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La salut comença abans de néixer. Encara que sigui 

una etapa invisible de la nostra vida, és la més 

important. En els nou mesos de desenvolupament 

a l’úter matern es programa la qualitat de vida que 

tindrem en la infància i l’edat adulta. Detectar 

qualsevol anomalia en aquest procés és una 

oportunitat enorme per revertir seqüeles i millorar 

la nostra salut en el futur. Amb aquesta premissa 

treballem a BCNatal Fetal Medicine Research 

Center, des de la seva creació, ara fa 15 anys.

En aquest temps hem aconseguit consolidar un 

model de recerca científica d’excel·lència basat en 

l’eficiència, la plurisdisciplinarietat i la innovació. 

Aquests tres pilars conformen el nostre ADN. 

Mundialment, ens situem entre els equips amb 

més producció científica en l’àrea de la medicina 

fetal i comptem amb la confiança de grans 

impulsors com la Fundació CELLEX, Obra Social “la 

Caixa”, CEREBRA i altres finançadors, amics i 

col·laboradors. Sense el seu suport i la seva inversió 

res d’això seria possible.

Gràcies a tots ells tenim en marxa projectes 

innovadors d’intervenció en humans que 

milloraran en gran mesura el pronòstic de la 

restricció de creixement fetal i hem iniciat nous 

estudis sobre la microbiota, el desenvolupament 

pulmonar i la contaminació i els seus efectes durant 

l’embaràs i en el desenvolupament del fetus. 

Aquest any, a més, estem finalitzant un dels nostres 

projectes més ambiciosos basat en noves 

tecnologies d’alta precisió en medicina i cirurgia 

fetal que reuneix experts en robòtica, fotònica i 

bioenginyeria. Alguns dels seus resultats, com un 

sistema quirúrgic de guiat intrauterí, ja es 

comencen a aplicar a la pràctica clínica.

No ens oblidem, és clar, de la nostra vocació 

docent i social. El nostre compromís amb la 

comunitat científica es materialitza amb el 

doctorat en medicina fetal FetalMed-PhD, referent 

europeu en docència científica que tancarà el 

2019 amb la seva última promoció. Com a pont 

entre la medicina fetal i la societat, seguim 

desenvolupant eines i accions divulgatives perquè 

tothom sigui conscient que “la salut comença 

abans de néixer “. El nostre propòsit principal és i 

sempre serà millorar la ciència, la salut, i, en 

definitiva, la vida de les persones. 

Fetal Medicine 
Research Center 
Memòria Anual 
2018

Eduard Gratacós

Director de BCNatal Fetal Medicine Research Center
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La nostra raó de ser
Defensem la concepció integral del fetus i el nen 
com un mateix pacient. D’aquesta manera 
podem diagnosticar i tractar precoçment 
dolències de la infància i l’edat adulta.

750m2
DEDICATS A LA 
INVESTIGACIÓ

Identifiquem mètodes de 
diagnòstic i tractament precoç 
de malalties d’origen prenatal 

+450 PUBLICACIONS
des de 2010

ARTICLES
publicats el 2018 en 33 revistes 

científiques diferents

77

BCNatal Fetal Medicine Research Center és un 

centre universitari i de recerca multidisciplinar en 

medicina fetal i perinatal reconegut com un dels 

millors del món en el seu camp, vinculat a 

BCNatal (Hospital Clínic y Hospital Sant Joan de 

Déu de Barcelona) i a la Universitat de Barcelona.

La nostra missió

La missió principal del centre és identificar 

mètodes de diagnòstic i tractament precoç de 

malalties d’origen prenatal que tenen un impacte 

en la infància i la vida adulta. D’aquesta manera, 

podem reduir la prevalença i severitat de certes 

dolències en l’adult, especialment aquelles 

relacionades amb conseqüències neurològiques, 

cardiovasculars i pulmonars d’origen prenatal.

La nostra metodologia 

Per demostrar i caracteritzar l’impacte profund que 

la vida fetal té en els nens i la seva salut futura, 

identifiquem al fetus com a pacient. Així podem 

analitzar un mateix problema des de diferents 

perspectives per tal de superar-lo de forma eficient i 

innovadora. Aquesta forma de treballar ens permet 

integrar l’atenció prenatal i postnatal a través dels 

serveis de Medicina Maternofetal i Neonatologia. 

 

Els nostres projectes

En l’actualitat tenim en marxa diferents projectes 

de recerca. Un d’ells és un estudi d’intervenció en 

humans que pretén millorar el pronòstic de la 

restricció de creixement fetal. Un altre dels més 

importants és el desenvolupament de noves 

cirurgies fetal, fins avui inimaginables, que 

canviaran radicalment les perspectives de futur 

dels fetus que es troben entre la vida o la mort. 

Per últim, avancem en la creació de nous 

biomarcadors que detectaran fetus en risc.
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Mèxic Portugal
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PROFESSIONALS
de nacionalitats diferents 26

El centre té una alta capacitat trasnacional gràcies a 

un equip multidisciplinar format per més de 100 

persones. Entre elles, metges especialistes en 

medicina fetal, cardiologia, neurodesenvolupament 

i medicina reproductiva, i també biòlegs, 

farmacèutics, bioenginyers, epidemiòlegs i 

estadístics. Junts aconsegueixen una recerca 

altament competitiva en l’estudi del 

desenvolupament fetal, tant a nivell fisiològic com 

patològic. Està liderat per Eduard Gratacós 

juntament amb Fàtima Crispi, com a coordinadora 

científica. A més, cadascuna de les línies de recerca 

té la seva pròpia direcció científica i la gestió de tot 

el centre la realitza una unitat independent.

25 doctors/es

55 llicenciats/des

2 
di

pl
om

at
s/

de
s

17 tè
cn

ics
/e

s

5 estudiants

Categories 
de RRHH 

(%)

52 Clínica

1 Enginyeria

18 Tècnica

4 Psicologia

5 STEM

3 Infermeria

9 
Ge

st
ió

12 B
às

ica

Àrees  
de RRHH 

(%)

Un equip 
d’excel·lència
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Naturalesa 
BCNATAL 

Com a resultat de la integració de l’Hospital Clínic i 

de l’Hospital de Sant Joan de Déu neix un dels 

centres universitaris de medicina maternofetal i 

neonatologia més grans d’Europa. Anualment 

realitza més de 7.000 parts, 3.500 consultes en 

medicina fetal, 2.000 ecocardiografies fetals, 150 

cirurgies fetals i més de 500 casos de malaltia 

placentària, xifres que l’han posicionat com a 

referent mundial del sector. Està especialitzat en 

cirurgia fetal, concentrant un 85% de les 

intervencions que es realitzen al país, moltes d’elles 

per a salvar la vida del nadó. L’operació més 

comuna és la que es fa a bessons que comparteixen 

placenta. També rep pacients de la resta del món.

IDIBAPS 

BCNatal forma part de l’Institut d’Investigacions 

Biomèdiques August Pi i Sunyer, un dels grans 

centres de recerca sanitària en l’àmbit europeu, la 

producció científica del qual creix any rere any 

superant els mil articles científics anuals en 

revistes internacionals. Amb un equip de més de 

450 investigadors, és un entorn privilegiat per a la 

innovació i la transferència clínica.

FUNDACIÓ CLÍNIC & FUNDACIÓ  

SANT JOAN  DE DÉU 

La Fundació Clínic per a la Recerca Biomèdica 

(FCRB) i la Fundació Sant Joan de Déu ofereixen 

servei i suport als investigadors del BCNatal Fetal 

Medicine Research Center i a totes les activitats de 

recerca que es porten a terme. FCRB s’ocupa, a 

més, de la gestió administrativa de l’IDIBAPS.

UNIVERSITAT DE BARCELONA 

La Universitat de Barcelona (UB) és la principal 

universitat pública de Catalunya amb la major i 

més complerta oferta formativa. Des de la UB es 

coordina el programa internacional de doctorat 

en Medicina Fetal, Erasmus FetalMed-PhD, 

gràcies als vincles dels investigadors del grup 

amb la UB.

Equip multidisciplinari
82 Dones  |  22 Homes
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Resultats  
científics
En els darrers 10 anys el grup ha publicat més de 450 articles, 

ha dirigit més de 40 tesis doctorals i ha estat premiat amb més 

de 58 projectes nacionals i internacionals, finançats per institucions 

de prestigi com la Fundació Privada CELLEX, Cerebra Foundation 

(UK) o l’Obra Social “La Caixa”.

Articles en el  
primer quartil

51%

Articles en el  
primer decil

36%

2018 / IF= 241,76

2017 / 252,50

2016 / 211,21

2015 / 177,62

2014 / 201,5

2012 / 129,2

2013 / 183,7

2011 / 130,2

Impact Factor 
acumulat 241,76

BJOG: An International 
Journal of Obstetrics & 

Gynecology

IF= 4,876
(2 articles)

American Journal of 
Obstetrics & Gynecology

IF= 5,732  
(3 articles)

Ultrasound in Obstetrics & Gynecology

IF= 5,654 
(11 articles)

Articles amb  
+ Impact Factor 

(IF) el 2018

Medical Image Analysis

IF= 5,356
(1 article)

38 34

45 

56
54

62

73

77

Articles publicats

2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018
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2005 
Els nostres inicis

Eduard Gratacós crea l’equip de recerca en 

Medicina Fetal i Perinatal amb el recolzament de 

l’Hospital Clínic i IDIBAPS.

2007
Centrats en el cor 

i el cervell del fetus
Desenvolupem tecnologies innovadores que ens 
permeten comprendre com el cervell i el cor es 

“reprogramen” en la vida fetal. 

2009
Creix la nostra 

producció científica
Publiquem 46 articles científics en revistes 
especialitzades en medicina maternofetal, 

assolint el major impact factor acumulat fins 
aquell moment: 119,31.

Història
Fa 20 anys el fetus no existia com a pacient. Avui els nadons neixen amb un 

historial mèdic sota el braç: hem obert la finestra d’oportunitat per a millorar 

la seva qualitat de vida des d’abans de néixer. Aquestes són algunes dates 

clau del BCNatal Fetal Medicine Research Center, des dels inicis fins avui.

2013
Primer doctorat 

europeu especialitzat
Coodinem el primer programa Erasmus Mundus 
de doctorat conjunt en Medicina Fetal i Perinatal 
en col·laboració amb la Universitat de Barcelona

 i les universitats de Lovaina (Bèlgica)
i Lund (Suècia).

2013
BCNatal, centre de 

referència de l’embaràs
Es crea un consorci format per l’Hospital Sant Joan 
de Déu de Barcelona i l’Hospital Clínic, centre de 

referència en l’atenció a la mare i el nadó i també 
quan apareixen complicacions en el fetus. La xarxa 
coordinada d’assistència permet donar resposta a 

aquestes situacions de forma ràpida i segura.

2014 
Compromesos amb  

la societat
Convoquem una jornada lúdico-científica amb 

associacions de pacients per a promoure hàbits 
saludables en l’embaràs. Col·laborem en la 

publicació d’un llibre de receptes i consells per a 
embarassades.
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2015
Nova línia de recerca: 
teràpia i cirurgia fetal

Gràcies al recolzament de CELLEX, reunim experts 
en imatge mèdica, robòtica, biomaterials i 

biosensors electrònics i òptics per desenvolupar 
millores tecnològiques en les intervencions 

quirúrgiques intrauterines i nous tractaments 
d’altra precisió.

2016
IMPACTBCN, assaig 

clínic en embarassades 
“Improving Mother for a better Prenatal Care 

Trial” és un assaig clínic ampli basat en 
intervencions en la nutrició i el benestar 

emocional de la mare per a valorar l’impacte del 
benestar matern en el recent nascut. Hi participen 

més de 1.200 embarassades en risc de tenir un 
bebè amb retard de creixement.

2017
Millores en el 

diagnòstic del retard 
de creixement 

Publiquem el protocol RATIO37, un estudi 
multicèntric que incorpora un paràmetre ecogràfic 
nou a la setmana 37 per a detectar el baix pes al 

néixer i així reduir la taxa de mort fetal i 
complicacions en el part.

2010
La primera cirurgia 

fetal pulmonar
L’equip realitza per primer cop una intervenció 

quirúrgica a un fetus amb afecció pulmonar 
congènita letal. La nena es dirà Alaitz –alegria en 

basc– i serà notícia 16 mesos més tard.

2011
Publiquem  

la primera memòria
Per primera vegada recollim tots els nostres èxits 

en una memòria d’activitats, que compta amb les 

il·lustracions de Maria Corte. Des d’aleshores som 

un dels pocs equips de recerca que compta amb 

una memòria anual pròpia.

2012
Neix iNatal, pont entre 

la medicina fetal i la 
societat

Col·laborem en la creació d’inatal, web de 
referència sobre l’embaràs, el part i el postpart. 

És la primera amb contingut mèdic 100% fiable i 
en llenguatge planer. Inclou un fòrum moderat per 

especialistes en medicina maternofetal. 

2018
Neix l’app d’iNatal, 
100% personalitzada 
i rigurosa 

Llencem l’aplicatiu per a mòbils d’iNatal, el primer sobre 
l’embaràs realitzat per experts d’alt nivell en medicina 
maternofetal. És l’única app amb plans personalitzats per a 
millorar l’alimentació i el benestar emocional de la gestant. 
Un projecte finançat per l’Obra Social “la Caixa” i que 
compta amb la col·laboració de l’equip de nutricionistes 
d’IDIBAPS i l’Institut esMindfulness.       

       DESCÀRREGA GRATUÏTA PER A iOS I ANDROID

http://onelink.to/hngkvg
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La nostra recerca 
està organitzada en 

6 àrees que permeten 
realitzar un estudi 

global del fetus i de
l’embarassada

Les nostres sis àrees de recerca 
tenen com a objectiu principal 
identificar mètodes de 
diagnòstic i tractament de 
malalties d’origen prenatal 
que tenen un impacte en la 
infància i la vida adulta.  

Àrees   
de recerca

El fetus com a pacient
A BCNatal Fetal Medicine Research Center entenem 

el fetus com un pacient al que podem diagnosticar i 

tractar certes malalties mentre està a l’úter matern, 

per a minimitzar-ne o eliminar-ne les seqüeles en el 

futur. La recerca se centra especialment en el cor i el 

cervell, donada la importància que la programació 

fetal té en el desenvolupament d’aquests òrgans; i 

en la recerca de nous tractaments intraúter que 

reverteixin o mitiguin determinats trastorns fetals.

Programació  
fetal

Neurodesenvolu-
pament fetal

Prematuritat Inflamació en 
prematuritat

Teràpia i  
cirurgia fetal

Malaltia  
placentària

Ambient i 
complicacions  
en l’embaràs
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Conèixer a fons l’impacte
de les complicacions de 
l’embaràs en el 
desenvolupament fetal 
ens permetrà descobrir 
estratègies preventives 
per a millorar la qualitat
de vida dels nadons.

Coordinadora
Fátima Crispi
	
Especialistes en  
Medicina Fetal
Olga Gómez
Anna Goncé

Postdoctorals
Gemma Casals
Francesca Crovetto 
Marta López 
Brenda Valenzuela 
Mónica Zamora

Predoctorals
Maria Laura Boutet
Laura García
Laura Guirado
Ameth Hawkins
Grigorios Kalapotharakos 
Mari Kinoshita 
Jezid Miranda	
Cristina Paules	
Álvaro Sepúlveda	
Iris Soveral
Lina Youseff
Kilian Vellvé

Clinical research fellow
Annachiara Basso	
Ayako Nakaki 
Laura Salazar	
		
Nutricionista
Tania Freitas 

Estudiant Treball
Fi de Màster
Karen Castillo
Lucia Garcia
Silvana Santamaria

Estudiant Treball  
Fi de Grau
Marcos Alonso
Cristina Miranda
Vasili Sircheli	

Tècniques
Marta Dacal 
Laura Segales

QUIN ÉS L’IMPACTE DE L’ETAPA FETAL EN LA 

NOSTRA SALUT?

La vida prenatal és una etapa crítica per al 

desenvolupament dels nostres òrgans. 

Complicacions com la restricció de creixement 

intrauterí, l’ús de tècniques de reproducció 

assistida, l’exposició a tòxics o la presència de 

cardiopaties congènites poden condicionar la 

nostra salut a llarg termini, fins i tot en la vida 

adulta. Com? Afectant al desenvolupament 

cardiovascular i pulmonar del fetus, i per tant, a la 

nostra salut en l’edat adulta.

ÉS POSSIBLE MILLORAR EL PRONÒSTIC DELS BEBÈS 

AMB COMPLICACIONS FETALS?

Estudis longitudinals, combinats amb models 

animals i computacionals, ens permetran 

desenvolupar teràpies que millorin el pronòstic 

del nadons que viuen alguna d’aquestes 

complicacions. Per tal de poder-ho fer, hem de 

caracteritzar la variabilitat fenotípica dels fetus 

petits i entendre les malalties cardiovasculars 

d’origen prenatal. Això ens permetrà 

desenvolupar biomarcadors per al diagnòstic 

precoç i la monitorització del remodelat 

cardiovascular fetal, així com teràpies que en 

millorin el pronòstic. Avui sabem que tenir cura 

de la salut materna pot influir en el 

desenvolupament fetal i millorar-ne el pronòstic. 

La línia compta amb un equip 
transdisciplinari de metges especialistes  
en medicina fetal, pediatres, 
epidemiòlegs, biòlegs i enginyers. 

FÀTIMA CRISPI 
Coordinadora de la línia i responsable científica del grup.  
Especialista en Medicina Maternofetal de BCNatal.  
Docent en cursos especialitzats a Fetal I+D Education Barcelona.

Progra-
mació 
fetal
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Publicacions
• �(1) The impact of prenatal insults on the 

human placental epigenome: A systematic 

review. Palma-Gudiel H, Cirera F, Crispi F, 

Eixarch E, Fañanás L. Neurotoxicology 

Teratology. 66:80-93 (2018). 

• �Macronutrient and fibre intake of young 

Spanish children with reference to their in 

utero growth status: Are they eating a healthy 

diet? Nuruddin R, Urpi-Sarda M, Rodriguez-

Lopez M, Garcia-Arenas D, Gratacos E, Crispi F, 

Acosta-Rojas R. Journal of Paediatrics and Child 

Health. 54(5):563-571 (2018).

• �(2) Differential changes in myocardial 

performance index and its time intervals in 

donors and recipients of twin-to-twin 

Transfusion Syndrome before and after laser 

therapy. Ortiz JU, Torres X, Eixarch E, Bennasar 

M, Cruz-Lemini M, Gómez O, Lobmaier SM, 

Martínez JM, Gratacós E, Crispi F. Fetal 

Diagnosis and Therapy. 44(4):305-310 (2018). 

• �Long-term cardiovascular consequences of fetal 

growth restriction: biology, clinical 

implications, and opportunities for prevention 

of adult disease. Crispi F, Miranda J, Gratacós E. 

The American Journal of Obstetrics and 

Gynecology. 218(2S):S869-S879 (2018). 

• �Comparison of 2D versus M-mode 

echocardiography for assessing fetal 

myocardial wall thickness. Sepúlveda-Martínez 

A, García-Otero L, Soveral I, Guirado L, 

Valenzuela B, Torres X, Rodriguez-Lopez M, 

Gratacos E, Gómez O, Crispi F. The Journal  

of Maternal-Fetal & Neonatal Medicine.  

11:1-9 (2018).

• �Cardiac and placental mitochondrial 

characterization in a rabbit model of 

intrauterine growth restriction. Guitart-

Mampel M, Gonzalez-Tendero A, Niñerola S, 

Morén C, Catalán-Garcia M, González-

Casacuberta I, Juárez-Flores DL, Ugarteburu O, 

Matalonga L, Cascajo MV, Tort F, Cortés A, 

Tobias E, Milisenda JC, Grau JM, Crispi F, 

Gratacós E, Garrabou G, Cardellach F. 

Biochimica et Biophysica Acta. 1862(5):1157-

1167 (2018).

• �Remodeling of the cardiovascular circulation in 

fetuses of mothers with diabetes: A fetal 

computational model analysis. Kulkarni A, 

Garcia-Cañadilla P, Khan A, Lorenzo JM, Beckerman 

K, Valenzuela-Alcaraz B, Cruz-Lemini M, Gomez O, 

Gratacos E, Crispi F, Bijnens B. Placenta. 63:1-6 

(2018).

• �Characterizing cardiac dysfunction in fetuses 

with left congenital diaphragmatic hernia. 

Cruz-Lemini M, Valenzuela-Alcaraz B, 

Granados-Montiel J, Martínez JM, Crispi F, 

Gratacós E, Cruz-Martínez R. Prenatal 

Diagnosis. 38(6):422-427 (2018).

Volem comprendre i prevenir 
les conseqüències a llarg termini 

de les malalties prenatals

RECLUTAMENT DE COHORTS

• �1.200 casos de CIR amb controls per 
caracteritzar la variabilitat fenotípica 
dels fetus petits (PHENOMAPPING 
cohort).

• �500 casos de CIR en adults reclutats 
per a l’estudi ADULTHEART amb 
controls per avaluar l’impacte 
cardiovascular del CIR a llarg termini.

• �Hem reclutat la meitat de les 
pacients necessàries per a l’assaig 
clínic IMPACTBCN que estudia com 
les intervencions en l’embarassada, 
com la introducció d’una dieta 
equilibrada o la reducció de l’estrès, 
poden millorar substancialment el 
creixement fetal.

    AL 2018…

(1) �Hem completat un gran estudi de 
cohort de fetus petits i s’evidencia 
l’envelliment de la placenta i 
l’alliberament d’exosomes així com 
el perfil de lípids alterats materns i 
fetals en aquestes gestacions.

(2) �Seguint estudis previs sobre l’efecte 
de tècniques de reproducció 
assistida en la funció cardíaca, 
reportem la seva persistència 
postnatal i les seves implicacions en 
els embarassos de bessons.

(3) �A més, proporcionem evidència de 
l’efecte transgeneracional perjudicial 
del retard de creixement intrauterí.

RECLUTAMIENTO DE COHORTES

• �Placental exosomes profile in maternal and 

fetal circulation in intrauterine growth 

restriction - Liquid biopsies to monitoring fetal 

growth. Miranda J, Paules C, Nair S, Lai A, 

Palma C, Scholz-Romero K, Rice GE, Gratacos E, 

Crispi F, Salomon C. Placenta. 64:34-43 (2018).

• �(1) Premature placental aging in term 

small-for-gestational-age and fetal-growth-

restricted fetuses. Paules C, Dantas AP, Miranda 

J, Crovetto F, Eixarch E, Rodriguez-Sureda V, 

Dominguez C, Casu G, Rovira C, Nadal A, Crispi F, 

Gratacos E. Ultrasound in Obstetrics & 

Gynecology. 2018

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29307795
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29307795
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29307795
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29330920
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29330920
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29330920
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29330920
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29353282
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29353282
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29353282
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29353282
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29353282
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29422215
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29422215
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29422215
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29422215
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29431014
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29431014
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29431014
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29452236
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29452236
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29452236
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29486850
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29486850
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29486850
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29572873
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29572873
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29626979
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29626979
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29626979
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29626979
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/30125412
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/30125412
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/30125412
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• �Intrauterine growth restriction and later 

cardiovascular function. Crispi F, Crovetto F, 

Gratacos E. Early Human Development. 126:23-

27 (2018).

• �Metabolic profiling and targeted lipidomics 

reveals a disturbed lipid profile in mothers and 

fetuses with intrauterine growth restriction. 

Miranda J, Simões RV, Paules C, Cañueto D, 

Pardo-Cea MA, García-Martín ML, Crovetto F, 

Fuertes-Martin R, Domenech M, Gómez-Roig 

MD, Eixarch E, Estruch R, Hansson SR, Amigó N, 

Cañellas N, Crispi F, Gratacós E. Scientific 

Reports Nature. 8(1):13614 (2018).

• �(3) Transgenerational transmission of small for 

gestational age. Sepúlveda-Martínez Á, 

Rodríguez-López M, Paz-Y-Miño F, Casu G, 

Crovetto F, Gratacós E, Crispi F. Ultrasound in 

Obstetrics & Gynecology.  

[2018 Epub ahead or print].

• �Postnatal persistence of fetal cardiovascular 

remodeling associated with assisted 

reproductive technologies: a cohort study. 

Valenzuela-Alcaraz B, Serafini A, Sepulveda-

Martínez A, Casals G, Rodríguez-López M, 

Garcia-Otero L, Cruz-Lemini M, Bijnens B, Sitges 

M, Balasch J, Gratacos E, Crispi F. BJOG. 

126(2):291-298 (2019).

Col·laboracions

Nacionals

•	 �Universitat de Barcelona 
•	Universitat Pompeu Fabra 
•	 IDIBAPS, Barcelona 
•	Universidad Rovira i Virgili, Tarragona
•	 Instituto Aragonés de Ciencias de la Salud 

(I+CS), Saragossa
•	Hospital Vall d’Hebron de Barcelona 
•	Hospital del Mar-IMIM, Barcelona 
•	Parque Tecnológico de Andalucía, Màlaga

Internacionals

•	Oxford University, Regne Unit
•	The Labatt Family Heart Center, Division of 

Cardiology, Hospital for Sick Children and 
University of Toronto, Toronto, Canadà

• Division of Pediatric Cardiology, Bronx 
Lebanon Hospital Center, Bronx, NY, EUA

• Frauenklinik und Poliklinik, Technische 
Universität München, Munich, Alemanya

• Fetal Medicine Mexico, Universidad Nacional 
Autónoma de México (UNAM), Campus 
Juriquilla, Querétaro, Mèxic

• Neonatologist, Monash Newborn, Monash 
Children’s Hospital, Monash University, 
Melbourne, VIC, Austràlia

• The Boden Institute of Obesity, Nutrition, 
Exercise & Eating Disorders, The University of 
Sydney, Camperdown, NSW, Austràlia

•	 �European Synchrotron Radiation Facility, 
Grenoble, França

•	University of Lund, Suècia 
•	 �UQ Centre for Clinical Research and 

University of Queensland, Austràlia
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Bàsica Enginyeria

Caracteritzar la variabilitat fenotípica 
dels fetus petits

Entendre les malalties 
cardiovasculars i pulmonars d’origen 
prenatal

Millorar els hàbits saludables de les 
embarassades per a millorar el 
desenvolupament fetal

Desenvolupar biomarcadors per al 
diagnòstic precoç del remodelat 
cardiovascular fetal

Prova d’estrès per a 
detectar susceptibilitat 
cardíaca en CIR

Estratègies terapèutiques 
per a prevenir el remodelat 
cardiovascular d’origen 
prenatal

Anàlisi ultraestructural     
en 3D del sistema 
cardiovascular

Desenvolupar models 
computacionals del 
sistema cardiovascular fetal 
i del cardiomiòcit

Objectius estratègics

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/30206007
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/30206007
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/30206284
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/30206284
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/30206284
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/30207012
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/30207012
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29673050
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29673050
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29673050
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Neurodesenvolu-
pament fetal

PER QUÈ ÉS IMPORTANT INVESTIGAR EL 

DESENVOLUPAMENT DEL CERVELL DEL FETUS?

El cervell és un òrgan amb un procés de 

desenvolupament llarg, complex i susceptible a 

les diferents situacions que es poden produir 

durant l’embaràs. Avaluar de forma detallada 

aquest procés de desenvolupament i creixement 

del cervell durant l’embaràs, és a dir, en l’etapa 

fetal, ens permet seleccionar biomarcadors que 

ens ajudin a identificar els nens amb risc de patir 

alteracions de neurodesenvolupament. 

COM REALITZEU LA RECERCA D’AQUESTS 

BIOMARCADORS?

Per a descobrir aquests biomarcadors apliquem 

diferents tecnologies avançades. Entre elles, 

l’avaluació del desenvolupament cortical en 

imatges d’ecografia i ressonància magnètica, 

l’avaluació de la microestructura mitjançant 

espectroscòpia i difusió, i l’anàlisi de les 

connexions cerebrals mitjançant ressonància 

magnètica en diferents situacions com la restricció 

de creixement intrauterí, les cardiopaties 

congènites i la ventriculomegalia, una malaltia 

relacionada amb l’augment de tamany d’un o 

dels dos ventricles laterals.

A la línia es reuneixen metges especialistes 
en medicina fetal i enginyers.

Avaluem el desenvolupament prenatal del cervell de la 
forma més detallada possible per a poder seleccionar els 
millors marcadors i així identificar als bebès amb major 
risc de patir alteracions neurològiques.

ELISENDA EIXARCH
Coordinadora de la línia. Especialista en Medicina Maternofetal 
de BCNatal. Membre de l’equip de cirurgia fetal. Docent en cursos 
especializats a Fetal I+D Education Barcelona.

Coordinadora
Elisenda Eixarch

Clinical Research Fellow
Elena Monterde
Miriam Pérez

Predoctorals
Nadine Hahner
Lucas Trigo
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Publicacions
• �(1) Cortical folding alterations in fetuses with 

isolated non-severe ventriculomegaly. 

Benkarim OM, Hahner N, Piella G, Gratacos E, 

González Ballester MA, Eixarch E, Sanroma G. 

Neuroimage Clinical. 18:103-114 (2018). 

• �(2) Altered cortical development in fetuses with 

isolated non-severe ventriculomegaly assessed 

by neurosonography. Hahner N, Puerto B, 

Perez-Cruz M, Policiano C, Monterde E, Crispi F, 

Gratacos E, Eixarch E. Prenatal Diagnosis. 

38(5):365-375 (2018).

• �Learning to combine complementary 

segmentation methods for fetal and 6-month 

infant brain MRI segmentation. Sanroma G, 

Benkarim OM, Piella G, Lekadir K, Hahner N, 

Eixarch E, González Ballester MA. Computerized 

Medical Imaging and Graphics. 69:52-59 

(2018). 

• ��Fetal cortical parcellation based on growth 

patterns. Xia J, Zhang C, Wang F, Benkarim OM, 

Sanroma G, Piella G, González Balleste MA, 

Hahner N, Eixarch E, Shen D, Li G. Proceedings 

IEEE International Symposium on Biomedical 

Imaging (ISBI). 2018:696-699 (2018). 

• �Patch spaces and fusion strategies in 

patch-based label fusion. Benkarim OM, Piella 

G, Hahner N, Eixarch E, González Ballester MA, 

Sanroma G. Computerized Medical Imaging and 

Graphics. 71:79-89 (2019).

Col·laboracions
Internacionals

• �Center for the Developing Brain,                     

King’s College, Regne Unit

• Ecole Polytechnique Federal, Laussane, 

Suïssa

• Hospital Universitaire Geneve, Suïssa

	

Nacionals

• �Speech, Acquisition & Perception Group, 

Universitat Pompeu Fabra

• �Simulation, Imaging and Modelling for 

Biomedical Systems, Universitat          

Pompeu Fabra

• �CIBERSAM (grupo 8), Universitat de 

Barcelona

Objetius 
estratègics

Àrees d’investigació

L’avaluació 
sistemàtica de la 
maduració 
cortical mitjançant 
ecografia i RM 
fetal

Eines per a 
l’avaluació 
automàtica del 
patró de 
maduració   
cortical
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Clínica/Bàsica Eginyeria

L’avaluació del 
patró de 
maduració 
cortical en altres 
poblacions de risc 
incloent 
cardiopaties,     
CIR i exposició      
a tòxics

Canvis en                
el patró de 
desenvolupament 
cortical en      
estudis clínics 
d’intervenció

Volem desenvolupar
biomarcadors d’imatge per a 

identificar fetus amb alteracions 
de neurodesenvolupament

    AL 2018…
(1) Hem demostrat que la dilatació 
ventricular pot estar relacionada amb 
pitjors resultats de neurodesenvo-
lupament. Avui sabem que els bebès 
amb ventriculomegalia tenen un 
menor desenvolupament cortical 
durant l’embaràs. La troballa, fruit de 
l’aplicació de l’anàlisi avançat 
d’ecografia en fetus amb 

ventriculomegalia no severa aïllada, es va 
publicar a ‘Prenatal Diagnosis Journal’.

(2) Avui també sabem que és possible 
realitzar anàlisi automàtic del desenvolu-
pament cortical durant l’embaràs aplicant 
tècniques avançades de reconstrucció 
tridimensional del cervell fetal, el que ens 
permetrà avançar en la recerca. 

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29387528
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29387528
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29458235
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29458235
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29458235
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/30176518
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/30176518
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/30176518
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC6223321/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC6223321/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/30553173
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/30553173
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El nostre propòsit és 
detectar a les pacients amb 
risc real de part prematur 
per a optimitzar el seu 
tractament i perllongar la 
gestació el màxim temps 
possible, millorant així el 
pronòstic neonatal. 

Coordinadora
Montserrat Palacio

Predoctorals
Núria Lorente
Ana Moreno
Àlvaro Pérez 

Postdoctorals
Núria Baños

PER QUÈ ÉS IMPORTANT ESTUDIAR LA 

PREMATURITAT?

El part prematur és la causa més freqüent de 

morbimortalitat perinatal. Cada any neixen al 

món 15 milions de bebès prematurs, és a dir, 

abans de la setmana 37 de gestació. A Espanya, 

un de cada deu. Per aquesta raó és tan important 

avançar en el seu coneixement així com en la 

millora del seu tractament, dos dels principals 

objectius d’aquesta línia. Qualsevol avenç que ens 

permeti allargar els embarassos prematurs només 

dues o tres setmanes més ens permetria millorar 

la vida de centenars de milers de famílies.

QUINS AVENÇOS PERMETRAN REDUIR-LA? 

La línia busca desenvolupar intervencions no 

invasives que millorin la capacitat de decisió dels 

professionals davant del risc d’un part prematur. 

Una de les principals eines de la recerca en la 

línia de Prematuritat és l’anàlisi quantitatiu de 

les textures pulmonars i cervicals a través de les 

imatges obtingudes per ecografia. L’anàlisi de 

textures pulmonars ja és aplicable a la pràctica 

clínica i és útil per a preveure amb més precisió 

els resultats de la inducció del part. La segona, 

de textures cervicals, sabem que pot ser de gran 

ajuda per al cribatge del risc de prematuritat en 

la població general.

A la línia es reuneixen metges especialistes 
en medicina fetal, bioenginyers i suport tècnic.

MONTSERRAT PALACIO
Coordinadora de la línia. Especialista en Prematuritat de BCNatal.  
Docent en cursos especialitzats a Fetal I+D Education Barcelona.

Prematuritat
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Publicacions
• �(1) Clinical feasibility of quantitative 

ultrasound texture analysis: a robustness 

study using fetal lung ultrasound images. 

Perez-Moreno A, Dominguez M, Migliorelli F, 

Gratacos E, Palacio M, Bonet-Carne E. Journal 

of Ultrasound in Medicine. [2018 Epub ahead 

or print].

• �(2) Quantitative analysis of cervical texture by 

ultrasound in mid-pregnancy and association 

with spontaneous preterm birth. Baños N, 

Perez-Moreno A, Julià C, Murillo-Bravo C, 

Coronado D, Gratacós E, Deprest J, Palacio M. 

Ultrasound in Obstetrics & Gynecology. 

51(5):637-643 (2018).

• �Mid-Trimester cervical consistency index and 

cervical length to predict spontaneous preterm 

birth in a high-risk population. Baños N, Julià C, 

Lorente N, Ferrero S, Cobo T, Gratacos E, Palacio 

M. AJP Reports. 8(1):e43-e50 (2018). 

• �Should previous preterm birth classification 

influence treatment of short cervix in a 

subsequent pregnancy? Comparison of vaginal 

progesterone and Arabin pessary. Care A, 

Muller-Myhsok B, Olearo E, Todros T, Caradeux J, 

Goya M, Palacio M, Carreras E, Alfirevic Z. 

Ultrasound in Obstetrics & Gynecology. [2018 

Epub ahead or print].

• �Clinical and sonographic model to predict 

cesarean delivery after induction of labor at term. 

Migliorelli F, Baños N, Angeles MA, Rueda C, 

Salazar L, Gratacós E, Palacio M. Fetal Diagnosis 

and Therapy. [2018 Epub ahead or print].

• �Cervical consistency index and risk of cesarean 

delivery after induction of labor at term. 

Migliorelli F, Rueda C, Angeles MA, Baños N, 

Posadas DE, Gratacós E, Palacio M. Ultrasound 

in Obstetrics & Gynecology. [2018 Epub ahead 

or print].

• �Use of hydrotherapy during labour: Assessment of 

pain, use of analgesia and neonatal safety. 

KMallen-Perez L, Roé-Justiniano MT, Colomé Ochoa 

N, Ferre Colomat A, Palacio M, Terré-Rull C. 

Enfermería Clínica. 28(5):309-315 (2018).

• �Uterine cervical length measurement to 

reduce length of stay in patients admitted for 

threatened preterm labor: a randomized 

trial. Palacio M, Caradeux J, Sánchez M, Cobo T, 

Figueras F, Coll O, Gratacós E, Cararach V. Fetal 

Diagnosis and Therapy. 43(3):184-190 (2018).

• �Cervical Alpha-Actinin-4 Is upregulated in 

women with threatened preterm labor and 

microbial invasion of the amniotic cavity. Cobo 

T, Palacio M, Grande M, Sánchez-García AB, 

Estanyol JM, López M, Bosch J, Martí C, Gratacós 

E. Fetal Diagnosis and Therapy. 44(1):36-43 

(2018).  

• �Contribution of amniotic fluid along gestation 

to the prediction of perinatal mortality in 

women with early preterm premature rupture 

of membranes. Cobo T, Munrós J, Ríos J, Ferreri 

J, Migliorelli F, Baños N, Gratacós E, Palacio M. 

Fetal Diagnosis and Therapy. 43(2):105-112 

(2018). 

• �Mid-trimester sonographic cervical consistency 

index to predict spontaneous preterm birth in a 

    AL 2018…
•  �Persistim en el desenvolupament 

d’eines de predicció basades en 
l’anàlisi quantitatiu de la textura 
pulmonar i cervical:

(1) �L’eina per a l’anàlisi de la textura 
pulmonar fetal ja s’està 
automatizant i es demostra 
robusta.
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PER A UN MILLOR
DIAGNÒSTIC 

Anàlisi quantitatiu     
de la textura de   
pulmó per a preveure 
el resultat de la 
inducció del part i el 
risc de part prematur

Objectius estratègics
PER A UN TRACTAMENT 

EFICAÇ
PER A UN MILLOR 

MANEIG DE PACIENTS

Avaluar l’efecte           
de fàrmacs que    
poden retardar             
el part preterme         
en pacients de risc

Desenvolupar    
teràpies per al 
tractament eficaç       
de la vaginosis 
bacteriana

Anàlisi quantitatiu de la textura cervial en pacients 
de risc de part prematur

low-risk population. Baños N, Murillo-Bravo C, 

Julià C, Migliorelli F, Perez-Moreno A, Ríos J, 

Gratacós E, Valentin L, Palacio M. Ultrasound in 

Obstetrics & Gynecology. 51(5):629-636 

(2018). 

Col·laboracions
Nacionals

•	 �Doctorats Industrials
• Instituto de Salud Carlos III (ISCIII)

Internacionals

•	St George University, Londres
• Thomas Jefferson University Hospital, 

Philadelphia
• Erasmus Mundus Joint Doctorate in Fetal 

Medicine

Empreses:

• Transmural Biotech, Espanya
• Laboratorio Reig-Jofre, Espanya

(2) �Avui sabem que la textura cervical pot ser 
útil per al cribatge de risc de prematuritat en 
la població general.  

�•  �Es cancel·la l’assaig clínic sobre l’impacte de 
la detecció i tractament precoç de gestants 
portadores asintomàtiques de vaginosis 
bacteriana en la taxa de part preterme fruït 
de l’estudi PREMEVA que demostra que el 
cribatge de vaginosis no aporta benefici. 

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/30269384
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/30269384
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/30269384
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/28508418
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/28508418
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/28508418
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29560285
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29560285
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29560285
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29920812
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29920812
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29920812
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29920812
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/30293072
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/30293072
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/30328168
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/30328168
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29239794
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29239794
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/28813701
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/28813701
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/28813701
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/28813701
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/28743114
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/28743114
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/28743114
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/28535541
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/28535541
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/28535541
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/28535541
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/28370687
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/28370687
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/28370687
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Inflamació en 
prematuritat

PER QUÈ S’ESTUDIA LA INFECCIÓ DEL

LÍQUID AMNIÒTIC?

La infecció intraamniòtica subclínica i la resposta 

inflamatòria que genera són les causes més 

freqüents de part prematur espontani, sobretot a 

edats gestacionals precoces. El principal 

inconvenient és que per al seu diagnòstic es 

requereix d’amniocentesi, un procediment invasiu 

que limita la translacionalitat a nivell clínic. 

Per això, volem trobar noves eines basades en 

noves tecnologies, no invasives (mitjançant mostres 

com el fluid cervico-vaginal), i de detecció ràpida 

(en hores) que permetin millorar el tractament 

clínic de les dones.

AQUESTA INFECCIÓ TÉ IMPACTE EN EL FETUS I EL 

RECENT NASCUT A LLARG TERMINI?

Precisament amb l’objectiu de conèixer l’impacte 

que la exposició intrauterina a la infecció i 

inflamació té sobre el fetus i el recent nascut, el 

nostre grup lidera un projecte clínic que avalua 

els canvis en el seu sistema cardiovascular i a 

nivell neurològic durant l’etapa fetal, al nèixer, 

als 6 mesos de vida i a l’any. També estudia 

l’impacte en el seu neurodesenvolupament. 

Per a fer-ho, incorporem tecnologies com la 

metabolòmica, la proteòmica del microbioma 

bacterià o tecnologies com la fotònica.

Volem preveure la infecció o inflamació intra-amniòtica 
en dones amb risc de part prematur mitjançant eines 
de diagnòstic ràpid i no invasiu per a minimitzar 
l’impacte en el recent nascut.

TERESA COBO
Coordinadora de la línia. Especialista en Prematuritat de BCNatal. 
Cofundadora de Compartim, grup de dol perinatal. Docent en cursos 
especialitzats a Fetal I+D Education Barcelona.

Coordinadora
Teresa Cobo

Predoctorals
Eduardo Herreros
Clara Murillo

Tècnica 
Ana Belén Sánchez

Project Manager 
Rosa López

A la línia es reuneixen metges especialistes 
en medicina maternofetal i neonatologia, 
bioquímics, biofísics, microbiòlegs, 
enginyers en biotecnologia, biòlegs, 
bioestadístes i suport tècnic.
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Objectius estratègics

Àrees d’investigació

Individualitzar el tractament clínic                 
de les dones en risc de part prematur 
mitjançant l’estudi de la infecció/    
inflamació intra-amniòtica

Avançar en el desenvolupament 
d’una sol·lució clínica no invasiva 
per a diagnosticar infecció/
inflamació intra-amniòtica en 
dones amb risc de part prematur 
utilitzant tecnologia basada en 
metabolòmica, proteòmica, 
microbioma bacterià i fotònica
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Clínica Bàsica

Avaluar en el fetus i el recent nascut (als 6 
mesos i a l’any) l’impacte de la exposició 
intrauterina a la infecció/inflamació intra-
amniòtica a nivell cardiovascular, neurològic i 
en el neurodesenvolupament

Hem observat que la inflamació 
intraamniòtica és un factor de risc en el 
neurodesenvolupament de prematurs 

Publicacions
• �Interleukin-6 measured using the automated 

electrochemiluminescence immunoassay 

method for the identification of intra-amniotic 

inflammation in preterm prelabor rupture of 

membranes. Musilova I, Andrys C, Holeckova M, 

Kolarova V, Pliskova L, Drahosova M, Bolehovska 

R, Pilka R, Huml K, Cobo T, Jacobsson B, 

Kacerovsky M. The Journal of Maternal-Fetal & 

Neonatal Medicine. [2018 Epub ahead or 

print]. 

• �The association between selected mid-

trimester amniotic fluid candidate proteins and 

spontaneous preterm delivery. Hallingström M, 

Cobo T, Kacerovsky M, Skogstrand K, Hougaard 

DM, Holst RM, Tsiartas P, Bullarbo M, Carlsson Y, 

Nilsson S, Jacobsson B. The Journal of 

Maternal-Fetal & Neonatal Medicine. 10:1-10 

(2018).

• �Noninvasive sampling of the intrauterine 

environment in women with preterm labor and 

intact membranes. Cobo T, Kacerovsky M, 

Jacobsson B. Fetal Diagnosis and Therapy. 

43(4):241-249 (2018).

Col·laboracions
Internacionals

• �University of Gothenburg, Suècia (Bo 
Jacobsson)

• University Hospital Hradec Kralove, 
República Txeca (Marian Kacerovsky)

Nacionals

• �Centro de Investigación Príncipe Felipe de 
Valencia (Antonio Pineda)

• Instituto de Ciencias Fotónicas (ICFO) 
(Valerio Pruneri / Romain Quidant)

• Departamento de Bioquímica y Biomedicina 
Molecular de la Universidad de Barcelona 
(Marta Cascante)

• Departamento de Biotecnología del Instituto 
de Agroquímica y Tecnología de Alimentos 
(IATA) perteneciente a la Agencia Estatal 
Consejo Superior de Investigaciones 
Científicas (CSIC) (M. Carmen Collado)

• Plataforma de Bioestadística del IDIBAPS 
(José Ríos)

Empreses

• �Hologic, EUA
• Medix Biochemica, Finlàndia

    AL 2018…
�• �Hem enfortit la col·laboració amb 

altres grups de recerca per a 
profunditzar en el desenvolupament 
d’una eina diagnòstica robusta, no 
invasiva, aplicable en qualsevol 
ambient sanitari (hospitalari o no) 
d’infecció/inflamació intra-amniòtica 
en fluix vaginal en dones amb risc de 
part prematur.

�• �Hem col·laborat amb empreses com 
HOLOGIC en el projecte clínic 
“SCUBA” que pretén identificar la 
infecció/inflamació intra-amniòtica 
en dones amb amenaça de part 
prematur mitjançant determinació 
de proteïnes en el fluix vaginal. Així 
mateix, s’ha signat un acord amb la 
industria MEDIX Biochemica per a 
testar un dispositiu ràpid que medeix 
la proteïna MMP-8 (marcador 
d’inflamació intra-amniòtica) en el 
líquid amniòtic en dones amb risc de 
part prematur.

• �Gràcies a un acord amb el 
Departament de Bioquímica de 
l’Hospital Clínic hem realitzat els 
experiments necessaris per a 
implementar l’ús d’IL-6 en líquid 
amniòtic a nivell clínic en dones amb 
risc de part prematur, previst per al 
2019. En funció del resultat 
s’individualitzarà el tractament de 
les pacients (ingrés hospitalari, 
antibiòtics, etc.)

PREMI ‘AJUDES JOSEP FONT’                  
DE L’HOSPITAL CLÍNIC

• �El projecte ‘Impacte de l’amenaça de 
part prematur i trencament prematur 
de membranes sobre el 
neurodesenvolupament i el sistema 
cardiovascular fetal i neonatal. 
Influència de la inflamació 
intra-amniòtica’, la doctoranda del 
qual és Clara Murillo, ha rebut el 
premi ‘Ajudes Josep Font’ del Clínic. 

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/30293462
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/30293462
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/30293462
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/30293462
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/30293462
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/30196733
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/30196733
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/30196733
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29080890
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29080890
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29080890
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Volem desenvolupar noves teràpies i tractament 
intrauterins que superin les limitacions que 
han existit fins ara en la cirurgia fetal.  

Coordinadores
Elisenda Eixarch
Miriam Illa

Postdoctorals
Sergio Berdún
Narcís Masoller 

Especialistes en 
Medicina Fetal
Mar Bennasar 
Josep María Martínez 

Predoctorals
Alex Agyemang 
Mirza Awais 
Alexander Engels 
David Basurto
Molka Kammoum 
Talita Micheletti 
Johanna Parra 
Laura Pla
Ximena Torres
Lucas Trigo 

Clinical Research Fellow
Diana Lip
Marta Barenys

Tècniques
Sabrina Gea
Anna Rocabert 

Estudiant Treball
Fi de Grau
Montse Mayol 

Estudiants de Màster
Cristina Baques 
Paula Vazquez
Mari Carmen López

Enginyers
Joan Junyent
Rocío Lopez

QUIN TIPUS DE TERAPIES FETALS S’INVESTIGUEN?

Preveure o tractar patologies d’origen fetal és la 

principal raó de ser del nostre equip de recerca. En 

aquesta línia ho fem avaluant estratègies 

terapèutiques concretes amb un potencial efecte 

neuroprotector que ens podrien ser útils en 

determinades malalties d’origen fetal, com, per 

exemple, la restricció del creixement fetal (RCIU). 

Abans d’aplicar aquestes teràpies a la pràctica 

clínica, avaluem els seus efectes en un model 

animal de RCIU.

QUÈ PERMETRAN ELS AVENÇOS TECNOLÒGICS EN 

CIRURGIA FETAL?

Investigar nous procediments quirúrgics en 

l’ambient fetal ens permetrà salvar més vides 

abans de néixer i millorar el pronòstic dels nadons 

més greus. Per a assolir-ho, centrem la nostra 

feina en desenvolupar avenços tecnològics 

mitjançant la robòtica, la fotònica, la 

miniaturització i els sensors. Unir totes aquestes 

disciplines ens permetrà millorar els resultats de 

les cirurgies fetals que realitzem actualment i 

crear nous tractaments per a problemes que no 

tenen solució en aquests moments. L’ús de 

models ex vivo i experimentals és clau per assolir 

els nostres objectius.

A la línia es reuneixen metges especialistes  
en medicina fetal, biòlegs i suport tècnic.

ELISENDA EIXARCH I MIRIAM ILLA
Coordinadores de la línia. Especialistes en Medicina 
Maternofetal de BCNatal. Docents en cursos 
especialitzats a Fetal I+D Education Barcelona.

Terapia 
i cirurgia 
fetal
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Publicacions
• �Early environmental enrichment enhances 

abnormal brain connectivity in a rabbit model 

of Intrauterine Growth Restriction. Illa M, Brito 

V, Pla L, Eixarch E, Arbat A, Batallé D, 

Muñoz-Moreno E, Crispi F, Udina E, Figueras F, 

Ginés S, Gratacós E. Fetal Diagnosis and 

Therapy. 44(3):184-193 (2018).

• �Nutritional intra-amniotic therapy increases 

survival in a rabbit model of fetal growth 

restriction. Gümüs HG, Illa M, Pla L, Zamora M, 

Crispi F, Gratacos E. PLoS One. 13(2):e0193240 

(2018).

• �Genetic profile of isolated congenital 

diaphragmatic hernia revealed by targeted 

next generation sequencing. Kammoun M, 

Souche E, Brady P, Ding J, Cosemans N, Gratacos 

E, Devriendt K, Eixarch E, Deprest J, Vermeesch 

JR. Prenatal Diagnosis. 38(9):654-663 (2018). 

• �Assessment of prenatal cerebral and cardiac 

metabolic changes in a rabbit model of fetal 

growth restriction based on 13C-labelled 

substrate infusions and ex vivo multinuclear 

HRMAS. Simões RV, Cabañas ME, Loreiro C, 

Illa M, Crispi F, Gratacós E. PLoS One. 

13(12):e0208784 (2018).

• �Fetal MRI Synthesis via balanced auto-

encoder based generative adversarial 

networks. Torrents J, Piella G, Masoller N, 

Gratacos E, Eixarch E, Ceresa M, Ballester MAG.  

Conference proceedings: IEEE Engineering in 

Medicine and Biology Society. 2018:2599-

2602 (2018).

• �Segmentation and classification in MRI and US 

fetal imaging: Recent trends and future 

prospects. Torrents J, Piella G, Masoller N, 

Gratacós E, Eixarch E, Ceresa M, Ballester. 

Medical Image Analysis. 51:61-88 (2019).

• �Consensus definition and essential reporting 

parameters of selective fetal growth restriction 

in twin pregnancy: a Delphi procedure. Khalil 

A, Beune I, Hecher K, Wynia K, Ganzevoort W, 

Reed K, Lewi L, Oepkes D, Gratacos E, 

Thilaganathan B, Gordijn SJ. Ultrasound in 

Obstetrics & Gynecology. 53(1):47-54 (2018).

• �Fetoscopic endoluminal tracheal occlusion and 

reestablishment of fetal airways for congenital 

diaphragmatic hernia. Van der Veeken L, 

Russo FM, De Catte L, Gratacos E, Benachi A, 

Ville Y, Nicolaides K, Berg C, Gardener G, 

Persico N, Bagolan P, Ryan G, Belfort MA, 

Deprest J. Gynecological Surgery. 15(1):9 

(2018).

Col·laboracions
Internacionals

•	University Hospitals Leuven, Bèlgica
•	 Institute of Mechanical Systems, Suïssa
•	Leibniz Research Institute for Environmental 

Medicine, Alemanya
•	University of São Paulo, Brasil

Nacionales:

•	Universitat Pompeu Fabra
•	 Instituto de Ciencias Fotónicas (ICFO)
•	 Instituto de Bioingeniería de Catalunya 

(IBEC)
•	 Institut Químic de Sarrià (IQS)
•	Departamento de Biología Celular, 

Inmunología y Neurociencias de la 
Universitat de Barcelona (UB)

    AL 2018…
•  �Hem demostrat que l’administració 

de Lactoferrina i DHA durant la 
gestació i la lactància redueix els 
efectes negatius en el 
desenvolupament del cervell           
amb CIR en model animal.

• �Hem descrit, per primera vegada en un 
entorn experimental, els efectes 
positius de l’estimulació postnatal a 
nivell d’estructura i funció cerebral.
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TERAPIA FETAL

Avaluar l’efecte 
neuroprotector de 
teràpies en models 
experimentals 

Objectius 
estratègics

CIRUGÍA FETAL

Validar l’ús del   
sistema de segellat de 
membranes en 
l’entorn clínic

Realitzar un estudi 
clínic per avaluar 
l’eficàcia de les 
diferents teràpies

• � Hem desenvolupat un sistema de 
planificació quirúrgica basat en la 
reconstrucció tridimensional de la 
placenta que permet millorar la 
precisió de la cirurgia en la síndrome 
de transfusió fetus-fetal.

• �Hem desenvolupat un primer prototip de 
sistema de segellat de membranes que 
ha demostrat el seu bon funcionament 
en models ex vivo.

En
gi

ny
er

ia Desenvolupar el 
sistema d’assistència 
robòtica per a les 
cirurgies fetals

Implementar l’ús del 
sistema de planificació 
i guiat de les cirurgies 
fetals per imatge 
computada

La robòtica, 
la fotònica i la 

miniaturització ens 
permetran fer un salt 

generacional en 
cirurgia fetal

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29020672
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29020672
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29020672
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29466434
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29466434
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29466434
%20%20https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29966037
%20%20https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29966037
%20%20https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29966037
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/30589837
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/30589837
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/30589837
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/30589837
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/30589837
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/30440940
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/30440940
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/30440940
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/30390513
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/30390513
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/30390513
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29363848
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29363848
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29363848
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29770109
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29770109
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29770109
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Descobrir com influeixen els factors 
ambientals com l’exposició al tabac,       
a l’alcohol, a les drogues i als
tòxics ambientals en el retard de 
creixement o altres complicacions 
de l’embaràs és la nostra raó de ser.

Coordinadora
Lola Gómez-Roig

Postdoctorals
Silvia Ferrero 
Edurne Mazarico
Miriam Perez 

Predoctorals
Laura Almeida
Marc Cahuana
Paz Ahumada 

Clinical Research Fellow
Giulia Casu
Marta Muniesa

Tècnica
Erica Muñoz Sanz

PER QUÈ ÉS IMPORTANT ESTUDIAR 

L’EXPOSICIÓ ALS TÒXICS DURANT L’EMBARÀS?

L’exposició a tòxics en l’etapa prenatal pot tenir 

efectes greus sobre el creixement i el 

neurodesenvolupament del fetus. Cal conèixer 

l’exposició de la mare a substàncies d’abús   

(tabac, alcohol, drogues) i tòxics ambientals 

(contaminació de l’aire, substàncies químiques 

com els metalls pesants, pesticides i disruptors 

endocrins) durant la gestació per entendre els 

seus efectes en el desenvolupament fetal.

A la línia es reuneixen metges especialistes 
en medicina fetal, patòlegs, biòlegs i suport tècnic.

LOLA GÓMEZ-ROIG
Coordinadora de la línia. Especialista en Medicina Maternofetal  
i responsable de servei de BCNatal-Hospital Sant Joan de Déu. 
Docent en cursos especialitzats a Fetal I+D Education Barcelona.

Ambient i
complicacions
de l’embaràs
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QUIN ÉS EL PRINCIPAL OBJECTIU DE LA LÍNIA?

El nostre objectiu és caracteritzar l’efecte de 

l’exposició durant l’embaràs a totes aquestes 

substàncies per millorar-ne el nostre coneixement 

i poder predir complicacions en l’embaràs 

relacionades amb factors ambientals com el 

retard de creixement.

ES DEDICA ESPECIAL ATENCIÓ ALS EFECTES DE 

L’ALCOHOL EN L’EMBARÀS, QUINS SÓN ELS 

PROPERS PASSOS?

Investigacions prèvies del grup indiquen un 

incipient consum d’alcohol en les dones 

gestants. És per això que estem duent a terme 

un estudi per avaluar l’efectivitat d’un programa 

d’intervenció en l’embaràs mitjançant entrevista 

motivacional. El nostre objectiu? Disminuir el 

consum d’alcohol durant l’embaràs, així com els 

efectes deleteris en la salut perinatal i infantil 

associats a l’exposició prenatal a l’alcohol.

Estudiar la influència de l’ambient en 
l’embaràs ens ajudarà a disminuir els seus 

efectes en l’etapa prenatal i postnatal del nadó 

    AL 2018…
(1) �Hem publicat un article on s’ha 

evidenciat el greu problema del 
consum d’alcohol durant 
l’embaràs. El nostre estudi ha 
detectat la presència d’ETG (un 
metabòlit de l’alcohol) en el 
cabell d’un nombre important de 
gestants. És per això que al 2018 
s’ha iniciat un estudi 
d’intervenció per a disminuir el 
consum d’alcohol en les 
embarassades.

•  �Participem en l’estudi “BISC” 
(Barcelona Life Study Cohort), un 
projecte col·laboratiu d’ISGlobal 
(Barcelona Institute for Global 
Health), BCNatal i Hospital de Sant 
Pau per comprendre l’efecte de la 
contaminació de l’aire en la funció 
placentària, el creixement fetal i el 
desenvolupament cardiovascular i 
cerebral del fetus. Actualment, el 
grup es troba en fase de 
reclutament de 600 voluntàries 
que resideixin a Barcelona i 
estiguin en el primer trimestre 
d’embaràs.
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ESTUDIAR

L’efecte de 
l’exposició a 
tòxics 
ambientals 
durant 
l’embaràs 

Objectius
estratègics

PREDIR

El risc de 
complicacions 
en l’embaràs     
a causa de 
factors 
ambientals

L’exposició a 
toxines i 
metabòlits 
durant 
l’embaràs
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Publicacions
• �(1) Differential correlations between maternal 

hair levels of tobacco and alcohol with fetal 

growth restriction clinical subtypes. Sabra S, 

Malmqvist E, Almeida L, Gratacos E, Gomez Roig 

MD. Alcohol. 70:43-49 (2018).

• � Associations between neural injury markers of 

intrauterine growth-restricted infants and 

neurodevelopment at 2 years of age. Mazarico 

E, Llurba E, Cabero L, Sánchez O, Valls A, 

Martín-Ancel A, Cardenas D, Gómez Roig MD. 

The Journal of Maternal-Fetal & Neonatal 

Medicine. 18:1-7 (2018).

• �Maternal hair and neonatal meconium to 

assess gestational consumption and prenatal 

exposure to drugs of abuse and psychoactive 

drugs. Cortes L, Almeida L, Sabra S, Muniesa M, 

Busardo FP, Garcia-Algar O, Gomez-Roig MD. 

Current Pharmaceutical Biotechnology. 

19(2):136-143 (2018).

• �Estimated fetal weight percentile as a tool to 

predict collection of cord blood units with higher 

cellular content: implications for prenatal 

selection of cord blood donors. Lin X, 

Torrabadella M, Amat L, Gómez S, Azqueta C, 

Sánchez M, Cuadras D, Martínez Lorenzo MJ, Brull 

JM, Gayà A, Cemborain A, Pérez Garcia C, Arroyo 

J, Querol S, Gómez Roig MD. Transfusion. 

58(7):1732-1738 (2018). 

• �The effects of alcohol and drugs of abuse on 

maternal mutritional profile during pregnancy. 

Sebastiani G, Borrás-Novell C, Casanova MA, 

Pascual Tutusaus M, Ferrero Martínez S, Gómez 

Roig MD, García-Algar O. Nutrients. 10(8) 

(2018).

• �The frequency-following response (FFR) to 

speech stimuli: A normative dataset in healthy 

newborns. Ribas-Prats T, Almeida L, Costa- 

Faidella J, Plana M, Corral MJ, Gómez-Roig MD, 

Escera C. Hearing Research. Epub 2018 Nov 9.

Col·laboracions
Internacionals

•	 �Icahn School of Medicine, Mount Sinai 
Hospital, Nueva York, EUA

Nacionals

• Hospital de la Santa Creu i Sant Pau de 
Barcelona 

•	Instituto de Salud Global de Barcelona 
(IsGlobal)

•	Instituto de Salud Carlos III (ISCIII)
•	RD16/0022/0014, Red de Salud materno-

infantil y del desarrollo, Instituto de Salud 
Carlos III (ISCIII)

•	Institut de Recerca Sant Joan de Déu (IRSJD)
•	Cognitive Neuroscience Department, 

Brainlab, University of Barcelona

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29778069
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29778069
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29778069
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29606022
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29606022
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29606022
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29621962
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29621962
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29621962
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29621962
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29732577
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29732577
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29732577
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/29732577
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC6116049/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC6116049/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/30448690
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/30448690
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/30448690
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Malaltia 
placentària

QUIN ÉS L’IMPACTE DEL RETARD DE CREIXEMENT 

INTRAUTERÍ EN ELS NADONS?

Els nadons amb restricció de creixement intrauterí 

(RCIU) tenen un risc augmentat de complicacions 

abans i després del naixement. Però això no és 

tot. A més, poden presentar alteracions en el seu 

neurodesenvolupament, que encara que siguin 

lleus i no comportin una seqüela major, cada 

vegada són més reconegudes com un problema 

familiar i social.

PER QUÈ ÉS IMPORTANT LA PREVENCIÓ?

L’avaluació del creixement longitudinal en 

l’embaràs és clau per fer una predicció

encertada de la restricció del creixement fetal i les 

seves conseqüències. Una definició i un diagnòstic 

correctes del RCIU és especialment important per 

a la medicina fetal, ja que ens permetrà establir la 

utilitat de la implantació de mesures preventives 

durant l’embaràs i el part, així com de teràpies 

durant la primera infància.

UNA ALTRA DE LES VOSTRES LÍNIES DE TREBALL SE  

CENTRA EN LA PREECLAMPSIA, HI HA NOVETATS?

La preeclàmpsia és la segona causa de mort 

materna al món i una de les principals causes de 

la prematuritat. Avui, gràcies a la investigació 

biomèdica, el seu diagnòstic és predictible. 

Nosaltres seguim estudiant-la per determinar-ne  

possibles causes, com, per exemple, la seva 

suposada relació amb la donació d’ovòcits.

Millorem el diagnòstic i maneig 
d’embarassos amb restricció de 
creixement intrauterí per evitar 
possibles alteracions en el 
neurodesenvolupament.

FRANCESC FIGUERAS
Coordinador de la línia. Especialista en Medicina Maternofetal 
i responsable de servei de BCNatal-Hospital Clínic de Barcelona. 
Docent en cursos especialitzats a Fetal I+D Education Barcelona.

Coordinador
Francesc Figueras

Predoctoral 
Tri Rahmat Basuki 
Raigam Martínez
Katerina Nedopekina 
Anna Peguero
Marta Rial

Clinical Research Fellow
Annalisa Cancemi
Javier Caradeux
Santiago Castelazo 
Javiera Alejandra Fuenzalida
Fernanda Paz y Miño

A la línia es reuneixen metges especialistes 
en medicina fetal, psicòlegs i suport tècnic.
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• �Cerebroplacental ratio assessment in early 

labor in uncomplicated term pregnancy and 

prediction of adverse perinatal outcome: 

prospective multicenter study. Dall’Asta A, 

Ghi T, Rizzo G, Cancemi A, Aloisio F, Arduini D, 

Pedrazzi G, Figueras F, Frusca T. Ultrasound in 

Diagnosticar el retard de creixement 
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preventives en l’embaràs, 
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    AL 2018…

(1) �Investiguem principalment el 
paper de l’avaluació del 
creixement longitudinal a la 
predicció de la restricció del 
creixement fetal i les seves 
conseqüències. Això ens ha portat 
a publicar cinc estudis a revistes 
indexades (que acumulen 17 
punts de factor d’impacte) i la 
defensa de dues tesis doctorals.

(2) �A més, la investigació de la relació 
entre la donació d’ovòcits i la 
preeclampsia ha generat una tesi 
doctoral i la publicació de dos 
estudis addicionals.

Obstetrics & Gynecology.  53(4):481-487 

(2019).

• �Using cerebroplacental ratio in non-SGA infants 

to predict adverse perinatal outcome: caution 

is required. Kumar S, Figueras F, Ganzevoort W, 
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Àrees d’investigació
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Desenvolupar mètodes de detecció 
precoç de CIR: nova definició i 
predicció del dany cerebral

Assajos clínics per a la prevenció de 
preeclàmpsia i CIR

Objectius 
estratègics

Figueras F, Martins WP, Odibo AO, Dinas K, Hyett 

J. Ultrasound in Obstetrics & Gynecology. 

53(1):26-35 (2018).
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• �Added value of chromosomal microarray 

analysis above conventional karyotyping in 
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Paz Y Miño F, Madrigal I, Figueras F, Borrell A. 
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Marsal K, Figueras F, Gratacos E, David AL. BJOG. 
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Meta-Analysis. Martinez-Portilla RJ, 

Villafan-Bernal JR, Lip-Sosa DL, Meler E, Clotet J, 

Serna-Vela FJ, Velazquez-Garcia S, Serrano-Diaz 
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Colaboracions
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• �Aristotle University Medical School, 
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• �Lund University Hospital, 221 85 Lund, 
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Nacionals
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Nous estudis apunten que el risc de 
preeclàmpsia pot associar-se a embarassos 

fruit de la donació d’ovòcits
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La nostra missió és 
recollir, processar i 
posar a disposició de la 
comunitat científica 
mostres biològiques 
maternofetals i 
neonatals. 

Coordinadora científica
Fàtima Crispi

Coordinadora tècnica 
Miriam Osorio 

Suport tècnic 
Cristina Miranda
Erica Muñoz
Núria Rierola

 

QUÈ FEM?

El projecte, emmarcat en el Biobanc de l’Hospital 

Clínic–IDIBAPS i el Biobanc de l’Hospital Sant Joan 

de Déu per a la recerca, reuneix mostres 

biològiques d’un ampli rang de patologies de 

l’embaràs (transfusió fetus-fetal, retard de 

creixement, preeclàmpsia...) i de l’etapa  

Plataformes

Biobanc

Model
animal

Gestionem 
els projectes 

experimentals amb 
animals de les línies de 

recerca del grup i 
coordinem la plataforma 

d’estabulari UB.

QUÈ FEM?

A més de gestionar els espais de treball i coordinar 

els procediments –donant el suport administratiu, 

tècnic i científic oportú–, assegurem un adequat 

benestar animal. Per fer-ho supervisem 

periòdicament als animals i els protocols 

d’experimentació segons el comitè d’ètica vigent.

Oferim suport 
tècnic i científic 

als projectes 
experimentals

postnatal per a donar suport als diferents estudis 

de recerca maternofetal. Treballar amb aquestes 

mostres permet avançar en el nostre coneixement 

sobre les diferents patologies de l’embaràs, 

millorar les possibilitat de diagnòstic i 

desenvolupar futures teràpies el més 

individualitzades possible. 

Coordinadora científica
Miriam Illa

Suport tècnic
Carla Loreiro

ONLINE
A fetalmedbarcelona.org/biobank es 
poden sol·licitar mostres fetals que sinó 
serien costoses d’obtenir en termes 
econòmics i de temps.

fetalmedbarcelona.org/biobank
http://
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Postnatal

Imatge

La nostra prioritat 
és garantir el millor 
seguiment neonatal 
de les pacients 
participants en els 
diferents projectes de 
recerca del grup.

QUÈ FEM? 

Les nostres infermeres i psicòlogues són expertes 

en neurodesenvolupament, estan especialitzades 

en realitzar un seguiment personalitzat de les 

pacients i els seus bebès en tot moment. Una 

vegada neix el bebè, s’encarreguen d’acompanyar 

a les famílies en els procediments de ressonància 

magnètica i de realitzar valoracions de les 

capacitat dels nens i nenes mitjançant el test de 

Brazelton o el test de Bayley. Aquestes proves 

permeten identificar precoçment retards en el 

neurodesenvolupament per a poder actuar 

l’abans possible, aplicant el tractament adequat 

en cadascun dels casos.

QUÈ FEM?

Recollim totes les imatges ecogràfiques 

realitzades durant el seguiment rutinari de 

l’embaràs de tots els pacients (mares i bebès) en 

els hospitals de BCNatal. Ens encarreguem de 

classificar-les, ordenar-les per tipus i 

relacionar-les amb les dades clíniques, complint 

estrictament amb les regulacions sobre protecció 

de dades vigents. Gràcies al gran nombre de 

pacients que rebem esperem construir una gran 

base de dades d’imatges ecogràfiques que ens 

permeti investigar tècniques d’Intel·ligència 

Artificial. Això ens obrirà noves possibilitats 

d’ampliar el coneixement sobre les patologies de 

l’embaràs i millorar-ne el diagnòstic.

L’acompanyament 
postnatal manté 
la percepció de 

qualitat i excel·lència

Coordinadora científica 
i jefa infermeria de 
BCNatal
Ángela Arranz

Suport tècnic 
Alba Camacho
Paula Navarro
Nadia Rojas
Nathalia Torrico
Manuela Mancebo

Mercedes Medeiros
Rosa García
Sandra León
Sara Aceño
Julia Prieto

Psicòlogues 
Juana Cajiao
Maite Mañosa
Marta Bello
Marta Ros

 

Ens endinsem en 
la nova era tecnològica 

per a millorar el diagnòstic 
i cura de les pacients 

mitjançant l’aplicació de 
tècniques d’Intel·ligència 

Artifical, capaces 
de veure coses que a 

simple vista no s’aprecien.

Coordinador científic
Xavier Paolo Burgos

Suport tècnic
David Coronado

Brenda Valenzuela
Cora Roig Blay
Claudia Gracia 
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Gestió 
de la inves-
tigació

LUIS ENCISO

Director 

executiu

MAITE AGUILERA

Coordinadora de 

Recursos 

Humans

MERCEDES ALONSO

Compres 

i gestió 

administrativa

ESTEFANIA 

CALLADO

Project

Manager

PERE LORENTE

Responsable de

Comunicació

ISIL TEKELI

Scientific

Writer

ESTER CARDET

Project

Manager

IDOIA BERAZA

Tecnologies de 

la informació

RAÚL 

BELLAHIZAD

Logística

Per dur a terme una recerca d’excel·lència 
és clau el treball en equip d’especialistes 

en economia, recursos humans, 
comunicació i noves tecnologies

Els departaments de gestió de projectes, 
compres, recursos humans, comunicació 
i RSC, IT i el de desenvolupament de 
negoci i internacionalització treballen
de forma coordinada per al bon 
funcionament del grup.
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El BCNatal Fetal Medicine Research Center compta 

amb un departament de gestió propi i 

independent, les línies d’acció del qual engloben 

des de la gestió econòmica i logística dels projectes 

fins a la comunicació i la RSC. Una de les seves 

màximes prioritats és el desenvolupament 

professional de l’equip d’investigadors que formen 

part del grup. En aquest sentit, es realitzen diferents 

accions de learning i networking, com els  Journal 

Club, el Personal Carrier Development Plan, els 

workshops i les trobades de Nadal i d’estiu.

JOURNAL CLUB

Des que va néixer l’equip, el 2005, es va voler 

crear un espai per presentar i debatre entre els 

investigadors temes relacionats amb els 

projectes que es duen a terme. Així van sorgir els 

Journal Club, espais de debat setmanals per 

conèixer els avenços del grup i, de vegades, rebre 

investigadors externs o experts en medicina 

maternofetal per tocar temes d’interès general.

PERSONAL CARRIER DEVELOPMENT PLAN

Una altra de les eines de les que disposem per a 

ajudar als investigadors a avaluar les seves 

SUPORT A LA RECERCA
Donar suport l’activitat científica 
dels investigadors del centre i
promoure la investigació 
d’excel·lència en medicina fetal

COORDINACIÓ
Coordinar els diferents projectes 
de recerca per tal d’assegurar-ne 
la seva màxima eficiència, 
trascendència i innovació

GESTIÓ ECONÒMICA
Gestionar eficientment els fons de 
finançament que ens permeten 
realitzar les activitats d’investigació 
i fomentar l’ús eficient dels recursos 
i les infraestructures disponibles

DESENVOLUPAMENT PROFESSIONAL
Contribuir al creixement 
professional dels membres de 
l’equip per a fomentar la motivació 
laboral i la seva futura ocupabilitat 

BONA PRAXI
Vetllar per l’ètica i l’aplicació 
dels principis deontològics
i normatius propis de la recerca 
biomèdica

TRANSLACIÓ DE LA INVESTIGACIÓ 
Promoure la translació de resultats 
i facilitar el coneixement dels avenços 
aconseguits: a la societat, a la comunitat 
científica i al sistema econòmic

    AL 2018...
Entre els convidats al Journal Club de 
2018 destaquen eminències de 
diferents àmbits de la societat, la 
recerca biomèdica i la medicina 
maternofetal. 

• Ignasi Labastida, membre del 
Steering Committee of Info and Open 
Acess Policy Group a LERU, vice-
president de SPARC Europe Board i 
membre del Working Group on Open 
Science at CRUE. Va venir a explicar la 
nova política d’Open Access, un dels 

Àmbits d’acció

habilitats i interessos és el Personal Carrier 

Development Plan. Aquest programa els permet 

traçar la que serà la trajectoria de la seva carrera 

professional, definir el seu perfil (i el del seu 

supervisor) i adaptar el programa de capacitació i 

educació als seus objectius d’aprenentatge i 

desenvolupament a curt, mitjà i llarg termini.

objectius estratègics del Programa 
H2020 de la Comunitat Europea.

• Thomas McElrath, director del 
Brigham & Women’s Preterm 
Prevention Clinic de Boston (EUA).

• Liona Poon, especialista en medicina 
maternofetal del Imperial College 
Healthcare NHS Trust i del King’s College 
Hospital NHS Foundation Trust amb el 
professor KH Nicolaides com a 
supervisor.
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Projectes 
I+D

Projectes i ajudes a la investigació 2018

Transferència clínica

Projecte Obra Social ‘la Caixa’

Projecte CEREBRA

Projecte CELLEX
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Projectes i ajudes
a la investigació
EN CURS AL 2018 
Erasmus Mundus Joint Doctorate in Fetal and 

Perinatal Medicine. FetalMed-PhD.

Eduard Gratacós

European Comission. Erasmus +

▶ 01/08/2013 - 31/10/2021 

EVERREST - Does vascular endothelial growth 

factor gene therapy safely improve outcome in 

severe early-onset fetal growth restriction?

Eduard Gratacós

European Commission 

▶ 01/01/2013 - 31/12/2018

FIRST Project. New high-precision technologies for 

fetal surgery and medicine. 

Eduard Gratacós

Fundación privada CELLEX

▶ 04/01/2016 - 30/06/2019

Preventing the neurological and cardiovascular 

consequences of fetal diseases. 

Eduard Gratacós

Obra Social ‘la Caixa’

▶ 01/01/2015-31/12/2018

Towards a real impact on prenatal brain damage, 

a multidisciplinary research programme for the 

evaluation of diagnostic techniques and 

intervention measures for prenatal brain damage 

using growth restriction as a model. 

Eduard Gratacós

Fundación CEREBRA

▶ 01/01/2014-31/12/2019

Impacto de la restricción de crecimiento 

intrauterino en la dinámica del remodelado 

cardiovascular en las diferentes etapas 

de la vida.

Fàtima Crispi

Instituto de Salud Carlos III (ISCIII)

▶ 01/01/2015 - 31/12/2018

Identificación de moduladores y 

dianas terapéuticas en el remodelado y 

enfermedad cardiovascular del adulto asociada a 

retraso de crecimiento intrauterino.

Eduard Gratacós

Instituto de Salud Carlos III (ISCIII)

▶ 01/01/2016 - 31/12/2018

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 - 31/12/2018

Validación de biomarcadores proteómicos y 

metabolómicos de inflamación intraamniótica 

en el parto prematuro en muestras 

cervico-vaginales y desarrollo de algoritmos 

clínicos predictores.

Teresa Cobo

Instituto de Salud Carlos III (ISCIII)

▶ 01/01/2016 - 31/12/2018

Evaluación pronóstica de las cardiopatias 

congénitas desde la etapa prenatal mediante 

ecocardiografía avanzada y 

biomarcadores plasmáticos.

Olga Gómez

Instituto de Salud Carlos III (ISCIII)

▶ 01/01/2016 - 31/12/2018

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 - 31/12/2018

Valoración de la exposición prenatal a sustancias 

de abuso y tóxicos ambientales en fetos con 

retraso de crecimiento intrauterino y su 

influencia en la patología placentaria.

Maria Dolores Gómez-Roig, Laura Almeida

Hospital Sant Joan de Déu - Esplugues HSJD

▶ 01/10/2015 - 30/09/2018

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 - 31/12/2019

Tratamiento del CIR precoz con heparina de bajo 

peso molecular (TRACIP): Ensayo Clínico 

Randomizado.

Edurne Mazarico

Instituto de Salud Carlos III (ISCIII)

▶ 01/01/2017 - 31/12/2019

Maternal prenatal stress and HPA axis 

sensitization mediated by 11-HSD2 gene 

epigenetic signatures and its interplay with 

childhood psychosocial stress in explaining risk 

for psychopathology in adolescence.

Lourdes Fañanás, Elisenda Eixarch, 

Fàtima Crispi

CIBERSAM (CIBERER)

▶ 01/01/2017 - 31/12/2019

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 - 31/12/2019

Beques Daniel Bravo per a estades curtes 

d’investigació biomèdica a l’estranger. 

Laura García

Fundació Daniel Bravo 

▶ 01/01/2018 - 31/12/2018
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MILIONS 
d’euros invertits en 

projectes d’investigació en 
medicina maternofetal

PROJECTES
i ajudes a la investigació actius

1,8

20

INICIATS AL 2018

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

Efectividad de la entrevista motivacional 

repetida durante el embarazo en el 

abandono del consumo de alcohol.

Maria Dolores Gómez-Roig

Instituto de Salud Carlos III (ISCIII)

▶ 01/01/2018 - 31/12/2020

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

CONCEDITS AL 2018 

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

Obra Social “La Caixa”

▶ 01/01/2019 - 31/12/2022

Transferència clínica:
guies i protocols

Un dels principals objectius de la nostra investigació és la translació de 

resultats a la comunitat mèdica, la qual cosa ens porta a treballar per 

aconseguir la millora de la pràctica clínica en medicina maternofetal. 

En aquest sentit, contribuim a l’elaboració de guies clíniques i protocols. 

Aquesta activitat ens permet integrar alguns dels resultats de la 

investigació en la pràctica clínica d’unitats de medicina maternofetal i 

neonatologia, optimitzant l’atenció a la pacient i potenciant l’aplicació de 

certes mesures preventives i de tractaments en els serveis de salut.

GUIES    
CLÍNIQUES
elaborades des de 2015 
per a serveis de salut 

26
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QUIN ÉS L’OBJECTIU?

L’objectiu principal d’aquest projecte realitzat 

gràcies al suport econòmic de l’Obra Social “la 

Caixa” és desenvolupar eines que ens permetin 

diagnosticar i prevenir malalties del 

desenvolupament cerebral i cardiovascular des de 

l’etapa prenatal.

 

COM HO FEM?

Per dur-lo a terme hem dissenyat un ampli 

programa d’investigació que inclou assaigs clínics 

aleatoritzats per testar possibles tractaments, 

estudis observacionals d’intervenció en 

embarassades amb gestacions d’alt risc i estudis 

experimentals amb models animals i 

computacionals que permeten desenvolupes 

noves teràpies. A més també tenim un programa 

d’educació científica i un de difusió a la societat.

Projecte Obra
Social ‘la Caixa’
Sota el títol ‘Preventing the 
Neurological and 
cardiovascular 
consequences of fetal 
diseases’ aquest programa 
de recerca vol millorar el 
neurodesarrrollo i la salut 
cardiovascular des de les 
primeres etapes de la vida.

Línies d’acció

DESENVOLUPAMENT CEREBRAL FETAL

El nostre objectiu és desenvolupar 

biomarcadors que ens permetin detectar 

fetus amb algun problema de 

desenvolupament cerebral mitjançant 

tècniques d’imatge no invasiva com 

l’ecografia o ressonància magnètica. A 

més, hem identificat potencials 

tractaments beneficiosos per al cervell 

fetal que estem testant en diversos 

assaigs clínics basats en millorar la 

nutrició i estil de vida de l’embarassada.

SALUT CARDIOVASCULAR

Pretenem dur a terme un gran estudi 

epidemiològic a identificar els 

problemes prenatals que condicionen 

un major risc cardiovascular en vida 

adulta, i així poder aplicar tractaments 

preventius que puguin millorar el 

desenvolupament del cor d’aquests 

fetus i futurs nens / es i adults.

FORMACIÓ

Oferim un programa de formació 

multidisciplinar en medicina 

maternofetal basat en la innovació i 

l’excel·lència, vinculat al programa 

europeu de doctorat internacional en 

medicina fetal Erasmus Mundus, recolzat 

per la Comissió Europea i del 

que som coordinadors.

ACCIONS PER A LA SOCIETAT

Hem desenvolupat un programa de 

difusió i participació social, en forma 

d’actes divulgatius per a la societat, de 

comunicació i una intensa presència 

mediàtica. Hem creat l’aplicació mòbil 

d’iNatal per a embarassades, 

l’única amb plans personalitzats per a 

millorar l’alimentació i el benestar 

emocional de l’embarassada.

ONLINE
En fetalmedbarcelona.org/biobank  se 
pueden solicitar muestras fetales que de 
otra forma serían costosas de obtener en 
términos económicos y de tiempo.

fetalmedbarcelona.org/lacaixa

Hem llençat l’única app per a embarassades 
realitzada per experts en medicina fetal
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QUIN ÉS L’OBJECTIU?

La possibilitat de diagnosticar el desenvolupament 

anormal del cervell en fetus i recent nascuts 

representaria un gran avenç en la salut pública 

mundial ja que permetria implementar 

intervencions per prevenir-ne o reduir-ne el seu 

impacte. L’objectiu principal d’aquest programa i el 

seu principal impacte passa per reduir la 

prevalència i la gravetat dels problemes de 

neurodesenvolupament d’origen fetal. 

 

COM HO FEM? 

La recerca es du a terme utilitzant la restricció de 

creixement intrauterí (CIR) com un model de 

malaltia, tot i que les troballes seran aplicables a 

altres condicions.

DETECCIÓ DE FETUS  

EN RISC
Dediquem tots els nostres esforços 
en desenvolupar un nou conjunt de 
criteris de diagnòstic per augmentar 
substancialment la detecció de fetus 

que pateixen una restricció de 
creixement en l’úter. 

Projecte 
CEREBRA
En la majoria de nenes i nens amb problemes de 
neurodesenvolupament, la lesió cerebral apareix 
en la vida prenatal. Diagnosticar i actuar en aquest 
moment redueix el seu impacte a llarg termini. 

NOUS BIOMARCADORS
Estudiem nous biomarcadors 

de neurodesenvolupament anormal 
utilitzant tecnologies de vanguardia per 
estudiar el desenvolupament del cervell. 

Entre elles, l’avaluació del 
desenvolupament cortical en imatges 

d’ecografia, l’avaluació de la 
microestructura mitjançant espectroscòpia, 

i l’anàlisi de les connexions cerebrals 
mitjançant ressonància magnètica.

NOVES TERÀPIES
Desenvolupem noves teràpies prenatals i 

postnatals i n’avaluem el seu efecte en 
prevenir o reduir la taxa de resultats 

adversos del dany cerebral.

Línies 
d’acció

fetalmedbarcelona.org/cerebra

http://www.fetalmedbarcelona.org/cerebra
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QUIN ÉS L’OBJECTIU?

En els últims vint anys, l’aplicació de la cirurgia fetal 

ha obert l’oportunitat de tractar un grup 

d’anomalies fetals que sense tractament serien 

letals. L’objectiu del projecte és millorar les eines 

disponibles per poder realitzar noves intervencions 

en medicina i cirurgia fetal.

COM HO FEM?

Hem reunit científics dels millors centres de recerca 

en bioenginyeria, robòtica, miniaturització, imatge, 

química i ciències fotòniques per reduir la 

invasivitat de procediments, ajudar al cirurgià en el 

guiatge, eficiència i precisió de la cirurgies fetals i 

poder controlar l’evolució del fetus en tot moment. 

LA VISIÓ DE PERE MIR

Un projecte pioner finançat gràcies al Sr Pere Mir 

(Fundació Cellex), una de les persones més 

visionàries i que més ha ajudat a la ciència 

catalana i espanyola en els últims 25 anys. 

La seva confiança en nosaltres va ser clau per 

aconseguir avenços que haguessin estat 

impossibles sense el seu suport.

Projecte 
CELLEX
Utilitzem la bioenginyeria, 
la miniaturització, les 
ciències fotòniques i la 
robòtica per desenvolupar 
tecnologies d’alta precisió 
que permetin fer noves 
intervencions en medicina i 
cirurgia fetal.

fetalmedbarcelona.org/cellex

ROBÒTICA I BIOSENSORS ELECTRÒNICS
Estem desenvolupant un sistema de 

biosensors fetals que puguin monitoritzar 
paràmetres biològics del fetus i transmetre’ls a 

l’exterior, així com una sistema d’ajuda 
robòtica per millorar la precisió del cirurgià 

durant la cirurgia fetal.

IMATGE MÈDICA
Estem desenvolupant un sistema de 

planificació i guiat durant la cirurgia fetal 
d’alta precisió. Un GPS quirúrgic que ajuda 

al cirurgià a guiar-se a la sala 
d’intervencions, assenyalant-li el punt 
d’entrada, la situació exacta del cordó 

umbilical i els vasos sanguinis de la 
placenta, perquè pugui completar la cirurgia 

amb més probabilitats d’èxit.

Línies d’acció

BIOSENSORS ÒPTICS
Mitjançant la fotònica disposarem d’un 

diagnòstic més ràpid i menys invasiu de les 
malalties fetals –gràcies a un microxip 
podrem, per exemple, detectar estats 

infecciosos del líquid amniòtic– i una millor 
monitorització del fetus –gràcies a unes 
sondes òptiques que interactuen amb el 

fetus podrem controlar-ne el seu reg 
sanguini i el seu nivell d’oxigenació–.

BIOMATERIALS
Hem creat un sistema integrat i automàtic 

que permet el segellat i fixació de 
membranes en cirurgia fetal mitjançant la 

utilització de nous biomaterials. La seva 
aplicació minimitzarà els riscos de la cirurgia 

fetal i obrirà noves oportunitats.

http://www.fetalmedbarcelona.org/cellex


Resultats 
científics

Congressos i cursos nacionals i internacionals 

Comunicacions en congressos

Resultats acadèmics
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Lloret de Mar, Espanya. Advanced Maternal-Fetal 

Medicine Course. 4-9 Març. Organitzat perFMFB.

Castelldefels, Espanya. 11th Annual CIBERER 

Meeting. 12-14 Març. Organitzat per CIBERER.

Barcelona, Espanya. Curso Perfeccionamiento en 

Neonatología. 17-18 Abril. Organitzat per SJD.

Barcelona, Espanya. Course on Placental 

insufficiency and Prematurity. 3-4 Maig. 

Organitzat per Vall d’Hebron.

Edimburg, Escòcia. 3rd European Spontaneous 

Preterm Birth Congress. 16-18 Maig. Organitzat 

per University of Edinburg.

Murcia, Espanya. 26º Congreso Nacional de la 

Sección de Medicina Perinatal de la Sociedad 

Española de Ginecología y Obstetrícia. 24-26 

Maig. Organitzat per SEGO.

Barcelona, Espanya. International Meeting of 

Congenital Diaphragmatic Hernia. 2-3 Juny. 

Organitzat per La vida con HDC.

Atenes, Grècia. 17th World Congress in Fetal 

Medicine. 24-28 Juny. Organitzat per FMF.

Berlín, Alemanya. 11th FENS Forum of 

Neuroscience. 7-11 Juliol. Organitzat per FENS.

Barcelona, Espanya. 7th Workshop on Clinical 

Image-based Procedures: Translational Research 

in Medical Imaging (CLIP). 16 Setembre.

Barcelona, Espanya. 3rd International Workshop 

on Reconstruction and Analysis of Moving Body 

Organs (RAMBO). 16 Setembre.

Cartagena, Colòmbia. International Congress in 

Maternal-Fetal Medicine. 20-24 Setembre. 

Organitzat per FMFB.

París, França. Ultrasound meets Magnetic 

Resonance. 27-29 Setembre. Organitzat per MCA.

Milà, Itàlia. 7th International Conference on Fetal 

Growth. 1-3 Octubre. Organitzat per Perinatal 

Institute &  Lobardy Society of Obstetrics and 

Gynaecology.

Palerm, Itàlia. Curso “First Trismester, Fetal Heart, 

IUGR”. 12-13 Octubre. Organitzat per SIEOG 

(Societá Italiana Ecografia Ostetricia e 

Ginecologia).

Singapur, República de Singapur. 28th World 

Congress on Ultrasound in Obstetrics and 

Gynecology. 20-24 Octubre. Organitzat per ISUOG.

Mazatlán, Mèxic.  68 Congreso Mexicano de 

Obstetricia y Ginecología Femecog 2018. 11-15 

Novembre. Organitzat per FEMECOG.

Barcelona, Espanya. Course on Biomedical 

Research on Reproductive and Maternal-Fetal 

Medicine. 23 Novembre. Organitzat per  FMFB.

Londres, Regne Unit. FMF Advances Course. 1-2 

Desembre. Organitzat per FMF.

Congressos i 
cursos nacionals 
i internacionals

Barcelona, Espanya. Scientific Session at Societat 

Catalana D’Obstetricia i Ginecologia. Gener. 

Organitzat per Societat Catalana D’Obstetricia i 

Ginecologia.

El Caire, Egipte. 4th Annual International 

Conference of Egyptian Fetal Medicine Foundation 

(AICFM 2018). 8-9 Febrer. Organitzat per EFMF.

NACIONALS 50%
INTERNACIONALS 50%
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Comunicacions 
en Congressos

INVITACIONS A CONGRESSOS 
 
INVESTIGADOR TÍTOL CONGRÉS

Teresa Cobo Infección e inflamación intraamniótica: ¿por qué identificarlas? Scientific Session at Societat Catalana D’Obstetricia i 
Ginecologia

Rotura prematura de membranes, infecció i inflamació Curso Perfeccionamiento en Neonatología

Progesterona en la prevención del parto pretérmino Curso Insuficiencia placentaria y prematuridad

Fàtima Crispi FGR: Cardiovascular changes from fetal to adult life 17th World Congress in Fetal Medicine

Francesc Figueras FGR: prediction and management FMF Advances Course

Elisenda Eixarch Advanced imaging and image analysis in fetal medicine 21st International Conference on Medical Image 
Computing & Computer Assisted Interventions

Eduard Gratacós Systematic approach on mono-chorionic twins
Updates on FG

4th Annual International Conference of Egyptian Fetal 
Medicine Foundation

Fetal cystoscopy
Lung maturity: Automated measurement

17th World Congress in Fetal Medicine

Anomalias pulmonares
Algoritmo diagnóstico de la patología monocorial
Hernia diafragmática. ¿Qué hacer y cuándo?
Consecuencias cardiovasculares a largo plazo de la RCIU
Tratamiento de la RCIU: conceptos actuales
¿Deben administrarse corticosteroides en prematuridad tardía?

68 Congreso Mexicano de Obstetricia y Ginecología 
Femecog 2018

PRESENTACIONS ORALS 
 
INVESTIGADOR TÍTOL

11th Annual CIBERER Meeting

Francesca Crovetto The fetoscopic surgery for the prenatal treatment of Spina Bifida.

26º Congreso Nacional de la Sección de Medicina Perinatal de la Sociedad Española de Ginecología y Obstetrícia

Teresa Cobo Inflamation and Prematurity

17th World Congress in Fetal Medicine

Miriam Illa FGR: Treatment by maternal docosahexaenoic acid and lactoferrin
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CONGRESSOS  
I CURSOS

Hem participat en 21 congressos i 
cursos nacionals i internacionals

PONÈNCIES
en congressos nacionals i 
internacionals

21

59

INVESTIGADOR TÍTOL

Jezid Miranda FGR: Metabolic profiling and targeted lipidomics

Lina Youssef FGR: Fetoplacental Doppler and placental histology

Nadine Hahner Cortical development in fetuses with ventriculomegaly

Talita Micheletti MCDA twins: ROM after cord occlusion

Laura García-Otero Normograms of cardiac dimensions with gestation

Iris Soveral CHD: Cardiac remodelling in CoA

Laura Guirado CHD: Cardiac remodelling in TOF

Mar Bennasar TTTS fetoscopic laser: Outcome for procedures <17 and ≥17 

Amet Hawkins CMV infection: Cordocentesis in prediction of adverse outcome

Ultrasound meets Magnetic Resonance

Amet Hawkins Fetal liver volume assessment using magnetic resonance imaging in fetuses with CMV infection

Nadine Hahner Altered cortical development in fetuses with isolated nonsevere ventriculomegaly is associated with neonatal neurobehaviour

Ayako Nakaki
Placental volume assessed by MR in near term fetal growth restriction

Placental perfusion assessed by MR IVIM model in near term fetal growth restriction

7th International Conference on Fetal Growth

Francesc Figueras Early onset FGR - baseline medical and obstetric characteristics: 6 year prospective study

Raigam Jafet  Martinez-Portilla
Performance of third trimester ultrasound for the prediction of smallness-for-gestational age: a diagnostic test accuracy 
meta-analysis

28th World Congress on Ultrasound in Obstetrics and Gynecology

Raigam Jafet  Martinez-Portilla 17a-hydroxyprogesterone caproate for the prevention of recurrent preterm birth: systematic review and metaanalysis 
(OC10.07)

Lina Youssef
Fetal cardiac remodelling in pregnancies complicated by preeclampsia with and without fetal growth restriction 
(OC13.04)
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PRESENTACIONS 
ORALS

20 presentacions orals en congressos 
nacionals i internacionals

20

PÒSTERS
Pòsters i comunicacions orals72

PÒSTERS EN 
CONGRESSOS
INTERNACIONALS
Hem presentat 26 pòsters                           
en congressos internacionals

26
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PÒSTERS ORALS 
INVESTIGADOR TÍTOL

7th International Conference on Fetal Growth

Raigam Jafet  Martinez-Portilla Higher-risk of adverse perinatal outcome in adequate-for-gestational age fetuses with abnormal cerebro-placental ratio

Marta Rial-Crestelo
Evaluation of the quality and reliability of middle cerebral artery (MCA) and umbilical artery (UA) doppler images 
in a randomized controlled trial

28th World Congress on Ultrasound in Obstetrics and Gynecology

Raigam Jafet  Martinez-Portilla

Diagnostic performance of ultrasound for the prediction of late smallness-for-gestational age: a systematic review 
and meta-analysis (OP19.01)

Added value of chromosomal microarray analysis above conventional karyotyping in stillbirth work-up: systematic 
review and meta-analysis (OP21.11)

Lina Youssef Fetoplacental Doppler association with placental pathology in pre-eclampsia and fetal growth restriction

PÒSTERS 
INVESTIGADOR TÍTOL

17th World Congress in Fetal Medicine

Mar Bennasar Perinatal outcome of fetoscopic laser surgery for twin-to-twin transfusion syndrome in early gestation

Laura García-Otero Cardiac and mitochondrial function in HIV-uninfected fetuses exposed to antiretroviral treatment

Nadine Hahner Automatic evaluation of cortical folding pattern in isolated ventriculomegaly

Amet Hawkins Blood parameters at cordocentesis in cytomegalovirus infected fetuses based on gestational age and severity of affection

Eduardo Herreros Vaginal microbiota in women with preterm labor and intact membranes

Miriam Illa Survival and neurodevelopmental effects of Docosahexaenoic acid and Lactoferrin in an IUGR animal model

Mari Kinoshita Fetal cardiovascular characterization in a rabbit model of intrauterine growth restriction

Talita Micheletti
Predictors of iatrogenic preterm prelabor rupture of membranes and outcomes after cord occlusion in monochori-
onic diamniotic pregnancies

Jezid Miranda

Metabolic profiling and targeted lipidomics in small for gestational age and fetal growth restriction

Prenatal stress modifies RNA expression of HSD11β-2 and the hypothalamic- pituitary-adrenocortical axis in fetal 
growth restriction

L Nogué
Muscular ventricular septal defects in fetal life: pattern of cardiovascular remodeling by echocardiography in the 
third trimester of pregnancy

Cristina Paules
Patterns of placental stromal-vascular lesions in preeclampsia and fetal growth restriction

Placental ageing in term small for gestational age and growth restricted fetuses

Marta Rial-Crestelo
Evaluation of the quality and reliability of middle cerebral artery and umbilical artery Doppler images in a ran-
domized controlled trial

Iris Soveral Fetal right cardiac dominance in coarctation of the aorta: understanding its origin

Ximena Torres Cardiac function in uncomplicated monochorionic diamniotic twins. Is normal really normal?

Lina Youssef Association of feto-placental Doppler with placental histopathology in fetal growth restriction and preeclampsia

7th International Conference on Fetal Growth

Edurne Mazarico Birth weight and nutritional indices prediction using fractional limb volume and estimated fetal weight
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Resultats 
acadèmics
       TESIS DOCTORALS COMPLETADES 
 

INVESTIGADOR TÍTOL DIRECTORS UNIVERSITAT DATA

Javier Caradeaux Longitudinal assessment for the prediction of  
abnormal fetal growth

Francesc Figueras Universitat de 
Barcelona

18/01/2018

Sally Sabra Maternal Heavy Metals and Toxins Exposure and their 
influences on Fetal Growth Restriction Clinical Subtypes

Lola Gómez-Roig
Eduard Gratacos
Ebba Malmqvist

Universitat de 
Barcelona

22/01/2018

Tri Rahmat Basuki Longitudinal Study of Fetal Growth in Low-Risk  
Population

Francesc Figueras 
Eduard Gratacós 
Stefan Hansson

Universitat de 
Barcelona

22/02/2018

Hatice Gülçin Gümüs Intrauterine Therapy for Fetal Growth Restriction Fàtima Crispi
Eduard Gratacós 
David Ley

Universitat de 
Barcelona

11/04/2018

Laura García Otero Fetal cardiovascular remodelling in HIV pregnancies Fàtima Crispi
Marta López
Per Björkman

Universitat de 
Barcelona

13/12/2018

Jezid Miranda Quintero Phenomapping of Fetal Growth Restriction Fàtima Crispi
Eduard Gratacós 
Stefan Hanssoncal

Universitat de 
Barcelona

17/12/2018

         AJUDES A LA RECERCA

INVESTIGADOR TÍTOL CONCEDEIX

Iris Soveral Evaluación pronóstica de las cardiopatias congénitas desde la eta-
pa prenatal mediante ecocardiografía avanzada y biomarcadores 
plasmáticos.

Hospital Clínic i Provincial de Barcelona
Premi Joan Font

Laura García-Otero Understanding and preventing fetal cardiovascular remodeling in 
HIV-infected pregnancies.

Generalitat de Catalunya, AGAUR
Beca recursos humanos de Doctorado

Àlvaro Pérez Anàlisi quantitatiu de la textura del coll de l’úter en embarassades 
(cèrvix): nova eina per la predicció de l’èxit en la inducció del part
i el risc de part prematur.

Generalitat de Catalunya, AGAUR
Beca Doctorat Industrial

Cristina Paules Ayudas para Contratos post Formación Sanitaria Especializada Río 
Hortega.

Instituto de Salud Carlos III (ISCIII)

Miriam Osorio Incorporació de tecnòlegs programa PERIS Generalitat de Catalunya

Fàtima Crispi Perfil angiogénico en gestantes infectadas por VIH y su asociación 
con patología placentaria.

Hospital Clínico y Provincial de Barcelona
Premio Fi de Residència Emili Letang
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PREMIS
per la labor realitzada  

per 3 dels nostres 
investigadors al 2018

AJUDES 
concebudes per                           
a la recerca en  
medicina fetal

3

8

INVESTIGADOR TÍTOL CONCEDEIX
Kilian Vellvé Impacto del crecimiento intrauterino restringido sobre el desarrollo 

pulmonar.
Institut d’Investigacions Biomèdiques August Pi I 
Sunyer (IDIBAPS)

Cristina Paules Caracterización de diversos fenotipos de crecimiento intrauterino 
restringido: neurodesarrollo y metabolómica fetal.

Fundación Dexeus Salud de la Mujer, Institut 
d’Investigacions Biomèdiques August Pi I Sunyer 
(IDIBAPS)

      PREMIS

INVESTIGADOR PREMI TÍTOL CONGRÉS/CONCEDEIX

Clara Murillo Ajuda a la Recerca Josep Font Impacto de la amenaza de parto prematuro y la 
rotura prematura de membranas sobre el neurode-
sarrollo y el sistema cardiovascular fetal y neonatal. 
Influencia de la inflamación intraamniótica

Hospital Clínic de Barcelona

Jezid Miranda Invitación a la SMFM Fast-Track 
Submission

Targeted lipidomics of maternal and cord blood in 
term gestations with suboptimal fetal growth

38th SFMF Meeting

Raigam Jafet 
Martínez-Portilla  

Mejor presentación oral corta 
(Obstetrics)

Prenatal Stress Modifies RNA Expression of HSD11-2 
and the Hypothalamic-Pituitary-Adrenocortical Axis 
in Fetal Growth Restriction

29th ISUOG World Congress

     ESTADES D’INVESTIGACIÓ

INVESTIGADOR UNIVERSITAT/PAÍS

Laura García-Otero University of Adama, Etiopia

Laura Pla Codina Department of Physiology Development & Neuroscience, Cambridge, 
Regne Unit

Cristina Paules Leeds Institute of Cancer & Pathology, Leeds, Regne Unit

Lina Youssef Lund University, Suècia



Educació
Formació en Medicina Maternofetal

FetalMed PhD Summer School
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Formació 
en Medicina
Maternofetal 

QUÈ ÉS EL FETALMED PHD?

Es tracta del primer programa de doctorat 

interdisciplinari en Medicina Fetal i Perinatal 

realitzat en col·laboració amb tres de les millors 

universitats i centres de recerca europeus del 

sector: BCNatal Fetal Medicine Research Center 

(Universitat de Barcelona, Espanya), i les 

universitats de Lovaina, a Bèlgica, i Lund 

University, a Suècia.

1. �Formar professionals capaços d’afrontar i 
donar solucions efectives i integrals als 
problemes de salut maternofetal.            I, 
al mateix temps, potenciar el 
desenvolupament de nous productes          
i processos per a diferents sectors               
de la societat. 

ERASMUS MUNDUS

Al 2018 s’ha consolidat la tasca del Fetalmed PhD,
el primer doctorat reconegut internacionalment en 
Medicina Fetal i Perinatal coordinat pel nostre equip. 
Ara per ara ja compta amb 34 investigadors, quatre 
d’ells doctorats aquest any.

Objectius
principals

2. �Enfortir centres generadors de recerca i 
fomentar la capacitat de les institucions i 
persones en països de tot el món. Això 
s’aconsegueix mitjançant la creació de 
xarxes internacionals i la realització de 
projectes de col·laboració entre les 
entitats impulsores del programa i els 
països d’origen, universitats i centres de 
formació d’on provenen els participants.

DOCTORATS
han sigut formats gràcies al Fetalmed PhD 

Erasmus Mundus Joint Doctorate

34
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ESPANYA

Marcos Alonso 
Xavier Burgos 
David Coronado 
Marta Dacal
Claudia Gracia
Rocio López

PERÚ

Diana Lip

EQUADOR

Karen Castillo
Fernanda Paz y Miño
Silvana Santamaria 

URUGUAI

Lucia Garcia

BRASIL

Lucas Trigo
XILE

Javiera Alejandra Fuenzalida 

NOVES 
INCORPORACIONS
AL 2018

Montse Mayol
Cristina Miranda
Elena Monterde
Clara Murillo
Anna Rocabert 
Cora Roig
Laura Segales

MÈXIC

Santiago Castelazo

INVESTIGADOR TÍTOL UNIVERSITAT/ TUTOR

Cristina Miranda (GRAU) Avaluació del dany  neurològic i identificació de teràpies neuroprotecto-
res en un model animal de restricció de creixement intrauterí.

Universitat de Barcelona / Miriam Illa

Alicia Urbiego (GRAU) Estudi sobre la susceptibilitat latent a malalties cardiovasculars en vida 
adulta en fetus de rata amb restricció de creixement intrauterí.

Universitat de Barcelona / Mónica Zamora

Vasili Sircheli (GRAU) Estudi sobre la susceptibilitat latent a malalties cardiovasculars en vida 
adulta en fetus de rata amb restricció de creixement intrauterí.

Universitat de Barcelona / Mónica Zamora

Mari Carmen López (MÀSTER) Structural evaluation of brain damage in an animal model of Intrauter-
ine Growth Restriction.

Universitat de Barcelona / Miriam Illa

INVESTIGADOR TÍTOL PAÍS

David Basurto Novel interventions for congenital diaphragmatic hernia Mèxic

Lucas Trigo Structural and Function Brain Effects of prenatal Spina bifida Brasil

Maria Laura Boutet Fetal programming in assisted reproductive technologies Argentina

Kilian Vellvé Impact of FGR on lung development Espanya

Yumjirmaa Mandakh The effect of air polution on the risk of preeclampsia and low birth weight Mongòlia

Mirza Awais Single Orifice and Robotic Solutions for Fetal and Gynecologic Surgery Pakistan

Paz Ahumada Effectiveness of repeated motivational intervention sessions during pregnancy to stop ethanol use Xile

       MÀSTERS I FI DE GRAU

       TESIS DOCTORALS EN CURS
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FetalMed PhD  
Summer School

En el marc d’un dels congressos més 
rellevants de medicina fetal del món, 
el World Congress in Fetal Medicine, 
celebrem anualment l’Erasmus Mundus 
Fetalmed-PhD Summer School, una 
oportunitat única per a estudiants de 
doctorat que contribueix a millorar els 
seus projectes de recerca en curs i les 
seves habilitats en recerca. La cita 
compta amb eminències del sector i 
debats molt interessants sobre com 
avançar dins del camp de la medicina 
materna i perinatal. Un entorn únic que 
ens serveix per programar activitats 

complementàries ad hoc per tal que els 
investigadors intercanviïn experiències en 
un entorn internacional.Erasmus Mundus 

facilita la formació de 
professionals capaços 

de donar solucions 
integrals als 

problemes de salut 
maternofetal

    AL 2018…
Es va celebrar la tercera edició del 
FetalMed PhD Summer School a 
Atenes, del 23 al 28 de juny del 
2018, coincidint amb el 17è World 
Congress in Fetal Medicine.
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L’equip a la xarxa
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Som notícia
Al 2018, el grup ha estat notícia 
en nombrosos mitjans de 
comunicació d’àmbit nacional i 
internacional i ha participat en 
importants actes socials. Així és 
com ens posicionem com a 
referent espanyol i internacional 
en recerca, cirurgia i teràpia fetal.

La medicina fetal avança a passos gegants. Fa 20 anys el fetus 
no existia com a pacient. Avui, cada vegada més nadons 
arriben amb un historial mèdic sota el braç. La divulgació en 
aquest camp és essencial. També ho és la difusió que en fan 
els mitjans de comunicació. Què fan els fetus abans de 
néixer? Els nadons in vitro tenen més problemes 
cardiovasculars en l’edat adulta? Des de l’equip sempre 
donem resposta a les seves inquietuds.

LLANCEM L’APP D’INATAL 
GRÀCIES A L’OBRA SOCIAL  
‘LA CAIXA’
Després de convertir-se en el web sobre embaràs més recomanat per la 
comunitat mèdica hispanoparlant, inatal.org es transforma en la primera 
aplicació mòbil avalada per especialistes en medicina maternofetal. 
Realitzada en col·laboració amb Obra Social “la Caixa”, l’app és totalment 
personalitzada i és l’única que ofereix plans individualitzats de benestar 
emocional i nutrició, dos aspectes que es demostren claus per al correcte 
desenvolupament del fetus. Es va presentar al Palau Macaya de Barcelona 
al març i, gràcies a això, el grup va aparèixer en televisió, ràdio, diaris i 
xarxes socials de març a juny de 2018.

Informatiu migdia (La 2 de TVE)

Espai Internet (TV3)

	 La Vanguardia	 El Periódico	 Diario Médico	 La Razón	 El Plural	 Siete Días Médicos

http://www.onelink.to/hngkvg%20
http://www.onelink.to/hngkvg%20
http://www.onelink.to/hngkvg%20
http://www.inatal.org
http://prensa.lacaixa.es/obrasocial/inatal-app-embarazo-bcnatal-obra-social-caixa-esp__816-c-28208__.html%3Fobj%3D816%2Cc%2C28208
http://www.onelink.to/hngkvg%20
http://www.rtve.es/alacarta/videos/linformatiu/linformatiu-03-04-18/4549669/
http://www.rtve.es/alacarta/videos/linformatiu/linformatiu-03-04-18/4549669/
http://www.ccma.cat/tv3/alacarta/espai-internet/tot-sobre-lembaras-a-lapp-inatal/video/5767026/
http://www.ccma.cat/tv3/alacarta/espai-internet/tot-sobre-lembaras-a-lapp-inatal/video/5767026/
http://www.lavanguardia.com/local/barcelona/20180323/441862116064/una-app-ofrece-a-embarazadas-asesoramiento-medico-de-expertos-mindfulness-y-nutricion.html
https://www.elperiodico.com/es/politica/20180323/una-app-ofrece-a-embarazadas-asesoramiento-medico-de-expertos-mindfulness-y-nutricion-6711076
https://www.diariomedico.com/especialidades/pediatria/desvelan-un-biomarcador-fetal-para-el-pronostico-de-alteracion-neurologica.html
https://www.larazon.es/sociedad/una-app-para-resolver-dudas-a-las-embarazadas-KI17975681
https://www.elplural.com/tech/2018/03/27/inatal-la-app-para-embarazadas-surgida-de-la-investigacion
http://www.sietediasmedicos.com/zona-franca/apps-y-webs/item/7378-inatal-la-primera-app-sobre-el-embarazo-realizada-por-expertos-en-medicina-maternofetal%23.WzSzjNgzZE4
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PRESENTEM UN NOU 
PROJECTE SOBRE LA 
CONTAMINACIÓ  
I L’EMBARÀS
Com afecta la contaminació atmosfèrica al desenvolupament 
neurològic i cardiovascular del fetus? El projecte BISC, 
realitzat en col·laboració amb ISGlobal, BCNatal i Hospital de 
Sant Pau, serà l’encarregat de determinar l’impacte de la 
contaminació en l’embaràs. Es va presentar a finals d’any, 
gràcies al suport d’Obra Social “la Caixa”, i va ser notícia a la 
televisió, mitjans generalistes i virtuals.

EDUARD GRATACÓS  
DONA A CONÈIXER  
LA RECERCA I LA 
CIRURGIA FETAL
Diaris generalistes nacionals (La Vanguardia, 
La Razón, El Periódico ...) i internacionals 
(Europapress), així com altres mitjans de 
comunicació relacionats amb la salut, com ara 
Con Salud, Diario Médico i Siete Días Médicos, han 
dedicat entrevistes a Eduard Gratacós i al nostre 
grup per parlar de la recerca en medicina fetal 
i dels avenços en cirurgia fetal. A La 2 de TVE 
vam poder seguir una operació de la síndrome 
de transfusió fetus-fetal.

La ciencia de la salud. Vivir en femenino. (La 2 de TVE) // 03/06

14/11/2018 Se buscan 1.200 embarazadas para estudiar los efectos de la contaminación desde la placenta | Ciencia | EL PAÍS

https://elpais.com/elpais/2018/11/06/ciencia/1541507937_133274.html 1/4

Se buscan 1.200 embarazadas para estudiar los efectos de
la contaminación desde la placenta
Investigadores de Barcelona quieren analizar el impacto de la polución en
la salud desde antes de nacer

Barcelona - 6 NOV 2018 - 14:28 CET

Se buscan 1.200 embarazadas en Barcelona. A poder ser, que estén dentro del primer

trimestre de embarazo. La salud de los niños del futuro les va en ello. La Organización

Mundial de la Salud (OMS) alertó la semana pasada de que el 90% de los niños del

mundo respiran diariamente aire tóxico. La contaminación es un problema de primer

orden para las autoridades sanitarias y su impacto en la salud no entiende de edades. Es

por ello que un grupo de investigadores de varios hospitales de Barcelona han lanzado

CONTAMINACIÓN ATMOSFÉRICA ›

JESSICA MOUZO QUINTÁNS

GETTY IMAGES

El País // 06/11 Sostenible.cat (Diputació de Barcelona) // 08/11 324 (TV3) // 06/11

http://www.rtve.es/alacarta/videos/la-ciencia-de-la-salud/ciencia-salud-vivir-femenino/4622478/
http://www.rtve.es/alacarta/videos/la-ciencia-de-la-salud/ciencia-salud-vivir-femenino/4622478/
https://elpais.com/elpais/2018/11/06/ciencia/1541507937_133274.html
https://elpais.com/elpais/2018/11/06/ciencia/1541507937_133274.html
https://www.sostenible.cat/noticia/1200-dones-embarassades-participaran-a-barcelona-a-un-dels-majors-estudis-sobre-contaminacio
https://www.sostenible.cat/noticia/1200-dones-embarassades-participaran-a-barcelona-a-un-dels-majors-estudis-sobre-contaminacio
https://www.ccma.cat/324/estudi-unic-al-mon-sobre-limpacte-de-la-contaminacio-en-embarassades-i-fetus/noticia/2885199/
https://www.ccma.cat/324/estudi-unic-al-mon-sobre-limpacte-de-la-contaminacio-en-embarassades-i-fetus/noticia/2885199/
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DIVULGUEM LA VIDA FETAL 
I LA IMPORTÀNCIA DE SEGUIR 
UNS HÀBITS SALUDABLES
DURANT L’EMBARÀS
Quan som fetus es determina un terç de la nostra intel·ligència i es 
defineixen les bases de la nostra salut futura. Per això és de vital 
importància diagnosticar qualsevol alteració durant aquesta etapa. 
En aquest sentit, és molt important la publicació de nous 
biomarcadors per detectar malalties del neurodesenvolupament i la 
divulgació d’infeccions perinatals com el citomegalovirus.

Si vols contactar amb 
nosaltres, escriu-nos: 
Pere Lorente. 
Director de comunicació 
plorente@clinic.cat 
T. +34 932 279 333

27/11/2018 Citomegalovirus: La ignorada enfermedad del hermano mayor | Ciencia | EL PAÍS

https://elpais.com/elpais/2018/09/11/ciencia/1536656369_868737.html?fbclid=IwAR17G84pmq9Y_4keD7dr1FelC-6ahoymLhv_g6eojO3MAyAG5vbMeb-Ikuk 1/5

La ignorada enfermedad del hermano mayor
El citomegalovirus infecta a 1.960 recién nacidos al año en España, el 0,5%
de los embarazos

14 SEP 2018 - 13:46 CEST

“Somos padres de una maravillosa hija de un año y ocho meses, y estamos esperando

nuestra segunda hija. En una analítica rutinaria ya cercana al tercer trimestre, nos sale

un indicador extremadamente alto: citomegalovirus. Mi mujer no quiere alarmarse y se

dice: “No voy a mirar por Internet”. A los cinco minutos, ya está buscando y lo que ve la

deja helada: un virus que puede infectar al feto y causar gravísimos daños al bebé. Según

nos vamos informando la preocupación se vuelve indignación. ¿Por qué nadie nos ha

avisado?”, se preguntaba hace unos días un lector, Antonio Alonso, en una carta a la

CITOMEGALOVIRUS ›

MANUEL ANSEDE

Leticia Zarza, Inmaculada López y Elena Fernández, con sus hijos afectados por el citomegalovirus. LUIS SEVILLANO

27/11/2018 Un biomarcador fetal para pronosticar alteraciones neurológicas

https://www.consalud.es/pacientes/pacientes-avances/identifican-un-biomarcador-fetal-para-el-pronostico-de-alteraciones-neurologicas_47102_102.html 1/8

NUEVO DESCUBRIMIENTO

    >     >  

Identifican un biomarcador fetal para el

pronóstico de alteraciones neurológicas

Un estudio sobre la ventriculomegalia ha revelado que las regiones corticales con
plegamiento alterado podrían constituir buenos biomarcadores para prevenir este

tipo de alteraciones.

La ventriculomegalia es una afección que implica el aumento del tamaño de uno de los dos ventrículos
laterales del cerebro

 2 min

REDACCIÓN CONSALUD

  
Esta web utiliza 'cookies' propias y de terceros para ofrecerte una mejor experiencia y servicio. Más información ACEPTO

Som referents mediàtics en 
medicina fetal a Iberoamèrica 

amb més de 150 aparicions 
a la premsa, la ràdio, la televisió

i mitjans en línia

Diario Médico // 15/02 El País // 14/09

Con Salud // 15/02

mailto:plorente%40clinic.cat%20?subject=Info%20%7C%20BCNatal%20Fetal%20Medicine%20Research
https://www.diariomedico.com/especialidades/pediatria/desvelan-un-biomarcador-fetal-para-el-pronostico-de-alteracion-neurologica.html
https://elpais.com/elpais/2018/09/11/ciencia/1536656369_868737.html
https://www.consalud.es/pacientes/pacientes-avances/identifican-un-biomarcador-fetal-para-el-pronostico-de-alteraciones-neurologicas_47102_102.html
https://www.diariomedico.com/especialidades/pediatria/desvelan-un-biomarcador-fetal-para-el-pronostico-de-alteracion-neurologica.html
https://elpais.com/elpais/2018/09/11/ciencia/1536656369_868737.html
https://www.consalud.es/pacientes/pacientes-avances/identifican-un-biomarcador-fetal-para-el-pronostico-de-alteraciones-neurologicas_47102_102.html
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Volem crear 
consciència sobre

 la importància 
de la recerca en 

medicina maternofetal 
per millorar

la salut pública

L’equip 
a la xarxa
A més dels objectius científics, l’equip està 
compromès en promoure i divulgar els resultats 
de la investigació. Per això, a més de notes i 
rodes de premsa periòdiques, comparteix 
diàriament els seus avenços amb la comunitat 
mèdica en particular i la societat en general de 
forma online. Ho fem a través d’una web, una 
newsletter trimestral i una activa participació en 
mitjans de comunicació i xarxes socials. 
Generem així consciència i impacte sobre la 
importància de la recerca en medicina 
maternofetal per millorar la salut pública.

Social Media

@BCNatalResearch

BCNatal Fetal Medicine 
Research Center

@fetalmedbcn

909 
seguidors

729 
membres

317 
seguidors

BCNatalFetalMedicineResearch

631 
likes

La nostra web principal 
fetalmedbarcelona.org permet 
l’accés a les diferents àrees de 
treball del grup i manté el 
Certificate of Health i el Hon web 
Interest Code, així com 
l’acreditació per part del Col·legi 
de Metges de Barcelona.

www.fetalmedbarcelona.org
http://twitter.com/BCNatalResearch
https://www.linkedin.com/company/fetal-medicine-research-center
https://www.linkedin.com/company/fetal-medicine-research-center
http://instagram.com/fetalmedbcn
http://facebook.com/BCNatalFetalMedicineResearch
http://twitter.com/BCNatalResearch
http://facebook.com/BCNatalFetalMedicineResearch
https://www.linkedin.com/company/fetal-medicine-research-center
http://instagram.com/fetalmedbcn
http://www.fetalmedbarcelona.org
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