

Esta institucion académica proporciona asi, una titulacion universitaria flexible, que podra

cursar comodamente el profesional. Sin presencialidad, ni clases con horarios fijos, el

estudiante cuenta ademas con la posibilidad de poder distribuir la carga lectiva acorde a

sus necesidades, convirtiendo este programa online en una excelente oportunidad para
aquellas personas que deseen compatibilizar las responsabilidades mas exigentes con
un Master Titulo Propio.

Este Master Titulo Propio en Medical Affairs contiene el programa cientifico mas
completo y actualizado del mercado. Sus caracteristicas mas destacadas son:

+ El desarrollo de casos practicos presentados por expertos en medicina y en la
industria farmacéutica

* Los contenidos graficos, esquematicos y eminentemente practicos con los que
estd concebido recogen una informacion cientifica y practica sobre aquellas
disciplinas indispensables para el gjercicio profesional

* Los ejercicios practicos donde realizar el proceso de autoevaluacion para mejorar
el aprendizaje

+ Su especial hincapié en metodologias innovadoras

+ Las lecciones tedricas, preguntas al experto, foros de discusion de temas
controvertidos y trabajos de reflexion individual

+ La disponibilidad de acceso a los contenidos desde cualquier dispositivo fijo
o portatil con conexion a internet

Accede las 24 horas del dia, los 7
dias de la semana a la biblioteca
de recursos multimedia de esta
titulacion universitaria de calidad”



Una opcion académica flexible que
se adapta a ti. Sin presencialidad,
ni clases fijas, tan solo necesitas
un ordenador con conexion a
internet para visualizar el temario”

El programa incluye, en su cuadro docente, a profesionales del sector que vierten en
esta capacitacion la experiencia de su trabajo, ademas de reconocidos especialistas
de sociedades de referencia y universidades de prestigio.

Su contenido multimedia, elaborado con la Ultima tecnologia educativa, permitira
al profesional un aprendizaje situado y contextual, es decir, un entorno simulado
gue le proporcionara una capacitacion inmersiva programada para entrenarse ante
situaciones reales.

El disefio de este programa se centra en el Aprendizaje Basado en Problemas, mediante
el cual el profesional debera tratar de resolver las distintas situaciones de practica
profesional que se le planteen a lo largo del curso académico. Para ello, contara con la
ayuda de un novedoso sistema de video interactivo realizado por reconocidos expertos.
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Con este programa podras ahondar
a través de recursos multimedia en
la farmacoeconomia y la evaluacion
economica de un medicamento.

Con esta titulacion universitaria
estaras al tanto del futuro de la
investigacion en los ensayos clinicos
y la nueva forma de enfocarlos.
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Objetivos

Este Master Titulo Propio ofrece al profesional una vision del devenir de la profesion
Medical Affairs. Para ello, el especialista obtendra las ultimas novedades sobre este
departamento en la nueva industria farmacéutica, los requisitos que actualmente se
solicitan en las principales companias, asi como las habilidades de liderazgo, busqueda
de informacion y relacion entre equipos, necesarias para llevar a cabo la labor con
éxito. Todo ello, proporciona ademas elementos diferenciadores, que son ademas
ampliamente reclamados en el presente por el sector.
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Este Master Titulo Propio te mostrara
las técnicas mas recientes para utilizar
la informacion médica como estrategia
de actualizacion del equipo médico”
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Objetivos generales

+ Asimilar los conocimientos cientifico-técnicos que permitan realizar las funciones
en el departamento de Medical Affairs

¢ Conocer de manera profunda la relacion entre el MSL y el Medical Advisor con el
resto de los departamentos

+ Analizar y conocer diferentes estructuras de departamentos de Medical Affairs
+ Capacitar al profesional, mediante las habilidades necesarias, para mejorar
la resolucion de problemas y desarrollar las competencias profesionales
imprescindibles
+ Conocer en profundidad los nuevos proyectos de valor para la industria
farmacéutica, como la metodologia Lean y la transformacion digital
* Mostrar la vision de la farmacia hospitalaria como agente de colaboracion
en la investigacion
+ Conocer de manera profunda las Ultimas herramientas de ayuda a la investigacion
+ Desarrollar acciones e iniciativas que mejoren los resultados de salud,
en colaboracion con médicos, personal de la industria y departamentos de salud
+ Desarrollar habilidades en la comunicacion cientifica para formar e informar a otros
departamentos y mejorar la relacion con el médico y el paciente
+ Capacitacitar al profesional en la lectura critica de los articulos y en la gestion
de la evidencia

+ Disefiar las estrategias de liderazgo eficaz en los equipos de trabajo y con otros
departamentos

+ Capacitar al profesional en la resolucion de conflictos en el ambito laboral
* Implementar la inteligencia emocional en el sector de la industria farmacéutica

+ Interpretar las prioridades de la empresa farmacéutica y constituir la cooperacion
con las instituciones sanitarias, entendiendo las competencias estratégicas del
departamento médico, dentro del marco ético

+ Manejar bases de datos cientificas para realizar la revision y busqueda bibliografica
de estudios cientificos

+ Utilizar la informacion médica como estrategia de actualizacion del equipo médico

* Capacitar al profesional para comunicar informacion médica al paciente
y al profesional sanitario

Este programa 100%
online te sumergira en
las dltimas novedades
sobre la transformacion
digital en Medical Affairs”
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Objetivos especificos

Mddulo 1. El entorno de acceso al medicamento en el siglo XXI
+ Describir las caracteristicas mas relevantes del entorno cambiante actual
que condicionan a la industria farmacéutica y a los sistemas sanitarios

+ Conocer los retos de la industria en la innovacion de nuevos tratamientos y frente
al acceso al mercado de los medicamentos

+ Investigar los beneficios de la colaboracion publico-privada para afrontar los retos

%
4

+ |dentificar los distintos tipos de relacion entre la industria y sus Stakeholders
con sus diferentes intereses

+ Reconocer los diferentes tipos de empresas relacionadas con la industria farmacéutica
+ Simular un sistema de regulacion de medicamentos

+ Definir los diferentes tipos de farmacos y su estrategia de aproximacion
a los distintos clientes

Mddulo 2. El departamento de asuntos médicos
+ Describir las caracteristicas de la estructura y funciones de un departamento
de Medical Affairs

+ Investigar modelos de relacion del departamento de asuntos meédicos
con el resto de los departamentos de la industria farmacéutica

+ Reconocer los distintos roles dentro del departamento de Medical Affairs
¢ Simular un plan médico y un plan de producto

+ Definir el plan de integral de comunicacion

+ Disefar estudios de RWE

+ Reconocer la importancia del Compliance en el departamento de asuntos médicos
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Médulo 3. ;Por qué un departamento de Medical Affairs? Su razén de ser
+ Conocer el nuevo papel de la industria farmacéutica desde la aparicion y desarrollo
de los departamentos de Medical Affairs

* Investigar las expectativas de futuro del departamento de asuntos médicos como
cocreador en la investigacion, en las relaciones con instituciones, médicos y pacientes

+ Reconocer los distintos compromisos de la industria farmacéutica hacia los pacientes y
hacia la sostenibilidad del sistema sin menoscabo de la calidad

+ Simular la comunicacion cientifica y el desarrollo profesional, con el disefio
del plan de carrera

+ Describir los ensayos clinicos, sus tipos, sus fases y el objetivo de cada fase

+ Definir la investigacion de medicamentos de uso humano, sus tipos,
sus fundamentos éticos

* Conocer el futuro de la investigacion en los ensayos clinicos, la nueva forma
de enfocarlos

Maddulo 4. Market Access, Health Economics & Outcomes Research
* Conocer los conceptos basicos de la farmaeconomia y la evaluacion econémica
de un medicamento

* Investigar por qué y para que se usa en la toma de decisiones en salud
+ Reconocer las distintas metodologias de la evaluacion HTA

+ Simular la medicion y estimacion de resultados en salud

+ Describir las caracteristicas mas relevantes del Market Access

¢ Recrear una estrategia de acceso al mercado de un medicamento

+ Describir modelos distintos de financiacion de los medicamentos

* Reconocer la importancia de la medicion de resultados de salud desde el punto
de vista de la industria

+ Reconocer una evaluaciéon econdmica correcta de un medicamento

Mddulo 5. Vision desde la farmacia hospitalaria, investigacion clinica
y huevas herramientas para investigar

+ Describir las caracteristicas, estructura y funciones de una farmacia hospitalaria

* Investigar el papel del farmacéutico hospitalario en cuanto al acceso
y al posicionamiento y la seleccion de los medicamentos en el hospital

+ Conocer los nuevos modelos de seguimiento de pacientes por telefarmacia
* Definir la seguridad en el uso de los medicamentos

* Reconocer la importancia de la seguridad en el uso del medicamento y de la comunicacion
de errores de medicacion

* Reconocer la estructura organizativa de un centro hospitalario

* Simular un sistema de notificacion de incidentes

+ Conocer la importancia de las vacunas y su necesidad

+ Definir los beneficios de la vacunacion general

¢ Reconocer grupos de riesgo y situaciones de riesgo para uso de vacunas

+ Conocer nuevas formas de investigar con uso de software de ultima generacion
+ Describir el dato sano como sustento de la investigacion veraz

* Reconocer nuevas tecnologias aplicadas a la gestion del dato sanitario

Mddulo 6. Nuevos proyectos de valor de la industria farmacéutica.
Transformacion digital en Medical Affairs
+ Describir las caracteristicas mas relevantes en la gestion del cambio en el entorno sanitario

+ Conocer la metodologia Lean en sanidad

+ Investigar modelos de transformacion de organizaciones
+ Reconocer la cultura organizacional

+ Simular un cambio organizacional

+ Definir la transformacion digital en Medical Affairs

* Reconocer la estrategia educativa y definir el objetivo de la misma



+ Investigar la forma de medir la implantacion de la estrategia

* Valorar en base a indicadores la estrategia

* Definir Agile Mindset

+ Usar el predictivo como herramienta en la toma de decisiones

+ Disefar un plan formativo para lideres de opinion

Mddulo 7. Estadisticay R
* Describir los conceptos principales de la bioestadistica

+ Conocer el programa R
+ Definir y conocer el método de regresion y analisis multivariante con R
* Explorar métodos de regresion aplicados a la investigacion
* Reconocer los conceptos de la estadistica aplicada a la investigacion
* Describir las técnicas estadisticas de Data Mining
* Proporcionar los conocimientos de las técnicas estadisticas mas usadas
en investigacion biomédica
Médulo 8. Competencias profesionales para trabajar en Medical Affairs
+ Adquirir los conocimientos necesarios para hablar en publico de forma eficaz
* Gestionar las emociones en situaciones de conflicto
+ Describir las caracteristicas mas relevantes del proceso de negociacion
* Conocer laimportancia de la marca personal y lo que aporta
* Investigar modelos de adaptacion al cambio
* Reconocer los problemas, entenderlos, conocer sus causas para resolverlos

+ Simular la gestion de un equipo

+ Conocer laimportancia de la gestion del tiempo y usar herramientas para su gestion

+ Describir y conocer el proceso de insercion laboral. Conocer las herramientas
para definir la meta profesional

Objetivos | 13 tech

Méddulo 9. Guias de practica clinica. Real World Evidence.
Lectura critica de articulos

+ Conocer la evaluacion de las tecnologias sanitarias

+ Definir las Gufas de Préctica Clinica (GPC) basadas en la evidencia

+ Describir las fuentes de calidad de las GPC

+ Investigar modelos de inclusion de pacientes en la elaboracion de GPC
* Reconocer la necesidad de herramientas de ayuda para la toma de decisiones compartidas
¢ Simular la evaluacion de una GPC con un instrumento AGREE

* Definir Real Word Evidence

+ Conocer la Inteligencia Artificial como ayuda para generar evidencia

* Reconocer la importancia de la lectura critica de los articulos cientificos
+ Describir la metodologia para la lectura critica

¢ Conocer los parametros estadisticos y el ensayo clinico

+ Simular las revisiones sistematicas

+ Describir y conocer las nuevas formas de educacion médica electronica

Médulo 10. Medical Information
+ Conocer la organizacion del proceso de busqueda bibliografica

+ Describir las fuentes o recursos mas relevantes de informacion en biomedicina
+ Definir conceptos para establecer la estrategia de busqueda

+ Simular busquedas bibliograficas en Pubmed

+ Definir el proceso de revision por pares en busquedas

+ Conocer la comunicacion verbal y escrita de informacion médica al profesional
* Definir y conocer los conceptos de informacién médica Off-Label

+ Conocer la gestion de la informacion médica para Medical Affairs

+ Definir los conceptos de Medical Insights

* Investigar la extraccion de datos y Data Mining
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Competencias %

Uno de los principales objetivos que planted esta institucion académica a la hora

de desarrollar este Master Titulo Propio fue aportar el conocimiento necesario,

para que el profesional potencie sus competencias como Medical Affairs. En base

a esta filosofia se incluye en esta titulacion un temario con una vision teérica, pero

al mismo tiempo préactica gracias a los casos de estudio, facilitados por los docentes
expertos. Con ello se aproxima al especialista a situaciones reales, cuyas técnicas

y metodologias podra integrar de manera exitosa en su desempefio diario.
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Competencias generales

* Ser capaz de llevar a cabo la integracion y desempefio del trabajo en un departamento
de Medical Affairs de cualquier empresa farmacéutica

+ Valorar las nuevas tendencias que los profesionales de este sector van a encontrarse
ahora y en el futuro

« Utilizar herramientas estadisticas de apoyo a la investigacion cientifica
+ Comprender el proceso de investigacion mediante los ensayos clinicos
* Analizar las tendencias mas recientes de la industria farmacéutica

* Mejorar la comunicacion de informacion médica para el paciente
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Competencias especificas

+ Aplicar en la practica clinica los resultados en salud desde el punto de vista del hospital
+ Conocer las estrategias de acceso al mercado

+ Dominar las herramientas para el desarrollo del liderazgo orientado a la consecucion
de objetivos

* Reconocer como necesaria la ética y la bioética en la industria farmacéutica

Con esta titulacion podras
potenciar tus habilidades
comunicativas y de liderazgo
en companias farmacéuticas
que requieran Medical Affairs”
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Direccion del curso

En su maxima de ofrecer una ensefianza universitaria de calidad y al alcance de todo

su alumnado, esta institucion académica ha seleccionado cuidadosamente al equipo de
profesionales que imparten este Master Titulo Propio. Asi, el especialista que se adentre en
este programa contara con los conocimientos de responsables directivos, Medical Affairs
y expertos en dreas tecnoldgicas, que han sido vertidos en el temario de esta titulacion.
Ademas, dichos docentes resolveran cualquier duda que surja sobre el contenido a lo largo
de los 12 meses de duracion de esta instruccion.

- ‘
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TECH ha reunido en esta titulacion a un equipo de
profesionales con dilatada experiencia en empresas
multinacionales de la industria farmacéutica”
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Direccion

Dr. Cuchi Alfaro, Miguel Ignacio

« Director Médico del Hospital Universitario Puerta de Hierro Majadahonda en Espafia
+ Coordinador Médico de Auditoria de hospitales en el Servicio Madrilefio

« Subgerente del Hospital Universitario Ramodn y Cajal de Madrid

« Subdirector Médico del Hospital Universitario Ramoén y Cajal de Madrid

«+ Licenciado en Medicina

Profesores
Dia. Susanna, Gabriela Diia. Gomez Carballo, Natalia
+ Medical Advisor. Novartis + Health Economics & Market Access Manager UCB Pharma
+ MBA Pharma & Biotech, Esame Pharmaceutical Business School, Madrid + MBA en Industria Farmacéutica y Biotecnoldgicas EPHOS
* Master en Virologia Universidad Complutense, Madrid * Master en Evaluacion Sanitaria y Acceso al Mercado por la Universidad Carlos |l
+ Licenciada en Veterinaria por la Universidad Complutense, Madrid D. Arnedo Abad, Luis
Diia. Fernandez Soberdn, Silvia + Data Scientist & Analyst Manage en Boustique Perfumes
* Price & Reimbursement & HEOR Senior Specialist en Merck + Data Scientist & Analyst Manage en Darecod
* Mdster en Investigacion Clinica y Medicina Farmacéutica EPHOS + Diplomado en Estadistica

+ Master en Evaluacion Sanitaria y Acceso al Mercado por la Universidad Carlos 1l + Graduado en Psicologia



Dia. Lozano Llano, Carla
* Farmacéutica en el Hospital Universitario Puerta de Hierro Majadahonda en Esparia

+ Técnico Auxiliar de Farmacia

+ Graduada en Farmacia por la Universidad Complutense de Madrid

Diia. De Santiago Alvarez, Raquel
* Farmacéutica en el Hospital Universitario Puerta de Hierro Majadahonda en Esparia

+ Master Propio en Oncologia Farmacéutica por la Universidad de Valencia

+ Graduada en Farmacia por la Universidad Complutense de Madrid

Dr. Gracia Sanroman, Javier
+ Responsable de Medicina Preventiva en el Centro Oncoldgico MD Anderson Cancer
Center Madrid

+ Master en Calidad Total por la Universidad Politécnica de Madrid, un Master
de Direccion y Gestion de Servicios Sanitarios por la Universidad de Alcala

+ Especialista en Medicina Preventiva y Salud Publica por el Hospital Universitario La Paz

+ Licenciado en Medicina por la Universidad Auténoma de Madrid

D. Jiménez Alonso, Carlos
+ Academics Executive Leader en General Electric Healthcare

+ Ingeniero Industrial del ICAI

+ Director de Soluciones y Proyectos Estratégicos en General Electric Healthcare
+ Director de Servicios en Drager Medical Iberia

+ Jefe Regional de Servicios en Drager Medical Iberia

+ Ingeniero de Desarrollo en Veolia
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D. Hernandez Terciado, Carlos
* Farmacéutico en el Hospital Universitario Puerta de Hierro Majadahonda en Espafia

+ Investigador y especialista en el estudio de antibidticos

 Licenciado en Farmacia por la Universidad de Salamanca

D. Alcaraz Lopez, Juan Ignacio
+ Farmacéutico en el Hospital Universitario Puerta de Hierro Majadahonda en Espafia

+ Investigador en farmacologia

¢ Graduado en Farmacia por la Universidad Complutense de Madrid

Diia. Gumiel Baena, Inés
* Farmacéutica en el Hospital Universitario Puerta de Hierro Majadahonda en Espanfa

+ Master en Productos Sanitarios por la Universidad de Granada

+ Especialista en Farmacia Hospitalaria en el Hospital Universitario Puerta de Hierro
Majadahonda

* Licenciada en Farmacia por la Universidad Complutense de Madrid

Diia. Armendariz Patier, Lucia
* Farmacéutica en la Fundacién para la Investigacion Biomédica en el Hospital
Universitario Puerta de Hierro Majadaonda en Espafia
* Master en Gestion y Monitorizacion de Ensayos Clinicos por TECH Universidad
Tecnoldgica

+ Graduada en Farmacia por la Universidad Complutense de Madrid
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D. Gonzalez Francisco, Alfredo
¢ Senior Account Manager en SOAINT, Compafiia de Consultoria IT

+ Consultor Senior de Estrategia e innovacion en los negocios en CEGOS, compafiia
de Consultoria, Aprendizaje y Desarrollo de Competencias

* Director de Negocio en Woork Smart Business Solutions

+ Senior Account Manager en el sector publico

Dina. Mateos Haro, Miriam
* Investigadora en epidemiologia clinica en la Unidad de Bioestadistica Clinica del
Instituto Ramoén y Cajal de Investigacion Sanitaria (IRYCIS)

* Especializada en Virologia por la Universidad Complutense de Madrid (UCM

+ Graduada en Biologia con mencion en Biologia Sanitaria

Diia. Alvarez Diaz, Noelia
+ Responsable de biblioteca en el Hospital Universitario Ramon y Cajal

+ Diploma de especializacién en gestion de las fuentes de informacion e innovacion
cientifica

* Master Online en Documentacion Digital
* Licenciada en Documentacion por la Universidad Carlos Ill de Madrid

+ Diplomada en Biblioteconomia y documentacion por la Universidad Complutense
de Madrid

D. Ruiz Lépez, Francisco
+ Jefe de PSP en EMEA en Merck

+ MBA en Negocios Farmacéuticosorganizado por la Escuela Superior
de Organizacién Farmacéutica (EPHOS)

* Experto en ortopedia por la Universidad Complutense de Madrid

+ Licenciado en Farmacia por la Universidad Complutense de Madrid

Dia. Mota Megia, Noelia
* Medical Affairs Strategy & Operations en Merck

* Especialista de Produccion en Merck

* Master en Medical Affairs, Medical Advisor y Medical Scientific Liaison
por la Universidad Europea (UE)

D. Ayuso Sacido, Angel
* Director del laboratorio de Tumores Cerebrales UFV-FV
+ Proyecto de Doctorado realizado en MSD (Merck Sharp and dhome)
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El especialista que se adentre en esta titulacion obtendra una actualizacién de sus
conocimientos a través de un plan de estudio configurado para ofrecer la informacion
mas relevante y novedosa en el campo de Medical Affairs. Para ello dispone de un
temario divido en 10 médulos que lo adentraran en la razén de ser del departamento
médico en compafiias farmacéuticas, la farmacoeconomia, la transformacion digital
en esta industria 0 Competencias profesionales para trabajar en Medical Affairs.
Asimismo, los recursos multimedia y el sistema Relearning llevaran al profesional a
adentrarse de una manera mucho mas dinamica y atractiva por el contenido de este
Master Titulo Propio.




Estructura y contenido | 25 tecC/1

Un plan de estudios que te llevara a profundizar
en las ultimas técnicas, herramientas digitales
y recursos empleados en Medical Affairs”
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Maddulo 1. El entorno de acceso al medicamento en el siglo XXI

1.1.

1.2.

1.3.

1.4.

1.5.

Papel de la industria farmacéutica en la provision asistencial de los sistemas de salud

1.1.1.  Competencias basicas que debe tener una administracion publica sanitaria
1.1.2. Modelos sanitarios en constante cambio. Irrupcion de nuevas tecnologias,
necesidad de mayor eficiencia y sostenibilidad
1.1.3.  Retos de la industria innovadora para el desarrollo de tratamientos
innovadores. Los beneficios de la colaboracion publico-privada en 1+D
1.1.4.  Retos de la Industria Farmacéutica en el acceso al mercado. Los beneficios
de la colaboracion publico-privada
Retos actuales y precio y reembolso 1.7.
1.2.1.  Retos para los SNS. Aumento de la esperanza de vida-cronicidad medicamentos
mas sofisticados manejo de la incertidumbre
1.2.2. Procedimiento de precio y financiacion. Ministerios de sanidad, comisiones 18
de precios, comités asesores de la prestacion farmacéutica
1.2.3.  Precio del medicamento y politicas de fijacion de precios
1.2.4.  Panorama actual de la financiacion medicamentos innovadores. Manejo
de la incertidumbre
1.2.5.  Modelos de acceso a la innovaciéon y manejo de la incertidumbre clinica
y presupuestaria por la industria farmacéutica
Stakeholders de la industria farmacéutica |
1.3.1.  Los distintos Stakeholders y sus intereses
1.3.2.  Relacion de la industria con los gestores sanitarios: ambito publico y privado 19
1.3.3.  Relacion de la industria con las administraciones publicas
1.3.4. Relaciones con los profesionales sanitarios
Stakeholders de la industria farmacéutica Il
1.41. Relaciones con los pacientes como un actor clave dentro del entorno sanitario
1.4.2.  Relaciones con otros Stakeholders: sociedades cientificas, colegios profesionales, 110.

grupos de Lobby e influencia, instituciones politicas, medios de comunicacion

Tipos de farmacos. Farmacos innovadores

1.5.1.
1.5.2.

1.53.

Tipos de medicamentos: innovadores, genéricos y biosimilares

Introduccion en el mercado de un medicamento innovador. Importancia de
una buena identificacién en funcién del tipo de farmaco

Estrategia de aproximacion y relacion con los distintos clientes

1.6.

1.54. Enfermedades raras y medicamentos huérfanos

1.5.,5.  Medicina personalizada

Tipos de farmacos. Farmacos genéricos y biosimilares

1.6.1. Diferencias entre genéricos, biosimilares y farmacos originales

1.6.2.  Papel de los medicamentos genéricos y biosimilares en el mercado
farmacéutico

1.6.3. Estrategia de aproximacion y relacion con los distintos clientes

1.6.4. Formas de contratacion, concursos y central de compras

1.6.5.  Sustitucion, intercambiabilidad de los farmacos genéricos

Etica empresarial y bioética
1.7.1.
1.7.2.  Transparencia de las interrelaciones de la industria farmacéutica
Nuevos desafios

Politicas internas de cumplimiento de la empresa farmacéutica

1.8.1.  Nuevas enfermedades con necesidades médicas no cubiertas

1.8.2.  Tiempos y costes elevados para el desarrollo de un nuevo medicamento.
Estrategias de inversion bien definidas

1.8.3.  Necesidad de implementar nuevas tecnologias en los procesos de
investigacion, desarrollo y produccion del medicamento innovador

1.84. Laentrada de competidores y la reduccion del ciclo de vida del
medicamento

1.8.5. Sostenibilidad, equidad y sistemas de gestion de la informacién

Tendencias en la industria farmacéutica

1.9.1.  Medicina personalizada y de precision

1.9.2.  Roldelos pacientes en las tomas de decisiones

1.9.3.  Elcompromiso de transparencia

1.9.4. Bases de la colaboracion publico-privada

Del acceso universal de medicamentos innovadores al control de gasto
1.10.1.
1.10.2.
1.10.3.
1.10.4.
1.10.5.

Evolucion del acceso a los medicamentos innovadores
El coste del medicamento

La relevancia clinica

El mapa de decisores

Buscando el equilibrio correcto



Maddulo 2. El departamento de asuntos médicos

2.1

2.2.

2.3.

2.4.

2.5.

2.6.

;Qué es el departamento de asuntos médicos?

2.1.1.  Historia del departamento de Medical Affairs y su evolucion en las
compafifas farmacéuticas

2.1.2.  Objetivoy funciones del departamento

2.1.3.  Estructura general del departamento en diferentes compafiias

El departamento de asuntos médicos en las compafiias farmacéuticas y Biotechs
2.2.1.  Relacion de asuntos médicos con departamentos comerciales

2.2.2.  Relacion de asuntos médicos con el departamento de Market Access
2.2.3.  Relacion de asuntos médicos con el departamento de Regulatory

2.2.4.  Relacion de asuntos médicos con el departamento de Investigacion
y Ensayos Clinicos

2.2.5. Larelacion de asuntos médicos en funcion del ciclo de vida del producto
Asuntos médicos en funcion del ciclo de vida del producto

2.3.1.  Laestrategia médica en funcion del ciclo de vida del producto

2.3.2. Estrategias de lanzamiento

Plan médico y plan de producto

2.4.1.  Definicion de plan médico y plan de producto

2.4.2.  Estructura de plan de producto: plan estratégico y de accion

2.4.3. Medical Affairs y Medical Societies: acompafiamiento a los profesionales
sanitarios a través de las sociedades

Roles en el departamento de asuntos médicos: el Medical Advisor

2.51.  Funciones del Medical Advisor: disefio de estrategia médica de producto
2.5.2.  Gestion de proyectos médicos y estudios de fase IV

2.53. Finanzas en proyectos médicos

Roles en el departamento de asuntos médicos: el MSL

2.6.1.  Funciones del MSL: comunicacion médica e interlocutores

2.6.2.  Implementacion de proyectos médicos y gestion territorial

2.6.3. Habilidades/Skills del MSL

2.6.4.  Organizacion y priorizacion del tiempo

2.7.

2.8.

2.9.

2.10.
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Comunicacién médica y recogida de Insights

2.7.1.  Comunicacion F2F de alto impacto

2.7.2.  Adaptacion de la comunicacion al perfil y comunicacion basada en Insights
2.7.3.  Gestion de solicitudes médicas y negociacion

Plan integral de comunicacion

2.8.1.  Medios de comunicacion y plan de omnicanalidad

2.8.2.  Comunicacion en congresos

2.8.3. Integracion del plan de comunicacion en plan médico

RWE y estudios de fase IV

2.9.1. Disefio de estudios de RWE y fase IV

2.9.2.  Integracion en plan médico

2.9.3. Investigator Initiated Studies/Trials y Research Collaborations
2.9.4.  Recogiday medicion de resultados

Compliance en el departamento de asuntos médicos

2.10.1. Definicion de promocion

2.10.2. Definicion de On Label/Off Label

2.10.3. Diferencias entre departamento comercial y asuntos médicos
2.10.4. Laintegridad en el trabajo

Maédulo 3. ;Por qué un departamento de Medical Affairs? Su razon de ser
31,

3.2.

Medical Affairs: el nuevo papel de la industria farmacéutica

3.1.1.  Decomo era a como es ahora

3.1.2.  Delaindustria a la ciencia

3.1.3.  Mas alla de los ensayos clinicos: generar evidencia
Expectativas de futuro de los departamentos de Medical Affairs
3.2.1.  Relacion con instituciones publicas, médicos y pacientes
3.2.2. "Win-Win" o "todos a una” como futuro

3.2.3.  Coordinacion de ensayos clinicos

3.2.4.  Cocreacion de estudios de investigacion

3.2.5.  Paciente como fuente de acierto
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3.3.

3.4.

3.5.

3.6.

3.7.

3.8.

Compromiso de la industria farmacéutica

3.3.1.  Enpromover el bienestar de los pacientes con criterios éticos
de profesionalidad

3.3.2.  Engenerary mantener la confianza en la prescripcion de los medicamentos
3.3.3.  Objetivo: colaborar en la calidad de la asistencia de forma sostenible
Capacidad de medir el impacto de lo que hacemos

3.4.1. Formar e informar

3.4.2.  Elanalisis correcto de la informacion cientifica y no cientifica

3.4.3.  Evaluando si un tratamiento funciona o no en nuestros pacientes

3.4.4.  Saber silas decisiones estratégicas que hemos tomado estan teniendo
el impacto deseado

3.4.5.  Preocupacion genuina por los pacientes

Desarrollo de un profesional en ciencias de la salud en la industria farmacéutica
3.51. Disefio del plan de formacion: ¢qué estudiar?

3.5.2.  Laautoformacion

3.5.3.  Perfil del equipo: innovacion, liderazgo, etc.

3.54.  Planes de desarrollo dentro del rol

3.5.5.  Plande carrera

Investigacion con medicamentos de uso humano

3.6.1.  Definicion, justificacion y objetivos de la investigacion con medicamentos
de uso humano

3.6.2.  Tipos de estudios de investigacion con medicamentos
3.6.3.  Fundamentos éticos. Normas de buena practica clinica

3.6.4. Agentes involucrados en la investigacion clinica: promotor, investigador,
monitor, el paciente

Fases de los ensayos clinicos |

3.7.1.  Estudios clinicos en fase 0

3.7.2.  Estudios clinicos en fase I: ¢ Es seguro el tratamiento?
Fases de los ensayos clinicos Il

3.8.1.  Estudios clinicos en fase II: ¢ Es eficaz el tratamiento?

3.8.2.  Estudios clinicos en fase llI: ;Es mejor el nuevo tratamiento bajo estudio i G G
que el tratamiento convencional?

3.8.3.  Estudios clinicos en fase IV: ;Qué mas es necesario saber?
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3.9. Metodologia de los ensayos clinicos
3.9.1. Disefio del ensayo clinico
3.9.2.  Planificacion del ensayo clinico
3.9.3. Etapas en el desarrollo del ensayo clinico
3.9.4.  Monitorizacion: seguimiento y control. La importancia de la calidad
3.9.5. Gestion de datos. Obtencion de resultados

3.9.6. Lamonitorizacion basada en el riesgo
3.9.7. Estudios descentralizados
3.10. Elfuturo de la investigacion en los ensayos clinicos
3.10.1. Evolucion de los ensayos clinicos
3.10.2. De la evidencia clinica a la necesidad regulatoria

3.10.3. De los datos del ensayo clinico a la aprobacion de precio: ;qué mas datos
se necesitan?

3.10.4. La aportacion del paciente

3.10.5. Elentorno cooperativo para la generacion de evidencia

! Maddulo 4. Market Access, Health Economics & Outcomes Research

4.1, Introduccion a la farmacoeconomia y evaluacion econémica de medicamentos
4.1.1.  Conceptos basicos
4.1.2.  Paraquéy por qué se usan en la toma de decisiones en salud
4.1.3. Coste de oportunidad

4.1.4.  Consumo de recursos sanitarios y no sanitarios en los estudios de
farmacoeconomia (tipos de costes)

4.1.5.  Medicion y estimacion de resultados en salud (Outcomes)
4.1.6. QALY:conceptoy métodos para su calculo

4.2.  Tipos de andlisis farmacoeconémicos completos mas utilizados en evaluacion
econémica de medicamentos

421 Andlisis de minimizacion de costes

4.2.2.  Andlisis coste-efectividad y coste-utilidad

4.2.3. Andlisis coste-beneficio

424,  Concepto del coste incremental por unidad adicional de beneficio en salud

4.2.5. Interpretacion de los resultados de las evaluaciones econdmicas y reglas
de decision
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4.3.  Tipos de analisis farmacoecondmicos parciales 4.9.  Diferentes modelos de financiacion del medicamento
4.3.1. Coste de la enfermedad y estudios de costes y consecuencias 49.1. Modelos financieros (acuerdos de precio-volumen, techo de gasto, etc.)
4.3.2.  Analisis de Impacto presupuestario: qué es, como se hace y para qué sirve 4.9.2. Modelos basados en resultados clinicos (programas de riesgo
en la toma de decisiones de precio y financiacion de los medicamentos compartido, etc.)
4.3.3. Otros andlisis de ayuda a la toma de decision NNT, MCDA 49.3. Esqguemas de acceso de los pacientes
4.4.  Importancia actual de la medicién de los resultados en salud 49.4. Otras férmulas para incrementar el acceso al mercado de las nuevas
447, Resultados en salud informados por el paciente PROs y PREs en el opciones terapéuticas
contexto de la investigacion clinica 4.10. Evaluacion HTA (evaluacion de tecnologias sanitarias)
4.4.2.  Concepto, definicidn e introduccion a la medicion con escalas de salud 4.10.1. Distintas metodologias en distintos paises
443  ;Qué se puede mediry con qué instrumentos? 4.10.2. Normas basicas que debe tener una regulacion de HTA
4.4.4  Elcuestionario EQ-5D SF-36 4.10.3. Situacion actual y futuros desarrollos

4.5, Revision critica de evaluaciones econémicas publicadas en la literatura

o . L Maédulo 5. Vision desde la farmacia hospitalaria, investigacion clinica
4.5.1.  Aplicacion de listas-guias existentes

y nuevas herramientas para investigar

4.52.  Revision de las guias y recomendaciones internacionales para disefiar

y efectuar evaluaciones econdmicas 5.1.  Estructuray funciones de un servicio de farmacia hospitalaria
4.563. Revisiones sistematicas y metaanalisis de evaluaciones econémicas 511
publicadas

4.6. Market Access
4.6.1.  Entorno. Sistemas de salud: Modelo Bismarck y Modelo Beveridge
4.6.2.  Equidad/acceso
4.6.3. Retos de los sistemas de salud

4.7.  Llegada del medicamento al paciente

Estructura y organizacion de un servicio de farmacia hospitalaria
51.2.  Objetivos y funciones de un servicio de farmacia hospitalaria
5.1.3.  Priorizacion en el desarrollo de las funciones de un servicio de farmacia
51.4. Cartera de servicios y areas de trabajo
5.1.5.  Recursos. Trabajo en equipo

5.2.  Investigacion con medicamentos en el hospital: vision de la farmacia hospitalaria
52.1. Investigacion clinica y el ensayo clinico

4.7.1. Proceso de negociacion del precio y financiacion 5.2.2.  Medicacion utilizada e intervinientes en un ensayo clinico

4.7.2. Barreras mas frecuentes en la financiacion/precio del farmaco 52.3. Funciones del S. de darmacia/Gestion del medicamento objeto

4.7.3.  FErosion del precio a lo largo de la vida del medicamento del ensayo clinico
4.8. (Que es el acceso al mercado? 5.2.4.  Financiacién de estudios y contratos

4.8.1. Introduccion 5.3.  Papel del farmacéutico en el acceso y posicionamiento de los medicamentos

4.8.2.  ;Coémo crear una estrategia de acceso? en el hospital

4.8.3. Propuesta de valor y dossier estratégico de acceso al mercado 5.3.1.  Autorizacion y comercializacion de medicamentos
de un nuevo medicamento 5.3.2.  Seleccion de medicamentos: seleccion de medicamentos

4.8.4. tDeﬂnipi?n e implantacion del plan de acceso de una nueva opcion 5.3.3.  Seleccion de medicamentos: medicina basada en la evidencia
erapéutica

53.4. Informes de posicionamiento terapéutico



5.4.

5.5.

5.6.

5.7.

5.8.

5.9.

5.10.

Seguimiento farmacoterapéutico: resultados en salud y telefarmacia

54.1. Resultados en salud percibidos por los pacientes (PROMSs): ;qué son?
y ¢{co6mo medirlos?

54.2. Resultados en salud experiencia reportada por los pacientes (PREMS):
¢qué son 'y como medirlos?

54.3. Aplicacién en la practica clinica de resultados en salud

54.4. Telefarmacia hacia un nuevo modelo de seguimiento de los pacientes

Seguridad en el uso de los medicamentos en el hospital

55.1. Laimportancia de la seguridad

5.5.2.  Errores de medicacion

5.5.3.  Gestion del riesgo y sistemas de notificacion de los incidentes

5.5.4.  Prevencion de los errores de medicacion

Beneficios de la vacunacion en general

56.1.  ¢Por qué son necesarias las vacunas?

5.6.2. Impacto de las vacunas en la salud

5.6.3.  Seguridad de las vacunas

5.6.4. Fases de elaboracion de las vacunas

Vacunacion en grupos de riesgo

5.7.1.  Grupos de riesgo

5.7.2.  Situaciones de riesgo

5.7.3. Aspectos destacados de la vacunacion: novedades

Plataforma de ayuda a la investigacién en el hospital

5.8.1. Estado del arte del software como ayuda a la investigacion

5.8.2. Laarquitectura en los diferentes sistemas

5.8.3.  Requisitos normativos necesarios

El dato sano

59.1. Lalogistica del dato sano

59.2. Lacertificacion del dato

La nueva tecnologia aplicada a la investigacion

510.1. La nueva tecnologia en el procesado de datos

510.2. Lanueva tecnologia en el analisis de los datos

510.3. Lanueva tecnologia en la prediccion de los datos en la investigacion

Estructura y contenido | 31 tech

Médulo 6. Nuevos proyectos de valor de la industria farmacéutica.

Transformacion digital en Medical Affairs

6.1.  Gestion del cambio, servicios de valor afiadido en proyectos estratégicos
6.1.1. Epoca de cambios o cambio de época
6.1.2. ¢Por qué fracasan los cambios?
6.1.3.  Elcentro del cambio somos las personas
6.1.4. Tres elementos para facilitar el cambio
6.1.5.  Ocho pasos para impulsar cambio
6.2.  Introduccion a Lean, ingrediente esencial en cualquier proyecto colaborativo
6.21. Empatia
6.2.2.  Historia de Lean
6.2.3.  Lean en sanidad
6.2.4.  Cinco principios de Lean
6.2.5. Caja de herramientas de Lean
6.3.  Liderazgo emocional, desarrollo de habilidades necesarias para impulsar innovacién
6.3.1.  Entorno Pull vs. Push
6.32.  ;Qué es liderazgo?
6.3.3.  Liderazgo sin jerarquia
6.3.4.  Trampas del liderazgo jerarquico
6.3.5. Lider 5.0
6.4.  Team Building, dindmicas de refuerzo en procesos de transformacion organizacional
6.4.1. Las cuatro dimensiones de la personalidad
6.4.2.  Los tipos de personalidad necesarios
6.4.3. Las cinco disfunciones de un equipo
6.4.4. Lascinco olas de la conflanza
6.4.5. Conformacion de equipos de alto rendimiento
6.5.  Estrategias de cambio cultural en organizaciones sanitarias
6.5.1.  ¢Qué es la cultura organizacional?
6.5.2.  ;Por qué es relevante en un proceso de gestion del cambio?
6.5.3. Barreras
6.5.4.  Hoshin Kanri
6.5.5. Ejemplos de cambios organizacionales de calado
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6.6.

6.7.

6.8.

6.9.

6.10.

Transformacion digital
6.6.1.  Conocery entender al cliente

6.6.2.  Los perfiles de los Player: profesionales, pacientes, instituciones
y sociedades médicas

6.6.3. Lainformacién en tiempo real

6.6.4.  Mapear lainformacion de forma eficiente, eficaz y certificada
Estrategia educativa y formativa

6.7.1.  Definicion y objetivo

6.7.2.  Herramientas

6.7.3. Lainformacién viva como en constante evolucion

6.7.4. La capacitacion continuada como herramienta Medical Affairs
El contenido como centro

6.8.1.  Generador y gestor de contenidos

6.8.2.  Conocer las necesidades de los Player

6.8.3.  Crear el material ad hoc en base a las necesidades

6.8.4. Calidad del contenido basado en referencias

Medir la implantacion de la estrategia

6.9.1.  Definicion y objetivo

6.9.2.  ;Qué son los KPI?

6.9.3.  Valoracion en base a indicadores

6.9.4. Elfeedback como herramienta de analisis

Agile Mindset

6.10.1. ¢Qué es el Agile Mindset?

6.10.2. El predictivo como herramienta en la toma de decisiones
6.10.3. Ventajas e inconvenientes

6.10.4. Disefio de planformativo para creacion de lideres de opinion

Médulo 7. Estadisticay R

7.1

Bioestadistica

7.1.1.  Introduccion al método cientifico

7.1.2.  Poblacion y muestra. Medidas muestrales de centralizacion
7.1.3.  Distribuciones discretas y Distribuciones continuas




7.2.

7.3.

7.4.

7.5.

7.6.

7.1.4.

7.1.5.

Esquema general de la inferencia estadistica. Inferencia sobre una media de
una poblacion normal. Inferencia sobre una media de una poblacion general

Introduccion a la inferencia no paramétrica

Introduccion a R

7.2.1.
7.2.2.
7.2.3.
7.2.4.
7.2.5.

Caracteristicas basicas del programa

Principales tipos de objetos

Ejemplos sencillos de simulacion e inferencia estadistica
Graficos

Introduccion a la programacion en R

Métodos de regresion con R

7.3.1.
7.3.2.
7.3.3.
7.3.4.
7.3.5.

Modelos de regresion
Seleccion de variables
Diagnostico del modelo
Tratamiento de datos atipicos
Andlisis de regresiones

Andlisis multivariante con R

7.4.1.
7.4.2.
7.4.3.
7.4.4.
7.4.5.

Descripcion de datos multivariantes

Distribuciones multivariantes

Reduccion de la dimension

Clasificacion no supervisada: analisis de conglomerados
Clasificacion supervisada: analisis discriminante

Métodos de regresion para la investigacion con R

7.5.1.

7.5.2.
7.5.3.
7.5.4.
7.5.5.

Modelos lineales generalizados (GLM): regresion de Poisson y binomial
negativa

Modelos lineales generalizados (GLM): regresiones logistica y binomial
Regresion de Poisson y Binomial negativa infladas por ceros

Ajustes locales y modelos aditivos generalizados (GAM)

Modelos mixtos generalizados (GLMM) y generalizados aditivos (GAMM)

Estadistica aplicada a la investigacion biomédica con R |

7.6.1.

Nociones basicas de R. Variables y objetos de R. Manejo de datos.
Ficheros gréficos

7.7.

7.8.

7.9.

7.10.
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7.6.2.  Estadistica descriptiva y funciones de probabilidad
7.6.3.  Programacion y funciones en R

7.6.4.  Andlisis de tablas de contingencia

7.6.5. Inferencia basica con variables continuas
Estadistica aplicada a la investigacion biomédica con R I
7.7.1.  Andlisis de la varianza

7.7.2.  Andlisis de correlacion

7.7.3.  Regresion lineal simple

7.7.4.  Regresion lineal multiple

7.7.5.  Regresion logistica

Estadistica aplicada a la investigacién biomédica con R Il
7.8.1.  Variables de confusién e interacciones

7.8.2.  Construccién de un modelo de regresion logistica
7.8.3.  Andlisis de supervivencia

7.8.4.  Regresion de Cox

7.8.5.  Modelos predictivos. Analisis de curvas ROC
Técnicas estadisticas de Data Mining con R |

7.9.1.  Introduccion. Data Mining. Aprendizaje supervisado y no supervisado.
Modelos predictivos. Clasificacion y regresion

7.9.2.  Andlisis descriptivo. Pre-procesamiento de datos
7.9.3.  Andlisis de componentes principales (PCA)
7.9.4.  Andlisis de componentes principales (PCA)
7.9.5. Andlisis cluster. Métodos jerarquicos. K-means
Técnicas estadisticas de Data Mining con R Il

7.10.1. Medidas de evaluacion de modelos. Medidas de capacidad predictiva.

Curvas ROC

7.10.2. Técnicas de evaluacion de modelos. Validacion cruzada. Muestras
Bootstrap

7.10.3. Métodos basados en drboles (CART)
7.10.4. Support Vector Machines (SVM)
7.10.5. Random Forest (RF) y Redes neuronales (NN)

tecn
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Mddulo 8. Competencias profesionales para trabajar en Medical Affairs 8.5.
8.1.

8.2.

8.3.

8.4.

Hablar en publico de forma eficaz

8.1.1.  Asegurar el éxito de su presentacion: superar el miedo escénico. Confiar
en uno mismo para ocupar todo el espacio. Armonizar (voz, gestos,
postura, mirada)
8.1.2.  Presentar claramente sus ideas: organizar su reflexion. Definir sus
objetivos para mantener una direccion. Estructurar su mensaje
8.1.3.  Establecer un didlogo auténtico: comprender las claves de la
comunicacion. Utilizar y aprovechar los recursos del grupo. Suscitary
controlar la participacion del publico. ;Como hacer llegar las ideas?
o . L : 8.6.
8.1.4.  Hacer del publico su aliado: mantener su interés con o sin soportes. Saber
reaccionar durante los intercambios con la improvisacion. Saber cerrar
Gestionar emociones en situaciones de conflicto
8.2.1.  Entendiendo las emociones: el papel del cerebro. Identificar emociones
8.2.2.  Desarrollar el equilibrio emocional: gestionar las reacciones emocionales
incoherentes. Desarrollar la confianza en uno mismo
8.2.3.  Emplear las emociones para construir la confianza
8.2.4. Resolver las situaciones conflictivas
8.2.5.  Desarrollar habilidades de control
Liderazgo 8.7.
8.3.1.  Planificacion estratégica: herramientas para construir la vision enfocada a
la consecucion de los objetivos. Planificacion como garantia de éxito
8.3.2.  Toma de decisiones: proceso de toma de decisiones con una clara
metodologia para evitar subjetividades innecesarias. Equilibrio entre la
razony la emocion
8.3.3.  Orientacion al logro: trabajo por objetivos. Herramientas para definir
objetivos y su seguimiento. Introduccion a los OKRs 8.8
8.3.4.  Mejora continua: aprendizaje continuo. El ciclo de Deming
Influencia y negociacion
8.4.1.  Principios basicos de la negociacion: promuevo de forma activa la
colaboracion para ofrecer la mejor solucion para mis clientes y colegas
8.4.2. Elproceso de la negociacion: elementos. Objetivos. Banda de la
negociacion
8.4.3. Estrategias para negociar: ;Como plantear la negociacion?
8.4.4. Comunicacion e influencia: convenciendo y planteando propuestas ganadoras

Marca personal

8.5.1.  Entendiendo qué es la marca personal: ;Por qué es importante
y qué nos aporta?

8.5.2.  Construyendo y gestionando tu marca personal: cinco objetivos
universales para crear tu marca personal. ; Como establecer una red de
contactos?

8.5.3. Redes sociales: elige tus redes sociales (Linkedin, Twitter, Facebook,
Instagram)

8.5.4. Lanzando tu marca personal: campafias para la marca personal y como

medir el éxito
Adaptacion al cambio

8.6.1.  Aceptar el cambio: es la fase de comprensién de la necesidad del cambio,
cuando las personas se senbilizan y aceptan la nueva situacion

8.6.2. Resistencias al cambio: saber identificar las barreras y dificultades que
posicionan a las personas en contra del cambio es un modo de encontrar
soluciones que ayudan a incorporar nuevas formas de hacer

8.6.3.  Proceso de cambio. El viaje del héroe: comprender el proceso de cambio
que va desde la negacion hasta la transformacion de las personas

8.6.4.  Gestion del cambio en las organizaciones: entender modelos como Kotter

de gestion del cambio en las organizaciones
Resolucion de problemas

8.7.1.  Entendimiento del problema: entender el problema, identificar sus causas
y los retos que presenta

8.7.2.  Generacion de ideas: procesos de ideacion y creatividad para desarrollar
diferentes soluciones

8.7.3.  Andlisis: modelos de andlisis de las ideas

8.7.4. Toma de decisiones: herramientas para la toma de decisiones

Gestion de equipos

8.8.1.  Equipos funcionales: equipos orientados al logro. Piramide de Lencioni
8.8.2. Herramientas para la gestion de equipos: reuniones eficaces, delegacion
8.8.3.  Técnicas de motivacion: modelos de motivacion a las personas que
componen los equipos. Motivacion intrinseca y motivacion extrinseca
8.8.4.  Feedback: reforzar el sentido de responsabilidad de los colaboradores en

el desarrollo del trabajo en la empresa



8.9.  Eficacia profesional. Gestién del tiempo
8.9.1.  El paradigma del tiempo: entender la importancia relativa del tiempo

8.9.2.  Eficiencia personal: ser un estratega de su tiempo y centrarse en lo
realmente importante para mejorar su productividad

8.9.3. Herramientas y técnicas para la gestion del tiempo: gestion del estrés,
métodos y herramientas para la gestién del tiempo

8.10. Insercion laboral
8.10.1. Fijar el objetivo profesional: herramientas para definir la meta profesional

8.10.2. Elaboracion CV: identificacion de capacidades y competencias
profesionales para elaborar el CV

8.10.3. Busqueda de empleo: técnicas de busqueda de empleo. Networking, redes
sociales, buscadores y gestion de Head Hunters

8.10.4. La entrevista: ;como afrontar una entrevista de trabajo?

Mddulo 9. Guias de practica clinica. Real World Evidence. Lectura critica

de articulos

9.1.  Introduccion a las guias de practica clinica basada en la evidencia cientifica
9.1.1.  Evaluacion de tecnologias sanitarias. Marco de las GPC
9.1.2. GPC basadas en la evidencia. Planteamiento metodoldgico
9.1.3. Aspectos clave en la elaboracion de GPC
9.1.4.  De laevidencia a las recomendaciones
9.2.  Instrumento de evaluacion de la calidad de las guias de practica clinica
9.2.1.  Evaluacion de GPC: ;Por qué y para qué?
9.2.2.  Colaboracion AGREE
9.2.3.  Instrumento AGREE: estructura y contenido
9.2.4. Ejemplos de evaluacion de GPC con el instrumento AGREE
9.3.  Fuentes de calidad de guias de préactica clinica basadas en la evidencia cientifica
9.3.1.  Organismos recopiladores de GPC de calidad
0.3.2.  GuiaSalud: programa nacional de GPC basadas en la evidencia de calidad
9.3.3.  Centros elaboradores de GPC de calidad
9.3.4. Centros metodoldgicos: red internacional GIN
9.3.5. Bases de datos genéricas
9.3.6. Motores de busqueda

9.4.

9.5.

9.6.

9.7.

9.8.

9.9.
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Incorporacion de pacientes en las guias de préactica clinica
9.41. Necesidad de incorporacion de los pacientes

9.42.  Aspectos metodoldgicos a considerar

9.43. Ejemplos de participacion de pacientes en las GPC
9.4.4. Abordaje internacional: Patient Involvement
Herramientas de ayuda para la toma de decisiones compartidas
9.5.1. Necesidad de las herramientas de ayuda para la toma de decisiones compartidas
9.52. Bases conceptuales

9.53. Ejemplos practicos

Real-world Evidence

9.6.1. Necesidad de generar nueva evidencia

9.6.2. Estudios basados en datos de practica clinica real: disefio, analisis,
minimizacion del sesgo

9.6.3.  |A como herramienta para la generacion de evidencia
9.6.4. Avances basados en IA para las intervenciones sanitarias
La importancia de la lectura critica, metodologia y estructura
9.7.1.  Niveles de la evidencia cientifica

9.7.2.  Lapregunta clinica

9.7.3.  Métodos a utilizar

9.7.4. Tipos de estudios

Parametros estadisticos y el ensayo clinico

9.81. Contrastes de hipdtesis

9.82. Potencia del estudio

9.8.3. Tipos de variables y tests

9.84. Tipos de ensayos

9.8.5. Tipos de intervencion: Intention-to-treat o Per-protocol
9.8.6. Noinferioridad

9.8.7. Sesgos

Revisiones sistematicas y metaanalisis

9.9.1.  Revisiones sistematicas

99.2. Metaanalisis
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9.10. Educacion médica electronica
9.10.1. Fuentes de informacion sobre medicamentos
9.10.2. Blogs, infografias, pddcast
9.10.3. Portales de educacion médica
9.10.4. Congresos virtuales
9.10.5. Webinars y Webcasts, eMSL, eKOL

Médulo 10. Medical Information

10.1. Introduccion. Organizacion del proceso de busqueda

10.1.1. La pregunta de busqueda/investigacion. ¢Para qué sirve?

10.1.2. Objetivos de la busqueda

10.1.3. Recursos bibliograficos/materiales/humanos con los que contamos
10.2. Recursos de informacién en biomedicina

10.2.1. Fuentes internacionales: Pubmed, Embase, WOS, etc.

10.2.2. Fuentes en el ambito latinoamericano: indices CSIC, Ibecs, LILACS, etc.

10.2.3. Fuentes para localizar ensayos clinicos: WHO, ClinicalTrials, CENTRAL de
Cochrane, etc.

10.2.4. Fuentes sobre informacion de medicamentos: Bot Plus Web, FDA, etc.
10.2.5. Medicina basada en la evidencia: Uptodate, iloveevidence, Tripdatabase

10.2.6. Otros recursos: organismos oficiales, paginas webs, sociedades
cientificas, asociaciones, agencias de evaluacion, etc.

10.3. Bases de datos. Conceptos basicos para plantear estrategias de busquedas de calidad
10.3.1. ;Qué es una base de datos?
10.3.2. Lenguaje natural. Mapeo de términos
10.3.3. Lenguaje controlado. Tesauros
10.3.4. Operadores booleanos
10.4. Busquedas bibliograficas en Pubmed
10.4.1. Busqueda sencilla y busqueda exploratoria
10.4.2. Mapeo de términos
10.4.3. Busqueda avanzada
10.4.4. Claves para buscar

10.4.5. Gestion de la estrategia de busqueda y de los resultados. Alertas y
gestores de referencias bibliograficas




10.5.

10.6.

10.7.

10.8.

10.9.

10.10.
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Documentacion de la busqueda. Adaptacion a otras bases de datos

10.5.1. Informacion necesaria para documentar y hacer replicable la busqueda
10.5.2. Transparenciay calidad

10.5.3. Puntos a tener en cuenta para adaptar la busqueda de una base de datos a otras
10.5.4. Revision por pares de las busquedas

10.5.5. Actualizacion de la estrategia de busqueda

Informacion médica para el paciente

10.6.1. ¢Como comunicar al paciente?

10.6.2. Comunicacion verbal y escrita

10.6.3. El prospecto como base de respuesta a pacientes

Informacién médica para el HCP

10.7.1. ;Coémo comunicar al profesional sanitario?

10.7.2. Comunicacion verbal y escrita

10.7.3. La ficha técnica como base de respuesta al profesional sanitario
Informacion médica Off-Label

10.8.1. Definicién y conceptos basicos

10.8.2. Data On File

10.8.3. Medicacion extranjera

10.8.4. Ensayos clinicos, Early Access y acceso a medicamentos
en situaciones especiales

Documentacion e informacion cientifica para Medical Affairs

10.9.1. Gestion de peticiones de documentacion cientifica para el profesional
sanitario: transferencias de valor y regulacion local

10.9.2. Gestion de los derechos de autor

10.9.3. Informacion médica como estrategia de actualizacion del equipo médico
10.9.4. Informacion médica en la identificacion de Data Gaps

Extraccion de datos y analisis de Insights

10.10.1. Medical Insights: definicion y conceptos

10.10.2. Herramientas de gestion de consultas de informacion médica

10.10.3. Almacenamiento de datos: Data Privacy

10.10.4. Data Mining
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Metodologia

Este programa de capacitacion ofrece una forma diferente de aprender. Nuestra
metodologia se desarrolla a través de un modo de aprendizaje de forma

ciclica: el Relearning.

Este sistema de ensefianza es utilizado, por ejemplo, en las facultades de medicina
mas prestigiosas del mundo y se ha considerado uno de los mas eficaces por
publicaciones de gran relevancia como el New England Journal of Medicine.
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Descubre el Relearning, un sistema que abandona el
aprendizaje lineal convencional para llevarte a través de
sistemas ciclicos de ensefianza: una forma de aprender
que ha demostrado su enorme eficacia, especialmente
en las materias que requieren memorizacion”
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En TECH empleamos el Método del Caso

Ante una determinada situacion, ;qué deberia hacer un profesional? A lo largo del ﬂptll’l‘lil decision

programa, los estudiantes se enfrentaran a multiples casos clinicos simulados,
basados en pacientes reales en los que deberan investigar, establecer hipotesis y,
finalmente, resolver la situacion. Existe abundante evidencia cientifica sobre la eficacia
del método. Los especialistas aprenden mejor, mas rapido y de manera mas sostenible

Patient
Values

en el tiempo.

Clinical
Data

Research
Evidence

Con TECH podras experimentar una
forma de aprender que esta moviendo
los cimientos de las universidades

tradicionales de todo el mundo.

Segun el Dr. Gérvas, el caso clinico es la presentacion comentada de un paciente, o
grupo de pacientes, que se convierte en «caso», en un ejemplo o modelo que ilustra
algun componente clinico peculiar, bien por su poder docente, bien por su singularidad
o rareza. Es esencial que el caso se apoye en la vida profesional actual, intentando
recrear los condicionantes reales en la practica profesional del médico.




¢Sabias que este método fue desarrollado

en 1912, en Harvard, para los estudiantes de
Derecho? El método del caso consistia en
presentarles situaciones complejas reales para
que tomasen decisiones y justificasen como
resolverlas. En 1924 se establecio como método
estandar de ensenanza en Harvard”

La eficacia del método se justifica con cuatro logros fundamentales:

1. Los alumnos que siguen este método no solo consiguen la asimilacion de
conceptos, sino un desarrollo de su capacidad mental, mediante ejercicios
de evaluacién de situaciones reales y aplicacion de conocimientos.

2. El aprendizaje se concreta de una manera solida en capacidades practicas
que permiten al alumno una mejor integracién en el mundo real.

3. Se consigue una asimilacién mas sencilla y eficiente de las ideas y conceptos,
gracias al planteamiento de situaciones que han surgido de la realidad.

4. La sensacion de eficiencia del esfuerzo invertido se convierte en un estimulo
muy importante para el alumnado, que se traduce en un interés mayor en los
aprendizajes y un incremento del tiempo dedicado a trabajar en el curso.

L
-
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Relearning Methodology

TECH auna de forma eficaz la metodologia del Estudio de Caso con
un sistema de aprendizaje 100% online basado en la reiteracion, que
combina 8 elementos didacticos diferentes en cada leccion.

Potenciamos el Estudio de Caso con el mejor método de ensefianza
100% online: el Relearning.

El profesional aprendera mediante
casos reales y resolucion de situaciones
complejas en entornos simulados de
aprendizaje. Estos simulacros estan
desarrollados a partir de software de
ultima generacion que permiten facilitar
el aprendizaje inmersivo.

learning
from an
expert
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Situado a la vanguardia pedagogica mundial, el método Relearning ha conseguido
mejorar los niveles de satisfaccion global de los profesionales que finalizan sus
estudios, con respecto a los indicadores de calidad de la mejor universidad online en
habla hispana (Universidad de Columbia).

Con esta metodologia, se han capacitado mas de 250.000 médicos con un éxito

sin precedentes en todas las especialidades clinicas con independencia de la carga
en cirugia. Nuestra metodologia pedagogica esta desarrollada en un entorno de
maxima exigencia, con un alumnado universitario de un perfil socioeconémico altoy
una media de edad de 43,5 afios.

10

A T

El Relearning te permitira aprender con menos
esfuerzo y mas rendimiento, implicandote mas

en tu especializacion, desarrollando el espiritu
critico, la defensa de argumentos y el contraste de
opiniones: una ecuacion directa al éxito.

En nuestro programa, el aprendizaje no es un proceso lineal, sino que sucede en
espiral (aprender, desaprender, olvidar y reaprender). Por eso, se combinan cada uno
de estos elementos de forma concéntrica.

La puntuacion global que obtiene el sistema de aprendizaje de TECH es de 8.01, con
arreglo a los mas altos estandares internacionales.
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Este programa ofrece los mejores materiales educativos, preparados a conciencia para los profesionales:

Material de estudio

>

Todos los contenidos didacticos son creados por los especialistas que van a impartir
el curso, especificamente para él, de manera que el desarrollo didactico sea realmente
especifico y concreto.

Estos contenidos son aplicados después al formato audiovisual, para crear el método
de trabajo online de TECH. Todo ello, con las técnicas mas novedosas que ofrecen
piezas de gran calidad en todos y cada uno los materiales que se ponen a disposicion
del alumno.

Técnicas quirdrgicas y procedimientos en video

TECH acerca al alumno las técnicas mas novedosas, los ultimos avances educativos
y al primer plano de la actualidad en técnicas médicas. Todo esto, en primera
persona, con el maximo rigor, explicado y detallado para contribuir a la asimilacion y
comprension del estudiante. Y lo mejor de todo, pudiéndolo ver las veces que quiera.

Restumenes interactivos

El equipo de TECH presenta los contenidos de manera atractiva y dindmica en pildoras
multimedia que incluyen audios, videos, imagenes, esquemas y mapas conceptuales
con el fin de afianzar el conocimiento.

Este exclusivo sistema educativo para la presentacion de contenidos multimedia fue
premiado por Microsoft como “Caso de éxito en Europa”.

Lecturas complementarias

Articulos recientes, documentos de consenso y guias internacionales, entre otros. En
la biblioteca virtual de TECH el estudiante tendra acceso a todo lo que necesita para
completar su capacitacion.

ORIANS
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Anélisis de casos elaborados y guiados por expertos

El aprendizaje eficaz tiene, necesariamente, que ser contextual. Por eso, TECH presenta
los desarrollos de casos reales en los que el experto guiara al alumno a través del
desarrollo de la atencion y la resolucion de las diferentes situaciones: una manera clara
y directa de conseguir el grado de comprension mas elevado.

Testing & Retesting

Se evallan y reevaluan periédicamente los conocimientos del alumno a lo largo del
programa, mediante actividades y ejercicios evaluativos y autoevaluativos para que,
de esta manera, el estudiante compruebe como va consiguiendo sus metas.

Clases magistrales [ —

Existe evidencia cientifica sobre la utilidad de la observacién de terceros expertos.
El denominado Learning from an Expert afianza el conocimiento y el recuerdo, y
genera seguridad en las futuras decisiones dificiles.

Guias rapidas de actuacion

TECH ofrece los contenidos mas relevantes del curso en forma de fichas o
gufas rapidas de actuacion. Una manera sintética, practica y eficaz de ayudar al
estudiante a progresar en su aprendizaje.

LK)
K\
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Titulacion

El Master Titulo Propio en Medical Affairs garantiza, ademas de la capacitacion
mas rigurosa y actualizada, el acceso a un titulo de Master Propio expedido por
TECH Global University.
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Supera con éxito este programa y recibe tu
titulacion universitaria sin desplazamientos
ni farragosos tramites”




tecn 48|Titulacion

Este programa te permitird obtener el titulo propio de Master en Medical Affairs avalado Este titulo propio de TECH Global University, es un programa europeo de formacion continua
por TECH Global University, la mayor Universidad digital del mundo. y actualizacion profesional que garantiza la adquisicion de las competencias en su area de

conocimiento, confiriendo un alto valor curricular al estudiante que supere el programa.
TECH Global University, es una Universidad Oficial Europea reconocida publicamente por el

Gobierno de Andorra (boletin oficial). Andorra forma parte del Espacio Europeo de Educacion Titulo: Master Titulo Propio en Medical Affairs
Superior (EEES) desde 2003. El EEES es una iniciativa promovida por la Unién Europea que tiene Modalidad: online

como objetivo organizar el marco formativo internacional y armonizar los sistemas de educacion -
Duracion: 12 meses

superior de los paises miembros de este espacio. El proyecto promueve unos valores comunes, la

: ) ! . . : . . Acreditacion: 60 ECTS
implementacion de herramientas conjuntas y fortaleciendo sus mecanismos de garantia de calidad

para potenciar la colaboracion y movilidad entre estudiantes, investigadores y académicos.
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Curso  Materia ECTS Cardcter
Tipo de materia Créditos ECTS
19 Elentorno de acceso al medicamento en el siglo XXI 6 08
Obligatoria (OB) 60
1° El departamento de asuntos médicos 6 o8
Optativa (OP) 0 . X , .
D/Dfa _____ con documento de identificacion _______________ ha superado Précticas Externas (PR) o 12 ¢Por qué un departamento de Medical Affairs? Su razon 6 08
con éxito y obtenido el titulo de: Trabajo Fin de Master (TFM) o de ser
19 Market access, health economics & outcomes research 6 o8
Total 60 10 Vision desde la farmacia hospitalaria, investigacion clinica 6 o8
Master Titulo PI'OPiO en Medical Affairs ¥ nuevas hemramientas para investigar
19 Nuevos proyectos de valor de la industria farmacéutica. 6 o8
) X » . o Transformacion digital en Medical Affairs
Se trata de un titulo propio de 1.800 horas de duracién equivalente a 60 ECTS, con fecha de inicio N
N 10 EstadisticayR 6 o8
dd/mm/aaaa y fecha de finalizacion dd/mm/aaaa.
1° Competencias profesionales para trabajar en Medical Affairs 6 08
TECH Global University es una universidad reconocida oficialmente por el Gobierno de Andorra 1°  Guias e préctica clinica. Real Word Evidence. Lectura critica 6 0B
el 31 de enero de 2024, que pertenece al Espacio Europeo de Educacion Superior (EEES). de articulos
19 Medical information 6 o8B

En Andorra la Vella, a 28 de febrero de 2024
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Dr. Pedro Navarro lllana

Rector
Dr. Pedro Navarro lllana

Rector

Este tt io se deberd fiar siempre del it la para ej pais. c6digo tnico TECH: AFWOR23S_techtitute.com/titulos

*Apostilla de La Haya. En caso de que el alumno solicite que su titulo en papel recabe la Apostilla de La Haya, TECH Global University realizard las gestiones oportunas para su obtencién, con un coste adicional.


https://bopadocuments.blob.core.windows.net/bopa-documents/036016/pdf/GV_2024_02_01_09_43_31.pdf
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» Modalidad: online

» Duracion: 12 meses

» Titulacion: TECH Global University
» Acreditacion: 60 ECTS

» Horario: a tu ritmo

» Examenes: online
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