


CCI4EU Project: Capacity Building in excellence

Mesa IV: Cuando es el próximo tren?

Josep Maria Borràs
Coordinador científico, 

Estrategia contra el Cáncer del SNS

Abril, 2023



Disclosure Information

• No tengo ningún conflicto de interés en 

relevante para esta presentación



Guión

• Algunos aspectos conceptuales: de que hablamos cuando hablamos 
de CCI o de CCC?

• Iniciativas europeas: CCI4EU, CraNE, JANE, Health Equity
• Iniciativas futuras: Implementación de los CCCs
• La situación de partida del SNS en España: cuales deberían ser 

nuestros objetivos
• Retos pendientes: prioridades
• Comentarios finales



Aspectos conceptuales 
• De que hablamos cuando hablamos de CCI o de CCC?
• Origen: EU Horizon Europe Framework Programme for Innovation and 

Research (2021-2027) 
• Initiative EU Mission on Cancer: Mission Board of experts



Aspectos conceptuales: Puntos clave CCI 

• Todo ciudadano de la EU debe tener iguales posibilidades de acceder 
centros con alta calidad de atención e investigación

• EU Network of CCI dentro y entre los estados miembros 
• CCI definición global que integra CCC que pueden estar acreditados o 

no por organismos o sociedades científicas o metodologías existentes
• La cuestión clave es la calidad de la atención, la integración entre 

investigación y asistencia y formación (profesionales y pacientes y 
familiares) 







What are the steps of implementation of CB?

To achieve these challenging results in terms of process and outcomes, the CSA will design and implement the following 
sequential steps:

1. Define quality indicators and Maturity Model This will be done in integration with current European actions focused
on similar concepts (UNCan, CRANE and JANE).

2. Profile each MS and a few Associated Countries in terms of CCI presence and levels of maturity: The opening
hypothesis is that presence and maturity of CCIs varies widely among MSs without satisfying a comprehensive
definition.

3. Design tailored CBP interventions, giving priority to member states without any CCI. This will be done according to
the maturity of CCIs, the specific needs analyses from the quality indicator results, and involve relevant stakeholders
in each Member State. These interventions will be both online training, and also ‘deep dive’ country visits to enable
target sites to formulate implementation steps towards CCIs.

4. Deliver online tailored training courses open to teams in all MSs and ACs. These tailored interventions will be
designed to train teams rather than isolated individual trainees, so that impact in CCIs can be ascertained.

5. Implement onsite interventions. These will be in two forms: (a) 3 Deep Dives in 9 CCIs in MSs with targeted
interventions involving teams of experts consulting and capacity building, and (b) 3 regional conferences orientated
towards widening participation countries – to implement CB among teams from CCIs.

6. Scale up and sustain development. The CB interventions will be evaluated for effectiveness, and recommendations
will be formulated for designing future CB scaled-up programmes using EU instruments to building cancer research
and care capacity in all CCIs in all MSs.

7. Disseminate and exploit. The results of the evaluated CB interventions will be published in many formats and
communicated to policymakers, professionals, patients and other stakeholders for future actions.



What is Capacity Building (CB)?



What are the research, integration and clinical themes for CB?



COMPREHENSIVE CANCER INFRASTRUCTURE AND COMPREHENSIVE CANCER CARE NETWORK/S



Number of Partners: 27

Number of Affiliated Entities: 28

Number of Countries involved: 32

CONSORTIUM/PARTNERS



y el Comprehensive Cancer Centre (CCC)?

• Integrado en las Comprehensive Cancer Infraestructures.
• Como las redes asistenciales, de formación o investigación
• Sin embargo, el CCC es la organización definida en el Europe’s Beating

Cancer Plan
• Y por lo tanto nuestra referencia como concepto para la atención 

oncológica y la integración con la investigación y la formación.
• Deben ser capaces de atender a las mayoría de los tumores
• Capacidad de gestionar el recorrido asistencial del paciente (Clinical 

pathway) de forma goblal



Componentes esenciales del 
Comprehensive Cancer Centre (CCC)

Prevención

InnovaciónInvestigación

Formación

Integración 
atención e 

investigación

Gobernanza

CCC

Maximizar el impacto en el territorio definido para el CCC: 

Networks y Clinical Pathways (CCCN)

Transdisciplinar 

Partners

Compromisos y 
acuerdos institucionales

Capacidad organizativa

Involucrar a los pacientes 
en el proceso asistencial y 

de investiación
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Networks: modelo Hub and Spoke
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Models d’atenció: 
La proposta de l’estratègia del càncer Europea

19



Flagship initiative Europe’s Beating cancer plan

• Potenciar la especialización en centros de referencia
• Concepto de redes asistenciales aplicado a los servicios sanitarios y a la integración 

con la investigación y la formación
• Necesidad de valorar como reordenar servicios asistenciales en este marco de 

planificación asistencial



Resumiendo

• La política del Plan de Cáncer Europeo claramente de refiere a los CCC
• Como se definen los CCCs es el objetivo de una Acción conjunta  

CraNE
• Otra Acción Conjunta, JANE, se dirige a valorar posibles nuevas 

Network of Expertise. 
• JANE será una ampliación de las redes dentro de los European

Reference Networks 







Cual es la situación en nuestro SNS? Aspectos a considerar 

• Tamaño de los centros de referencia en el contexto europeo
• Cultura de especialización en cáncer en las hospitales terciarios o de referencia en 

nuestro país: no hay gobernanza del cáncer compartida en la mayoría de centros que 
potencialmente pueden cumplir con los criterios para ser CCCs

• Volumen de casos en el rango inferior de los centros europeos de referencia
• Experiencias limitadas pero bien estructuradas de redes asistenciales
• Investigación mediante Institutos acreditados por ISCIII, integrados en los campus 

sanitarios
• Calidad de la investigación clínica, básica , traslacional y epidemiológica en estos centros.
• Integración/coordinación con las Universidades 
• Pocas experiencias de evaluación clínica basada en resultados asistenciales



Cual es el próximo tren? Y Cuando?

• CraNE: dentro de 8-12 meses se habrán definido los criterios para CCC y CCCN así 
como los estándares de calidad

• Secuencia de fases para progresar en el grado de cumplimiento con los 
estándares.

• Pilotos entre países para comprobar adecuación y consistencia de los indicadores

• Próxima Acción Conjunta para implantación del CCC en los países europeos 
(2025-28)

• Pero los estándares estarán disponibles a principios del 2024.



Cual es el próximo tren? Y Cuando?

• CCI4EU: Pasos inmediatos:
• definir el modelo (maturity model) y los indicadores de evaluación
• evaluar los centros que pueden ser referencia y 
• Establecer objetivos de mejora adaptados 
• Evaluar la posibilidad de Twinings entre centro de referencia y CCI en periodo de 

mejora.
• A partir de la segunda mitad del 2023 se inicia el proceso  





Comentario final

• Necesidad de alinear el SNS con los criterios Europeos 
• Muy probablemente tenemos centros con los recursos y capacidad asistencial e 

investigadora pero…
• Definir la gobernanza del cáncer (CCC) en el marco del centro de referencia, 

consolidar la atención multidisciplinaria y establecer criterios de evaluar 
resultados

• Reconocer la importancia en la práctica de la investigación traslacional, 
epidemiológica y en prevención en el marco de los centros de referencia.

• Oportunidad con la nueva Acción Conjunta Implantación de CCC en los sistemas 
sanitarios nacionales a partir de la definición de CraNE (2025-28).

• Tenemos buenas experiencias en los centros de referencia europeos para 
tumores raros (EuroCan, PaedCan, Genturis, EurobloodNet) y la presidencia 
española como oportunidad.
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