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“El paciente debe recibir el valor
añadido de la investigación”

Natural de Esparragosa
de Lares, Adrián
Llerena Ruiz no quiere

que su identidad se reduzca
al lugar que ha nacido -lo con-
sidera una lacra de la socie-
dad actual y germen de fana-
tismos-, aunque sí confiesa
orgulloso que pertenece a la
Hermandad de la Virgen de la
Cueva de esta localidad
pacense. Y es que este perso-
naje ha respirado aires de los
cinco continentes donde ha
dejado su impronta y de
donde ha traido saberes.
Ahora, procedente de Estados
Unidos, hace escala en
Extremadura para poner en
marcha el Centro de
Investigación Clínica del
Área de Salud de Badajoz
(CICAB). ¿Cómo afronta este
nuevo reto?

-Con mucha ilusión. La pues-
ta en marcha de este nuevo dis-
postivo responde a la decisión
firme de retornar al SES el
papel de actor en investigación
biomédica con el que tener un
margen para decidir y orientar
sobre los proyectos de investi-
gación que interesan realmen-
te a la Comunidad Autónoma,
teniendo siempre como refe-
rente las necesidades de los
pacientes; ellos son quienes
deben recibir el valora añadi-
do de la investigación.

-Las siglas del CICAB reco-
gen la investigación clínica
para acotar objetivos, ¿qué
investigación será la que pro-
mueva el Centro?

-En pleno siglo XXI hay que
abogar por la investigación
traslacional. Este Centro debe
ser la puerta de entrada a la
asistencia de aquellos procedi-
mientos e información que se
desarrollan en el ámbito de la
investigación. Es tal la evolu-
ción que éste experimenta,
que se necesita una interfaz en
el que el avance científico esté
cerca de la asistencia y en el
que se decida su extensión
como un servicio general
extrapolable a la sociedad, y
más en un sistema sanitario
cuya cobertura es universal.

-¿Por qué es necesario el
CICAB?

-El Centro abre en un
momento estratégico. Hemos
llegado a una meseta de exce-

lencia asistencial equiparable
a la del resto del mundo occi-
dental gracias al esfuerzo de
los profesionales durante los
últimos años. Ha llegado pues,
la hora de la investigación.
Tenemos una enorme poten-
cialidad de gente capaz, ade-
más de aplicar el conocimien-
to, de producir información.
Tenemos que darles los recur-
sos necesarios a los profesiona-
les para que den cauce a su
inquietud investigadora. ¿Por
qué Extremadura no va a ser
una potencia en biomedicina?
Además, hay que tener en
cuenta que el SES ha aprobado
la Carrera Profesional y es
necesario diseñar instrumen-
tos que permitan desarrollarla
al profesional. Y esta es una de
las vertientes del Centro. 

-¿Cuáles son las otras?
-Como unidad de investiga-

ción, el grupo de investigado-
res -formado por becarios y clí-
nicos- continuará trabajando

en las diferentes líneas de
investigación establecidas, que
en nuestro caso son el desarro-
llo biotecnológico, farmacoge-
nómica y neurociencias clíni-
cas. Líneas propias bajo las cua-
les se arroparán los proyectos
de investigación. Otro servicio
del CICAB será la formación de
recursos humanos. Estamos
formando residentes excelen-
temente en asistencia, pero
también hay que abriles cami-
no para que puedan producir
investigación. El CICAB preten-
de formar en investigación
para capacitar recursos huma-
nos capaces de pedir un pro-
yecto de investigación y des-
arrollarlo. En este sentido,
hemos presentado un postgra-
do de dos años que expediría
el título de Formación en
Gestión del Conocimiento e
Investigación Clínica. Y otra
prestación de servicio sería la
puesta en marcha de un depar-
tamento I+D necesario ante la

ingente cantidad de recursos
en el ámbito sanitario. 

-Adrián Llerena reivindica
con vehemencia una investi-
gación de utilidad clínica y
cercana al paciente. Él es
especialista en Farmacología
Clínica y trabaja hace veinti-
cinco años en en la investiga-
ción farmacogenómica, y de
forma especial estudia la
esquizofrenia...¿investigador
por antonomasia?

-Uno lo es todo. Yo no sé
cómo se puede ser investiga-
dor sin ser clínico, o sin ser
docente. Estas tres cualidades
son indisolubles en el profesio-
nal. Aunque ahora no trabaje
en la consulta directamente
con el paciente, todo lo que
hago, lo hago pensando en la
persona que sufre, y sólo pen-
sando en ello. La investigación
que merece llamarse como tal,
es la que está motivada por la
resolución del problema de un
paciente. 

-El director del CICAB
defiende a capa y espada la
honestidad como ingredien-
te esencial para ejercer la
investigación, ¿qué queda de
bohemio en ella?

-La investigación ha pasado
de ser altruista, filantrópica...
esa imagen romántica ha que-
dado soslayada por los intere-
ses que rondan alrededor de la
biomedicina. Hoy en día, la
industria farmacéutica es el
agente más importante dentro
del ámbito de la investigación
clínica. Lo que hará el CICAB
es definir un marco de actua-
ción donde los laboratorios
farmacéuticos y la mayor
empresa sanitaria de la región
-léase Sistema Sanitario
Público de Extremadura- for-
malicen de forma clara sus
relaciones en cuanto a investi-
gación.

-La Universidad de Extre-
madura es otro agente prota-
gonista, ¿qué papel juega en
todo este entramado?

-El CICAB nace al amparo de
un convenio firmado entre
UEx y FundeSalud. Está
imbrincada en este proyecto.
No creo que la Universidad
pueda vivir de espaldas a la
asistencia. Los recursos de
investigación, docencia y asis-
tencia son públicos en cuanto
que es la sociedad la que
invierte con el pago de sus
impuestos en ellos para conse-
guir bienestar. Todos nos debe-
mos a esta sociedad. Da lo
mismo de donde vengan los
recursos.

-Desde hace cinco años,
Adrián Llerena dirige la
Oficina de Cooperación al
Desarrollo del Rectorado de la
Universidad de Extremadura y
ha trabajado en países como la
India, donde colaboró con la
Fundación Vicente Ferrer.
¿también solidario?

-Tenemos la obligación de
aportar a las diferencias entre
los hombres, en el caso de la
Universidad de Extremadura,
con la exportación de informa-
ción científica y la formación de
recursos humanos de los países
pobres. Y este compromiso lo
recoge la UEx en el artículo 2 de
sus estatutos aprobados a fina-
les del año pasado. Es la única
universidad del país que con-

Adrián Llerena Ruiz afronta la dirección y puesta en marcha del
Centro de Investigación Clínica del Área de Badajoz (CICAB),
con el que pretende dar un revulsivo a la actividad
investigadora devolviendo el protagonismo a los profesionales
del Sistema Público Sanitario de Extremadura, para el que

reivindica el papel de actor en un reparto donde la influencia
de agentes externos puede desvirtuar el fin último de la
investigación como es la reversión de sus resultados en el
bienestar de los ciudadanos, ya que en este bienestar son ellos
quienes invierten mediante el pago de sus impuestos. 

Adrián Llerena Ruiz.

“El CICAB
mirará hacia
Iberoamérica”
La coordinación de la Red
Iberoamericana de
Farmacogenética y
Farmacogenómica se
instala en el CICAB ¿qué
aporta la red?
-Esta red está formada por 14
grupos de investigación
procedentes de 12 países
iberoamericanos, en
principio, que actuarán en
cuatro áreas principales en
torno a avances en genómica
en cáncer, salud mental,
enfermedades tropicales y
dolor. El establecimiento de
relaciones científicas entre
Extremadura e Iberoamérica
es una responsabilidad moral
y un privilegio por sendas
experiencias históricas: una,
la conquista y consabido
intercambio genético; y, dos,
el exilio de científicos tras la
Guerra Civil, y su importante
aportación al desarrollo de la
investigación en aquellos
países.
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