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Este año iniciamos uno 
de nuestros proyectos 
más ambiciosos: 
el desarrollo de una 
placenta artificial

BCNatal Fetal Medicine Research 
Center Memoria Anual 2020

Eduard Gratacós
Director de BCNatal 
Fetal Medicine 
Research Center

La salud comienza antes de nacer. 
Aunque sea una etapa invisible de 
nuestra vida, es la más importante. 
En los nueve meses de desarrollo 
en el útero materno se programa 
una parte relevante de la calidad de 
vida que tendremos en la infancia 
y la edad adulta. Detectar cualquier 
anomalía en este proceso es una gran 
oportunidad para revertir secuelas 
y mejorar la salud futura. Con esta 
premisa trabajamos en BCNatal Fetal 
Medicine Research Center, desde su 
creación, hace 15 años.

En este tiempo hemos consolidado 
un modelo de investigación 
científica de excelencia basado en la 
eficiencia, la plurisdisciplinariedad 
y la innovación. Nos situamos entre 
los equipos con más producción 
científica en el área de la medicina 
fetal y contamos con la confianza 
de grandes impulsores como la 
Fundación “la Caixa”, CEREBRA 
y otros financiadores, amigos y 
colaboradores.

Gracias a ellos tenemos en 
marcha proyectos innovadores 
que mejorarán el pronóstico de 
problemas relevantes, como la 
restricción de crecimiento fetal, la 
preeclampsia o la prematuridad. 
En los últimos años hemos 
incorporado nuevas metodologías y 
aproximaciones a estos problemas, 
que incluyen desde la microbiota y 
el desarrollo pulmonar fetal, hasta 
la importancia del estilo de vida 
y la exposición ambiental en la 
programación fetal. 

Este año, con la excepcionalidad de 
la pandemia, además de adaptar 
nuestra forma de trabajar para 
cumplir las medidas preventivas, 
algunos de nuestros proyectos se han 
volcado en esclarecer el impacto de la 
infección SARS-CoV-2 sobre la salud 
de las embarazadas y los resultados 
perinatales. Hemos publicado varios 
artículos científicos sobre COVID-19, 
entre los más destacados el que 
demuestra que nacer con bajo peso 
incrementa la susceptibilidad a 
padecer COVID-19 grave. 

Además, en 2020 hemos iniciado 
uno de nuestros proyectos más 
ambiciosos para el desarrollo de 
una placenta artificial, gracias al 
impulso de la Fundación “la Caixa”. 
Basado en nuevas tecnologías de 
alta precisión y con expertos en 
cirugía fetal, fisiología cardiovascular, 
metabolismo, soporte intensivo, 
junto con tecnologías que incluyen 
nuevos biomateriales, microfluídica, 
robótica y otras áreas de la 
bioingeniería.

Como puente entre la medicina 
fetal y la sociedad, seguimos 
desarrollando herramientas y 
acciones divulgativas. Nuestro 
principal propósito es desarrollar 
ciencia de excelencia para mejorar 
la salud, y, en definitiva, la vida de 
las personas.

“

”
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BCNatal Fetal Medicine Research 
Center es un centro universitario y 
de investigación multidisciplinar en 
medicina fetal y perinatal reconocido 
como uno de los mejores del mundo 
en su campo, vinculado a BCNatal 
(Hospital Clínic y Hospital Sant 
Joan de Déu de Barcelona) y a la 
Universidad de Barcelona.

Nuestra misión
La misión principal del centro es 
identificar métodos de diagnóstico y 
tratamiento precoz de enfermedades 
de origen prenatal que tienen un 
impacto en la infancia y la vida 
adulta. De este modo, podemos 
reducir la prevalencia y severidad 
de ciertas dolencias en el adulto, 
especialmente aquellas relacionadas 
con consecuencias neurológicas, 
cardiovasculares y pulmonares de 
origen prenatal.

Nuestra
razón de ser

Defendemos la 
concepción integral 
del feto y el niño/a 
como el mismo 
paciente, para 
diagnosticar y 
tratar precozmente 
dolencias de la 
infancia y la edad 
adulta.

“

”

Identificamos 
métodos de 

diagnóstico y 
tratamiento 
precoz de 

enfermedades de 
origen prenatal
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 PUBLICACIONES desde 2010

Artículos en 2020

Dedicados a la investigación

+683

70

750 m2

Nuestra metodología
Para demostrar y caracterizar el 
profundo impacto que la vida fetal 
tiene en los infantes y su futura 
salud, identificamos al feto como 
paciente. Así podemos abordar un 
mismo problema desde distintas 
perspectivas para superarlo de forma 
eficiente e innovadora. Esta forma 
de trabajar nos permite integrar 
la atención prenatal y posnatal a 
través de los servicios de Medicina 
Maternofetal y Neonatología.

Nuestros proyectos
En la actualidad tenemos en 
marcha diferentes proyectos de 
investigación. Uno de ellos es un 
estudio de intervención en humanos 
que pretende mejorar el pronóstico 
de la restricción de crecimiento 
fetal. Otro de los más relevantes 
es el desarrollo de nuevas cirugías 
fetales, hasta hoy inimaginables, 
que cambiarán radicalmente las 
perspectivas de futuro de los fetos 
que se debaten entre la vida o la 
muerte. Por último, avanzamos en la 
creación de nuevos biomarcadores 
que detectarán fetos en riesgo.
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Clínica

Básica

STEM 

Psicología 

Enfermería

Gestión

Doctores/as

Licenciados/as

Diplomados/as

Técnicos/as

Estudiantes

82
15
9 
5 
4
3

38
67

3
6

19

Un equipo
de excelencia

El centro tiene una alta capacidad traslacional 
gracias a un equipo multidisciplinar formado 
por más de 125 personas. Entre ellas, médicos 
especialistas en medicina fetal, cardiología, 
neurodesarrollo y medicina reproductiva, y también 
expertos en biología, farmacia, bioingeniería, 
epidemiología y estadística. Juntos consiguen una 

investigación altamente competitiva en el estudio 
del desarrollo fetal, tanto a nivel fisiológico como 
patológico. Está liderado por Eduard Gratacós, junto 
con Fàtima Crispi, como coordinadora científica. 
Además, cada una de las líneas de investigación 
tiene su propia dirección científica y la gestión de 
todo el centro la realiza una unidad independiente.

Argentina

Uruguay

Brasil

JapónColombia

España

Portugal

Bélgica Italia

Grecia

Moldavia

Rusia

Alemania

Chile

Perú

Ecuador

Panamá

México

Ghana

Túnez

Paquistán

Siria

Turquía

Categorías de RRHH (%)

Áreas de RRHH (%)

50%

29%

2%

5%

14%

70%

12,8%

3,4%

4,1%

7,5%
2,4%



 Quiénes Somos  /  1312  /  Memoria Anual 2020

Naturaleza

BCNATAL
Resultado de la integración del 
Hospital Clínic y del Hospital 
Sant Joan de Déu nace uno de los 
mayores centros universitarios 
de medicina maternofetal y 
neonatalogía de Europa. En total, 
cada año realiza más de 7.000 
partos, 3.500 consultas en medicina 
fetal, 2.000 ecocardiografías fetales, 
150 cirugías fetales y más de 500 
casos de enfermedad placentaria, 
cifras que lo han posicionado 
como referente mundial del sector. 
Está especializado en cirugía 
fetal, concentrando un 85% de las 
intervenciones que se realizan en el 
país, muchas de ellas para salvar la 
vida del bebé. La operación más
común es la que se hace a los 
gemelos que comparten placenta. 
También recibe pacientes del resto 
del mundo.

IDIBAPS
BCNatal forma parte del Institut 
d’Investigacions Biomèdiques 
August Pi i Sunyer, uno de los 
grandes centros de investigación 
sanitaria en el ámbito europeo, cuya 
producción científica crece año tras 
año superando los mil artículos 
científicos anuales en revistas 
internacionales. Con un equipo de 
más de 450 investigadores de primer 
nivel, es un entorno privilegiado 
para la innovación y la transferencia 
clínica.

FUNDACIÓ CLÍNIC & FUNDACIÓ
SANT JOAN DE DÉU
La Fundació Clínic per a la Recerca 
Biomèdica (FCRB) y la Fundació 
Sant Joan de Déu ofrecen servicio 
y soporte a los investigadores de 
BCNatal Fetal Medicine Research 
Center y a todas las actividades de 
investigación que se llevan a cabo. 
FCRB se ocupa, además, de la gestión 
administrativa del IDIBAPS.

UNIVERSITAT DE BARCELONA
La Universitat de Barcelona (UB) es 
la principal universidad pública de 
Catalunya, con mayor número de 
estudiantes y la oferta formativa más 
amplia y completa. Desde la UB se 
coordina el programa internacional 
de doctorado en Medicina Fetal, 
Erasmus FetalMed-Phd, gracias a los 
vínculos de los investigadores del 
grupo con la UB.

25%
hombres

133
profesionales

75%
mujeres

BCNatal 
concentra 
el 85% de 
cirugías 

fetales que 
se realizan 
en España, 

muchas 
para salvar 
la vida del 

bebé

“

”
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Resultados científicos

Artículos en el 
primer decil

61%
Artículos en el
primer cuartil

42%

Impact Factor acumulado

Artículos con MAYOR Impact Factor (IF) en 2020

Artículos publicados

En los últimos 10 años el grupo ha publicado más de 
500 artículos, dirigido más de 50 tesis doctorales y ha 
sido premiado con más de 60 proyectos nacionales 

e internacionales, financiados por instituciones de 
prestigio como la fundación privada CELLEX, Cerebra 
Foundation (UK) o la Obra Social “la Caixa”.

2020

2019

2018

2017

2016

2015

2014

2013

IF: 386,6
285,8
241,8
252,5
211,2
177,6
201,5
183,7

Impact Factor 
acumulado en 2020

386,6

13
Artículos

3
Artículos

2
Artículos

2
Artículos

Medical Image Analysis

IEEE Transactions on 
Medical Imaging

 
American Journal 
of Obstetrics and 
Gynecology (AJOG)l

Ultrasound in Obstetrics 
& Gynecology

IF: 11,15

IF: 6,69

IF: 6,50

IF: 5,58

Artículos con
+ Impact Factor

(IF) en 2020

45
56 54

62
73 77 76 70

20
13

20
14

20
15

20
16

20
17

20
18

20
19

20
20
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Líneas de investigación
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La primera
cirugía fetal

El equipo realiza por 
primera vez una 
cirugía fetal para 
tratar una afección 
pulmonar congénita 
letal. La niña se 
llamará Alaitz –alegría 
en vasco– y será 
noticia 16 meses 
después. 

Nace iNatal, puente
entre la medicina
fetal y la sociedad

Colaboramos en la creación 
de inatal, web de referencia 
sobre el embarazo, el parto 
y el posparto. Y la primera 
con contenido 100% fiable. 
Incluye un foro moderado 
por especialistas en 
medicina maternofetal.

2005

2007 2010 2013 2016 2018

2009 2012 2015 2017 2019

IMPACTBCN,
ensayo
clínico en
embarazadas

“Improving Mother for a 
better Prenatal Care Trial” 
es un amplio ensayo 
clínico basado en inter-
venciones en la nutrición 
y el bienestar emocional 
de la madre para valorar 
el impacto del bienestar. 

Nace la app de 
iNatal, 100% 
personalizada y 
rigurosa

Lanzamos la app de inatal, 
la primera sobre embarazo 
realizada por expertos en 
medicina maternofetal y 
con planes personalizados 
para mejorar la nutrición y 
el bienestar emocional de 
la embarazada.

Primer
doctorado
europeo
especializado

Coordinamos el primer 
programa Erasmus Mundus 
de doctorado conjunto en 
Medicina Fetal y Perinatal en 
colaboración con la Universidad 
de Barcelona (España), y las 
Universidades de Lovaina 
(Bélgica) y Lund (Suecia).

Nueva línea de
investigación:
terapia y cirugía 
fetal

Con el apoyo de CELLEX, 
reunimos expertos en 
imagen médica, robótica, 
biomateriales, electrónica 
y óptica en busca de 
terapias de alta precisión y 
mejorar las intervenciones 
intrauterinas.

Mejoras en el
diagnóstico del
retraso de crecimiento

Publicamos el protocolo RATIO37, 
un estudio multicéntrico que 
incorpora un parámetro 
ecográfico en la semana 37 
para detectar el bajo peso al 
nacer y así reducir la tasa de 
muerte fetal y complicaciones 
en el parto.

Nuevo sistema
para mejorar
las cirugías
fetales

Desarrollamos, junto con la 
Universitat Pompeu Fabra, 
un sistema de planificación 
prequirúrgica personalizada 
tridimensional para los casos 
con síndrome de transfusión 
feto-fetal.

NUEVAS INVESTIGACIONES
sobre el impacto de la covid 
en el embarazo y la infancia

Participamos en el estudio KIDS CORONA 
de Hospital Sant Joan de Déu para conocer 
los efectos del coronavirus en el feto, la 
embarazada y el bebé: ¿existe transmisión 
vertical? ¿Son seguras la lactancia y el piel 
con piel? También realizamos formación 
a pacientes y personal sanitario para 
aclarar protocolos de actuación.

Historia

Hace 20 años el feto no existía como 
paciente. Hoy los bebés nacen con un 
historial bajo el brazo: hemos abierto la 
ventana de oportunidad para mejorar 

su calidad de vida desde antes de nacer. 
Estas son las fechas clave de BCNatal 
Fetal Medicine Research Center, desde 
los inicios hasta la actualidad.

Nuestros
inicios

Eduard Gratacós crea el 
equipo de investigación 
en Medicina Fetal y 
Perinatal gracias al 
apoyo de Hospital 
Clinic e Idibaps.

Crece nuestra   
producción 
científica

Publicamos 46 artículos 
científicos en revistas 
especializadas en 
medicina maternofetal, 
consiguiendo el mayor 
impact factor hasta 
la fecha, que alcanza 
119,31 puntos.

Centrados en la 
cardiología y el 
neurodesarrollo 
fetal

Desarrollamos tecnologías 
innovadoras que nos 
permiten comprender 
cómo el cerebro y el corazón 
se “reprograman” en la 
vida fetal.

2020
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Líneas
de investigación Programación fetal

Neurodesarrollo fetal

Inflamación en prematuridad

Enfermedad placentaria

Prematuridad 

Terapia y cirugía fetal

Ambiente y complicaciones 
en el embarazo

El feto como paciente
En BCNatal Fetal Medicine 
Research Center entendemos 
el feto como un paciente al 
que podemos diagnosticar y 
tratar ciertas enfermedades 
mientras está en el útero 
materno para que sus 
secuelas en el futuro sean 
mínimas o dejen de existir. 

Nuestras siete líneas de 
investigación tienen como 
objetivo principal identificar 
métodos de diagnóstico y 
tratamiento de enfermedades 
de origen prenatal que tienen 
un impacto en la infancia y la 
vida adulta.

La investigación se centra 
especialmente en corazón y 
cerebro, dada la importancia 
que la programación fetal 
tiene en el desarrollo de estos 
órganos, y en la búsqueda 
de nuevos tratamientos 
intraútero que reviertan 
o mitiguen determinados 
trastornos fetales.

Nuestra investigación
está organizada en 7 líneas 
que permiten realizar
un estudio global del feto
y de la embarazada

“

”

¡Haz click
en este botón
para ver toda

la galería
de fotos!

https://www.dropbox.com/sh/phubeucod7mi3rt/AACZOhVc3dd6hHkGDSkyUwNea/2020%3Fdl%3D0%26subfolder_nav_tracking%3D1
https://www.dropbox.com/sh/phubeucod7mi3rt/AACZOhVc3dd6hHkGDSkyUwNea/2020%3Fdl%3D0%26subfolder_nav_tracking%3D1
https://www.dropbox.com/sh/phubeucod7mi3rt/AACZOhVc3dd6hHkGDSkyUwNea/2020%3Fdl%3D0%26subfolder_nav_tracking%3D1
https://www.dropbox.com/sh/phubeucod7mi3rt/AACZOhVc3dd6hHkGDSkyUwNea/2020%3Fdl%3D0%26subfolder_nav_tracking%3D1
https://www.dropbox.com/sh/phubeucod7mi3rt/AACZOhVc3dd6hHkGDSkyUwNea/2020%3Fdl%3D0%26subfolder_nav_tracking%3D1


Programación
fetal

Entender el 
impacto de las 
complicaciones 
del embarazo 
sobre el 
desarrollo fetal, 
nos permitirá 
descubrir 
estrategias 
preventivas para 
mejorar la salud 
de los fetos y 
futuros adultos.

¿Es importante la vida fetal en 
nuestra salud futura?
La vida prenatal es una etapa crítica 
para el desarrollo de nuestros 
órganos. Complicaciones como 
la restricción de crecimiento 
intrauterino, el uso de técnicas de 
reproducción asistida, la exposición a 
tóxicos o la presencia de cardiopatías 
congénitas pueden condicionar 
nuestra salud a largo término, 
incluso en vida adulta. ¿Cómo? 
Afectando al desarrollo óptimo de 
nuestros órganos principales como 
el corazón, el pulmón o el cerebro del 
feto y haciéndonos más susceptibles 
a enfermedades en la vida adulta.

¿Es posible mejorar la salud de 
los bebés con intervenciones en la 
embarazada?
Estudios previos nos han ayudado
a entender que la nutrición y el 
grado de estrés de la madre puede 
afectar directamente al crecimiento 
y desarrollo de los fetos. Ahora 
hemos iniciado estudios pioneros 
que evaluarán si mejorando 
la alimentación de la madre y 
reduciendo su nivel de estrés, 
conseguimos también mejorar el 
crecimiento y desarrollo fetal, así 
como su microbiota y epigenética, 
pudiendo mejorar su salud como 
futuros niños/as y adultos.

La línea cuenta con un equipo transdisciplinar 
de médicos especialistas en medicina fetal, pediatras, 

biólogos, epidemiólogos e ingenieros.

FÁTIMA CRISPI 
Coordinadora de la línea y responsable científica 
del grupo. Especialista en Medicina Maternofetal 
de BCNatal. Docente en cursos especializados en 
Fetal I+D Education Barcelona. 

ESPECIALISTAS EN MEDICINA MATERNOFETAL
Gemma Casals, Francesca Crovetto, Olga 
Gómez, Anna Goncé, Marta López

Investigadores posTdoctorales
Laura García, Patricia García Cañadilla, Brenda 
Valenzuela, Lina Youssef, Mónica Zamora, 

Investigadores predoctorales
Ayako Nakaki, Leticia Benítez, Maria Laura Boutet, 
Irene Casas, Álvaro Sepúlveda,  Andre Gie, Laura 
Guirado, Grigorios Kalapotharakos, Mari Kinoshita, 
Marta Larroya, Laura Nogué, Rosalia Pascal, 

Miembros del equipo
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Laura Salazar, Iris Soveral, Kilian Vellvé

ESTUDIANTES DE MÁSTER
Karen Castillo, Lucía García, Nuria Ribas

RESEARCH ASSISTANTS
Marta Dacal, Marta Garcia, Laura Segalés

ESTUDIANTE
Ismael Ilyana

NUTRICIONISTA
Tania Freitas

COLABORADOR
Roger Borràs



publicaCIONES 2020

1. �Early cardiac remodeling in 
aortic coarctation: insights 
from fetal and neonatal 
functional and structural 
assessment. Soveral I, Crispi 
F, Walter C, Guirado L, García-
Cañadilla P, Cook A, Bonnin 
A, Dejea H, Rovira-Zurriaga C, 
Sánchez de Toledo J, Gratacós 
E, Martínez JM, Bijnens B, 
Gómez O. Ultrasound in 
Obstetrics & Gynecology, 
2020. doi: 10.1002/uog.21970

2. �Main Patterns of Fetal 
Cardiac Remodeling.                      
Crispi F, Sepúlveda-Martínez 
Á, Crovetto F, Gómez O, 
Bijnens B, Gratacós E.           
Fetal Diagnosis and Therapy, 
2020. doi: 10.1159/000506047

3. �Maternal and Fetal 
Cardiovascular Adaptations 
in Preeclampsia and/or 
Fetal Growth Restriction. 
Youssef L, Crispi F.                                    
American Journal of 
Obstetrics and Gynecology, 
2020. doi: 10.1016/j.
ajog.2019.12.003

4. �Three-dimensional Regional 
Bi-Ventricular Shape 
Remodeling Is Associated 
With Exercise Capacity 
in Endurance Athletes. 

Bernardino G, Sanz de 
la Garza M, Domenech-
Ximenos B, Prat-Gonzàlez 
S, Perea R J, Blanco I, Burgos 
F, Sepúlveda-Martínez 
A, Rodriguez-Lopez M, Crispi 
F, Butakoff C, González 
Ballester M A, De Craene 
M, Sitges M, Bijnens B. 
European Journal of 
Applied Physiology, 2020.                
doi: 10.1007/s00421-020-
04335-3.

5. �Fetal cardiac filling and 
ejection time fractions 
by pulsed Doppler: fetal 
nomograms and potential 
clinical application. Soveral 
I, Crispi F, Guirado L, García-
Otero L, Torres X, Bennasar 
M, Sepúlveda-Martínez 
Á, Nogué L, Gratacós 
E, Martínez J M, Bijnens 
B, Friedberg M, Gómez O. 
Ultrasound in Obstetrics 
& Gynecology, 2020. doi: 
10.1002/uog.22152

6. �Seroprevalence and 
presentation of SARS-
CoV-2 in pregnancy.  
Crovetto F, Crispi F,                                        
Llurba E, Figueras F, Gómez-
Roig MD, Gratacós E. 
The Lancet, 2020. doi: 
396(10250):530-531. 

7. �Hemopexin and 
1-microglobulin heme 
scavengers with differential 
involvement in preeclampsia 
and fetal growth restriction. 
Youssef L, Erlandsson 
L, Åkerström B, Miranda 
J, Paules C, Crovetto F, Crispi 
F, Gratacos E, Hansson S R. 
PLoS One, 2020. doi: 10.1371/
journal.pone.0239030

8. �Reference ranges for fetal 
cardiac, ventricular and 
atrial relative size, sphericity, 
ventricular dominance, wall 
asymmetry and relative 
wall thickness from 18 to 41 
weeks of gestation. García-
Otero L, Soveral I, Sepúlveda-
Martínez Á, Rodriguez-López 
M, Torres X, Guirado L, Nogué 
L, Valenzuela-Alcaraz 
B, Martínez J M, Gratacós 
E, Gómez O, Crispi F. 
Ultrasound in Obstetrics 
& Gynecology, 2020. doi: 
10.1002/uog.23127

9. �Uncomplicated 
Monochorionic Twins: Two 
Normal Hearts Sharing One 
Placenta. Torres X, Bennasar 
M, García-Otero L, Martínez-
Portilla R J, Valenzuela-Alcaraz 
B, Crispi F, Goncé A, Gratacós 
E, Figueras F, Martínez J M. 
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Journal of Clinical Medicine, 
2020. 10.3390/jcm9113602

10. �Exercise-induced cardio-
pulmonary remodelling 
in endurance athletes: 
Not only the heart adapts. 
Domenech-Ximenos 
B, Sanz-de la Garza M, Prat-
González S, Sepúlveda-
Martínez Á, Crispi F, Perea 
R J, Garcia-Alvarez A, Sitges 
M. European Journal of 
Preventive Cardiology, 2020. 
10.1177/2047487319868545

11. �Machine Learning in 
Fetal Cardiology: What to 
Expect.  Garcia-Canadilla 
P, Sanchez-Martinez S, Crispi 
F, Bijnens B. Fetal Diagnosis 
and Therapy, 2020. 
10.1159/000505021

12. �Handling confounding 
variables in statistical 
shape analysis-application 
to cardiac remodelling. 
Bernardino G, Benkarim O, 
Sanz-de la Garza M, Prat-
Gonzàlez S, Sepulveda-
Martinez A, Crispi F, Sitges 
M, Butakoff C, De Craene 
M, Bijnens B, González 
Ballester MA. Medical Image 
Analysis, 2020. 10.1016/j.
media.2020.101792

13. �Prevalence and pattern of 
cardiovascular magnetic 
resonance late gadolinium 
enhancement in highly 
trained endurance athletes. 
Domenech-Ximenos B, Sanz-
de la Garza M, Prat-González 
S, Sepúlveda-Martínez 
A, Crispi F, Duran-Fernandez 
K, Perea R J, Bijnens B, Sitges 
M. Journal of Cardiovascular 
Magnetic Resonance, 2020. 
doi: 10.1186/s12968-020-
00660-w

14. �The protective effect of 
fibroblast growth factor-21 
in alcoholic cardiomyopathy: 
a role in protecting cardiac 
mitochondrial function. 
Ferrer-Curriu G, Guitart-
Mampel M, Rupérez 
C, Zamora M, Crispi 
F, Villarroya F, Fernández-Solà 
J, Garrabou G, Planavila A. The 
Journal of Pathology, 2020. 
doi: 10.1002/path.5573

15. �Maternal proteomic profiling 
reveals alterations in lipid 
metabolism in late-onset fetal 
growth restriction. Paules C, 
Youssef L, Miranda J, Crovetto 
F, Maria Estanyol J, Fernandez 
G, Crispi F, Gratacós E. Scientific 
Reports, 2020. doi: 10.1038/
s41598-020-78207-3

16. �Prediction of Perinatal 
Mortality in Ebstein's Anomaly 
Diagnosed in the Second 
Trimester of Pregnancy. 
Masoller N, Gómez O, Herraiz 
I, Gómez-Montes E, Soveral 
I, Pérez-Cruz M, Martínez-
Biosques C, Granados MA, 
Bennasar M, Escobar-Diaz MC, 
María Martínez J, Galindo A. 
Fetal Diagnosis and Therapy, 
2020. doi: 10.1159/000504979

17. �Nomograms of Fetal 
Right Ventricular 
Fractional Area Change 
by 2D Echocardiography. L 
Guirado, F Crispi, I Soveral, B 
Valenzuela, M Rodriguez-
López, L García-Otero, X 
Torres, Á Sepúlveda-
Martínez, MC Escobar-Diaz, J 
M Martínez, M K Friedberg, E 
Gratacós, O Gómez. Fetal 
Diagnosis and Therapy, 2020. 
doi: 10.1159/000503228

18. �Determination of the steroid 
profile in alternative matrices 
by liquid chromatography 
tandem mass spectrometry. 
A Gomez-Gomez, J Miranda, G 
Feixas, A Arranz, F Crispi, Ed 
Gratacós, O J Pozo. Journal 
of Steroid Biochemistry and 
Molecular Biology, 2020. doi: 
10.1016/j.jsbmb.2019.105520

https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/31909552/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/31909552/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/31909552/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/31909552/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/31909552/
https://www.karger.com/Article/FullText/506047
https://www.karger.com/Article/FullText/506047
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/31816308/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/31816308/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/31816308/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/31816308/
https://link.springer.com/article/10.1007/s00421-020-04335-3
https://link.springer.com/article/10.1007/s00421-020-04335-3
https://link.springer.com/article/10.1007/s00421-020-04335-3
https://link.springer.com/article/10.1007/s00421-020-04335-3
https://link.springer.com/article/10.1007/s00421-020-04335-3
https://obgyn.onlinelibrary.wiley.com/doi/abs/10.1002/uog.22152
https://obgyn.onlinelibrary.wiley.com/doi/abs/10.1002/uog.22152
https://obgyn.onlinelibrary.wiley.com/doi/abs/10.1002/uog.22152
https://obgyn.onlinelibrary.wiley.com/doi/abs/10.1002/uog.22152
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https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32771084/
https://journals.plos.org/plosone/article%3Fid%3D10.1371/journal.pone.0239030
https://journals.plos.org/plosone/article%3Fid%3D10.1371/journal.pone.0239030
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32959925/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32959925/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32959925/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32959925/
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https://jcmr-online.biomedcentral.com/articles/10.1186/s12968-020-00660-w
https://jcmr-online.biomedcentral.com/articles/10.1186/s12968-020-00660-w
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https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/33125701/
https://www.nature.com/articles/s41598-020-78207-3
https://www.nature.com/articles/s41598-020-78207-3
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https://www.karger.com/Article/Abstract/504979
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19. �Fetal cardiac remodeling    
and dysfunction is associated 
with both preeclampsia 
and fetal growth restriction. 
Youssef L, Miranda J, Paules 
C, Garcia-Otero L, Vellvé K, 
Kalapotharakos G, Sepulveda-
Martinez A, Crovetto F, 
Gomez O, Gratacós E, Crispi 
F. American Journal of 
Obstetrics & Gynecology, 
2020. doi: 10.1016/j.
ajog.2019.07.025

Colaboraciones

Nacionales
− �Hospital Clínic (Institut Clínic 

Cardiovascular)
− �Hospital Clínic (Institut Clínic 

Respiratory)
− �IDIBAPS (Traslational 

Computing in Cardiology)
− �Hospital Clínic (Cardiovascular 

risk, nutrition and aging
− �Hospital Clínic (Institut Clínic 

Psychiatry)
− �Hospital Clínic (Hemotheraphy 

and Hemostasis)
− �Hospital Sant Joan de Déu 

(Pediatric Cardiology)
− �Institut Josep Carreras 

(Barcelona Endothelium Team)
− �Institut Josep Carreras (Stem 

cells, mesenchymal cancer and 
developement Group)

− �IMIM (Applied Metabolomics)
− �IATA-CSIC (Food 

Biotechnology), Valencia
− �Universidad de 

Zaragoza (Biomedical 
Signal Interpretation & 
Computational Simulation –
BSICoS– Group)

Internacionales
− �University of Lyon (CREATIS), 

Francia
− �University of Lund (Obstetrics)
− �University of Lund (CMR), 

Suecia
− �University of Oregon, EE.UU.

Objetivos
estratégicos

C
o

m
pr

en
d

er
 y

 p
r

even


ir

1. Estudiar el desarrollo 
cardiovascular y 
pulmonar fetal, así 
como los factores que lo 
influyen

2. Desarrollar estrategias 
para mejorar la nutrición 
y bienestar materno, 
y así poder mejorar el 
crecimiento y desarrollo 
fetal

3. Estudiar el desarrollo 
cardiovascular fetal y 
testar nuevas terapias

Investigación 
experimental

Investigación
translacional

MODELOS COMPUTACIONALES
+ Inteligencia Artificial

4. Entender los cambios 
hemodinámicos que ocurren en 
patologías fetales que afectan al 
desarrollo cardiovascular y testar 
posibles terapias

− �Fetal Medicine Mexico, 
Universidad Nacional 
Autónoma de México, Campus 
Juriquilla, Querétaro, México

− �Monash Newborn, Monash 
Children’s Hospital, Monash 
University, Melbourne, Australia

− � The Boden Institute of Obesity, 
Nutrition, Exercise & Eating 
Disorders, The University of 
Sydney, Camperdown, NSW, 
Australia

− �European Synchrotron Radiation 
Facility, Grenoble, Francia

− �University of Lund, Suecia
− �UQ Centre for Clinical Research 

and University of Queensland, 
Australia

20. �Nomograms of Fetal Cardiac 
Dimensions at 18-41 Weeks 
of Gestation.  García-Otero 
L, Gómez O, Rodriguez-
López M, Torres X, Soveral 
I, Sepúlveda-Martínez 
Á, Guirado L, Valenzuela-
Alcaraz B, López M, Martínez 
JM, Gratacós E, Crispi F. Fetal 
Diagnosis and Therapy, 2020. 
doi: 10.1159/000494838

En 2020...
• �Durante la excepcionalidad de la pandemia, nuestra línea también ha 

investigado en esta área, siguiendo los principios de nuestra línea 
de investigación. En ese sentido, hemos estudiado el impacto de la 
infección SARS-CoV-2 sobre la salud de las embarazadas y también 
sobre los resultados perinatales. También hemos demostrado que nacer 
con bajo peso incrementa la susceptibilidad a padecer COVID-19 grave.

• �Hemos completado con éxito un ensayo clínico pionero (IMPACTbcn) 
que pretende mejorar la alimentación y bienestar materno para mejorar 
el crecimiento fetal.

• �Hemos seguido trabajando para desarrollar modelos computacionales 
y aplicar técnicas de inteligencia artificial que nos permitan entender 
mejor el desarrollo cardiovascular fetal y testar nuevas terapias. 

Este 2020, hemos 
liderado un special 

issue de Cardiología 
Fetal en la revista Fetal 
Diagnosis and Therapy 

formado por varios 
artículos de revisión y 

también originales que 
aportan normalidades 

de diversos parámetros 
de función cardíaca. 

¡Haz click
aquí para leer 
el especial de 

Cardiología Fetal 
en Karger!

https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/31336074/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/31336074/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/31336074/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/31336074/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/30612128/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/30612128/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/30612128/
https://www.karger.com/Journal/Issue/277387


Neurodesarollo
fetal

Evaluamos el desarrollo prenatal del cerebro de la 
forma más detallada posible para poder seleccionar 
los mejores marcadores y así identificar a bebés con 
mayor riesgo de sufrir alteraciones neurológicas.

¿Por qué es relevante el estudio del 
neurodesarrollo fetal?
El cerebro es un órgano con un 
proceso de desarrollo largo, complejo 
y susceptible a las diferentes 
situaciones que se pueden producir 
a lo largo del embarazo. Evaluar de 
forma detallada este proceso de 
desarrollo y crecimiento del cerebro 
durante el embarazo, es decir, en la 
etapa fetal, nos permite seleccionar 
biomarcadores que nos ayuden a 
identificar a niños con riesgo de sufrir 
alteraciones del neurodesarrollo. 

¿Cómo se seleccionan los mejores 
biomarcadores?
Para descubrir estos biomarcadores 
aplicamos diferentes tecnologías 
avanzadas. Entre ellas, la evaluación 
del desarrollo cortical y del cuerpo 
calloso en imágenes de ecografía 
y resonancia, la evaluación de la 
microestructura y de las conexiones 
cerebrales mediante resonancia 
magnética en diferentes situaciones 
como la restricción de crecimiento 
intrauterino, las cardiopatías 
congénitas y la ventriculomegalia.

En la línea se reúnen médicos 
especialistas en medicina fetal, 

biólogos y soporte técnico.

Miembros del equipo
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ELISENDA EIXARCH
Coordinadora de la línea. Especialista en 
Medicina Maternofetal de BCNatal. Miembro 
del equipo de cirugía fetal. Docente en cursos 
especializados en Fetal I+D Education Barcelona.

Investigadores predoctorales
Nadine Hahner, Elena Monterde, 
Lucas Trigo

ESPECIALISTAS EN MEDICINA FETAL
Miriam Illa, Míriam Pérez, 
Narcís Masoller

En 2020...
• �Hemos demostrado, aplicando una metodología muy 

novedosa en el análisis de imágenes de cerebro fetal, que 
en los casos con dilatación ventricular (ventriculomegalia) 
el grado y la localización de la dilatación ventricular 
se correlaciona con los cambios regionales a nivel de 
desarrollo cortical. 
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Colaboraciones
Nacionales
− �Speech, Acquisition & Perception Group, 

Universitat Pompeu Fabra, Barcelona
− �Simulation, Imaging and Modelling for 

Biomedical Systems, UPF
− �CIBERSAM (grupo 8), Universitat de Barcelona
− �Unitat de Medicina Fetal de Hospital de la 

Santa Creu y Sant Pau

Internacionales
− �University Hospital Leuven, Bélgica
− �Universidad de São Paulo, Brasil
− �Center for the Developing Brain, King’s College, 

Reino Unido

“
”

Evaluamos el desarrollo cortical, la microestructura y
las conexiones cerebrales en fetos con complicaciones 

Neurodesarrollo fetal

Objetivos 
estratégicos

V
a

li
d

a
r

De
s

a
r

r
o

ll
a

r

Nuevos biomarcadores de imagen 
basados en la evaluación del 
cuerpo calloso

Curvas de normalidad por edades 
gestacionales tardías

Análisis automática de las imágenes 
del sistema nervioso central fetal 
para la identificación de estructuras 
clave

Integración de la maduración 
cortical dentro de la evaluación de 
pacientes de riesgo (cardiopatías, 
restricción de crecimiento, tóxicos)

Análisis de patrón de maduración
cortical en estudios clínicos

IngenieríaClínica

publicaCIONEs
2020
1. �A novel approach to multiple 

anatomical shape analysis: 
Application to fetal ventriculomegaly. 
Benkarim O, Piella G, Rekik I, Hahner 
N, Eixarch E, Shen D, Li G, González 
Ballester MA, Sanroma G.  Medical 
Image Analysis, 2020 Aug; 64:101750. 
doi: 10.1016/j.media.2020.101750. Epub 
2020 Jun 10.  

https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S1361841520301146
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S1361841520301146
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S1361841520301146


Prematuridad

Nuestro propósito es detectar a las pacientes
con un riesgo real de parto prematuro para
optimizar su tratamiento y prolongar la 
gestación el máximo tiempo posible, mejorando 
así el pronóstico neonatal.

¿Por qué es vital estudiar la 
prematuridad?
El parto prematuro es la causa
más frecuente de morbimortalidad
perinatal. Cada año nacen en
el mundo 15 millones de bebés
de partos prematuros, es decir, antes 
de la semana 37 de gestación. En 
España, uno de cada diez. Por esta 
razón es tan importante avanzar 
en su conocimiento así como en 
la mejora de su manejo, dos de los 
principales objetivos de esta línea. 
Cualquier avance que nos permita 
alargar los embarazos prematuros 
sólo dos o tres semanas más nos 
permitiría cambiar la vida de cientos 
de miles de familias.

¿Qué avances son los que 
permitirán reducirla?
La línea investiga en intervenciones
no invasivas que mejoren la

capacidad de decisión de los
profesionales frente al riesgo 
de un parto prematuro. Una de 
las principales herramientas 
de la investigación en la línea 
de Prematuridad es el análisis 
cuantitativo de las texturas 
pulmonares y cervicales a través de
imágenes obtenidas por ecografía. 

La primera ya es aplicable a la 
práctica clínica y también es útil 
para predecir mejor el resultado de 
la inducción del parto. La segunda, 
hoy sabemos que puede ser de gran 
ayuda para el cribado de riesgo 
de prematuridad en la población 
general. Además, el grupo se plantea 
estudiar las causas de prematuridad 
en las gestaciones múltiples, la 
información respecto a las cuales es 
muy escasa.

En la línea se reúnen médicos en 
medicina fetal, biólogos, epidemiólogos 

y soporte técnico.

MONTSE PALACIO  
Coordinadora de la línea. Especialista en
Prematuridad de BCNatal. Docente en 
cursos especializados en Fetal I+D Education 
Barcelona.

Investigadores posTdoctorales
Silvia Ferrero, Xavier Burgos-Artizzu

Investigadores predoctorales
Laia Grau, Ana Moreno, Clara Murillo, Julia Ponce, 
Claudia Rueda

Miembros del equipo
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publicaCIONES 2020

1. �Coronavirus Disease 2019 
in Pregnancy: A Clinical 
Management Protocol and 
Considerations for Practice. 
López M, Gonce A, Meler 
E, Plaza A, Hernández S, 
Martinez-Portilla RJ, Cobo 
T, García F, Gómez Roig MD, 
Gratacós E, Palacio M, Figueras 
F; on behalf of the COVID 
Collaborative Group.  Fetal 
Diagnosis and Therapy, 2020. 
doi: 10.1159/000508487. 

2. �The Predictive Value of the 
Cervical Consistency Index to 
Predict Spontaneous Preterm 
Birth in Asymptomatic Twin 
Pregnancies at the Second-
Trimester Ultrasound Scan: A 
Prospective Cohort Study. van 
der Merwe J, Couck I, Russo F, 
Burgos-Artizzu XP, Deprest J, 

Palacio M, Lewi L. Journal of 
Clinical Medicine, 2020. doi: 
10.3390/jcm9061784.

3. �Vaginal metabolome: 
towards a minimally invasive 
diagnosis of microbial 
invasion of the amniotic 
cavity in women with preterm 
labor. Vicente-Muñoz S, Cobo T, 
Puchades-Carrasco L, Sánchez-
García AB, Agustí N, Palacio M, 
Pineda-Lucena A, Gratacós E. 
Scientific Reports, 2020. doi: 
10.1038/s41598-020-62542-6.

4. �Intra- and interobserver 
reproducibility of second 
trimester ultrasound cervical 
length measurement in a 
general population. Baños N, 
Burgos-Artizzu XP, Valenzuela-
Alcaraz B, Coronado-Gutiérrez 

D, Perez-Moreno Á, Ponce 
J, Gratacós E, Palacio M. 
Journal of Maternal-Fetal & 
Neonatal Medicine, 2020. 
doi: 10.1080/14767058. 
2020.1733516.

5. �Development and validation 
of a multivariable prediction 
model of spontaneous 
preterm delivery and 
microbial invasion of the 
amniotic cavity in women 
with preterm labor. Cobo T, 
Aldecoa V, Figueras F, Herranz 
A, Ferrero S, Izquierdo M, 
Murillo C, Amoedo R, Rueda 
C, Bosch J, Martínez-Portilla 
RJ, Gratacós E, Palacio 
M. American Journal of 
Obstetrics and Gynecology. 
2020 Sep. doi: 10.1016/j.
ajog.2020.02.049. 
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Colaboraciones

Objetivos
estratégicos

Nacionales
− �Instituto de Salud Carlos III 

(ISCIII)

Internacionales
− �St George University, Londres
− �Thomas Jefferson University 

En 2020...
• �Proseguimos con el desarrollo 

de herramientas de predicción 
basadas en el análisis de imagen 
cuantitativo de la textura 
pulmonar y cervical para el 
cribado de riesgo de parto 
prematuro.

• �Investigamos marcadores para 
predecir el parto por cesárea en 
los casos de inducción.

• �Durante la pandemia, nuestra 
línea también ha investigado 
en esta área, participando en 
la creación de un protocolo de 
manejo clínico del coronavirus 
durante el embarazo y 
consideraciones para la     
práctica clínica.

Prematuridad

C
lí

n
ic

a
 y

 B
io

in
g

en
ie

r
ía Análisis cuantitativo de 

la textura de pulmón 
para predecir el 
resultado de la inducción 
del parto y el riesgo del 
parto prematuro

Evaluar el efecto 
de fármacos que 
puedan demorar el 
parto pretérmino en 
pacientes de riesgo 
de parto prematuro

Análisis cuantitativo de la textura cervical en 
pacientes de riesgo de parto prematuro

Para mejor manejo
de pacientes

Para MEJOR
diagnóstico

Hospital, Filadelfia, EE.UU.
− �Erasmus Mundus Joint 

Doctorate in Fetal Medicine

Empresas
− �Laboratorio Reig-Jofre,      

España
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https://www.karger.com/Article/FullText/508487
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Inflamación en
prematuridad

Queremos predecir la infección o inflamación 
intraamniótica en mujeres con riesgo de 
parto prematuro mediante herramientas de 
diagnóstico rápido y no invasivo, y evaluar 
el impacto de la exposición intrauterina a un 
ambiente infeccioso/inflamatorio a nivel fetal, 
neonatal y a largo plazo. 

¿Por qué es crucial investigar sobre 
la infección del líquido amniótico?
Una de cada 10 gestantes tendrá un 
parto prematuro. El manejo clínico 
actual es muy ineficiente: solo el 10% 
de las que ingresan con amenaza de 
parto pretérmino (APP) lo tendrán, 
mientras que un 70% parirá a término. 
El criterio actual que usamos para 
definir la APP no identifica los casos 
más graves, asociados a infección 
e inflamación intra-amnióticas, 
presentes en un 40% de gestantes. Son 
estas las que presentan una latencia 
al parto más corta, de pocos días, a 
diferencia del grupo sin infección ni 
inflamación cuya latencia al parto 
es de media 50 días. A pesar de ser 
grupos con pronósticos perinatales 
diferentes, el manejo actual es 
similar. Discriminar el alto del bajo 
riesgo de infección y/o inflamación 

intraamniótica permite identificar el 
grupo que se beneficia de estrategias 
antenatales que mejoran el pronóstico 
de los prematuros (corticoides, sulfato 
magnesio, antibióticos) y evitar el 
sobretratamiento innecesario en las 
de bajo riesgo.

¿Por qué investigar en muestras 
mínimamente invasivas?
A pesar de la relevancia del problema 
clínico, el principal inconveniente 
en el diagnóstico de infección e 
inflamación intraamniótica es 
que se requiere de amniocentesis, 
procedimiento invasivo que limita 
la translacionalidad clínica. Nuestra 
línea desarrolla herramientas basadas 
en nuevas tecnologías, que sean 
mínimamente invasivas, estén a la 
cabecera del paciente, sean rápidas y 
mejoren el manejo clínico. 

¿Cuál es el impacto de esa infección 
en el feto? 
Para conocer el impacto que tiene la 
exposición intrauterina a la infección 
e inflamación en el feto y el recién 
nacido, lideramos dos proyectos 
clínicos que evalúan la influencia 
sobre su crecimiento fetal y neonatal; 
su sistema cardiovascular y su 
neurodesarrollo durante la etapa 
fetal, al nacer y a los 6 meses de vida. 
También estudiamos el impacto en el 
neurodesarrollo al año de vida. 

Podemos detectar las mujeres que acabarán teniendo un 
parto pretérmino, que son las que realmente se benefician 

del manejo antenatal con corticoides y tocolisis

TERESA COBO
Coordinadora de la línea. Especialista en
Prematuridad de BCNatal. Cofundadora
de Compartim, grupo de duelo perinatal.
Docente en cursos especializados en
Fetal I+D Education Barcelona.

Investigadores predoctorales
Clara Murillo, Claudia Rueda

TÉCNICA
Ana Belén Sánchez 

Miembros del equipo
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publicaCIONES 2020

1. �Risk factors for spontaneous 
preterm delivery. Cobo T, 
Kacerovsky M, Jacobsson 
B. International Journal of 
Gynecology & Obstetrics, 2020 
Jul; doi: 10.1002/ijgo.13184 

2. �Bacteremia and intramniotic 
infection due to Burkholderia 
cenocepacea. Fidalgo B, 
Bosch J, Cobo T, Ribera L, 
Casals C, Almela M. Clinical 
Microbiology and Infection, 
2020 Nov; 26(11):1564-1565. 

3. �Commentary on a combined 
approach to the problem of 
developing biomarkers for 
the prediction of spontaneous 
preterm labor that leads to 

preterm birth. Lamont RF, 
Richardson LS, Boniface JJ, 
Cobo T, Exner MM, Christensen 
IB, Forslund SK, Gaba A, 
Helmer H, Jørgensen JS, 
Khan RN, McElrath TF, Petro 
K, Rasmussen M, Singh R, 
Tribe RM, Vink JS, Vinter CA, 
Zhong N, Menon R. Placenta. 
2020 Sep 1; doi: 10.1016/j.
placenta.2020.05.007

4. �Vaginal metabolome: towards 
a minimally invasive diagnosis 
of microbial invasion of the 
amniotic cavity in women 
with preterm labor. Vicente-
Muñoz S, Cobo T, Puchades-
Carrasco L, Sánchez-García AB, 
Agustí N, Palacio M, Pineda-

Lucena A, Gratacós E. Scientific 
Report, 2020 Mar 25; doi: 
10.1038/s41598-020-62542-6

5. �Development and validation 
of a multivariable prediction 
model of spontaneous 
preterm delivery and 
microbial invasion of the 
amniotic cavity in women 
with preterm labor. Cobo 
T, Aldecoa V, Figueras F, 
Herranz A, Ferrero S, Izquierdo 
M, Murillo C, Amoedo R, 
Rueda C, Bosch J, Martínez-
Portilla RJ, Gratacós E, Palacio 
M. American Journal of 
Obstetrics and Gynecology, 
2020 Sep. doi: 10.1016/j.
ajog.2020.02.049. 
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Colaboraciones

ObjetivoS estratégicos

Nacionales
− �Centro de Investigación 

Príncipe Felipe de Valencia 
− �Instituto de Ciencias Fotónicas 

(ICFO) 
− �Dept. de Bioquímica y 

Biomedicina Molecular de la 
Universitat de Barcelona

− �Dept. de Biotecnología del 
Instituto de Agroquímica y 

Inflamación en prematuridad

Tecnología de Alimentos 
(IATA) del CSIC

− �Plataforma de Bioestadística 
de IDIBAPS

Internacionales
− �Dept. of Obstetrics and 

Gynecology, Charles 
University in Prague, Faculty 
of Medicine Hradec Kralove, 

Hradec Kralove, Rep. Checa 
− �Dept. of Obstetrics and 

Gynecology, Sahlgrenska 
Academy, Gothenburg 
University, Goteburg, Suecia 

Empresas
− �Hologic, EE.UU. 
− �Medix Biochemica, Finlandia 
− �Transmural Biotech, España
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Individualizar el manejo clínico de las 
mujeres en riesgo de parto prematuro 
mediante el estudio de la infección/
inflamación intraamniótica

Avanzar en el desarrollo 
de una solución clínica no 
invasiva para diagnosticar 
infección/inflamación 
intraamniótica en 
mujeres con riesgo 
de parto prematuro 
utilizando tecnología 
basada en metabolómica, 
proteómica, microbioma 
bacteriano y fotónica

Evaluar el impacto en el crecimiento 
fetal, cardiovascular, neurológico y en 
el neurodesarrollo de la exposición 
intrauterina a la infección/inflamación 
intraamniótica en el feto y en el recién 
nacido, a los 6 meses de vida y al año

BásicaClínica

En 2020...

• �Hemos observado que las mujeres con infección 
intraamniótica presentan un perfil metabólico vaginal 
característico. Las mujeres con una carga bacteriana 
baja de Lactobacillus spp en el fluido vaginal tienen más 
riesgo de inflamación intraamniótica perinatal, parto 
prematuro y latencia hasta el parto corta.  

• �Hemos observado cambios metabólicos en el fluido vaginal 
en mujeres con infección intraamniótica que indican 
activación de la glicólisis en situaciones de hipoxia como 
consecuencia de la infección bacteriana.

• �Somos capaces de discriminar las mujeres con amenaza 
de parto pretérmino que realmente harán parto 
pretérmino en los siguientes días con la información 
sobre infección e inflamación intraamniótica que 
proporciona la amniocentesis.

• �Colaboramos con empresas en proyectos con alto 
componente traslacional. Con HOLOGIC contribuiremos 
a la mejora de la detección del riesgo de inflamación y/o 
infección intraamniótica en mujeres con amenaza de parto 
prematuro a través de la validación de una prueba no 
invasiva basada en determinar proteínas en el flujo vaginal.  

• �Con Medix Biochemica, validaremos una prueba 
rápida y efectiva que detecta la proteína MMP-8 para 
diagnosticar la inflamación intraamnióticas a la cabecera 
del paciente con el objetivo de individualizar el manejo 
clínico de estas mujeres.  

• �Desarrollamos modelos de predicción de infección 
intraamniótica que integran información sobre 
proteómica, metabolómica y microbioma en muestras 
mínimamente invasivas como son el moco vaginal.
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Terapia y
cirugía fetal

Queremos desarrollar nuevas terapias y tratamientos 
intrauterinos que superen las limitaciones hasta ahora 
existentes en las cirugías fetales

¿Cómo se desarrollan nuevas 
terapias y cirugías fetales?
Prevenir o tratar patologías de origen
fetal es la principal razón de ser de
nuestro equipo de investigación.
Nosotros lo hacemos evaluando
estrategias terapéuticas concretas con 
un potencial efecto neuroprotector 
que nos podrían ser útiles en 
determinadas enfermedades de 
origen fetal, como, por ejemplo, 
la restricción del crecimiento 
intrauterino. Además, trabajamos 
en el desarrollo de mejoras en 

los procedimientos quirúrgicos 
fetales con el objetivo de ofrecer 
una solución a situaciones que sin 
tratamiento no tendrían opciones
de supervivencia o presentarían
graves secuelas.

¿Cómo se pueden mejorar las
cirugías fetales?
Para lograrlo, centramos nuestro
trabajo en desarrollar avances
tecnológicos mediante el análisis de
imagen, la robótica, la fotónica y el
desarrollo de sensores. Tanto para 
el desarrollo de terapias como 
de técnicas quirúrgicas, el uso de 
modelos ex vivo y experimentales 
es clave para alcanzar nuestros 
objetivos.

La robótica, la fotónica y la miniaturización
nos permitirán dar un salto generacional en cirugía fetal

MÍRIAM ILLA
Co-coordinadora de la línea. Especialista en
Medicina Maternofetal de BCNatal. Docente de 
Fetal I+D Education Barcelona. 

ELISENDA EIXARCH
Co-coordinadora de la línea. Especialista en 
Medicina Maternofetal de BCNatal. Miembro 
del equipo de cirugía fetal. Docente de Fetal I+D 
Education Barcelona.

ESPECIALISTAS EN MEDICINA FETAL
Mar Bennasar, Olga Gómez, Josep M Martínez, Narcís 
Masoller, Joan Sabrià

Investigadores predoctorales
Talita Michelleti, Johanna Parra, Lucas Trigo, Laura 
Pla, Alexander Engels, Britta Ana Kühner, Molka 
Kammoum, Mirza Awais, Alex Agyemang, Ximena 
Torres, David Basurto, Lennart Van der Veeken, Ameth 
Hawkins, 

Miembros del equipo
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Marta Barenys

INGENIEROS
Maria Espina

INVESTIGADOR CLíNICO
Juan Otaño

TÉCNICO
Vasili Sircheli

PROJECT MANAGER
Aleix Garcia

““



publicaCIONES 2020

1. �Structural Brain Changes 
during the Neonatal Period in 
a Rabbit Model of Intrauterine 
Growth Restriction. Pla L, 
Illa M, Loreiro C, Lopez MC, 
Vázquez-Aristizabal P, Kühne 
BA, Barenys M, Eixarch E, 
Gratacós E. Developmental 
Neuroscience, 2020. doi: 
10.1159/000512948.

2. �Ex-vivo mechanical sealing 
properties and toxicity of a 
bioadhesive patch as sealing 
system for fetal membrane 
iatrogenic defects. Micheletti 
T, Eixarch E, Berdun S, Febas 
G, Mazza E, Borrós S, Gratacos 
E. Scientific Reports, 2020 
Oct. doi: 10.1038/s41598-020-
75242-y.

3. �Rabbit neurospheres 
as a novel in vitro 
tool for studying 
neurodevelopmental effects 
induced by intrauterine 
growth restriction. Barenys, 
M; Illa, M; Hofrichter, M; 
Loreiro, C; Pla, L; Klose, J; 
Kühne, AB; Gómez-Catalán, 
J; Matthias Braun, J; Crispi, 
J; Gratacós, E; Fritsche, E. 
STEM CELLS Translational 
Medicine doi: 10.1002/
sctm.20-0223

4. �Segmentation of the placenta 
and its vascular tree in 
Doppler ultrasound for fetal 
surgery planning. Perera-Bel 
E, Ceresa M, Torrents-Barrena 
J, Masoller N, Valenzuela-
Alcaraz B, Gratacós E, 
Eixarch E, González Ballester 
MA. International Journal 
for Computer Assisted 
Radiology and Surgery, 2020 
Nov; doi: 10.1007/s11548-020-
02256-2.

5. ��TTTS-STgan: Stacked 
Generative Adversarial 
Networks for TTTS 
Fetal Surgery Planning 
Based on 3D Ultrasound. 
Torrents-Barrena J, Piella 
G, Valenzuela-Alcaraz B, 
Gratacos E, Eixarch E, Ceresa 
M, Gonzalez Ballester MA. 
IEEE Transactions on Medical 
Imaging, 2020 Nov; doi: 
10.1109/TMI.2020.3001028. 
Epub 2020 Oct 28.n. 

6. �Deep Q-CapsNet 
Reinforcement Learning 
Framework for Intrauterine 
Cavity Segmentation in 
TTTS Fetal Surgery Planning. 
Torrents-Barrena J, Piella G, 
Gratacos E, Eixarch E, Ceresa 
M, Gonalez Ballester MA.    

IEEE Transactions on Medical 
Imaging. 2020 Oct. doi: 
10.1109/TMI.2020.2987981. 

7. �Micro-needle implantable 
electrochemical oxygen 
sensor: ex-vivo and in-vivo 
studies. Rivas L, Dulay S, 
Miserere S, Pla L, Marin SB, 
Parra J, Eixarch E, Gratacós 
E, Illa M, Mir M, Samitier J. 
Biosensors & Bioelectronic. 
2020 Apr. doi: 10.1016/j.
bios.2020.112028. 

8. �Segmentation and 
classification in MRI and 
US fetal imaging: Recent 
trends and future prospects. 
Torrents-Barrena J, Piella 
G, Masoller N, Gratacós E, 
Eixarch E, Ceresa M, González 
Ballester MA. Medical Image 
Analysis, 2019 Jan. doi: 
10.1016/j.media.2018.10.003. 

9. �Fully automatic 3D 
reconstruction of the placenta 
and its peripheral vasculature 
in intrauterine fetal MRI.
Torrents-Barrena J, Piella 
G, Masoller N, Gratacós E, 
Eixarch E, Ceresa M, González 
Ballester MÁ. Medical Image 
Analysis, 2019 May. doi: 
10.1016/j.media.2019.03.008. 

44  /  Memoria Anual 2020

Ambiente y complicaciones en el embarazo

Investigación  /  45

Terapia y cirugía fetal

Colaboraciones

Objetivos
estratégicos

Nacionales
− �Unidad de Toxicologia de la 

Facultad de Farmàcia de la 
Universitat de Barcelona (UB)

− �Simulation, Imaging and 
Modelling for Biomedical 
Systems, Universitat Pompeu 
Fabra (UPF)

− �Instituto de Ciencias Fotónicas 
(ICFO) 

− �Instituto de Bioingeniería de 
Cataluña (IBEC) 

En 2020...
• �Demostramos en modelos 

experimentales que el sistema 
de sellado de membranas fetales 
desarrollado es capaz de prevenir 
la pérdida de líquido por el orificio 
creado después de las cirugías. 
Este sistema puede introducirse por 
el mismo orificio sin necesidad de 
hacer más incisiones.

• �Seguimos mejorando 
conjuntamente con la Universidad 
Pompeu Fabra un sistema de 
planificación prequirúrgica 
personalizada tridimensional 
para los casos de síndrome de 
transfusión feto-fetal con mejoras 
de procesado de imagen y de 
reconstrucción.

• �Demostramos por primera vez 
como mediante el cultivo in vitro de 
células pluripotenciales neuronales 
obtenidas de un modelo animal 
de restricción de crecimiento 
intrauterino se reproducen los 
cambios estructurales previamente 
identificados en modelos 
histológicos convencionales. Este 
hallazgo posiciona el cultivo in vitro 
como una técnica novedosa para 
continuar caracterizando el daño 
neuronal secundario a la restricción 
de crecimiento intrauterino y para 
poder testar potenciales terapias 
neuroprotectoras.

• �Trabajamos en el desarrollo de un 
sistema de placenta artificial que 
será uno de los grandes proyectos 
de los próximos años.C
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l Evaluación de 
cultivos celulares 
y terapias 
neuroprotectoras

Evaluación de 
nuevas estrategias 
terapéuticas

Tests de 
funcionamiento y 
seguridad para un 
sistema de sellado de 
membranas

Ensayo clínico 
en terapia 
prenatal
FETAL BRAIN 
CARE

Estudio clínico multicéntrico 
de validación de un sistema 
de planificación personalizada 
pre-quirúrgica en 3D

Estudio piloto de un sistema 
de sellado de membranas
FET-SEALING

CirugíaTerapia

− �Institut Químic de Sarrià 
(IQS)

− �Dept Biología Celular, 
Inmunología y 
Neurociencias de la UB

Internacionales
− �University Hospitals Leuven, 

Bélgica
− �Institute of Mechanical 

Systems, Suiza
− �University of São Paulo, 

Brasil

https://www.karger.com/Article/Abstract/512948
https://www.karger.com/Article/Abstract/512948
https://www.karger.com/Article/Abstract/512948
https://www.karger.com/Article/Abstract/512948
https://www.nature.com/articles/s41598-020-75242-y
https://www.nature.com/articles/s41598-020-75242-y
https://www.nature.com/articles/s41598-020-75242-y
https://www.nature.com/articles/s41598-020-75242-y
https://www.nature.com/articles/s41598-020-75242-y
https://stemcellsjournals.onlinelibrary.wiley.com/doi/full/10.1002/sctm.20-0223
https://stemcellsjournals.onlinelibrary.wiley.com/doi/full/10.1002/sctm.20-0223
https://stemcellsjournals.onlinelibrary.wiley.com/doi/full/10.1002/sctm.20-0223
https://stemcellsjournals.onlinelibrary.wiley.com/doi/full/10.1002/sctm.20-0223
https://stemcellsjournals.onlinelibrary.wiley.com/doi/full/10.1002/sctm.20-0223
https://stemcellsjournals.onlinelibrary.wiley.com/doi/full/10.1002/sctm.20-0223
https://link.springer.com/article/10.1007/s11548-020-02256-2
https://link.springer.com/article/10.1007/s11548-020-02256-2
https://link.springer.com/article/10.1007/s11548-020-02256-2
https://link.springer.com/article/10.1007/s11548-020-02256-2
https://ieeexplore.ieee.org/abstract/document/9112324
https://ieeexplore.ieee.org/abstract/document/9112324
https://ieeexplore.ieee.org/abstract/document/9112324
https://ieeexplore.ieee.org/abstract/document/9112324
https://ieeexplore.ieee.org/abstract/document/9112324
https://ieeexplore.ieee.org/abstract/document/9067025
https://ieeexplore.ieee.org/abstract/document/9067025
https://ieeexplore.ieee.org/abstract/document/9067025
https://ieeexplore.ieee.org/abstract/document/9067025
https://ieeexplore.ieee.org/abstract/document/9067025
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0956566320300257
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0956566320300257
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0956566320300257
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0956566320300257
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/30390513/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/30390513/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/30390513/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/30390513/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/30954853/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/30954853/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/30954853/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/30954853/


Enfermedad
placentaria

Mejoramos el diagnóstico y manejo de embarazos 
con restricción de crecimiento para evitar 
posibles alteraciones en el neurodesarrollo.

¿Cuál es el impacto del retraso de 
crecimiento intrauterino?
Los bebés con restricción
de crecimiento intrauterino
tienen un riesgo aumentado de 
complicaciones antes y después
del nacimiento. Pero eso no es
todo. Además, pueden presentar
alteraciones en su neurodesarrollo
que, aunque sean leves y no
comporten una secuela mayor, cada
vez más son reconocidas como un
problema familiar y social.

¿Por qué es clave la prevención?
La evaluación del crecimiento 
fetal en el embarazo es clave para 
realizar una predicción acertada 
de la restricción del crecimiento 
fetal y sus consecuencias. La 
correcta definición y diagnóstico 
de la restricción de crecimiento 
intrauterino es especialmente 

importante para la medicina fetal, ya 
que permitirá establecer la utilidad 
de la implantación de medidas 
preventivas durante el embarazo y el
parto, así como de terapias durante
la primera infancia.

Y la preeclampsia: ¿por qué es clave 
su estudio?
La preeclampsia es la segunda causa 
de muerte materna en el mundo. 
Hoy, gracias a la investigación, su 
diagnóstico es muy predecible ya 
en primer trimestre, lo que abre 
la oportunidad de prevención de 
la mayoría de casos severos. Una 
vez diagnosticada la preeclampsia, 
el reto clínico es determinar el 
momento óptimo para provocar el 
parto de manera que maximice los 
beneficions maternos y neonatales. 
Un foco de investigación muy 
activo es el papel de los marcadores 
bioquímicos de severidad de 
preeclampsia para guiar esta 
decisión. 

Diagnosticar el retraso de crecimiento 
intrauterino permite implantar medidas 

preventivas en el embarazo, el parto 
y la primera infancia

FRANCESC FIGUERAS 
Coordinador de la línea. Especialista en 
Medicina Maternofetal y jefe de servicio de 
BCNatal Hospital Clínic de Barcelona. Director 
docente en Fetal I+D Education Barcelona.

Investigadores pOSTdoctorales 
Nuria Baños, Edurne Mazarico

Investigadores predoctorales
Analisa Cancemi. Raigam Martínez, Marta Rial

INVESTIGADORES CLÍNICOS
Giulia Benedetto, Aleida Castellanos, Judith 
Martínez, Fernanda Paz y Miño

Miembros del equipo
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Nacionales
− �EUGIN Clinic, Barcelona

Internacionales
− �Aristotle University Medical 

School, Thessaloniki, Grecia
− �Lund University Hospital, 

Lund, Suecia

Colaboraciones

Objetivos
estratégicos

Enfermedad placentaria

• �Seguimos investigando el papel 
de la evaluación del crecimiento 
en la predicción de la restricción 
del crecimiento fetal y sus 
consecuencias. En ese sentido, 
hemos publicado nuestra 
experiencia de 10 años en el 
manejo de las formas tardías de 
retraso de crecimiento.

• �Avanzamos en el estudio del 
manejo de la preeclampsia y sus 
complicaciones, y en particular 
en el valor de sus marcadores 
bioquímicos de severidad:              

• �Por un lado, hemos demostrado 
que la progresión de los niveles 
maternos de factores angiogénicos 
(la firma bioquímica de la 
preeclampsia) predice el riesgo 
de complicación. De esta manera 
añadimos un criterio clínico que 
nos ayuda en la toma de decisiones 
sobre el momento del parto de 
estas formas graves.

• ��Por otro lado, en las formas 
leves de preeclampsia hemos 
publicado el primer ensayo clínico 
(el nivel más alto de evidencia 
científica) que demuestra que 
la incorporación de los factores 
angiogénicos en la toma de 
decisión sobre el momento del 
parto disminuye hasta 5 veces el 
riesgo materno sin incrementar el 
riesgo de los neonatos.

• �Continuamos trabajando en el 
ensayo clínico RATIO37, el cual 
estudia la incorporación de un 
parámetro ecográfico nuevo en 
la semana 37 de gestación con 
el objetivo de reducir la tasa de 
muerte fetal y complicaciones en 
el parto.

• �Hemos incorporado a la linea un 
proyecto de predicción de diabetes 
gestacional en primer trimestre. 
Una vez se tenga una buena 
herramienta predictiva, se abre la 
posibilidad de estudiar diferentes 
estrategias preventivas. 

En 2020...

publicaCIONES 2020

1. �First-trimester prediction 
of small-for-gestational age 
in women at false-positive 
high and intermediate risk 
for aneuploidy. Yarygina TA, 
Bataeva RS, Benitez L, Figueras 
F. Ultrasound in Obstetrics & 
Gynecology, 2020; doi: 10.1002/
uog.21965 

2. �A Spanish-translated clinical 
algorithm for management 
of suspected SARS-CoV-2 
infection in pregnant women. 
Martinez-Portilla RJ, Goncé A, 
Hawkins-Villarreal A, Figueras F. 
The Lancet Infectious Diseases, 
2020; doi: 10.1016/S1473-
3099(20)30285-1.

3. �Quality assessment of fetal 
middle cerebral and umbilical 
artery Doppler images using 
an objective scale within an 
international randomized 
controlled trial. M Rial, J 
Morales, E Hernández-
Andrade, F Prefumo, D Oros, D 
Caffici, A Sotiriadis, E Zohav, R 
Cruz-Martinez, M Parra, M 
Lubusky, M Kacerovsky, F 
Figueras. Ultrasound in 
Obstetrics & Gynecology, 2020. 
doi: 10.1002/uog.20370

4. �ISUOG Practice Guidelines: 
diagnosis and management of 
small-for-gestational-age fetus 

and fetal growth restriction. 
C C Lees, T Stampalija, A 
Baschat, F da Silva Costa, E 
Ferrazzi, F Figueras, K Hecher, J 
Kingdom, L C Poon, L J 
Salomon, J Unterscheider. 
Ultrasound in Obstetrics & 
Gynecology, 2020. doi: 10.1002/
uog.22134.

5. �A clinical management 
protocol for COVID-19 infection 
in pregnant women. M Valdés-
Bango, E Meler, T Cobo, S 
Hernández, A Caballero, F 
García, L Ribera, L Guirado, P 
Ferrer 1, D Salvia, F Figueras, M 
Palacio, A Goncé, M López. 
Clinica e Investigacion en 
Ginecologia y Obstetricia, 2020. 
doi: 10.1016/j.gine.2020.06.014. 

5. �Third-trimester Uterine 
Artery Doppler for Prediction 
of Adverse Outcome in 
Late Small-For-Gestational-
Age Fetuses: Systematic 
Review and Meta-Analysis. 
R J Martinez-Portilla, J 
Caradeux, E Meler, D L Lip-
Sosa, A Sotiriadis, F Figueras. 
Ultrasound in Obstetrics & 
Gynecology, 2020. doi: 10.1002/
uog.21940

6. �Pregnant women with SARS-
CoV-2 infection are at higher 
risk of death and severe 

pneumonia: propensity 
score-matched analysis of 
a nationwide prospective 
cohort study (COV19Mx). R J 
Martinez-Portilla, A Sotiriadis, C 
Chatzakis, J Torres-Torres, S 
Espino Y Sosa, K Sandoval-
Mandujano, D A Castro-
Bernabe, V Medina-Jimenez, J C 
Monarrez-Martin, F Figueras, L 
C Poon. Ultrasound in 
Obstetrics & Gynecology, 2020. 
doi: 10.1002/uog.23575

8. �Incidence of pre-eclampsia and 
other perinatal complications 
among women with congenital 
heart diseases: systematic 
review and meta-analysis. 
R J Martinez-Portilla, L C 
Poon, L Benitez-Quintanilla, A 
Sotiriadis, M Lopez, D L Lip-
Sosa, F Figueras. Ultrasound in 
Obstetrics & Gynecology, 2020. 
doi: 10.1002/uog.22174

9. �Heparin therapy in placental 
insufficiency: Systematic 
review and meta-analysis. 
Mazarico E, Molinet-Coll 
C, Martinez-Portilla RJ, 
Figueras F. Acta Obstetricia et 
Gynecologica Scandinavica, 
2020. doi: 10.1111/aogs.13730
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Desarrollar métodos 
de detección precoz de 
CIR: nueva definición 
y predicción del daño 
cerebral

Ensayos clínicos 
para la prevención 
de preeclampsia 
y CIR

Clínica
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Ambiente
y complicaciones
en el embarazo

Nuestra razón de ser es descubrir cómo influyen 
en el desarrollo fetal y otras complicaciones del 
embarazo los factores ambientales como
la exposición al tabaco, al alcohol, a las drogas y a 
los tóxicos ambientales.

¿En qué se fundamenta vuestra 
investigación?
Nuestro objetivo es caracterizar el 
efecto de la exposición durante el 
embarazo a todos los tóxicos para 
mejorar nuestro conocimiento sobre 
ellos y poder predecir complicaciones 
en el embarazo relacionadas con 
factores ambientales como la 
patología placentaria, la restricción 
de crecimiento intrauterino, los 
estados hipertensivos del embarazo, 
la prematuridad, la morbilidad 
perinatal y el neurodesarrollo 
prenatal y posnatal.

También buscamos medidas de 
intervención prenatal para  la 
disminución del consumo de tóxicos 
como el alcohol y mejorar de esta 
manera los resultados gestacionales, 
perinatales y posnatales.

¿Qué efectos tiene la exposición al 
alcohol durante el embarazo? ¿Es 
posible revertirlo?
La exposición al alcohol afecta 
al crecimiento fetal, así como al 
neurodesarrollo. Estamos estudiando 
la efectividad de una intervención 
prenatal estructurada para disminuir 
sus efectos deletereos en la etapa 
prenatal y consecuencias posnatales 
de los recién nacidos expuestos al 
alcohol durante el embarazo.

¿Qué otros tóxicos afectan al 
embarazo?
Es conocido el efecto negativo 
de la contaminación del aire y 
de los disruptores endocrinos 
como la exposición a químicos 
en el desarrollo fetal. Aumentar 
el conocimiento de estos efectos 
y sus consecuencias posnatales 
nos permitirá invertir en medidas 
preventivas de salud pública en la 
población gestante.

En la línea se reúnen médicos en 
medicina fetal, biólogos, epidemiólogos 

y soporte técnico.

Lola Gómez-Roig  
Coordinadora de la línea. Especialista en 
Medicina Maternofetal y jefe de servicio de 
BCNatal-Hospital Sant Joan de Déu. Docente en 
cursos especializados en Fetal I+D Education 
Barcelona.

Investigadores posTdoctorales
Edurne Mazarico, Miriam Pérez, Laura Almeida, 
Silvia Ferrero, Joan Sabrià

Investigadores predoctorales
Paz Ahumada, Marc Cahuana, Pilar Duarte, Diana 
Lip, Marta Muniesa, Mariona Serra, Giulia Casu

Biotecnóloga/Gestora biobanco
Érica Muñoz

Miembros del equipo
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publicaCIONES 2020

1. �Study of the fetal and 
maternal microbiota 
in pregnant women 
with intrauterine 
growth restriction and 
its relationship with 
inflammatory biomarkers: A 
case-control study protocol 
(SPIRIT compliant). Fernandez 
S, Ortiz O, Joan Galiot 
Torrecillas EIX Solucions G, 
Pérez M, Chueca N, Gómez 
Roig MD, Gómez C.  Medicine 
(Baltimore), 2020 Nov 13.                                                 
doi: 10.1097/
MD.0000000000022722

2. �Exposure to greenspace and 
birth weight in a middle-
income country. Torres M, 
Miri M, Alonso L, Gómez 
MD, Foraster M, Dadvand P. 
Environmental Research, 
2020. doi: 109866-109866. 

3. �Perceptions and Attitudes 
of Gynecologic and 
Pediatric Professionals 
Regarding Dietary Exposure 
to Chemical Pollutants. 
Arrebola JP, Muñoz A, Ferrero 
SI, Larrea C. International 
Journal of Environmental 
Research and Public Health, 
2020, Jun. doi: 10.3390/
ijerph17113946.

4. �Bioavailability of 
Epigallocatechin Gallate 
administered with different 
nutritional strategies in healthy 
volunteers. Fernández VA, 
Almeida L, Pizarro N, Tapia EN, 
Gómez Roig MD, De la Torre R, 
García Ó. Antioxidants (Basel), 
2020. doi: 10.3390/antiox9050440

5. �The Evolving Microbiome from 
Pregnancy to Early Infancy: 
A Comprehensive Review. 
Mesa MD, Loureiro B, Iglesia I, 
Fernandez S, Llurba E, García O, 
Solana MJ, Cabero MJ, Sainz T, 
Martinez L, Escuder D, Parra A, 
Sánchez M, Rodriguez G, Gómez 
Roig MD, Perez M, Andreu V, 
Clotet J, Sailer S, Iglesias I, López 
J, Aras R, Pallás C, de Pipaon MS, 
Vento M, Gormaz M, Larqué E, 
Calvo C, Cabañas F. Nutrients, 
2020. doi: 10.3390/nu12010133.

6. �Murine Models for the Study 
of Fetal Alcohol Spectrum 
Disorders: An Overview. 
Almeida L,Andreu V,Navarro 
E,Aras R,Serra M,Martínez 
L,García O,Gómez MD. 
Frontiers in Pediatrics, 2020. 
doi.org/10.3389/fped.2020.00359

7. �Eating Disorders During 
Gestation: Implications 

for Mother's Health, Fetal 
Outcomes, and Epigenetic 
Changes. Sebastiani G, 
Andreu V, Herranz A, Aldecoa 
V, Miracle X, Meler E, Balada 
A, Astals M, Ferrero S, Gómez 
Roig MD, García O. Frontiers 
in Pediatrics, 2020. doi.
org/10.3389/fped.2020.00587

8. �Early Prophylactic 
Enoxaparin for the 
Prevention of Preeclampsia 
and Intrauterine Growth 
Restriction: A Randomized 
Trial. Llurba E, Bella M, 
Burgos J, Mazarico E, Gómez 
Roig MD, Raul de Diego B, 
Martínez T,Alijotas J, Sánchez 
MÁ, Sánchez O, Carreras E, 
Cabero L. Fetal Diagnosis 
and Therapy, 2020. doi: 
10.1159/000509662

9. �Prenatal selection of cord 
blood donors according 
to the estimated fetal 
weight percentile and new 
approaches; results of a 
prospective cohort study. 
Xinxin L, Crovetto F, González 
A, Cuadras D, Sanchez 
M, Azqueta C, Farssac E, 
Torrabadella M, Querol S, 
Gomez-Roig MD. Transfusion. 
2021 Apr. doi: 10.1111/trf.16215.
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Colaboraciones

Objetivos
estratégicos

Nacionales
− �Hospital de Sant Pau, 

Barcelona

− �Instituto de Salud Global 
(IsGlobal), Barcelona

− �Red de Salud maternoinfantil 
y del desarrollo. Instituto de 
Salud Carlos III (ISCIII), Madrid

− �Institut de Recerca Sant Joan 
de Déu, Barcelona

− �Cognitive Neuroscience 
Department,Brainlab, 
Universitat de Barcelona (UB)

En 2020...

• �El estudio de intervención para 
disminuir el consumo de alcohol 
en embarazadas (EMOTIVE PLUS) 
sigue en marcha para estudiar la 
efectividad de una intervención 
prenatal estructurada para 
disminuir efectos del alcohol 
durante el embarazo.

• �Participamos en el estudio ‘BiSC’ 
(Barcelona Life Study Cohort) 
para comprender el efecto de 
la contaminación en la función 
placentaria y el crecimiento 
y desarrollo cardiovascular y 
cerebral del feto. Realizamos 
ecografías a 600 voluntarias del 
área metropolitana de Barcelona.

• �Empezamos un estudio para 
validar la respuesta cerebral 
del sistema auditivo del bebé 
(Respuesta de Seguimiento de 
Frecuencia) y su relación con el 
desarrollo del lenguaje.

• �Participamos en el estudio 
ATHLETE (Advancing Tools for 
Human Early Lifecourse Exposome 
Research and Translation) 
para desarrollar herramientas 
para el estudio del exposoma. 
Estamos reclutando una cohorte 
de exposición prospectiva para 
cuantificar los efectos de factores 
de riesgo ambientales en la 
salud mental, cardiometabólica, 
respiratoria y vías biológicas 
asociadas durante las primeras 2 
décadas de vida.

El efecto de la 
exposición a tóxicos 
ambientales en el 
embarazo

La exposición a 
toxinas y metabolitos 
en el embarazo

El riesgo de 
complicaciones en el 
embarazo debido a 
factores ambientales

Estudiar Predecir
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Además de gestionar 
los espacios de trabajo y 
coordinar los procedimientos 
–dando el soporte 
administrativo, técnico 
y científico oportuno–, 
aseguramos un adecuado 
bienestar animal. Para 
ello, supervisamos 
periódicamente a los 
animales y los protocolos de 
experimentación según el 
comité de ética vigente. 

Nuestra misión es 
obtener y almacenar de 
forma óptima muestras 
biológicas materno-
fetales y placentarias 
para poderlas poner 
a disposición de la 
comunidad científica. 

El Biobanco Maternofetal, 
enmarcado en el Biobanco 
del Hospital Clínic-IDIBAPS 
y el Biobanco del Hospital 
Sant Joan de Déu para la 
Investigación (BHSJDI), incluye 
muestras biológicas de un 
amplio espectro de patologías 
del embarazo (transfusión 
feto-fetal, retraso de 
crecimiento, preeclampsia...) 
para ayudar a la investigación 
de dichas enfermedades. 

Coordinadora científica: 
Fàtima Crispi 
Técnico:
Laura González 
Biólogo postdoctoral:
Víctor Rodríguez

Biobanco Modelo animal

Gestionamos los proyectos experimentales 
con animales de las líneas de investigación 
del grupo y coordinamos la plataforma de 
estabulario UB.

Coordinadora científica: 
Miriam Illa 
Soporte técnico: 
Carla Loreiro

Trabajar con estas muestras 
permite avanzar en nuestro 
conocimiento sobre las 
diferentes patologías del 
embarazo, mejorar las 
posibilidades de diagnóstico y 
desarrollar futuras terapias.

Gestionamos 
los proyectos 
experimentales 
con animales 
de las líneas de 
investigación 
del grupo y 
coordinamos la 
plataforma de 
estabulario UB.

El biobanco y el modelo animal son 
plataformas claves para poder avanzar 

en nuestras investigaciones

¡Haz click
aquí para entrar
a la plataforma

de nuestro 
biobanco!

Plataformas
de investigación

“

”
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Posnatal

Nuestra prioridad 
es garantizar el 
mejor seguimiento 
neonatal de 
las pacientes 
participantes en 
los diferentes 
proyectos
de investigación 
del grupo. 

Nuestras enfermeras y 
psicólogas son expertas 
en neurodesarrollo; están 
especializadas en realizar un 
seguimiento personalizado 
de las pacientes y sus bebés 
en todo momento. Una vez 
nace el bebé, se encargan 
de acompañar a las familias 
en los procedimientos de 
resonancia magnética y de 
realizar valoraciones de las 
capacidades de los niños y 
niñas mediante el test de 
Brazelton, de Bayley o de 
Wisc. Estas pruebas permiten 

Coordinadora científica y jefa 
enfermería BCNatal: Ángela Arranz 
Enfermeras: Mireia Pascual, Nadia Rojas, 
Natalia Torrico y Maira Rodríguez 
Psicólogas: Alba Camacho 
y Paula Navarro
TCAEs: Mireia Marín, Carolina Cruz 
y Nerea González

Imagen

Reunimos todas las imágenes 
ecográficas realizadas durante 
el seguimiento rutinario 
del embarazo de todas 
nuestros pacientes (madres 
y bebés) en los hospitales de 
BCNatal. Nos encargamos de 
clasificarlas y ordenarlas por 
tipo y relacionarlas con los 
datos clínicos, cumpliendo 
estrictamente con las 
regulaciones sobre protección 
de datos actualmente vigentes. 
Gracias al alto volumen de 
pacientes que recibimos 
esperamos construir una gran 

Mejoramos el 
diagnóstico y 
cuidado de los 
pacientes mediante 
la aplicación 
de técnicas de 
Inteligencia Artificial, 
capaces de ver cosas 
que no se ven a 
simple vista.

Coordinador científico: 
Xavier P. Burgos  
Soporte técnico: David 
Coronado

identificar tempranamente 
retrasos en el neurodesarrollo 
para poder actuar lo antes 
posible, aplicando el 
tratamiento adecuado en cada 
uno de los casos. 

base de datos de imágenes 
ecográficas que nos permita 
investigar técnicas de 
Inteligencia Artificial. Esto nos 
abrirá nuevas posibilidades de 
ampliar el conocimiento sobre 
las patologías del embarazo y 
mejorar su diagnóstico.

En la plataforma posnatal identificamos 
métodos de diagnóstico y tratamiento 

precoz de enfermedades de origen prenatal

“

”

Mediante la Inteligencia Artificial podremos 
analizar las imágenes ecográficas para 

mejorar el diagnóstico

“

”
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Gestión de
la investigación

Los departamentos 
de gestión de 
proyectos, compras, 
recursos humanos, 
IT, comunicación 
y RSC, y el 
de desarrollo 
de negocio e 
internacionalización 
trabajan de 
forma coordinada 
para el buen 
funcionamiento del 
grupo.

BCNatal Fetal Medicine 
Research Center cuenta con 
un departamento de gestión 
propio e independiente cuyas 
líneas de acción engloban 
desde la gestión económica 
y logística de los distintos 
proyectos hasta la comunicación 
y la Responsabilidad Social 
Corporativa. Una de sus máximas 
prioridades es el desarrollo 
profesional del equipo de 

En 2020...
Entre los invitados al Journal Club 
destacan investigadores como:

• �Ferran Prados, de la UOC y el 
University College London, 
que explicó la traslación de los 
avances en imagen médica, en 
concreto de neuroimagen, a la 
práctica clínica y a la mejora de 
la vida del paciente.

• �Stefan Verlohren, de la Charité 
University Medicine, de Berlin, 
que habló del papel de los 
factores angiogénicos en la 
preeclampsia. 

• �Dafnis Batallé, del King’s College 
de Londres que habló del 
proyecto del conectoma humano 
en desarrollo.

APOYO A LA INVESTIGACIÓN
Apoyar la actividad científica 
de los investigadores del centro 
y promover la investigación de 
excelencia en medicina fetal

COORDINACIÓN
Coordinar los diferentes proyectos 
de investigación con el fin de 
asegurar la máxima eficiencia e 
innovación en todos ellos 

GESTIÓN ECONÓMICA
Gestionar eficientemente 
los fondos que financian las 
actividades de investigación y 
fomentar el uso eficiente de los 
recursos e infraestructuras 

DESARROLLO PROFESIONAL
Contribuir al crecimiento 
profesional de los miembros del 
equipo para fomentar la motivación 
laboral y su futura empleabilidad 

BUENA PRAXIS 
Velar por la ética y la aplicación de 
los principios deontológicos  
y normativos propios  
de la investigación 

TRASLACIÓN DE LA 
INVESTIGACIÓN 
Promover la traslación de 
resultados y facilitar el 
conocimiento de los avances 
conseguidos: a la sociedad, a la 
comunidad científica y al sistema 
económico

123

ÁMBITOS de acción

456

investigadores que forman parte 
del grupo. En ese sentido, se 
realizan diferentes acciones de 
learning y networking, como los 
Journal Club, workshops y eventos 
de Navidad y verano.

JOURNAL CLUB
Desde los inicios del equipo, 
en 2005, se quiso crear un 
espacio para presentar y debatir 
entre los investigadores temas 
relacionados con los proyectos 
que se llevan a cabo. Así nacieron 
los Journal Club, espacios de 
debate semanales para ver 
los avances del grupo y, en 
ocasiones, recibir a investigadores 
externos o expertos en medicina 
maternofetal para tocar temas de 
interés general.

EN TIEMPOS DE COVID
Debido a la pandemia y a la 
reorganización que ha supuesto 
para los investigadores las 
medidas de prevención del 
COVID-19, el equipo de gestión 
ha procurado adaptar todos los 
eventos a formato digital. Los 
Journal Club, por ejemplo, se han 
realizado por videoconferencia en 
streaming. Además, también se 
han mantenido actos de cohesión 
de grupo, como la celebración de 
un Tea Time coincidiendo con 
cada Journal Club.

Scientific Manager: Elisenda Bonet-Carne 
Project Manager: Ester Cardet
Scientific writer: Iris Uribesalgo
Coordinadora de RRHH: Maite Aguilera
Compras y gestión administrativa:
Mercedes Alonso
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Proyectos y ayudas
a la investigación

En curso
en 2020

Iniciados 
en 2020

ConceDidos 
en 2020

Desarrollo y validación de 
una herramienta diagnóstica 
no-invasiva de infección intra-
amniótica en flujo vaginal 

Placenta Artificial 
Eduard Gratacós
Fundació “la Caixa” 

 03/12/2020 – 02/07/2023

Impacto del crecimiento 
intrauterino restringido sobre el 
desarrollo pulmonar
Fàtima Crispi
Instituto de Salud Carlos III (ISCIII)

 01/01/2021 – 31/12/2023	

Impacto de un programa 
de intervención prenatal 
estructurado, de disminución 
de consumo de alcohol en los 
resultados perinatales y de 
neurodesarrollo
Lola Gómez-Roig
Instituto de Salud Carlos III (ISCIII)

 01/01/2021 – 31/12/2023

Desarrollo del modelo 
multiparamétrico de predicción 
de diabetes gestacional en el 
primer trimestre del embarazo 
Francesc Figueras
Instituto de Salud Carlos III (ISCIII)

 01/01/2021 – 31/12/2023

FET-SEAL: Sistema integrado de 
sellado de membranas fetales 
para cirugía fetal fetoscópica
Elisenda Eixarch
Instituto de Salud Carlos III 
(ISCIII)

 01/01/2021 – 31/12/2023

Uno de los principales 
objetivos de nuestra 
investigación es la 
traslación de resultados a 
la comunidad médica y eso 
pasa por la mejora de la 
práctica clínica en medicina 
maternofetal. De ahí que una 
importante contribución del 
equipo sea la elaboración de 
guías clínicas y protocolos. 

Esta actividad nos 
permite integrar algunos 
de los resultados de la 
investigación en la práctica 
clínica de unidades de 
medicina maternofetal y 
neonatología, optimizando 
la atención al paciente y 
potenciando la aplicación de 
ciertas medidas preventivas 
y de tratamientos en los 
servicios de salud.

Transferencia
clínica: guías
y protocolos

basada en la integración de 
matabolómica y microbioma.
Teresa Cobo
Instituto de Salud Carlos III 
(ISCIII)

 01/01/2020 - 31/12/2022

FetalBrainCare: Tratamiento 
para la mejora del 
neurodesarrollo en el 
crecimiento intrauterino 
restringido.
Elisenda Eixarch
Instituto de Salud Carlos III 
(ISCIII)

 01/01/2020 – 31/12/2022

Preventing prenatal
brain damage with new
tools for improved risk 
identification and
therapy.
Eduard Gratacós
Fundación CEREBRA

 01/01/2020 – 28/02/2024

Impacto de la dieta 
mediterránea durante
la gestación en la
microbiota del
neonato
Francesca Crovetto
Fundació Agrupació

 01/01/2020-30/04/2021

ATHLETE: Advancing Tools 
for Human Early Lifecourse 
Exposome research and 
Translation
Lola Gómez-Roig
European Comission

 01/01/2020-28/02/2024

Erasmus Mundus Joint 
Doctorate in Fetal and Perinatal 
Medicine. FetalMed-PhD.
Eduard Gratacós
European Comission. Erasmus + 

 01/08/2013 - 31/10/2022 

Papel del factor de crecimiento 
placentario en el manejo de 
la preeclampsia no severa: 
estudio aleatorizado (Estudio 
MAP).
Francesc Figueras 
Instituto de Salud Carlos III 
(ISCIII) 

 01/01/2016 - 31/12/2020

Targeting endothelial 
dysfunction in highly prevalent 
diseases: characterization 
and validation of prognostic 
biomarkers and identification 
of potential therapeutic 
strategies.
Eduard Gratacós, Fàtima Crispi
Instituto de Salud Carlos III 
(ISCIII) 

 01/01/2016 - 31/11/2020

Desarrollo de herramientas 
predictivas para la 
identificación precoz 
de las alteraciones del 
neurodesarrollo de origen 
prenatal basadas en el estudio 
del desarrollo cortical fetal.
Elisenda Eixarch 

Instituto de Salud Carlos III 
(ISCIII) 

 01/01/2017 - 30/06/2021

Grup de Medicina Maternofetal 
i Neonatal mixte Hospital Clínic 
de Barcelona i Hospital Sant 
Joan de Déu
Eduard Gratacós 
Generalitat de Catalunya - 
Agència de Gestió d’Ajuts 
Universitaris i de Recerca 
(AGAUR)

 01/01/2017 - 30/09/2021

Impacto de técnicas de 
reproducción asistida en la 
programación cardiovascular 
fetal, resultado perinatal y 
epigenética fetal
Fàtima Crispi 
Instituto de Salud Carlos III 
(ISCIII) 

 01/01/2018 - 31/12/2021 

Impacto de la detección 
y tratamiento precoz de 
las gestantes portadoras 
asintomáticas de vaginosis 
bacteriana, en la tasa de parto 
pretérmino (VB-PREM): ensayo 
clínico multicéntrico.
Montse Palacio 
Instituto de Salud Carlos III 
(ISCIII) 

 01/01/2018 - 31/12/2020

Clasificación fenotípica para 
una nueva classificación clínica 
de la restricción de crecimiento 
fetal.
Eduard Gratacós 

Instituto de Salud Carlos III 
(ISCIII) 

 01/01/2019 - 31/12/2021

Evaluación in vitro e in vivo de 
terapias neuroprotectoras en un 
modelo animal de restricción 
de crecimiento intraútero
Miriam Illa
Instituto de Salud Carlos III 
(ISCIII) 

 01/01/2019 - 31/12/2021

Desenvolupament de noves 
eines diagnòstiques i 
terapèutiques personalitzades 
per prevenir i tractar les 
malalties fetals i les seves 
conseqüències en la salut.
Eduard Gratacós 
Fundació “la Caixa” 

 01/01/2019 - 31/12/2020

MIIFI - Multimodality 
Integrated Imaging for Fetal 
Intervention. 
Eduard Gratacós 
European Comission 

 25/04/2019 - 31/07/2020

26

20

1,8

GUÍAS CLÍNICAS
elaboradas desde 2015
para servicios de salud

PROYECTOS y ayudas a la
investigación activos

MILLONES
de euros invertidos en 

proyectos de investigación 
en medicina maternofetal
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DESARROLLO CEREBRAL FETAL
Nuestro objetivo es desarrollar biomarcadores que nos permitan 
detectar aquellos fetos con algún problema de desarrollo cerebral 
mediante técnicas de imagen no invasiva como la ecografía o 
resonancia magnética. Además, hemos identificado potenciales 
tratamientos beneficiosos para el cerebro fetal que estamos 
testando en diversos ensayos clínicos basados en mejorar la 
nutrición y estilo de vida de la embarazada.

FORMACIÓN
Ofrecemos un programa de formación multidisciplinar en medicina 
maternofetal basado en la innovación y la excelencia, vinculado al 
programa europeo de doctorado internacional en medicina fetal 
Erasmus Mundus, apoyado por la comisión europea y del que 
somos coordinadores.

SALUD CARDIOVASCULAR
Pretendemos llevar a cabo un gran estudio epidemiológico 
para identificar los problemas prenatales que condicionan un 
mayor riesgo cardiovascular en vida adulta, y así poder aplicar 
tratamientos preventivos que puedan mejorar el desarrollo del 
corazón de estos fetos y futuros niños/as y adultos.

ACCIONES PARA LA SOCIEDAD
Hemos desarrollado un programa de difusión y participación social, 
en forma de actos divulgativos para la sociedad, de comunicación y 
una intensa presencia mediática. Hemos creado la aplicación móvil 
de iNatal para embarazadas, la única con planes personalizados 
para mejorar la alimentación y el bienestar emocional de las 
embarazadas.

Líneas de acción

1234

“
”

Hemos lanzado la única app para embarazadas 
realizada por expertos en medicina fetal

fetalmedbarcelona.org/lacaixa

Proyecto 
Obra Social ‘la Caixa’

¿CUÁL ES EL OBJETIVO?
El objetivo principal de este 
proyecto realizado gracias al 
soporte económico de Obra 
Social “la Caixa” es desarrollar 
herramientas que nos permitan 
diagnosticar y prevenir 
enfermedades del desarrollo 
cerebral y cardiovascular desde 
la etapa prenatal.

¿CÓMO LO HACEMOS?
Para ello hemos diseñado 
un amplio programa de 
investigación que incluye 
ensayos clínicos aleatorizados 

Bajo el título ‘Preventing the neurological and 
cardiovascular consequences of fetal diseases’ 
este programa de investigación quiere mejorar el 
neurodesarrrollo y la salud cardiovascular desde 
las primeras etapas de la vida.

para testar posibles 
tratamientos, estudios 
observacionales de 
intervención en embarazadas 
con gestaciones de alto riesgo 
y estudios experimentales 
con modelos animales y 
computacionales que permiten 
desarrollas nuevas terapias. 
Además también tenemos 
un programa de educación 
científica y uno de difusión a la 
sociedad.
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DETECCIÓN DE FETOS EN RIESGO
Dedicamos todos nuestros esfuerzos en desarrollar un
nuevo conjunto de criterios de diagnóstico para aumentar
sustancialmente la detección de fetos que sufren una restricción
de crecimiento en el útero.

NUEVOS BIOMARCADORES
Desarrollar nuevos biomarcadores de neurodesarrollo
anormal utilizando tecnologías de vanguardia para estudiar
el desarrollo del cerebro. Entre ellas, la evaluación del
desarrollo cortical en imágenes de ecografía, la evaluación de
la microestructura mediante espectroscopia y difusión, y
el análisis de las conexiones cerebrales mediante resonancia
magnética.

NUEVAS TERAPIAS
Desarrollar nuevas terapias prenatales y posnatales y
evaluar su efecto en prevenir o reducir la tasa de resultados
adversos del daño cerebral.

Líneas de acción
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“

”

Con Cerebra trabajamos para reducir la 
prevalencia y gravedad de los problemas de 

neurodesarrollo de origen fetal

fetalmedbarcelona.org/cerebra

Proyecto 
Cerebra

¿CUÁL ES EL OBJETIVO?
La posibilidad de diagnosticar 
el desarrollo anormal del 
cerebro en fetos y recién 
nacidos e implementar 
intervenciones para prevenir 
o reducir su impacto 
representaría un gran
avance en la salud pública 
mundial. El objetivo principal 
de este programa de 
investigación, y el principal 
impacto esperado, es reducir 

En la mayoría de niños y niñas con problemas
de neurodesarrollo, la lesión cerebral ocurre
en la vida prenatal. Diagnosticar y actuar en
ese momento, previene y reduce su impacto a
largo plazo.

la prevalencia y la gravedad 
de los problemas del 
neurodesarrollo de origen 
fetal.

¿CÓMO LO HACEMOS?
La investigación se lleva a 
cabo utilizando la restricción 
del crecimiento intrauterino 
(CIR) como un modelo de 
enfermedad, aunque los 
hallazgos serán aplicables 
también a otras condiciones. 
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IMAGEN MÉDICA
Desarrollar un sistema de planificación y guiado
durante la cirugía fetal de alta precisión. Un GPS quirúrgico
que ayuda al cirujano a guiarse en la sala de intervenciones, 
señalándole el punto de entrada, la situación exacta del cordón 
umbilical y los vasos sanguíneos de la placenta, para que pueda
completar la cirugía con éxito.

ROBÓTICA Y BIOSENSORES
Desarrollar un sistema de biosensores fetales que puedan
monitorizar parámetros biológicos del feto y transmitirlos
al exterior, así como una sistema de ayuda robótica para mejorar
la precisión del cirujano durante la cirugía fetal

BIOSENSORES ÓPTICOS
Mediante la fotónica dispondremos de un diagnóstico
más rápido y menos invasivo de las enfermedades fetales. 
Así, por ejemplo, gracias a un microchip podremos detectar 
estados infecciosos del líquido amniótico. Incluso podremos 
realizar una mejor monitorización del feto gracias a unas sondas 
ópticas que interactuarán con el pequeño/a para controlar su riego 
sanguíneo y su nivel de oxigenación.

BIOMATERIALES
Crear un sistema integrado y automático que permita el
sellado y fijación de membranas en cirugía fetal mediante
la utilización de nuevos biomateriales. Eso minimizará
los riesgos de la cirugía fetal y abrirá nuevas oportunidades. 

Líneas de acción
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“

”
Queremos mejorar las herramientas disponibles 

para poder realizar nuevas intervenciones en 
medicina y cirugía fetal

fetalmedbarcelona.org/cellex

Proyecto 
CELLEX

¿CUÁL ES EL OBJETIVO?
En los últimos veinte años, la
aplicación de la cirugía fetal ha 
abierto la oportunidad de tratar 
un grupo de anomalías fetales que 
sin tratamiento serían letales. El 
objetivo del proyecto es mejorar las 
herramientas disponibles para poder 
realizar nuevas intervenciones en 
medicina y cirugía fetal.

¿CÓMO LO HACEMOS?
Hemos reunido científicos de los
mejores centros de investigación
en bioingeniería, robótica,
miniaturización, imagen, química 

Utilizamos la 
bioingeniería, la 
miniaturización, las 
ciencias fotónicas 
y la robótica 
para desarrollar 
tecnologías de 
alta precisión 
que permitan 
hacer nuevas 
intervenciones en 
medicina y cirugía 
fetal.

y ciencias fotónicas para reducir 
la invasividad de procedimientos, 
ayudar al cirujano en el guiado, 
eficiencia y precisión de las cirugías 
fetales y poder controlar la evolución 
del feto en todo momento.

LA VISIÓN DE PERE MIR
Un proyecto pionero financiado 
gracias al Sr Pere Mir (Fundación 
Cellex), una de las personas más 
visionarias y que más ha ayudado 
a la ciencia catalana y española en 
los últimos 25 años. Su confianza en 
nosotros fue clave para conseguir 
avances que hubiesen sido 
imposibles sin su decidido apoyo. 4Un proyecto 

pionero 
financiado gracias 

a la confianza 
y la visión del 

filántropo 
Pere Mir
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DESARROLLO DEL SISTEMA PLACENTA ARTIFICIAL
Desarrollo, integración y monitorización de los diferentes 
componentes que forman la placenta artificial y que proporcionan 
al feto las condiciones ambientales, los nutrientes y el oxígeno 
necesarios para su correcto desarrollo fetal.

DESARROLLO Y PROGRAMACIÓN FETAL
Estudiar la seguridad del sistema de la placenta artificial durante el 
desarrollo fetal y sus consecuencias funcionales y estructurales a 
corto y largo plazo en el cerebro, el sistema cardiovascular, sistema 
respiratorio, y los sistemas hormonales, digestivos y metabólicos.

ESTUDIOS PRE-CLÍNICOS Y CLÍNICOS
Durante la etapa pre-clínica se realizarán diversas actividades 
para potenciar la interacción de pacientes y de la sociedad en 
general en el proceso de creación de la placenta artificial y sus 
implicaciones. Durante la etapa clínica se transferirá la placenta 
artificial a un escenario clínico donde se desarrollarán protocolos y 
procedimientos para poder ejecutar un estudio piloto.

Líneas de acción

123

“
”

Reuniremos el conocimiento y los recursos necesarios 
para el desarrollo de una placenta artificial

bcnatalresearch.org/es/proyectos-id/
placenta-artificial/

Proyecto BCNatal CaixaResearch 
Placenta Artificial

¿CUÁL ES EL OBJETIVO?
El objetivo de este ambicioso 
proyecto, financiado por la 
Fundación “la Caixa”, es el 
desarrollo de una placenta 
artificial para bebés prematuros 
extremos, que permitirá 
mantener el feto fuera del 
útero materno en un entorno 
lo más parecido posible a éste 
y así minimizar el riesgo de 
secuelas. “La placenta artificial 
es un proyecto único en Europa, 
un reto médico y tecnológico 
para encontrar una solución 
transformadora que ofrezca 
una oportunidad a los 25.000 
bebés que nacen con seis meses 
o menos de gestación al año 
en Europa”, explicaba Eduard 
Gratacós en la presentación del 
proyecto. Y añadía: “Cuando 
nacen tan prematuramente, su 
organismo no está preparado 
para respirar y comer como 

La placenta artificial disminuirá significativamente 
las complicaciones derivadas de la prematuridad 
extrema (y otras condiciones fetales) aumentando 
la supervivencia y reduciendo la morbilidad.

los bebés que nacen a término. 
Con la placenta artificial, 
vamos a favor de su naturaleza, 
proporcionándoles un medio que 
para ellos es natural”.

¿CÓMO LO HACEMOS?
Mediante colaboraciones con 
otros centros tecnológicos de 
excelencia queremos reunir el 
conocimiento y los recursos 
necesarios para el desarrollo, la 
validación en seguridad y calidad 
y la transferencia a la práctica 
clínica de una placenta artificial. 



Resultados 
científicos
Congresos y cursos nacionales e internacionales
Comunicaciones en congresos
Resultados académicos4
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Congresos y cursos
nacionales e internacionales

presenciales
In-Utero MRI 2020	 The Royal College of 
Radiologist 7-10 enero Oxford (Reino Unido)

Fetal Neonatal Heart - Implication for adult life	
European Congenital Cytomegalovirus Initiative 
(ECCI) 23-25 abril Paris (Francia)

online
Webinar COVID-19 y Embarazo. Inatal.
27 abril

2020 OHBM ANNUAL MEETING 
The Organization for Human Brain Mapping 
(OHBM) 20 junio-3 julio

ESHRE Annual Meeting European Society of 
Human Reproduction and Embryology 
5-8 julio

ISUOG 2020	16-18 octubre

COMUNICACIONES ORALES

INVESTIGADOR	TÍTULO	

Elena Monterde 	 Significance of anterior horn dilatation at diagnosis in mild ventricular abnormalities 	

 	 Structural changes in corpus callosum are associated with abnormal neurodevelopment in 	
	 fetuses with isolated non-severe ventriculomegaly

Maria Laura Boutet 	 Cardiac remodeling in fetuses conceived by assisted reproductive technologies following 
	 fresh versus frozen embryo transfer

Talita Micheletti	 Intra-amniotic sealing system for fetal membrane defects after fetoscopic surgery

Lina Youssef 	 Metabolomic profiling of pathophysiological pathways in early-onset severe preeclampsia

Eduard Gratacós	 The current state of the art and potential future for fetal surgery	 

Francesca Crovetto	 Placental perfusion assessed by MRI IVIM model and its correlation with placental volume 
	 in near term pregnancies complicated by fetal growth restriction

	 Placental assessment with T2* sequence in fetuses with fetal growth restriction 
	

Francesca Crovetto	 COVID19 in pregnancy: seroprevalence, clinical spectrum, impact on pregnancy outcomes, 
	 and influence of microbiota in clinical severity. A population-based study in Spain
	
	 Improving Mothers for a better PrenAtal Care Trial Barcelona (IMPACT BCN): randomised 
	 controlled trial study protocol

Fàtima Crispi 	 Machine learning in Fetal Medicine 

Elisenda Bonet	 Corpus Callosum length and area measurements,  an open source software for ultrasound
	 and MR images 

Francesca Crovetto 	 Charla “Dieta, ejercicio y Mindfulness durante el confinamiento”

Eduard Gratacós	 Bienvenida. Qué es el Sars-COV2 y efectos sobre el embarazo. Discusión 

Jezid Miranda	 Cómo protegernos de la infección y medidas de aislamiento. Discusión 

Francesc Figueras 	 Organización del trabajo en los hospitales. Discusión	

CONGRESOS Y CURSOS
nacionales e internacionales

659
PONENCIAS

en congresos nacionales
e internacionales

21
CONGRESOS Y CURSOS

nacionales
e internacionales

Virtual World Congress on Ultrasound in Obstetrics and Gynecology

ESHRE Annual Meeting 2020

ISUOG 2020

30th World Congress on Ultrasound in Obstetrics and Gynecology 

In Utero MRI 2020

World Congress in Perinatal Medicine

26th Annual Meeting of the Organization for Human Brain Mapping (OHBM)

Webinar Inatal COVID-19 y Embarazo
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PRESENTACIONES ORALES

INVESTIGADOR	TÍTULO	

Ayako Nakaki	 Placental perfusion assessed by MRI IVIM model and its correlation with placental volume
	 in near term pregnancies complicated by fetal growth restriction

Killian Vellvé	 Placental assessment with T2* sequence in fetuses with FGR

	
	
Miriam Illa	 In vivo and In vitro neurodevelopmental effects of Docosahexaenoic acid in an IUGR 
	 animal model

Elisenda Eixarch	 Use of exome sequencing in fetuses with complex central nervous system anomalies

Johanna Parra	 Face validity evaluation of a fetoscopic laser surgery simulator	

Talita Micheletti	 Intraamniotic sealing system for fetal membrane defects after fetoscopic surgery

Patricia Garcia	 Metabolomic profiling of pathophysiological pathways in early-onset severe preeclampsia

Maria Laura Boutet 	 Cardiac remodeling in fetuses conceived by assisted reproductive technologies following
	 fresh versus frozen embryo transfer

POSTERS (INCLUYENDO POSTERS ORALES)

In-Utero MRI 2020

ISUOG 2020

INVESTIGADOR	TÍTULO                                                                                                        

Paz Ahumada	 Corpus callosum as an imaging biomarker of neurodevelopmental effects of prenatal ethanol 	
	 exposure

	 Effects of metal exposure during pregnancy on corpus callosum development

David Coronado	 Automatic classification of fetal axial brain planes from ultrasound images via deep learning

Elisenda Eixarch	 MR-based patient-specific planning platform for twin-to-twin transfusion syndrome surgery

Ameth Hawkins	 Cortical maturation assessed by magnetic resonance imaging in unaffected/mildly affected 	
	 fetuses with cytomegalovirus infection

	 Fetal sonographic follow-up after maternal COVID-19 infection. Is there a matter of concern

Miriam Illa	 Cavum septi pellucidi: prenatal diagnosis and outcomes

	 Anomalies of cavum septi pellucidi in routine prenatal ultrasound screening
		
Diana Lip	 Reliability of corpus callosum-fastigium and tectal length measurements in the third trimester

Mónica Pérez Cruz	 Sylvian fissure evaluation in axial plane as marker of Malformation of Cortical Development
	
Elena Monterde	 Significance of anterior horn dilatation at diagnosis in mild ventricular abnormalities

Lucas Trigo	 Central Nervous System anomalies in fetuses with open spina bifida fetoscopic repair 
	 in late gestational age

	 Neurological outcomes of children with open spina bifida fetoscopic repair at late 
	 gestational age

Lina Youssef 	 Maternal proteomic profiling reveals alterations in lipid metabolism in late-onset fetal 
	 growth restriction

 	 Angiogenic factors profile in preeclampsia and/or fetal growth restriction and its correlation
	 with alpha-1-microglobulin
	
Claudia Rueda	 Fetal growth in a cohort of pregnancies complicated by preterm labor or preterm prelabor
	 rupture of membranes
	
Ana Moreno	 Risk of neonatal respiratory morbidity (NRM) by QuantusFLM® in twin vs singleton pregnancies

	 Agreement on the risk of neonatal respiratory morbidity (NRM) by QuantusFLM® in 
	 twin pregnancies

Mar Bennasar	 Perinatal outcome after selective termination in discordant dichorionic twins

ISUOG 2020
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Resultados
académicos

TESIS DOCTORALES COMPLETADAS

Investigador	   título                                         DIRECTORES             UNIVERSIDAD                 FECHA

Lina Youssef	   Omics approach to characterize        Eduard Gratacos               Universitat de                       30/01/2020
	   different phenotypes of                       Fatima Crispi                     Barcelona
	   preeclampsia and fetal growth 
	   restriction           		    

Laura Guirado	   Cardiopatías con obstrucción del       Olga Gómez                      Universitat de	      09/10/2020
	   tracto de salida del ventrículo             Fatima Crispi                    Barcelona
	   derecho: estudio del remodelado
	   cardiovascular fetal mediante 
 	   ecocardiografía 

Andre Gie	   The influence of mechanical strecht   Monica Zamora                Leuven University                03/09/2020 	
	   on the structure and function of the                                                Universitat de 	
	   developing lung                                                                                  Barcelona 

Mireia Fernández           Estudio genético de trombofilias         Lola Gómez Roig              Universitat de                        20/11/2020
Arias	   en pacientes con antecedentes           Edurne Mazarico             Barcelona
	   obstétricos desfavorables 

Laura Cortés	    Valoración de la exposición prenatal   Lola Gómez Roig              Universitat de	      20/11/2020
	    a antidepresivos y ansiolíticos           Oscar Garcia Algar           Barcelona
	    mediante su determinación en               
	    matrices  biológicas alternativas

AYUDAS A LA INVESTIGACIÓN

Investigador	   título                                                    CONCEDE                                    FECHAS

Eduard Gratacós           Preventing Prenatal Brain damage                     CEREBRA Foundation                        	
	 with tools for improving risk 
	 identification and therapy
				  
	 Programa Interdisciplinar para el                       La Caixa Foundation                       03/12/2020-02/07/2023	
	 desarrollo de un prototipo experimental 
	 de placenta artificial y evaluación 
	 de aplicación clínica

01/01/2020-28/02/2024

PREMIOS

Investigador	 PREMIO                        título	                                   conCEDE

Patricia Garcia 	 Best Oral Abstract        Machine-learning based phenogrouping                                  AEPC 2020 
    	                                         of echocardiographic data can predict the risk 			 
	                                         of death or heart transplant in pediatric dilated 
	                                         cardiomyopathy

Patricia Garcia	 Zayed Centre for Research into Rare Disease in Children / Reino Unido

Ana Moreno	 Lund University, Suecia

Maria Laura Boutet	 Lund University, Suecia

Paz Ahumada	 Lund University, Suecia

Estancias de investigación

Investigador	UN IVERSIDAD / PAÍS
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4 Formación en Medicina Maternofetal
FetalMed PhD Summer School  
Resultados académicos   
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¿QUÉ ES EL FETALMED PHD?
Se trata del primer programa de doctorado 
interdisciplinar en Medicina Fetal y Perinatal 
realizado en colaboración con tres de 
las mejores universidades y centros de 
investigación europeos del sector: BCNatal 
Fetal Medicine Research Center (Universitat 
de Barcelona, España), y las universidades 
de Lovaina, en Bélgica, y Lund University, en 
Suecia.

Formación en
Medicina Maternofetal

En 2020 hemos seguido consolidando 
la labor de FetalMed PhD, el primer 
doctorado reconocido internacionalmente 
en Medicina Fetal y Perinatal coordinado 
por nuestro equipo. Hoy por hoy ya cuenta 
con 40 investigadores, seis de ellos 
doctorados este año.

ERASMUS MUNDUS

Formar profesionales capaces de 
afrontar y dar soluciones efectivas e 
integrales a los problemas de salud 
maternofetal. Y, al mismo tiempo, 
potenciar el desarrollo de nuevos 
productos y procesos para diferentes 
sectores de la sociedad.

Fortalecer centros generadores de 
investigación y fomentar la capacidad 
de las instituciones y personas en 
países de todo el mundo. Esto se 
logra mediante la creación de redes 
internacionales y la realización de 
proyectos de colaboración entre las 
entidades impulsoras del programa 
y los países de origen, universidades 
y centros de formación de donde 
provienen los participantes.

Objetivos 
principales

1

2

DOCTORADOS
han sido formados gracias al FetalMed 
PhD Erasmus Mundus Joint Doctorate

40
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FetalMed
PhD Summer School

En el marco de uno de los 
congresos más relevantes de 
medicina fetal del mundo, 
el World Congress in Fetal 
Medicine, celebramos 
anualmente el Erasmus 
Mundus Fetalmed-PhD 
Summer School, una 
oportunidad única para 
estudiantes de doctorado 
que contribuye a mejorar sus 
proyectos de investigación 
en curso y mejora sus 
habilidades en investigación. 
La cita cuenta con eminencias 
del sector e interesantes 
debates sobre cómo avanzar 
dentro del campo de la 
medicina materna y fetal. Un 
entorno único que nos sirve 
para programar actividades 
complementarias ad hoc 
para que los investigadores 
intercambien experiencias en 
un entorno internacional.

Erasmus Mundus 
facilita la formación de 
profesionales capaces de 
dar soluciones integrales 
a los problemas de salud 
maternofetal

2019 
La cuarta Summer School se celebró 
en Barcelona (España). Se organizó 
un Open Day con diversos paneles de 
ponentes expertos internacionales en las 
áreas de interés de los investigadores 
en formación. Ese día contamos 
con la presencia de un centenar de 
investigadores de diferentes entidades, lo 
que propició un enriquecedor intercambio 
de experiencias entre todos los asistentes 
y ponentes. Se realizaron debates 
científicos que, sin duda, aportaron gran 
valor añadido a los proyectos futuros 
de los investigadores en formación del 
programa. 

2018
La tercera edición se celebró en Atenas 
(Grecia), coincidiendo con el XVII 
Congreso Mundial de Medicina Fetal, 
uno de los eventos de medicina fetal más 
importantes del mundo organizado por 
la Fetal Medicine Foundation de Londres. 
Fue una oportunidad única para nuestros 
investigadores predoctorales, no solo para 
mejorar sus proyectos de investigación 
en curso, sino también sus habilidades 
investigadoras. 

2016
La segunda edición también tuvo lugar 
en el marco del XV Congreso Mundial 
de Medicina Fetal, esta vez en Mallorca 
(España). El evento contó con más 
de 2.000 asistentes, entre ellos los 
principales expertos de la medicina 
maternofetal, presentando sus último 
hallazgos en la materia y protagonizando 
interesantes debates sobre cómo avanzar 
en la disciplina.

2015
La primera edición fue la primera que se 
realizaba junto el XIV Congreso Mundial 
de Medicina Fetal y el 34º Congreso Anual 
de la Sociedad Internacional de Medicina 
y Cirugía Fetal. Ambos contaron con 
interesantes debates para abordar nuevas 
indicaciones y protocolos en el manejo 
clínico de las principales temáticas de la 
medicina maternofetal.
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Resultados
académicos

TESIS DOCTORALES EN CURSO

Investigador	   título                                                             DIRECTORES            UNIVERSIDAD            

Laura Almeida	   Modelo de síndrome alcohólico fetal en ratón      Lola Gómez Roig             Universitat de                       	
    	   según dos patrones de consumo humano y          Dr Andreu                         Barcelona
	   el papel de la epigalocatequina galato en
	   su prevención. Estudio de biodisponibilidad 
	   de la epigalocatequina galato en humanos
         		    
Anna Peguero	   Third-trimester biochemical markers for              Francesc Figueras            Universitat de
	   the prediction and prognosis of preeclampsia                                                  Barcelona 

Yolanda Giménez	   Depresión posparto, vínculo materno-filial           Francesc Figueras            Universitat de               
	   y lactancia maternal en gestantes con                                                                Barcelona
	   preeclampsia 

Marta Rial            	   Developing an effective model for the                    Francesc Figueras            Universitat de 
	   prediction studio of gestational diabetes                                                            Barcelona
	   in the first trimester of pregnancy  

Clara Murillo 	    Impacto de la amenaza de parto prematuro        Montse Palacio                 Universitat de	      
	    y de la rotura prematura de membranas              Teresa Cobo                       Barcelona
	    sobre el neurodesarrollo y el sistema 
	    cardiovascular a nivel fetal y neonatal e 
	    influencia del origen inflamatorio



6
Media

Somos noticia
El equipo en la red  
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La divulgación en medicina 
fetal es esencial para dar 
valor a un campo de la salud 
aún desconocido por muchos 
sectores de la sociedad. Hace 
20 años el feto no existía 
como paciente. Hoy, los bebés 
llegan con un historial médico 
bajo el brazo. La difusión de 
estos avances en medicina 

En 2020, el grupo ha sido 
noticia en numerosos medios 
de comunicación de ámbito 
nacional e internacional. Así 
es como nos posicionamos 
como referente español e 
internacional en investigación, 
cirugía y terapia fetal.

Participamos en estudios y formaciones sobre los 
efectos de la COVID-19 en embarazo e infancia
En junio de 2020 se publican los primeros resultados de 
la plataforma de investigación Kids Corona, creada por 
el Hospital Sant Joan de Déu en marzo 2020 y en la que 
colaboramos. Gratacós explica a los medios la evidencia 
extraída de las embarazadas analizadas, el 14% de las 
cuales dio positivo en COVID-19, diferenciado la incidencia 
en el primer y tercer trimestre del embarazo. En julio 
aparecen nuevos datos, de los cuales se desprende que el 
piel con piel y la lactancia son seguros aunque la madre 
tenga COVID-19, ya que la transmisión perinatal del virus 
es poco probable.

Medios: 
La Vanguardia, La Razón

Presentamos el proyecto de la placenta artificial, 
pionero en el mundo
Eduard Gratacós da a conocer el primer gran proyecto de 
investigación europeo para crear una placenta artificial. 
Impulsado por La Caixa, este prototipo de placenta 
aumentará la supervivencia de los prematuros extremos, 
minimizará las secuelas neurológicas y mejorará su calidad 
de vida. “En esencia tenemos que tomar el feto del útero 
de su madre y trasladarlo a una entorno líquido. Conectado 
a través de su cordón umbilical a un órgano que necesitan 
para sobrevivir, una placenta artificial”. Esta noticia tuvo 
gran cobertura en los medios de comunicación y el grupo 
apareció en canales de televisión, radio y más de 40 
medios de prensa escrita y digital.

Medios: 
La Vanguardia, El Periódico, Antena 3, TV3, 
El economista

Somos líderes en innovación
Gracias al sistema de navegación quirúrgico pionero en el 
mundo que presentamos en 2019, desarrollado en colaboración 
con BCN Med TechUPF Barcelona, seguimos siendo noticia. 
La UPF se hace eco de los primeros resultados científicos, 
publicados en IEEE Transactions on Medical Imaging, que 
presentan el primer método automático para detectar y 
segmentar la cavidad intrauterina a través de las tres vistas 
(axial, sagital y coronal) de la resonancia magnética mediante 
técnicas de inteligencia artificial y aprendizaje profundo. 

Medio: UPF

Informamos sobre cómo los tóxicos y el estilo de 
vida influyen en el embarazo
Concretamente de cómo la exposición a disruptores 
endocrinos, como los parabenos, durante el embarazo 
aumenta el riesgo de sobrepeso y obesidad en los hijos 
durante la infancia. A raíz de los resultados de este 
estudio alemán, la prensa entrevistó a Eduard Gratacós, 
que dio su punto de vista sobre  el impacto de los 
parabenos, y también del alcohol, cuyas consecuencias 
son mucho más graves y, aún así, “un 25% de las 
mujeres embarazadas beben”. Con declaraciones como 
esta fomentamos la información de calidad para la 
embarazadas y sus familias.

Medio: La Vanguardia

maternofetal nos permiten 
seguir avanzando. ¿Qué 
hábitos de la embarazada 
repercuten en el crecimiento 
fetal? ¿Se puede operar un 
bebé antes de nacer con 
máxima precisión? En los 
medios de comunicación 
damos respuesta a todas estas 
inquietudes.

1 2 3 4

Somos noticia

“
”

La presentación del proyecto de placenta 
artificial, único en Europa, recibe gran 

cobertura por medios de todo el mundo

https://www.lavanguardia.com/ciencia/20200724/482475117250/piel-con-piel-lactancia-riesgo-bajo-contagio-covid-madre-recien-nacido-medidas-prevencion.html
https://www.larazon.es/coronavirus/20200409/nv6vuyyjjne3to6bedeczcuzba.html
https://www.lavanguardia.com/vida/20201216/6112384/placenta-artificial-bebes-prematuros-brl.html
https://www.elperiodico.com/es/sanidad/20201211/placenta-artificial-fundacion-la-caixa-gratacos-bcnatal-prematuros-11380381
https://www.antena3.com/noticias/ultimas-noticias/bebes_202012055fcd433e1d6944000193c0da.html
https://www.ccma.cat/tv3/alacarta/telenoticies/una-placenta-artificial-per-salvar-nadons-molt-prematurs/video/6072653/
https://www.eleconomista.es/empresas-finanzas/noticias/10926208/12/20/Un-gran-avance-para-conseguir-un-entorno-similar-al-utero-materno.html
https://www.upf.edu/inici/-/asset_publisher/1fBlrmbP2HNv/content/id/235021600/maximized%23.YWg4wekzZE4
https://www.lavanguardia.com/ciencia/20200211/473457824369/embarazo-parabenos-riesgo-sobrepeso-hijos.html
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El equipo en la red

Además de los objetivos científicos, 
el equipo está comprometido en 
promover y divulgar los resultados 
de la investigación. Para ello, 
además de notas y ruedas de prensa 
periódicas, comparte diariamente 
sus avances con la comunidad 
médica en particular y la sociedad en 
general de forma online. Lo hacemos 
a través de una web, una newsletter 
trimestral y una activa participación 
en medios de comunicación y redes 
sociales. Generamos así conciencia 
e impacto sobre la importancia 
de la investigación en medicina 
maternofetal para mejorar la salud 
pública.

En Iberoamérica somos 
referentes en Medicina Fetal a 
nivel mediático con más de 150 
apariciones en prensa, radio, 
televisión y medios online

“

”
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seguidores BCNatal Fetal Medicine Research

miembros BCNatal Fetal Medicine Research

seguidores @fetalmedbcn

seguidores @BCNatalResearch

1.220

915

614

1.386
Social media

Nuestra 
renovada web
bcnatalresearch.org permite el 
acceso a las diferentes áreas de 
trabajo y proyectos del grupo, así 
como al Directorio Personal de todo 
el equipo y el histórico de artículos 
científicos.

https://www.facebook.com/BCNatalResearch/
https://www.linkedin.com/company/fetal-medicine-research-center
https://www.instagram.com/bcnatalresearch/
https://twitter.com/BCNatalResearch
https://www.facebook.com/BCNatalResearch/
https://twitter.com/BCNatalResearch
https://www.linkedin.com/company/fetal-medicine-research-center
https://www.instagram.com/bcnatalresearch/
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