INE{Z}RME
biocat

- W
! " |
ﬁi r:L":

iociencies

ANALISI DEL SECTOR DE LES BIOCIENCIES
A CATALUNYA

UNA APOSIA PEL VALOR
| EL CREIXEMENT

20135



© Biocat (Fundacio Privada BioRegi6 de Catalunya)
© dels articles signats, els seus autors

Imatges:

Miquel Barcelo, La taula blanca (1989)

Col-leccio MACBA. Procedent del Fons d’Art de la Generalitat de Catalunya. Antiga Col-leccio Salvador Riera
Fotografia: Gasull Fotografia

© Miquel Barcelo, VEGAP, Barcelona, 2013

Leandre Cristofol, Harmonia estel-lar (Ralenti) (1957)
Donacio de Leandre Cristofol 1990
© Museu d'Art Jaume Morera, Lleida, 2013

Antoni Llena, Blanc, negre, verd i vermell (1986)
Col-leccio MACBA. Fons de I'Ajuntament de Barcelona
Fotografia: Rocco Ricci

© Antoni Llena, 2013

Albert Rafols Casamada, Pintura num. 2 (Homenatge a Mir6) (1971)

Colleccio MACBA. Fundacio MACBA. Donacio Fundacion Catalana Occidente
Fotografia: Jordi Nieva

© Albert Rafols-Casamada, VEGAP, Barcelona, 2013

Albert Rafols Casamada, Barcelona Triangle (1987)
Colleccio MACBA. Fons de I'Ajuntament de Barcelona
Fotografia: Gasull Fotografia

© Albert Rafols-Casamada, VEGAP, Barcelona, 2013

Carles Bros, Hutong VI (2012)
© Carles Bros, 2013

Joan Hernandez Pijuan, Triptic de Granada (1994)
Colleccio MACBA. Fundacié MACBA

Fotografia: Julio Cunill

© Joan Hernandez Pijuan, VEGAP, Barcelona, 2013

BIOCAT
Passeig de Gracia, 103 3r
08008 de Barcelona

Direccioé de I'Informe Biocat 2013: Adela Farré

Autors: Montserrat Vendrell, Adela Farré, Roland Wandeler, Arcadi Navarro, Gemma Campabadal,
Alex Casta, George Thomas (i I'equip BPCP), Marc Martinell, Gemma Escarré, Raul Martin-Ruiz,
Sara Secall, Mark Bruzzi, Pere Arus, Antoni Planas i Karin Hollerbach

Recerca i documentacié: Monica Montero, Cristina Alonso, Idaira Rodriguez i Carlos Lurigados
Edicié: Adela Farré, Isabel Muntané i Silvia Labé

1? edicié: desembre 2013
Versio digital. Disponible a: http://www.biocat.cat/publicacions/informe

Disseny i maquetacié: Eumografic

El text d’aquesta publicacié no pot ser reproduiit totalment o parcial sense autoritzacié de I'editor (Biocat)
i dels seus autors. Es reserven tots els drets sobre el disseny grafic i artistic.



INFORME
biocat

ANALISI DEL SECTOR DE LES BIOCIENCIES
A CATALUNYA

UNA APOSIA PEL VALOR
| EL CREIXEMENT

Biociéncies
I IANOVACIO




INNOVACIQ, VALOR I CREIXEMENT

= La salut, motor d’innovacio,
per I'Hble. Sr. Boi Ruiz, Conseller de Salut de la Generalitat de Catalunya .............. 8

= Laposta pel valor i el creixement,
per Montserrat Vendrell, directora general de Biocat . ................ ... ... oot 10

|. LA BIOREGID 2011-2013. RESUM EXECUTIV ... 18

Il. AGENTS DEL SECTOR DE LES BIOCIENCIES CATALA ....................... 28

A, EMPIES S . ...ttt e e e e e 29
B. Centresderecerca........... ... it 50
C. Hospitals. ........ ... e e e e e 54
D. Universitats. . ......... ... 57
E. GrupsS de reCeICa. ... ... . ittt et e et 60
F. Infraestructures de recerca, plataformes i centres tecnoloégics................. 62
G. Parcscientificsitecnologics............. ... ... .. . 66

IIl. RECERCA, TRANSFERENCIA I INNOVACID ... 70

= Tendéncies internacionals ............ ... .. .. i 71

- La innovacid biotecnologica més enlla del laboratori: nous partenariats i noves

solucions per a una atencid sanitaria sostenible, Roland Wandeler (Amgen) ............. 80

- Impacte de la gendmica en la recerca clinica, Arcadi Navarro (CRG-EGA) .............. 83

= Contexteuropeuiestatal .............. ... ... ... . 85
- Patent unica europea i American Invents Act: impacte dels nous sistemes

de proteccié de la IP en 'R+D catalana, Gemma Campabadal .......................... 90

= Catalunyaa Europaialmon ........... ... ... . .. i 91

- L'oncologia a Catalunya: de la recerca puntera al dinamisme empresarial,
Alex Casta ... ... ... 100

- Medicina personalitzada i la Plataforma de Pacients de Cancer de Barcelona (BPCP),
George Thomas (IDIBELL-ICO) . ... e 103

- Malalties rares: focus de creixent interés per la industria farmacéutica,
Marc Martinell (Mynorix Therapeutics) .. ...........coviiiiiiiiiii e, 114

4 | Informe biocat 2013




IV. FINANGAMENT ... 118

= Tendéncies internacionals ............... .. ... i 119

- Entrevista: Javier Jorba: “Ens interessa invertir en projectes biotecnologics

amb potencial que complementin les linies de recerca de Grifols”...................... 124

= Marcestatal ............. ... .. . . 125
- Entrevista: Josep Castells (Inkemia-lUCT Group): “Es molt dificil

aixecar capital des de zero per a una companyia que el mercat no coneix” ............. 128

= Recursos financersalaBioRegié ................. .. .. ... .. ... ... ... 130

- STAT-Diagnostica i les perspectives d’inversié a Catalunya,
Raul Martin-Ruiz (Ysios Capital Partners) ..............ccooiiiiiiiiiiiiiiiiiine... 134

- Oportunitats d’inversié en el sector de la biotecnologia a Espanya.
El cas de Catalunya, Sara Secall (Inveready) ..............c.cccoviiiiiiiiiiiiiiieanni... 136

V. MERCATS | INTERNACIONALITZACID ................................. 144

= Els mercats de les biociéncies:

salut, agricultura, alimentacio, induastria,energia ............................. 144
- Tecnologies mediques: oportunitats per a les pimes davant el repte de la innovacid,
Mark Bruzzi (Biolnnovate Ireland) ....... ... 148
- Biotecnologies verdes, Pere Ars (IRTA) ...t 151
- Biotecnologia i quimica verda, Antoni Planas (IQS) ................................... 154
= Internacionalitzacio de les empresesde laBioRegié ......................... 156

- Punts clau per superar els obstacles d’entrada al mercat
de l'atencid sanitaria dels EUA, Karin Hollerbach ..................................... 158

REFERENCIES

= Relaciodetaulesigrafics .............. .. ... ... . . . i 164
= Bibliografia ......... ... . e 166
s Agraiments . ... 168

Index | 5







INNOVACID,
2 VALOR|
CREINEMENT




LA SALUT,
MOTOR
D’INNOVACIO

Honorable Sr. Boi Ruiz
Conseller de Salut
de la Generalitat de Catalunya

L'/nforme Biocat 2013 mostra que Catalunya ocupa una posicié capdavantera
en recerca i innovacié dins de I'Estat espanyol destacant en I'ambit de les bi-
ociéncies. Una de les constatacions d’aquest informe és I'important paper que
estan cridats a jugar a tot el moén, perd especialment a Europa, els sistemes
publics de salut com a impulsors de la innovacié en I'ambit biomédic. De les
multiples organitzacions involucrades en aquesta activitat moltes sén centres
de recerca, hospitals o parcs cientifics on els sistemes publics de salut juguen
un paper molt important. Les pressions demografiques i econdomiques que estan
afrontant aquests sistemes fan que la recerca i la innovacié no siguin només la
millor opcid, sind una absoluta necessitat per tal de poder acomplir el que son
els nostres objectius basics: oferir la millor atencio sanitaria possible als ciuta-
dans, tot garantint la sostenibilitat del sistema.

Aquest informe no només parla de salut, perque la biotecnologia té moltes apli-
cacions que poden arribar a tenir una gran incidencia en el desenvolupament
economic —energetiques, agroalimentaries, industrials—, de les que voldria
destacar I'impacte en tots els processos de produccio i millora dels aliments,
per les seves enormes implicacions en el benestar i la salut dels ciutadans. Si
es reconeix, tanmateix, al llarg dels diferents capitols, el paper clau que diversos
agents del sistema sanitari —especialment, els 17 hospitals universitaris i els di-
versos instituts de recerca hospitalaris que hi estan vinculats— han tingut i tenen
en el desenvolupament del sector biotecnologic, biomédic i de tecnologies mé-
diques a Catalunya. Aquestes entitats compten, en conjunt, amb més de 5.500
investigadors i sobresurten no només per la qualitat de la seva tasca assistenci-
al, sino també per la seva produccio cientifica, que situa a algunes d’elles en els
primers llocs de I'Estat i en posicions destacades a Europa i al mén.

L'estudi subratlla les capacitats de Catalunya en recerca sobre oncologia i sobre
malalties mentals i neurodegeneratives, perd també que el 33% dels grups de
recerca treballen en el marc dels hospitals i dels instituts hospitalaris amb im-
portants aportacions en patologies cardiovasculars, diabetis, sida-VIH, malalties
inflamatories, cirurgia o malalties rares, entre d'altres.
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La importancia de la recerca en I'ambit hospitalari catala ha estat reconeguda
per I'Estat, amb 'acreditacio de cinc dels nostres instituts —IDIBAPS, IDIBELL,
IGTP, VHIR i IBB-Sant Pau— per part de I'Instituto de Salud Carlos Ill. Un reco-
neixement que no menysté sin6 que valida el conjunt del que formen part i que
I'informe detalla amb un ampli ventall d'indicadors, des del nombre d'assaigs
clinics que es duen a terme —més de 1.500 a I'any— fins al nombre d'spin-off
que han sorgit d’aquest entorn —una dotzena entre 2006 i 2012.

Malgrat aquestes noticies positives, el percentatge del PIB catala destinat a
R+D se situa encara lluny de la mitjana de la Uni6 Europea. Des de la Con-
selleria de Salut creiem que és imprescindible seguir impulsant la recerca i la
innovacié dins del nostre sistema de salut. Cal donar suport a la recerca basica
en malalties de forta incidéncia social —sobretot d'aquelles que no compten
encara amb una terapia efectiva—, pero també cal impulsar la recerca clinica,
buscant sempre una transferencia efectiva de coneixement, un dialeg bidirec-
cional i una implicacio efectiva del sector empresarial per poder disposar de
tractaments i productes que millorin el benestar dels pacients.

L'Informe Biocat 2013 ens planteja interrogants importants: Com implicar més
els pacients en les decisions i processos de recerca biomédica? Com recollir
les necessitats i els coneixements dels professionals sanitaris per impulsar la
innovacio en processos i en tecnologies médiques? Com gestionar —i aprofi-
tar millor— el torrent de dades que ens poden proporcionar el seguiment dels
malalts a través de les noves tecnologies de la informacio? Com desenvolupar
la medicina personalitzada que ens possibilita el coneixement de les bases ge-
nétiques de les malalties i el perfil gendmic de cada pacient?

Les respostes que siguem capagos de donar com a sistema i com a pais a
aquestes preguntes determinara el desenvolupament del sector biomédic i
biotecnologic a Catalunya, i la seva futura transcendéncia econdmica i social.
Tenim més d'un centenar de companyies tecnologiques que treballen al servei
del sector de la salut, contribuint de forma significativa al PIB de Catalunya. Es
un sector amb un gran potencial de creixement, pel canvi de paradigma que
I'esta transformant. La industria farmaceéutica, la de tecnologies médiques i la de
tecnologies de la informacio sén actors i, alhora, beneficiaris de les dinamiques
d'innovacio en el sector salut. El didleg permanent entre aquestes empreses i
els agents del sistema sanitari és imprescindible per a materialitzar les innova-
cions que ens calen per millorar I'atencio a una poblacio que creix en volum i
en esperancga de vida. D’altra banda, la contribucié de les biotecnologiques —el
25% de les quals es dedica, a Catalunya, a la recerca i produccié de noves
terapies i diagnostics— i dels centres de recerca i universitats és essencial per
trobar les respostes que els nous reptes exigeixen, des dels medicaments orfes,
a les terapies géniques o la telemedicina.

Per tot aixd és tan important poder comptar amb instruments com aquest in-
forme, que ens donen un panorama global del sector, i ens situen davant dels
diferents agents que hi actuen, amb les seves febleses i fortaleses; que confron-
ten el que s'esta fent a Catalunya amb les grans tendéncies internacionals; que
identifiquen oportunitats i plantegen reptes; que ens diuen, en definitiva, quines
eines tenim per a construir un futur on puguem garantir el creixement econodmic
i la millora del benestar de les persones.
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LAPOSTA
PEL VALOR
| EL CREIXEMENT

Montserrat Vendrell
Directora general de Biocat

Teniu al davant I'lnforme Biocat 2013. Analisi del sector de les biociéncies a
Catalunya. Una aposta pel valor i el creixement. Recollir, analitzar i contextualit-
zar la informacié que aplega aquesta nova edicié —la tercera— del nostre Infor-
me no ha estat facil i ha requerit una visié i un esforg important. El nostre objectiu
ha estat per un costat, posar de manifest els actius que tenim a Catalunya en
un sector clau com aquest, des dels grups que investiguen en una universitat
o centre de recerca fins a I'investigador clinic que assaja una nova molecula
en pacients, passant pel nodrit nombre d’empreses innovadores. D'altra ban-
da, hem volgut analitzar per a tots vosaltres les tendéncies internacionals que
afecten inexorablement 'evolucio del sector de les biociencies —els mercats
emergents, la pressié demografica, I'extincié de la proteccio per patent d'un
gran nombre de farmacs o la necessitat de re-invencié dels models de recerca i
de desenvolupament imperants— i dibuixar el seu impacte present i futur sobre
I'esdevenir del sector a casa nostra.

L'esfor¢ analitic ens dibuixa un panorama multidimensional, amb molts actius
positius, perd també amb barreres i obstacles que hem de saber adregar en un
moment clau de canvi de model i de forta competéncia internacional. Els dos
reptes clau que identifica I'analisi sén, d'una banda, el creixement —la necessitat
que els bons projectes que tenim adquireixin la dimensié suficient per a desen-
volupar tot el seu potencial—, pero també, i especialment, I'increment del valor,
entés com la capacitat de convertir el coneixement en innovacions que arribin al
mercat i en millores efectives en la vida de les persones.
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La BioRegio6 de Catalunya

A Catalunya hi treballen 512 empreses en I'ambit de les ciéncies de la vida,
amb una facturacio de 11.527 M€ (any 2011), més de 33.000 treballadors i
un volum de negoci que contribueix al 5,8% del PIB de Catalunya. D'aquestes,
194 son empreses biotecnologiques, 40 sén farmacéutiques, 54 de tecnologi-
es médiques, i la resta inversors, proveidors o empreses de serveis. Entre les
dades que recollim en el capitol Il de I'informe, veiem que des de I'any 2000, el
nombre d’empreses s’ha practicament doblat. Més del 80% d'aquestes empre-
ses son pimes i la majoria se situa a la franja de les microempreses. Aquesta
tendencia creixent pateix, perd, un punt d'inflexié a partir del 2010, i I'any 2013
el nombre d'empreses desaparegudes supera el de creades. Limpacte de la
crisi es fa notar en un teixit d'empreses petites, lluny encara del mercat i molt
dependents d'ajuts publics —molts dels quals han desaparegut— en aquestes
primeres etapes.

L'aposta per la creacio de centres de recerca propis i regits per criteris d'excel-
léncia, rendiment de comptes i autonomia de gestio ha contribuit a fer que la
qualitat de la recerca a Catalunya la situi entre les regions capdavanteres a
Europa. 56 centres vinculats a les ciéncies de la vida acullen 7.200 persones,
4.500 de les quals son investigadors. Un bon indicador de la qualitat de la re-
cerca que es fa a Catalunya és el volum de fons internacionals captats. Si aga-
fem el nombre d'ajuts de I'European Research Council (Starting i Advanced),
Catalunya s’emporta més de la meitat dels ajuts recollits per I'Estat espanyol.
Aixi mateix, els grups catalans s’han endut el 28,7% dels fons del 7& Programa
Marc captats per I'Estat. A aquests indicadors hi contribueixen també els grups
de recerca vinculats als 17 hospitals universitaris i a les 11 universitats que ofe-
reixen estudis en I'ambit de ciéncies de la vida.

Un nombre significatiu dels centres i empreses del sector es troben ubicats a
I'entorn de parcs cientifics i tecnologics. A Catalunya hi ha una vintena de parcs
cientifics i tecnoldgics que han estat clau per al naixement d'un gran nombre
de les empreses del nostre sector, com també per a la creacié d'entorns fa-
cilitadors de la interaccio entre empreses noves, empreses grans i centres de
recerca. Construits durant les dues darreres décades gracies a I'accés a crédits
tous, molts d’ells afronten el retorn del deute en un moment d'estancament de
la demanda. Fer-los sostenibles a mig i llarg termini és un repte que caldra en-
frontar, revisitant els seus models de negoci i la proposta de valor que ofereixen.

Finalment, a la BioRegio gaudim de grans infraestructures cientifiques de primer
nivell com el BSC (Barcelona Supercomputing Centre), el sincrotré ALBA o el
CNAG (Centre Nacional d’Analisi Genomica), avui claus per a la recerca de
frontera. L'analisi de gran nombre de dades, la resolucié d'estructures o I'analisi
massiva de genomes son tecnologies que marcaran la diferéncia en els siste-
mes de salut d'un futur no gens llunya.

Tots aquests actius situen Catalunya entre les bioregions capdavanteres a Euro-
pa, amb la majoria de les quals manté col-laboracions estables.

L'aposta pel valor i el creixement | 11




Principals bioclusters europeus

Uppsala Bio

Stockholm Science City

Medicom Valley - Dinamarca/Suécia

BioTOP - Berlin/Brandenburg

Amsterdam BioMed

OBN - Oxford

One Nucleus - Cambridge/Londres '

BioWin - Belgica ‘

LISA - Viena @ Py

BioM - Munic I o ‘

Medicen Paris Region - Paris ,

BioValley - Alsace ‘ ’

Lyonbiopole .

BioPMed - Tori

Biocat - BioRegio6 de Catalunya

Financament

L'accés a finangament continua essent el repte principal en el creixement del
sector. Entre gener de 2012 i setembre de 2013, la inversidé en empreses del
sector de ciéncies de la vida a Catalunya (43,68 milions d’euros de fons de
capital risc), va duplicar ampliament la dels anys 2010 i 2011 (19,53 M€). A
aquesta xifra cal afegir els 8,6 milions d’euros obtinguts en el mercat borsari per
sengles ampliacions de capital d’AB-Biotics i InKemia IUCT Group, les dues
empreses biotecnologiques catalanes que cotitzen al Mercat Alternatiu Borsari
(MAB).

Tot i aquest creixement en finangament privat al llarg dels darrers dos anys,
I'entorn actual és d'una gran dificultat per a petites empreses focalitzades en
recerca la viabilitat de les quals depén de 'accés a un finangament public, ja
que aquest ha practicament desaparegut: els recursos de CDTI per a projectes
d’R+D d'empreses van caure un 50% el 2012 i els d’ACCIO més d'un 70%.
L'aversio al risc, el desconeixement del sector, I'abséncia d’histories d'éxit o la
manca d'incentius adequats dificulta la mobilitat del finangament privat i com-
promet la viabilitat de moltes de les empreses de la BioRegio.
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Tendéncies internacionals: creant valor

El sector de la salut esta experimentant una profunda transformacié a molts
nivells. El sector sanitari consumeix entre el 9% i el 10% del PIB en els paisos
més desenvolupats de 'OCDE (arriba al 17% als EUA), i aquest percentatge
creix anualment per sobre del creixement del PIB (un 39%). Vivim més anys i
I'envelliment progressiu de la poblacio fa que d'aqui al 2050 la proporcié de la
poblacié que estara per sobre dels 65 anys es multipliqui per dos, fins a un 37%
de la poblaci¢ activa.

Amb un creixement econdmic practicament nul a la majoria de paisos europeus,
és obvi que dificilment podrem fer front a una demanda creixent, tot mantenint
els principis basics d'accessibilitat, qualitat i equitat, si no introduim un canvi de
paradigma: canvi en com s'organitza, com es mesura o com i qué es finanga;
canvi en el paper de metges, pacients, pagadors, reguladors i proveidors. Cal
innovar en el procés de relacions i cadascun d’ells haura de replantejar-se la
seva funcio dins d’una agenda conjunta. Es per aixo que, ara més que mai, son
necessaris espais comuns de planificacio, més enlla de les pressions que tots
patim a curt termini.

L'entorn ens obliga a tots a ser més eficients, i a repensar cada baula de la ca-
dena. | aqui les tecnologies hi tenen molt a dir: la biotecnologia, el diagnostic
molecular, les tecnologies de la informacio, els nous dispositius médics. Ens
permeten la personalitzacio del tractament (ser més eficients), escollir el tracta-
ment més idoni (ser més eficacos); perd també ens permeten repensar on i com
la terapia arriba al pacient, i, fins i tot, com aquest darrer se’'n co-responsabilitza.
L'objectiu ultim: aportar valor —entés com el resultat aconseguit per cada euro
invertit— als ciutadans.

Tal i com es comenta al capitol lll, la pressié per disminuir la despesa sanitaria,
juntament amb altres reptes externs i interns (caiguda de vendes de més de
100.000 milions de dolars per pérdua de proteccié de patents, increment del
cost de la recerca sense tenir resolta la productivitat) esta portant la industria
farmacéutica de tot el mon a revisar el seu model de negoci. Aquesta reestruc-
turacio afecta principalment les seves estratégies d'R+D. A nivell internacional,
Novartis, Merck, Astra Zeneca per esmentar-ne algunes, han tancat seus sen-
ceres de recerca per reassignar els recursos humans i econdmics de manera
més eficient.

En aquest cas també veiem apareixer noves formes de collaboracié entre em-
preses, inversors, institucions cliniques i académiques, per accelerar la innova-
cio i incrementar |'eficiéncia d'un procés que ha tocat sostre. Una d'elles és la
creacio de xarxes de coneixement i innovacio oberta, per a donar resposta als
reptes cientifics i també per a promoure la participacio de tots els agents de la
cadena. Acords entre farmacéutiques i hospitals, empreses creant les seves
incubadores, empreses de diagnostic, biofarmacéutiques i de dispositius mé-
dics oferint un servei conjunt al pacient, o associacions de pacients liderant el
desenvolupament de molécules especifiques en son alguns exemples.

L'aposta pel valor i el creixement | 13




A casa nostra, no som aliens a aquest nou escenari que ha estat anomenat “the
new normal”. Alguns elements intrinsecs al nostre ecosistema fan que |'efecte
d’aquestes tendéncies sigui encara més rellevant.

En primer lloc, ens manquen champions locals que juguin un rol actiu de di-
namitzadors de I'ecosistema. Tot i la preséncia de grans empreses nacionals,
com Girifols i Almirall, o de multinacionals com Amgen, la majoria del nostre teixit
empresarial esta format per pimes i no arriba al 10% el nombre d’empreses
que facturen més de 100 M€. A aquest fet cal afegir la dificultat per construir
projectes public-privats, sigui per manca de cultura o per la complexitat de
I'entorn. Prenguem per exemple la recerca clinica: Catalunya és capdavantera
en recerca clinica a tot I'Estat, on ocupa el primer lloc tant per nombre d’assajos
coordinats (55,5%) com per nombre d'assajos realitzats (27,5%). Els hospitals
catalans son capagos d'atraure un gran nombre d’assajos de forma individual,
que sovint sén la principal font d’ingressos del centre. Tanmateix, altres paisos,
amb hospitals més petits, han estat capagos de construir una oferta integrada,
amb processos i interlocucions coordinades, altament competitiva. Es el cas
d’'Escocia, on s’ha implementat una estratégia que ha contribuit a atraure multi-
nacionals farmacéutiques i grans CRO a la zona (Pfizer, Quintiles...).

Tenim el repte de passar de les iniciatives individuals a una escala superior per
a ser competitius. No podem permetre’'ns duplicar esforgos, infraestructures o
recursos en moments de restriccio pressupostaria, pero, particularment, hem de
construir sobre el que tenim ara, si no volem quedar-nos enrere.

La gran assignatura pendent continua essent la valoritzaci6 i la comercialitza-
ci6 de la recerca, i la capitalitzacio de la font d'innovacio que son els entorns
clinics. Segueix havent-hi una desconnexié entre empresa i recerca, i un gap
massa gran entre els nostres indicadors d'excel-léncia cientifica i els d'innova-
cio. A paisos com Israel, amb una dimensio no molt llunyana a la nostra, es ge-
neren 20 vegades més start-up des dels centres de recerca. La seva taxa d'atur
és del 6,5% en front d'un 22,8% a casa nostra. Més enlla del paper tractor de la
industria de defensa, Israel ha sabut desenvolupar un sistema de transferéncia
de coneixement amb dos elements clau: una visio top-down, amb una aposta
sostinguda del govern per la recerca i la transferéncia; i la creacio i dotacio
d’entitats public-privades al voltant dels centres generadors de coneixement
encarregats de comercialitzar-lo.

Des d'Europa, en el marc de I'Horitz6 2020 i de I'estrategia RIS3 (Regional
Innovation Smart Specialization Strategy), els instruments s’alineen en aquesta
direccio. La Unio Europea vol que les seves inversions en recerca tinguin un im-
pacte més elevat en innovacié productiva, i una part important dels 80.000 mili-
ons d'euros que destinara a I'Horitzd6 2020 del 2014 al 2020 aniran en aquesta
direccio, com també els més de 2.500 M€ que destinara a I'Institut Europeu
d'Innovacio i Tecnologia. En I'accés a aquests fons hi ha una de les claus per al
creixement en propers anys.

Es dificil, en un Estat en crisi i en un entorn de risc com el que tenim, atraure
capital privat internacional. El paper dels inversors locals, liderant noves opera-
cions, la visio de les farmacéutiques, cercant projectes innovadors al seu voltant,
o el creixent interés per instruments com el MAB, tindran un paper clau en tot
aquest procés.
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Hem tingut un creixement important els darrers 15 anys, com recull I'informe
(vegeu també els informes anteriors, de 2011 i 2009), fruit d'una época de
bonanga economica i d'una combinacio d'elements a I'ecosistema. Cal, pero,
una aposta de veritat i sostinguda. En un periode de crisi internacional, finan-
cera i de model economic (especialment a I'Estat espanyol), sén necessaries
decisions valentes i voluntats explicites que permetin prioritzar les bases sobre
les quals volem créixer. Tenim actius més que suficients per fer del sector de
les biociéncies un motor economic per a Catalunya, perd hem de pensar en
clau collectiva. Ens ho hem de creure. Necessitem una estratégia valenta, a
mig i llarg termini, perqué cal repensar moltes de les coses que fem i com les
fem. Incentius per a alinear voluntats i per a estimular la inversid, mobilitzant els
recursos que existeixen. Ens cal una visi6 que no penalitzi el risc, i que faciliti
la presa de decisions individuals, als emprenedors i als empresaris, als gestors
i als politics. S’ha d'analitzar cada procés i cada realitat, identificant I'objectiu
ultim, que ha de ser crear valor.
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En el periode que cobreix aquest informe (juny 2011-juny 2013) molts dels
indicadors clau de la BioRegio han tingut una evolucio positiva: hi ha hagut un
lleuger increment de I'ocupacio en les companyies del sector (biotecnologiques,
farmaceéutiques, de tecnologies mediques i proveidors i serveis especialitzats);
s’ha incrementat de forma significativa el finangament privat dels projectes em-
presarials (a través de gestors de capital risc i del Mercat Alternatiu Borsari);
s’ha consolidat el lideratge catala dins de I'Estat en recerca en ciéncies de la
vida i la seva competitivitat internacional (amb indicadors com el nombre de pu-
blicacions, el nombre de centres amb el segell d’excelléncia “Severo Ochoa”,
els grants rebuts de I'European Research Council, o els avengos aconseguits
en nombrosos projectes de recerca en ambits com el cancer, la malaria, la sida
o la diabetis, entre molts d'altres); i també s’ha incrementat el nombre i les di-
mensions de les collaboracions public-privades (entre empreses, centres de
recerca i hospitals).

Tanmateix, també hi ha indicadors d'aquest periode que ens fan un serios toc
d'alerta: de gener de 2012 a juny de 2013 van desaparéixer de la BioRegio
més empreses de les que es van constituir, per primer cop des de la creacio del
biocluster; el 2011 es va trencar la tendéncia creixent que havien tingut des de
2007 els ingressos de les companyies del sector; i la disponibilitat de fons pu-
blics per a les start-up i per a les empreses intensives en R+D, que tenen temps
molt llargs d’arribada al mercat, s’ha reduit entre un 50% i un 75%. Aquestes
dades reclamen que es prenguin mesures adequades i que s'articuli una politica
decidida d'impuls al sector, com es subratlla en I'article introductori de la direc-
tora general de Biocat.

Per fer-ho, cal congixer en detall els diferents agents que treballen en I'ambit
de les ciéncies de la vida a Catalunya; és necessari identificar les fortaleses i
febleses del sistema en recerca, transferéncia i innovacié —aixi com les grans
tendéncies internacionals que emmarquen el present i condicionaran el futur de
la BioRegio—; cal saber de quin finangament disposen aquests projectes, ana-
litzant tant els recursos invertits com les caracteristiques dels seus gestors; i,
finalment, s'ha d'explorar quines oportunitats ofereixen els diferents mercats de
les ciéncies de la vida —salut, agroalimentacio, energia...—, saber com les estan
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aprofitant les empreses i entitats catalanes i com afronten també la necessaria
internacionalitzacié en un sector que és, per definicio, global.

Amb aquest enfoc s’han estructurat els continguts de I'/nforme Biocat 2013,
organitzats en quatre capitols dels quals aquest resum ofereix una seleccié es-
tructurada de les dades més rellevants.

AGENTS DE LA BIOREGIO DE CATALUNYA

La Bioregio de Catalunya compta amb 512 empreses: 194 biotecnologi-
ques, 40 farmacéutiques, 54 de tecnologies mediques, 105 proveidors i engi-
nyeries, 96 companyies de serveis professionals i consultories i 23 inversors.

Catalunya compta amb 56 centres de recerca amb activitat en ciéncies de
la vida o disciplines vinculades (nanotecnologia, fotonica...), amb 17 hospi-
tals universitaris, i amb 11 universitats que ofereixen formacié en biocien-
cies (d'un total de 12). També té dues grans infraestructures de recerca
—el Barcelona Supercomputing Center (BSC-CNS) i el Sincrotro ALBA-
CELLS—, 118 plataformes cientificotécniques, 12 centres tecnologics i
16 parcs cientifics i tecnolégics amb activitat en biociéncies (11 dels
quals acullen empreses del sector).

Les 194 companyies biotecnologiques es dediquen a la recerca i al des-
envolupament de terapies i diagnostics (48), a proveir serveis d'R+D (73), i
a ambits diversos —que se solapen— com veterinaria (35), agroalimentacio
(81), cosmeética (9), biotecnologia industrial (9) i medi ambient (5).

Catalunya compta amb el 20% de les empreses que fan R+D en biotec-
nologia a I'Estat espanyol, que tenen la salut humana com a ambit principal
d'aplicaci¢ de la seva recerca.

Les malalties del sistema nerviés central (27%), 'oncologia (22%) i les
afeccions cardiovasculars (19%) centren 'R+D de les farmacéutiques i de
les biotecnologiques que desenvolupen farmacs i diagnostics.

En tecnologies meédiques, els subsectors amb més pes son la produccio
d'instrumentacié médica reutilitzable i els implants quirurgics, tant actius
(marcapassos i similars) com no-actius (protesis quirurgiques, implants den-
tals, etc.). La meitat dels proveidors i enginyeries (52) tenen activitat en I'ambit
de les tecnologies mediques (distribucio, equips de laboratori, instrumentacio,
electronica i software).

Els 23 inversors especialitzats en biociéncies inclouen 10 empreses gesto-
res de fons de capital risc, 7 xarxes de business angels i mitja dotzena de fons
corporatius i bancs d'inversions, que I'any 2012 van gestionar operacions per
un valor superior als 37 milions d'euros.

Més del 80% de les empreses de la BioRegioé de Catalunya sén pimes.
El 43% de totes les companyies sén microempreses, amb menys de 10 tre-
balladors i una facturacio inferior a 2 M€ anuals. La BioRegio compta amb 60
grans empreses, sobretot companyies biofarmacéutiques nacionals i interna-
cionals. 61 empreses son filials de multinacionals (12% del total).
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= En conjunt, les empreses de la BioRegi6 van tenir el 2011 uns ingressos
d’explotacié d’11.527 milions d’euros, que suposa una reduccio del 3,74%
respecte a 2010. Les farmacéutiques van facturar 6.240 milions d’euros,
les biotecnologiques 2.426 M€, i les companyies de tecnologies médiques,
1.555 M€.

= Les empreses del sector de les ciéncies de la vida contribueixen amb un 5,8%
al PIB de Catalunya. S’estima en 5.000 M€ el volum de negoci generat per
la biotecnologia (empreses biotecnologiques i empreses usuaries), que re-
presenta un 2,5% del PIB catala.

* Les empreses de la BioRegi6 ocupen un total de 33.689 treballadors
(2011), dels quals 8.169 les biotecnologiques, 14.427 les farmaceéutiques i
5.884 les empreses de tecnologies mediques. Un total de 2.493 persones re-
alitzen activitats d’'R+D en biotecnologia (1.455 investigadors i 1.038 técnics
i auxiliars). Per la seva banda, els 56 centres de recerca tenen una plantilla
integrada per 7.200 persones, de les quals 4.500 son investigadors. Els 17
hospitals universitaris catalans tenen més de 3.500 investigadors dedicats a
la recerca biomeédica.

» Les empreses biotecnologiques catalanes van destinar 154,8 M€ a despe-
ses internes en R+D (2011), el 28,8% de la despesa realitzada en R+D per
totes les empreses biotec de I'Estat. Aquesta inversié va ser coberta, basica-
ment, amb fons propis de les empreses (71%), mentre que I'’Administracio va
aportar només un 149%.

= Entre 2000 i 2013, s’ha practicament doblat el nombre d’empreses de la
BioRegi6: el 1999 hi havia 261 empreses i el 2013, 512. En aquest periode
han desaparegut 59 empreses (per extincio, adquisicio o trasllat).

= Les empreses biotecnologiques i farmacéutiques de la BioRegié de Catalu-
nya disposen d'un pipeline de 227 productes terapeéutics i de diagnostic
per a la salut humana i de 122 tecnologies meédiques.

= EI 2011, un 9,1% de totes les empreses catalanes actives en biotecnologia
van sol-licitar un total de 140 patents.

= Els 56 centres catalans que treballen en biociéncies compten amb un pres-
supost anual superior als 380 milions d’euros i tenen actius més de 900
grups de recerca i més de 360 projectes d'investigacio; en el seu treball
sobresurten els ambits de la bioinformatica, la genética/genomica i la na-
notecnologia i, com a arees terapéutiques, el cancer i les malalties neuro-
degeneratives.

= El curs 2011-2012 més de 30.000 alumnes van cursar estudis de ciéncies
de la vida i de la salut en 11 universitats catalanes: 9.595 estudiants en
graus i cicles de ciéncies de la vida, 17.377 alumnes en graus i cicles de
ciéncies de la salut, i 3.163 estudiants en 90 masters.

= El 24% de les empreses de la BioRegio es troben ubicades a parcs cientifics
i tecnologics. Barcelona i la seva area metropolitana concentren el 90%
del sector i, més en concret, la capital catalana acull el 51,6% de les empre-
ses (264) i la meitat dels centres de recerca (27).
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RECERCA, TRANSFERENCIA | INNOVACIO

La salut humana és el principal ambit d'aplicacié de la biotecnologia a nivell glo-
bal, i també a Catalunya. Perd aquest ambit esta vivint, per pressions internes i
externes, una profunda transformacio que el porta cap a nous models de gestio
de la recerca, de collaboracié entre els agents implicats, de convergencia de
tecnologies, de participacié dels pacients, de valoritzacio i reemborsament dels
productes... Aquest capitol emmarca els actius de Catalunya en recerca, trans-
feréncia de tecnologia i innovacio en les grans tendéncies internacionals.

= El percentatge del PIB catala destinat a R+D (1,55%) se situa clarament
per sobre de la despesa del conjunt de I'Estat (1,33%), tot i que encara lluny
de la mitjana de la UE-27 (2,03%).

» La despesa interna de Catalunya en R+D el 2011 va ser de 3.104M€, el
21,9% de tota la despesa interna en R+D de I'Estat, només per darrera de
Madrid (26,5%).

= Lesforc de les empreses catalanes en R+D (1.733 M€, el 2011) supera
la mitjana de I’Estat, pero encara es troba lluny dels nivells d'inversio privada
dels paisos més innovadors d'Europa.

* Fins a 2012, les entitats de recerca catalanes havien captat un total de
660 M€ del 7& Programa Marc (7PM) de la UE, un 28,7% de tots els fons
captats per |'Estat espanyol.

= En el conjunt de I'Estat son les empreses les que obtenen més fons del 7PM
per a finangar la seva R+D (un 33,2%), pero a Catalunya les empreses no-
més han rebut un 18,3% dels fons captats d'aquest programa, un indicador
que clarament caldria millorar.

= Catalunya ha rebut el 52% dels ajuts a la recerca atorgats per I'European
Research Council (ERC) a I'Estat espanyol (2007-2012).

= En total, els 102 grants de 'ERC rebuts per cientifics que treballen a Catalu-
nya en el periode 2007-2012 han aportat 189,87 M€, dels quals 53,22 M€
han sigut per als 32 projectes de ciéncies de la vida. 54 dels 102 investiga-
dors que han rebut aquests ajuts pertanyen al programa ICREA.

= La despesa interna en R+D en ciéncies de la vida a Catalunya supera els
850 milions d’euros anuals, que representen el 26% de tota la despesa
interna en R+D que s'executa a Catalunya (3.104 M€, el 2011).

= Catalunya destaca per les seves fortaleses i capacitats en recerca onco-
logica, que abasten tota la cadena de valor, des de la recerca basica en
epigenética o modificacions cellulars fins a la comercialitzacio de tests de
diagnostic o innovadors sistemes de drug delivery. Aixd ha permés endegar
una iniciativa singular i pionera en |'aplicacié de la medicina personalitzada al
cancer, la Barcelona Patient Cancer Platform (BPCP).

= Catalunya va produir 19.750 publicacions cientifiques el 2012, el que suposa

el 2,9% de les publicacions europees i el 0,79% de la produccié cientifica
mundial.
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= Elreconeixement de sis centres catalans com a centres d’excel-léncia “Se-
vero Ochoa”, d'un total de 13 a tot I'Estat, és un indicador positiu del nivell i
l'impacte aconseguit pel sistema de recerca catala.

= Les entitats de recerca catalanes han donat origen a 54 spin-off en 'ambit
de les biociéncies entre 2000 i 2013 (Universitat 29; centres de recerca 9;
hospitals 6; iniciatives mixtes 10).

= Entre 1997 i 2011, els sollicitants de tot I'Estat espanyol han presentat
19.152 sollicituds de patents per a invencions farmaceutiques, productes
biologics i tecnologies mediques (unes 1.300 a I'any). Catalunya genera el
20% de les sollicituds de patents de ciéncies de la vida, un percentatge
que esta per sota del seu pes en recerca.

= Son les empreses les que generen més IP en aquest sector, amb un 51%
de totes les sol-licituds de patents publicades el 2011 i un 56% de les
publicades el 2012.

= Hi ha un creixent interés pels partenariats public-privats (PPP). El 2012 es
van signar quatre acords rellevants entre centres de recerca, hospitals i em-
preses: CRG-Sanofi; Hospital Clinic-CSIC-Histocell; Hospital Clinic-Olym-
pus; i IRB Barcelona-Novo Nordisk-EFSD.

La conclusié del capitol és que el canvi de model global de la industria bio-
farmacéutica esta arribant també a Catalunya: amb acords estratégics de
recerca i I'entrada de les grans farmacéutiques nacionals en el capital de les
petites biotec; amb un creixent interés per les malalties rares (diferents empre-
ses catalanes tenen 10 designacions de medicament orfe, de les 15 amb qué
compta |'Estat espanyol); amb I'obertura cap a mercats emergents...

Tanmateix, amb un sistema de transferéncia de coneixement poc eficient i una
majoria d'empreses molt febles des d'una perspectiva financera, que afronten
dificultats tant d’'accés a recursos com d'accés al mercat, caldra fer un esforg
especial per alinear les estratégies, identificar les fortaleses i trobar els socis
adequats per poder competir internacionalment, amb la vista posada en una
Europa que es perfila com I'tinica alternativa a I'escanyament politic i econdmic
del sistema de recerca i innovacio de |'Estat espanyol.
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FINANCAMENT

Durant el periode que cobreix /I'Informe Biocat 2013, la capitalitzacio privada del
sector de ciéncies de la vida a Catalunya ha crescut significativament, en paral-
lel a una drastica reduccio dels ajuts publics. Creix la inversio en el sector de les
biociencies catala, malgrat la retraccié que ha experimentat tant a Europa com a
Espanya el mercat de capital risc (venture capital) i de private equity, en sintonia
amb l'aposta decidida que els mercats globals estan fent per la biotecnologia i
les tecnologies mediques innovadores.

= Entre 2009 i 2013, les inversions de capital risc en empreses de la BioRegié
s’ha multiplicat per cinc. El 2012 es van captar 18,08 M€ de VC i 5 ME
al MAB. Entre gener i setembre de 2013, s'han obtingut 25,6 M€ de VC i
3,62 M€ al MAB.

= La inversio de 17 M€ a la companyia de tecnologies médiques STAT-Diag-
nostica, que ha liderat Ysios Capital, és la més important que s’ha realitzat
fins ara a la BioRegio.

= El desembre de 2012 InKemia IUCT Group es va convertir en la segona em-
presa catalana del sector en cotitzar al Mercat Borsari Alternatiu. El juliol de
2013 va tancar amb éxit una ampliacio de capital de 2,5 M€ que destinara a
la seva expansio internacional i al fons de capital coneixement IUCT Empren.

= Les grans companyies del sector comencen a jugar un rol actiu en la seva
capitalitzacio: Almirall va entrar al capital d'AB-Biotics —que també cotitza al
MAB— en I'ampliacié completada per la biotec el desembre de 2012. Per la
seva banda, Grifols compta amb participacions majoritaries a Nanotherapix i
VCN Biosciences —que se sumen a les realitzades en empreses espanyoles
i internacionals, com Araclon, Progenika i Aradigm.

= Les xarxes catalanes de business angels han realitzat inversions per valor
de 2,5 M€ en I'ambit salut / ciéncies de la vida durant 2011 i 2012.

= En el periode 2011-2012 les empreses catalanes gestores de VC han rea-
litzat fora de Catalunya 23 operacions de les 47 que han dut a terme en el
sector de les biociéncies. El 36% de totes les operacions s’han adrecat a
empreses de tecnologies médiques.

= Els fons d’inversié actius a Catalunya per al sector de ciéncies de la vida
sumen més de 136 M€ en recursos.

El creixement de les inversions privades en els dos darrers anys son un signe
positiu de maduracié del sector i dels seus projectes empresarials. Tanmateix,
caldra acompanyar adequadament els nous projectes emprenedors, per mante-
nir i incrementar l'interés dels inversors, nacionals i internacionals. Sera clau en
els propers anys que el creixement de les empreses permeti bones rendibilitats
en les sortides dels inversors d'etapes inicials, que propiciin un flux de reinversi-
ons. En aquest sentit, la sortida al MAB es perfila com una opcio interessant per
a la capitalitzacio de les companyies de la BioRegio.
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MERCATS | INTERNACIONALITZACIO

El coneixement generat per la recerca biotecnologica té molts ambits d’apli-
cacio i, en conseqliéncia, diversos mercats. El de la salut humana és el que té
més pes a Catalunya, pero les oportunitats sén enormes en ambits com la salut
animal, I'agricultura, I'alimentacié o I'energia. D'altra banda, el grau d'internacio-
nalitzacié de les empreses catalanes del sector és important, amb una lleugera
preeminéncia del mercat europeu i dels EUA dins d'un conjunt de paisos molt
diversificat on els mercats emergents sén una opcio de futur encara per explorar.

= Sis'alineen els interessos de la industria amb les capacitats en recerca publi-
ca i privada, els 370 M€ que la industria farmacéutica inverteix en R+D a
Catalunya poden jugar un paper significatiu en el creixement del sector de les
biociéncies.

= Tot i les oportunitats que ofereix el mercat dels biosimilars a les biotec, a
les farmacéutiques que volen incorporar biotecnologics al seu pipeline i a les
empreses de serveis en R+D (CRO i CMO), les companyies de la BioRegio
tenen una preséencia minima en aquest ambit.

= Les 35 empreses catalanes que treballen en biotecnologia per a la salut
animal van tenir uns ingressos de 400 M€ el 2012 i donen feina a 1.300
persones.

= El 2013 s’han comengat a comercialitzar aliments elaborats amb Tritordeum,
el primer cereal de nova creacié que arriba al consum huma, desenvolupat a
Catalunya.

= Espanya és el tercer productor europeu de biodiésel i el cinqué productor
de bioetanol, pero Catalunya té només una participacié testimonial en
aquest mercat, tot i haver sigut pionera en la introduccio dels biocombusti-
bles a I'Estat.

= La UE vol impulsar la produccié i I'is de biocombustibles de 3a generacié
(fets amb materials de rebuig, greixos i algues), fet que obre noves oportuni-
tats per a les empreses i les entitats de recerca catalanes.

= El 65% de les empreses biotec, farma i tec-med de la BioRegio comerci-
alitzen productes en els mercats internacionals. La majoria d’empreses que
no tenen producte al mercat tenen signats acords de col-laboracio cientifica o
tecnologica amb partners internacionals.

= Franca, Alemanya, Estats Units i Italia son els paisos prioritaris per a 'acti-
vitat internacional (vendes i collaboracions) de les empreses de la BioRegio,
en un marc de notable dispersié geografica.

» Els BRIC —Brasil, la Federacié Russa, I'india i la Xina—, juntament amb
els EUA, figuren entre els paisos que més interessen a les empreses de la

BioRegio per estendre les seves activitats d'internacionalitzacio.

* El 38% de les empreses de la BioRegié amb productes al mercat realit-
zen més del 50% de la seva facturacio als mercats internacionals.
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L'Informe Biocat 2013, sintetitzat en aquestes pagines, mostra clarament que el
sector de les ciéncies de la vida a Catalunya es troba en un punt d'inflexio. Ha
arribat el moment que hauria de comengcar a recollir els fruits de I'esforg conti-
nuat que s’ha dut a terme durant els darrers 10 anys —en termes de construccio
d’un potent sistema de recerca i d'impuls de multiples iniciatives emprenedores
sorgides tant del sector public com privat—, perd s'enfronta a dos reptes clau: la
generacio i captura de valor, d'una banda, i I'impuls del creixement, de I'altra.
Hi ho fa en un moment complex, marcat per una profunda crisi econdmica i pels
canvis en els models de recerca i produccio que afecten el sector.

L'analisi realitzada a través dels diferents capitols de l'informe identifica reptes
per a tots els agents de la BioRegio, public i privats. De les dades recollides se’'n
desprén que cal mantenir el suport a la innovacio i a I'emprenedoria en I'ambit
public —buscant la maxima eficiencia en la gestié del coneixement generat i en
la seva transferéncia—, pero cal també impulsar la participacio de les empreses
—grans i petites— en programes internacionals de recerca i en col-laboracions
public-privades perqué la innovacio arribi al mercat i, en definitiva, als ciutadans.
| cal propiciar el creixement, articulant mesures que facilitin I'accés al mercat i la
internacionalitzacio, perd també programes d’acompanyament que donin suport
a la maduracio dels projectes.

Europa sera clau en els propers dos anys —posada en marxa de |'Horitz6 2020,
definicié de l'estratégia RIS3, convocatodries de les KIC de l'Institut Europeu
d'Innovacié i Tecnologia—, perd I'éxit dependra en bona mesura del fet que tots
els agents de I'ecosistema s'alinein amb una visié comuna que aquest informe
vol, humilment, contribuir a construir.
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La BioRegio de Catalunya constitueix un ecosistema complex en el qual actuen
quasi un miler d'organitzacions vinculades als ambits de la biotecnologia i la
salut, des de la recerca basica fins al mercat. El gruix de les dades recollides en
aquest capitol procedeixen del Directori Biocat' que aplega un total de 1.403
registres. Aquests corresponen, d'una banda, a 830 organitzacions, que in-
clouen empreses (biotecnologiques, farmacéutiques, de tecnologies meédiques
i de serveis, a més de proveidors i inversors), centres de recerca, hospitals,
universitats, parcs cientifics, centres tecnologics, plataformes cientifico-
técniques i entitats de suport diverses. De |'altra banda, el Directori compta
amb un cercador especific que reuneix les fitxes de 573 grups de recerca, que
treballen dins dels centres i instituts d'investigacio, universitats i hospitals.

Les estadistiques i grafics d’aquest capitol es basen en la classificacié que les
entitats tenen dins del Directori Biocat. Les empreses hi apareixen categorit-
zades segons la seva activitat principal (Main sector) i tota la resta d'entitats
s'apleguen sota la categoria Public / Non-Profit Organization / Medical Facility,
dins de la qual estan classificades a través del camp de subsector (Foundati-
on, Governmental Organization, Hospital, Industry Association, Institute, Private
Clinic, Research Facility, Science / Technology Park, University, Other). Lac-
tualitzacié permanent de la base de dades i el fet que el camp subsector sigui
multiresposta, pot portar a petites diferéncies entre els totals dels diferents tipus
d’entitats que es donen en aquest informe i els sumatoris que ofereix el cercador
del Directori. Si no s'indica el contrari, totes les dades procedents del Directori
Biocat estan recollides en data 30/6/2013.

Més enlla del Directori Biocat, les dades que s'ofereixen a continuacio sobre
cada categoria d'agents han estat contrastades amb bases de dades i estudis
externs de referéncia o s’han recollit d'aquests. En especial, s’han utilitzat les
dades de 2011 de les companyies de Catalunya recollides a I'Enquesta de
Biotecnologia que realitza anualment I'Institut Nacional d'Estadistica espanyol
(INE), com a complement de I'Enquesta d'Innovacio Tecnologica de les empre-
ses. Laltra font basica de les dades economiques i d'ocupacié és la base de
dades SABI (Sistema de Analisis de Balances Ibéricos), que recull informacio
financera i economica de més d'un milié d’empreses d'Espanya i Portugal. En
aquest capitol, com en els seglients, s'indica en cada cas I'origen de les dades
i s'especifica el criteri de seleccio i validacio quan és necessari.

1. El Directori Biocat va ser sotmés a una revisio en profunditat, a finals de 2012, i es va adoptar un nou
sistema de classificacid, basat en el de la major bases de dades internacional del sector de ciéncies de
la vida, BiotechGate (www.biotechgate.com), propietat de I'empresa Venture Valuation, amb qui Biocat
ha subscrit un acord de col-laboracié. Es un sistema de classificacié, homologat i utilitzat pels principals
stakeholders internacionals, el que facilita, entre altres coses, poder fer comparacions entre la BioRegio
de Catalunya i altres clusters de referéncia. El Directori Biocat s’ha enriquit, gracies a aquest acord,
amb dades financeres i del pipeline de les empreses, de les quals anteriorment no disposava. D’altra
banda, aprofitant la revisié de les dades per a la integracio amb les de BiotechGate, es va decidir
tractar de forma diferenciada i amb un cercador especific els grups de recerca que treballen dins de
les universitats, els hospitals i els centres d'investigacié catalans.
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A. EMPRESES

Un total de 512 empreses treballen a Catalunya en el sector de ciéncies de la
vida, que es distribueixen en les categories seglients:

Taula 1 Nombre d’empreses de la BioRegid, per activitat principal

Biotecnologiques — Terapies i diagnostics 48
Biotecnologiques — Altres 73
Biotecnologiques — Serveis d'R+D 73
Total biotecnologiques 194
Farmaceutiques 40
Tecnologies médiques 54
Proveidors i enginyeries 105
Serveis professionals i consultories 96
Inversors 23

Font: Directori Biocat

Grafic 1 Percentatge d’empreses de la BioRegid, segons la seva activitat principal
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Pel que fa a les empreses biotecnologiques, les xifres registrades en el Direc-
tori Biocat (194 companyies, sumant les dedicades a terapies i diagnostics [48],
altres ambits [73] i serveis d'R+D [73]), s6n consistents amb la informacio re-
collida per I'enquesta d'innovacio que realitza anualment I'Institut Nacional d'Es-
tadistica espanyol. Segons les dades de I'INE sobre Catalunya corresponents
a I'any 2011,2 la comunitat compta amb 530 empreses que realitzen activitats
relacionades amb la biotecnologia, de les quals 207 fan activitats d'R+D en
biotecnologia.

D’acord amb I'enquesta de I'INE, 122 empreses catalanes tenen la biotecno-
logia com a activitat exclusiva o principal, per a 111 companyies és una linia
d’accio secundaria i per a 297 és només una eina necessaria per a la produccio.
Les dades de I'INE, en les que es basa també I'lnforme Asebio,® situen les em-
preses biotecnologiques catalanes al capdavant de I'Estat, tant si ens referim al
conjunt de les que tenen alguna activitat en biotecnologia (17,52%, per davant
d’Andalusia [10,89%] i Madrid [6,71%]), com si parlem de les que tenen la
biotecnologia com activitat principal (18,54% a Catalunya, seguida per Madrid
[15,49%] i Andalusia [13,05%]), com pel que fa a les empreses que fan R+D
en biotecnologia (207 a Catalunya sobre 1.041 al conjunt de I'Estat, el que
representa un 19,88%).

Grafic 2 Percentatge sobre el conjunt de I’Estat d’empreses catalanes amb...

R+D en biotecnologia (207)

Biotecnologia com activitat principal (122)

Activitat en biotecnologia (530)
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Font: INE. Enquesta sobre I'iis de la biotecnologia 2011.

2. Lenquesta d'innovaci¢ de I'INE té caracter censal i s’envia a totes les empreses de I'Estat. Inclou un
modul de biotecnologia que s'envia a les empreses que figuren al directori corresponent de I'INE (409
a Catalunya el 2011) i, posteriorment, a aquelles que en I'enquesta general d'innovacié declaren fer
us de la biotecnologia. Tant I'enquesta general d'innovacio com I'especifica de biotecnologia incloses
al Pla Nacional d’Estadistica i de complementacio obligatoria per a les empreses. Les darreres dades
disponibles corresponen a I'exercici 2011, I'analisi de les quals es va tancar el desembre de 2012.

3. Informe Asebio 2012, Asociacion Espariola de Bioempresas, Madrid, juliol 2013 (http://www.asebio.
com/es/documents/Asebio_2012_web.pdf)
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El sector més important pel que fa a I's de la biotecnologia és el de I'alimenta-
cio, al qual pertanyen un 46% de les empreses que es declaren usuaries en I'en-
questa de I'INE pero que no tenen activitat d’'R+D (un percentatge que s'enfila
fins al 57%, si considerem tant les empreses només usuaries com les que fan
recerca). En canvi, la salut humana és 'ambit principal d’aplicacio de les empre-
ses que fan R+D en biotecnologia, com subratllen tant les dades de I'enquesta
INE com el registre de biotecnologiques del Directori Biocat.

Grafic 3 Percentatge d’empreses (d’R+D i usuaries) segons I'ambit d’aplicacié de la biotecnologia
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Font: INE. Enquesta sobre I'is de la biotecnologia 2011. Segmentacié de dades de Catalunya.

Per la seva banda, el Directori Biocat registra 194 companyies biotecnologi-
ques (taula 1). D’aquestes, 48 (25%) tenen com a activitat principal la recerca
i el desenvolupament de noves terapies i productes de diagnostic, 73 (37,5%)
treballen principalment en els ambits de la biotecnologia verda i la blanca, i unes
altres 73 empreses (37,5%) centren la seva activitat en la provisio de serveis
d'R+D. EI 58% de les biotec registrades fan R+D de nous productes i serveis.

Més en concret, les 73 empreses aplegades en la categoria Biotecnologia — Al-
tres (grafic 4) realitzen activitats en el ambits de la veterinaria (35), els aliments
i nutraceutics (21), I'agrobiotecnologia (10), la cosmeética (9), la biotecnologia
industrial (9) i el medi ambient (5).
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Grafic 4 Arees d’activitat de les empreses biotecnologiques catalanes*
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Les activitats que desenvolupen les biotec catalanes que ofereixen serveis
d’R+D a tercers son molt diverses (grafic 5) i, a més, la majoria d’aquestes
companyies (75%) tenen dos o tres serveis en cartera.

Els serveis analitics, en bona part orientats a I'entorn medic-hospitalari i a la
recerca clinica, i la subcontractacio d'activitats de produccio (Contract Manu-
facturing Organizations, CMO) i de recerca (Contract Research Organizations,
CRO) son les principals activitats d'aquest segment d’empreses biotecnologi-
ques.

Terapies i diagnostics

En el grafic 6 es mostra de manera conjunta |'activitat de les empreses biotec-
nologiques dedicades a desenvolupar nous medicaments i productes de diag-
nostic i de les companyies farmaceutiques de la BioRegio de Catalunya. 50
de les 88 companyies que formen aquest grup investiguen o produeixen com-
postos basats en molécules petites, que constitueixen la base de la majoria de
farmacs, tant sintétics com biologics. Cap altra area d’activitat sobresurt espe-
cialment, amb una mitjana de 12-15 empreses dedicades a arees com anticos-
sos, antiinfecciosos, drug delivery, diagnostics moleculars, péptids i proteines.
Crida més I'atencio el poc pes que tenen en I'activitat d’aquestes empreses les
terapies cellulars i les terapies géniques, i que només una empresa treballi en
biosimilars. La majoria d'empreses treballen en 2 o 3 ambits, pero les grans far-
maceutiques —Novartis, Bayer, Sanofi, Boehringer...— ho fan almenys en 6 0 7.
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Grafic 5 Ambits d’activitat de les biotecnologiques que ofereixen serveis d’R+D*
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Grafic 6 Arees d’activitat de les companyies que treballen en terapies i diagnostic (‘biotec’ i ‘farma’)*
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* Cada empresa pot estar inclosa a més d'una categoria. Font: Directori Biocat
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Les farmacéutiques i les biotecnologiques dedicades a la produccié de farmacs
i diagnostics centren especialment la seva R+D en malalties relacionades amb
el sistema nervios central (CNS) —Alzheimer, Parkinson, esclerosi mdltiple...—
(27%), en I'oncologia (22%) i en les afeccions cardiovasculars (19%), tal com
reflecteix el grafic 7. Com s'analitza en el capitol segtient, la R+D a I'entorn del
cancer és una de les grans fortaleses de la BioRegio de Catalunya, on comptem
amb actius importants al llarg de tota la cadena de valor, des de la recerca basi-
ca fins a empreses molt especialitzades, amb un important paper dels hospitals
pel que fa a la recerca translacional i clinica. En el cas de les empreses, té espe-
cial rellevancia la recerca, la produccié de kits de diagnostic de base genética i
la investigacié de nous sistemes de drug delivery.

Grafic 7 Arees terapéutiques que treballen farmaceéutiques i biotecnologiques de la BioRegié*

Nombre d’empreses

* Cada empresa pot estar inclosa a més d'una categoria.

Tecnologies meédiques

El Directori de la BioRegi6 de Catalunya compta amb 54 empreses de tec-
nologies médiques, I'activitat de les quals es detalla en el grafic 8. Els dos
subsectors amb més pes son la produccio d'instrumentacio meédica reutilitza-
ble —una categoria molt diversa on podem trobar des d'instruments quirdrgics
(bisturis, grapes, pinces...) fins a mobiliari especific per a usos medics o aparells
de tecnologia innovadora per endoscopies, per exemple— i productes per a
implants quirtrgics, tant actius (marcapassos i similars) com no-actius (protesis
quirdrgiques, implants dentals, etc.). Un 55% de les empreses realitzen activi-
tats incloses en dues o més categories que, normalment, es relacionen entre
elles. Aixi, per exemple, moltes de les empreses que produeixen implants no-
actius inclouen en el seu cataleg tota la instrumentaci¢ reutilitzable necessaria
per a fer els implants, o les que produeixen dispositius electromecanics, per a
tractaments i controls respiratoris produeixen també tots els consumibles d'un
sol Us que sén necessaris per a la seva utilitzacio.
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Grafic 8 Arees d’activitat de les companyies de tecnologies médiques*
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En aquest grup s'inclouen algunes de les empreses innovadores sorgides d'ini-
ciatives com BioEmprenedor XXI,* que impulsa Biocat conjuntament amb la
Caixa i Barcelona Activa: companyies com Better Care, una spin-off de I'Hos-
pital Universitari Parc Tauli de Sabadell, o Transmural Technologies, spin-off de
I'Hospital Clinic, ambdues participants de I'edicié de 2008, o com Endoasic
Technologies, spin-off de la Universitat de Barcelona que va ser finalista de
I'edicio 2011, i Regenear, empresa guanyadora d'aquesta mateixa edicio i que
va ser creada per dos investigadors de I'lnstitut Quimic de Sarria (IQS).

Pel sistema de classificacio del Directori Biocat, les empreses vinculades a
I'ambit de tecnologies médiques que centren la seva activitat en la distribucio i
comercialitzacio de dispositius medics, o en la produccié d'instrumentacio per
a laboratori, s'apleguen sota I'epigraf de Supplier & Engineering (proveidors i
enginyeries). Com es pot veure en el grafic 9, dintre d'aquest grup tenen un pes
important les empreses dedicades a distribucié de dispositius médics (10),
produccio i distribucio d’equipament de laboratori (24) i instrumentacié (18).
D’altra banda, també s’emmarca sota I'ambit de tecnologies médiques I'activitat
d'una part de les empreses classificades sota els epigrafs Electronica, Software
i Altres, que ofereixen productes com programes informatics per al control de
processos clinics relacionats amb nutricid, oncologia o pediatria, productes per
a la telemedicina (seguiment remot i autocontrol d'indicadors de salut), per a la
salut animal (xips, escaners...), per al tractament i gestio d'imatges mediques,
etc. En total son 52 empreses que venen a sumar-se a les ja esmentades 54
companyies que investiguen i produeixen en tecnologies médiques.

4. De les 34 empreses sorgides del programa BioEmprenedor XXI (vegeu Memoria 2007-2012. BioEm-
prenedor XXI a http://www.biocat.cat/sites/default/files/Memoria_BioEmprenedorXX|_2012_v1_cat.
pdf) estan actives 31, que treballen en els ambits de Biotecnologia - Terapies i Diagnostics (10); Bio-
tecnologia — Altres (3); Biotecnologia — Serveis d’'R+D (10); Tecnologies mediques (6); i Proveidors i
enginyeries (2).
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Tenim, doncs, més d'un centenar de companyies tecnologiques (106) que tre-
ballen al servei del sector de la salut, un sector amb un gran potencial de creixe-
ment, pel canvi de paradigma que I'esta transformant. Tal com es comenta en el
capitol seglient, passem d'una medicina enfocada a la malaltia a una medicina
orientada al ciutada i a la prevencio, el pacient pren el control de la seva salut i,
per fer-ho, les tecnologies médiques son claus, com ho sén per al desenvolupa-
ment de noves tecniques de diagnostic per la imatge, d'una cirurgia minimament
invasiva o de la telemedicina.

Grafic 9 Arees d’activitat dels proveidors i enginyeries*
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* Cada empresa pot estar inclosa a més d'una categoria. Font: Directori Biocat

Completa I'univers d’empreses de la BioRegid, d'una banda, el grup de com-
panyies que ofereixen serveis professionals i de consultoria (grafic 10) i, de
I'altra, un grup de 23 inversors especialitzats. També en aquest cas, la majoria
d’'empreses ofereixen diversos serveis —sobretot les que se situen en les ca-
tegories de business development i managment consulting, que actuen quasi
com a agéncies de serveis plens que acompanyen les noves empreses biotec i
tec-med en totes les fases de desenvolupament— i és en els serveis de recur-
sos humans, els legals i els de tecnologies de la informacio on s'adverteix un
més alt grau d'especialitzacio de les companyies d'aquesta categoria.

Pel que fa als inversors, la BioRegi6 compta amb 10 empreses gestores de
fons de capital risc, 7 xarxes de business angels i mitja dotzena de fons corpo-
ratius i bancs d'inversions. En el capitol IV d'aquest informe s’analitza I'activitat
d’aquests agents que, en conjunt, 'any 2012 van gestionar operacions (parti-
cipacions i noves inversions) per un valor superior als 37 milions d'euros en el
sector biotecnologic i biomedic.
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Grafic 10 Arees d’activitat dels serveis professionals i consultories*
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Dimensions i recursos®

Més del 80% de les empreses de la BioRegié de Catalunya sén pimes, és
a dir, compten amb menys de 250 treballadors i tenen una facturacio inferior als
50 milions d’euros anuals. En concret, 351 empreses (el 85% de totes aquelles
de les quals es disposa de dades econdmiques) s'inscriuen en aquesta cate-
goria. D'altra banda, prop de la meitat de les 100 empreses de les quals no es
disposa d'informacio econodmica detallada, sén companyies biotecnologiques i
de tecnologies mediques creades en el darrers 5 anys, el que ens porta a esti-
mar que el percentatge de petites i mitjanes empreses se situa en el 81,84% de
totes les companyies de la BioRegié.

5. Totes les dades econdmiques d’aquest capitol procedeixen de la base de dades SABI (Sistema de
Andlisis de Balances Ibéricos), que recull la informacié dels balangos lliurats per les propies empreses
al registre mercantil. Quan no s'indica el contrari, les dades fan referéncia a I'exercici 2011. Comptem
amb els informes financers de 412 empreses (un 80,31% de les 512 recollides en el Directori Biocat).
Cap empresa aporta el 100% dels indicadors d'un balang i, en conseqiiéncia, cada dada pot tenir un
percentatge diferent de respostes, pero totes superen el 75% dels registres del segment analitzat, pel
que entenem que la informacio ofereix un alt nivell de fiabilitat.
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Com es pot veure en el grafic 11, la majoria d’aquestes pimes se situen en la
franja de les microempreses (amb una plantilla de 10 o menys treballadors i
uns ingressos inferiors als 2 milions d’euros anuals), que representen el 43% de
totes les companyies del biocluster catala, mentre que les petites companyies
(entre 10 i 50 treballadors i una facturacio inferior als 10 milions d’euros anuals)
suposen un altre 29% del conjunt d’empreses. El nombre d’empreses mitjanes
(entre 50 i 250 treballadors i unes vendes inferiors als 50 milions d’euros anu-
als) és de 55 (el 13%), mentre que la BioRegio compta amb 60 grans empre-
ses (15%), categoria ocupada sobretot per les companyies de I'ambit biofar-
maceéutic nacionals i internacionals (Almirall, Bioibérica, Esteve, Ferrer, Grifols,
Amgen, Boehringer Ingelheim, Novartis, Sanofi, Zoetis [Pfizer], etc.), pero també
per grans empreses de serveis d'R&D o de tecnologies médiques, ja sigui en
I'ambit de la recerca i la produccio o en el de la distribucio (Roche Diagnostics,
GE Healthcare, B Braun Medical, Isaza, Telstar, Palex Medical, etc.).

Grafic 11 Percentatge d’empreses de la BioRegi6é per mida (ingressos i treballadors)
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Per sector d'activitat, el nombre absolut i el pes relatiu de les pimes és molt
més gran entre les empreses biotecnologiques, on és majoritari el segment de
microempreses (38% de totes les biotec). Aquestes son proporcionalment tam-
bé molt nombroses entre les consultories i serveis professionals, on abunden
les microempreses molt especialitzades (consultors legals, gestio de patents,
recursos humans, assessorament empresarial, etc.). Com ja hem comentat, les
empreses més grans es concentren en el segment de les farmacéutiques (grafic
12).

Cal tenir present que, a la BioRegio, 61 empreses son filials de multinaci-
onals, el que representa un 12% del total. En aquest grup es troben les em-
preses més grans del sector, tant d'origen internacional (Amgen, B. Braun,
Boehringer Ingelheim, Novartis, Sanofi...) com les empreses catalanes que han
estat adquirides per grans grups internacionals, com Telstar, que s’ha integrat a
la corporacié japonesa Azbil.
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Grafic 12 Distribucié d’empreses de la BioRegié per mida i per subsectors
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En conjunt, les empreses de la BioRegié van tenir el 2011 uns ingressos
d’explotacié d'11.527 milions d’euros. Aquesta xifra suposa una reduccio del
3,74% respecte als ingressos de 2010 (11.976 M€) i trenca la progressio posi-
tiva que havia tingut aquest indicador des de 2007 (grafic 13). Tot i aquest punt
negatiu, la capitalitzacio de les empreses de la BioRegié s'ha reforgat, amb uns
actius que el 2011 van arribar en conjunt als 16.450 milions d'euros (un 9,79%
més que el 2010) i uns fons propis de 8.253 milions d'euros (un 13% més que
el 2010).

Grafic 13 Evolucio dels ingressos i de la capitalitzacié de les empreses de la BioRegio
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Pero6 el gruix d'aquests recursos i també dels ingressos es concentra en un grup
reduit d'empreses. Com mostra I'analisi de la concentracié de la facturacié per
quartils (grafic 14), el 50% de les empreses de la BioRegi6 té uns ingressos
anuals inferiors als 2,24 milions d'euros, un 25% factura entre 2,24 i 18 M€, i el
25% restant es mou en un rang d’entre 18 i 949 M€ anuals.

Grafic 14 Analisi de la distribucié dels ingressos de les empreses de la BioRegi6 (en milers €)
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Si mirem una mica més de prop les empreses, veiem que les farmacéutiques van
facturar el 2011 un total de 6.240 milions d'euros i que les biotecnologiques
van tenir ingressos per valor de 2.426 M<€. Per la seva banda, el subsector
de les tecnologies médiques —considerant en conjunt les companyies que fan
R+D, produccio i també distribucio— van tenir uns ingressos de 1.555 milions
d’euros. La facturacio de les farmaceutiques representa el 54% dels ingres-
sos que genera el sector a Catalunya i és precisament per aquest pes que la
reduccié d'ingressos de les farmes (-6,8% respecte a 2010) va penalitzar els
resultats del sector el 2011. Les biotecnologiques i les empreses de tecnologi-
es mediques —moltes amb models de negoci basats en I'R+D, sostinguda amb
inversions a mig i llarg termini, i sense productes al mercat— van patir el 2011
lleugerissims descensos d'ingressos, del 0,4% i del 0,6%, respectivament.
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Segons les dades de Farmaindustria, a Espanya la despesa farmacéutica pu-
blica en receptes (61% del mercat) ha experimentat un descens del -12,3%
el 2012, després de caure un -2,4% el 2010 i un -8,8% el 2011,% i tot i que
el mercat hospitalari (39%) ha registrat lleugers increments (+3,3% el 2011 i
+0,6% el 2012),” ni de lluny compensa la caiguda global. A Catalunya aquests
descensos en despesa publica en receptes han estat fins i tot més acusats, amb
una baixada del -8,5% el 1011 ide -14% el 2012. Les previsions del sector far-
maceéutic espanyol son que el mercat dels medicaments a Espanya es continui
reduint en els propers anys i s’estima que el volum de vendes que el 2011 va ser
de 28.000 milions de dolars se situi el 2020 en només 19.200 M$.2

Davant d'aquesta situacio, els experts subratllen, d’'una banda, la importancia de
la internacionalitzacio i la diversificacio de mercats, amb la vista posada en les
economies emergents (vegeu capitol V), i, de I'altra, la necessitat que les farma-
céutiques puguin incorporar als seus pipelines productes i terapies innovadores
capaces d'aportar solucions a necessitats no cobertes i un valor diferencial clar
respecte als medicaments i terapies existents. Aixd implica una clara aposta per
la biotecnologia i per noves formes de col-laboracio entre els diferents actors del
sistema (vegeu capitol Il).

Al costat de la caiguda dels ingressos de les farmacéutiques, cal tenir en comp-
te les dificultats que les start-up biotecnologiques i de tecnologies mediques
han mostrat en els darrers anys per poder iniciar fases de creixement. Prova
d’'aix0 és que els ingressos d'aquest segment es mantenen practicament igual
des del 2008 (quan les biotec de la BioRegio van facturar 2.289 M€), amb oscil-
lacions inferiors al £1%.

El volum de negoci generat en conjunt suposa que les empreses del sector
de les ciéncies de la vida contribueixen amb un 5,8% al PIB de Catalunya.®
Si ajustem I'analisi a la facturacio de les empreses biotecnologiques de les que
disposem de dades (2.426M€), la participacio directa en el PIB és de I'1,2%.
En aquest sentit, cal subratllar que, segons les dades de I'enquesta de I'INE so-
bre I'is de la biotecnologia, I'impacte economic d'aquesta activitat a Catalunya
és, fins i tot, superior, ja que la xifra de negoci de les 122 empreses que tenen
la biotecnologia com activitat exclusiva o principal va ascendir el 2011 a 3.142
milions d’euros. A aquesta quantitat caldria afegir I'aportacié de la biotecnologia
—en un percentatge que malauradament I'enquesta de I'INE no subministra—
als ingressos de les empreses que tenen la biotecnologia com a linia de negoci
secundaria o com a eina necessaria per a la produccié. Aquestes empreses
(408) tenen una facturacio total conjunta de 15.300 milions d’euros (2011), pel
que no ens sembla gens agosarat estimar per sobre dels 5.000M€ el volum
de negoci generat per la biotecnologia a Catalunya, que se situaria aixi a
I'entorn del 2,5% del PIB catala.

En el capitol Il reprenem aquestes dades i les de la inversio publica en R+D per
fer un calcul de I'impacte econdmic global de tot el sector.

6. El mercado del medicamento en Espana, Boletin de Coyuntura n® 94, Farmaindustria, febrer 2013

7. Andlisis del mercado hospitalario 2008-2012, IMS Health, 2013 .(http://static.correofarmaceutico.
com/docs/2013/04/23/merhos.pdf)

8. Previsions de I'informe From vision to decision. Phama 2020, de PwC (http://download.pwc.com/ie/
pubs/2012_pharma_2020.pdf), citat a Boletin de Coyuntura n° 94, Farmaindustria, febrer 2013.

9. Calculat sobre la xifra oficial de I'INE per a 2011 (198.908 milions €).
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Equip huma i inversions en R+D

En conjunt, les empreses de la BioRegié ocupen un total de 33.689 treba-
lladors (dades 2011). D'aquests, n’'hi ha 8.169 treballant per a les empreses
biotecnologiques, 14.427 en companyies farmacéutiques i 6.517 en empreses
que investiguen, produeixen o distribueixen tecnologies médiques.'®

En el conjunt del sector, el nombre de treballadors va incrementar-se molt lleu-
gerament, en un 1,65%, respecte a 2010. Tot i les petites variacions anuals,
el grafic 15 mostra que la ocupacio ha sigut molt estable des de 2008. Si ens
fixem més concretament en les empreses biotecnologiques, el nombre de tre-
balladors, que havia mantingut una tendéncia ascendent des del 2007, va expe-
rimentar el 2011 una reduccio del -5,5% respecte a 'any anterior.

Grafic 15 Evolucié del nombre global de treballadors del sector i de les biotecnologiques
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Font: SABI. Elaboracio propia.

Segons les xifres recollides per I'enquesta sobre biotecnologia de I'INE 2011, a
les empreses catalanes hi ha 3.564 persones treballant directament en bio-
tecnologia, de les quals 2.4983 realitzen activitats d'R+D (1.455 investigadors
i 1.038 teécnics i auxiliars)."" Aquestes dades suposen un paradoxal increment,
respecte al 2010, del 24,8% del personal que treballa en biotecnologia i d'un
15,6%, pel que fa als directament dedicats a I'R+D.

De les persones ocupades directament en biotecnologia, un 48% so6n dones;
un percentatge que creix si s'analitza el personal ocupat en tasques d’'R+D,
entre el qual les dones sén el 58%. El percentatge és superior, pero, entre els
técnics i auxiliars de recerca (el 65% sén dones) que entre els investigadors

10. Dades disponibles de 68 empreses aplegades sota els epigrafs Medical Technology i Suppliers &
Engineering (subsectors: Distributors, Instrumentation, Medical Devices, Electronics i Software).

11. La xifra global de treballadors de les companyies biotecnologiques registrades al Directori Biocat és
superior als resultats de I'enquesta de I'INE perqué les empreses que treballen en ambits com vete-
rinaria o0 medi ambient i una bona part de les que ofereixen serveis d’'R+D tenen altres linies de negoci
no vinculades a la biotecnologia.
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(un 53%, dones). D'altra banda, cal remarcar que aproximadament un terg
del personal que es dedica a R+D en biotecnologia té contractes a temps
parcial i si es calcula I'equivaléncia de jornada completa (EJC) el nombre de
persones ocupades es redueix fins a 1941,1 (1.096,9 investigadors i 871,2 téc-
nics). En qualsevol cas, aquesta xifra situa Catalunya en el primer lloc de I'Estat
(29,3%) pel que fa al personal d’'R+D contractat pel sector empresarial, seguida
bastant de lluny per Madrid (1.556,3 llocs de treball en EJC) i per Andalusia
(760,6 persones en EJC).

D’acord amb les dades de I'INE, les empreses catalanes van gastar 243,4 mi-
lions d'euros en biotecnologia I'any 2011, dels quals 154,8 milions van ser
despeses internes en R+D. Aquesta xifra suposa una reduccio del -12,5%
respecte a la despesa de 2010 (178 M€), perd es manté per sobre de la de
2009 (147,5 M€). La partida més important és la remuneracié del personal
investigador i técnic, que el 2011 va ser de 79,2 M€. La despesa interna de
les empreses biotecnologiques catalanes va suposar el 28,8% de la despesa
realitzada en R+D per totes les empreses biotec de I'Estat, la segona per
volum darrera de Madrid (29,6%).'2

Grafic 16 Inversio en R+D de les

empreses biotecnologiques de I'Estat
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ia 2011, INE. Elaboracio propia.

El gruix de la inversio interna en R+D en biotecnologia procedeix, com és 0-
gic de les 122 empreses que tenen aquesta com activitat principal o exclusiva
(108,6M€), mentre que les que tenen la biotecnologia com activitat secundaria
o com a mera eina de produccid inverteixen xifres considerablement menors
(17M€ i 29M€, respectivament). Paradoxalment, la R+D en biotecnologia re-
presenta només el 17% de tota la inversié en R+D de les empreses que la tenen
com una linia secundaria de negoci, mentre que suposa un 39% de la inversio
en R+D de les empreses que empren la biotecnologia com a eina de produccio.

12. En conjunt, les empreses biotecnologiques espanyoles van sumar unes despeses internes en R+D de
537,9 M€. Vegeu capitol lll per una valoracio de la inversio global, publica i privada, en R+D biotecno-
logica a Catalunya i a la resta de I'Estat.
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Pel que fa a les despeses externes, la més important és la compra de serveis
d'R+D en biotecnologia, a la qual les empreses catalanes van destinar el 2011
un total de 43 milions d'euros, per serveis adquirits tant a Espanya (69%) com
a 'estranger (81%), una xifra lleugerament per sobre de la de 2010 (41,3 M€).

La despesa interna en R+D en biotecnologia va ser coberta basicament
amb fons propis de les empreses (71%). Les aportacions de I'Administracio
publica el 2011 només van cobrir un 14% de la despesa en R+D, en clara re-
cessio respecte a 2010, on les aportacions publiques van cobrir un 27% de la
despesa empresarial en R+D en biotecnologia. Van créixer, en canvi, el 2011
les aportacions rebudes per les empreses d'altres companyies, que van cobrir el
9,4% de la despesa quan el 2010 només havien arribat a un 4,2%.

Els fons rebuts de I'estranger —majoritariament de la Unié Europea (66%)— van
cobrir només un 3% de la despesa interna d'R+D el 2011, lleugerament per
sobre dels fons internacionals obtinguts el 2010 (2%).

Creaci6 i extincié d’empreses

Tot i que la creacié d’empreses biotecnoldgiques es va intensificar especialment
entre els anys 2003 i 2007, si analitzem el conjunt de les empreses de la BioRe-
gio, la progressié ha estat més equilibrada, perqué tant les farmacéutiques com
moltes companyies de tecnologies mediques i les proveidores de productes i
serveis especialitzats van ser fundades en les décades centrals del segle XX. En
el conjunt del sector, hi ha moltes empreses que han incorporat la biotecnologia
a les seves linies de recerca i de negoci a partir dels anys 80 del segle passat,
quan ja portaven uns quants anys de trajectoria.

En tot cas, val la pena destacar que entre 2000 i 2013, el nombre d’empre-
ses de la BioRegi6 s’ha quasi doblat: el 1999 hi havia 261 empreses i el
2013, 512, practicament el doble. Tanmateix, el grafic 17 posa en evidéncia
que el 2013, per primera vegada, el nombre d’empreses desaparegudes supera
el nombre de noves empreses creades. De fet, a partir de 2010 comenga a
disminuir el ritme de creacié de companyies del sector, que es creua amb una
tendéncia creixent de desaparicions que s'havia iniciat el 2009.

Val a dir que algunes d'aquestes desaparicions no impliquen sempre I'extincié
de I'empresa i de la seva activitat. De les 59 empreses desaparegudes de la
BioRegio, 12 ho han estat per adquisicié o fusio amb una altra companyia i 5
per trasllat fora de Catalunya. Com indicavem, el gruix de les extincions d'em-
preses es produeix a partir del 2009: en total, 36 empreses han cessat en la
seva activitat des d'aleshores i 16 han desaparegut de Catalunya per trasllat,
adquisicio o fusio.
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Grafic 17 Creaci6 i extincié d’empreses a la BioRegié de Catalunya 1995-2013*
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Resulta evident I'impacte de la crisi en aquest canvi de tendéncia, que té com a
element més negatiu la reduccié del nombre de noves iniciatives empresarials.
En un entorn normalitzat, aquestes haurien de compensar les extincions de pro-
jectes que, a mig termini, no troben el seu espai en el mercat. També hauria de
ser percentualment més significatiu el nombre de fusions i adquisicions respec-
te al nombre d'extincions. El que passa en canvi és que el 2013, per primer cop,
la creacio de noves empreses no compensa les extincions i el nombre total de
companyies de la BioRegio es redueix en un -1,92% respecte a 2012.

Si tenim en compte que, segons dades recollides per FECYT, des de 2009 han
desaparegut a tot I'Estat més de 170.000 empreses, amb taxes anuals d'entre
el -1,9% i el -1,2%,'® el sector de les ciéncies de la vida catala ha resistit prou
bé. Tanmateix, la tendéncia actual ha de suposar un toc d'alerta i ha de fer que
es plantegin mesures per garantir el desenvolupament del teixit empresarial d'un
sector estratégic per a la nostra economia.

13. Indicadores del sistema espariol de ciencia y tecnologia 2012, ICONO-Observatorio Espafiol de
1+D+l, Fundacion Espafiola para la Ciencia y la Tecnologia (FECYT), Madrid, 2012
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Emplacament

Les empreses de la BioRegié es concentren majoritariament en I'area metro-
politana de Barcelona. De fet, el 94% de les empreses es troben ubicades en
aquesta provincia, la majoria a Barcelona ciutat (264, el 51,6% del total). Com
mostra el grafic 18, només sis ciutats de I'entorn metropolita presenten petites
concentracions d'empreses; la resta esta molt repartida per un total de 68 loca-
litats de tota la provincia. L'escassa massa critica de les concentracions d'em-
preses fora de la ciutat de Barcelona —tant en aquesta provincia com a Girona,
Lleida o Tarragona— no permet detectar tendéncies clares, ni en especialitzacié
sectorial, ni en d'altres caracteristiques. En I'extrem contrari, I'alta concentracio
a Barcelona ciutat, amb la meitat de les empreses del sector de ciéncies de la
vida de tota Catalunya, fa que tampoc hi hagi trets que les diferenciin del conjunt
del sector. (Vegeu el quadre Les ciéncies de la vida a Barcelona per un detall de
xifres especifiques de la ciutat).

Grafic 18 Distribucié geografica de les empreses de la BioRegié
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El 24% de les empreses de la BioRegio es troben ubicades a parcs cientifics
i tecnologics. En la seccio g) Parcs d'aquest capitol s'amplien les dades sobre
aquests espais i les entitats que s’hi troben instal-lades.
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Pipeline i patents

Les empreses biotecnologiques i farmacéutiques de la BioRegi¢ de Catalunya
disposen d'un pipeline de 227 productes terapéutics i de diagnostic per a
la salut humana. A aquests cal sumar-hi uns altres 88 productes que inclouen
tecnologies per a la recerca de farmacs i terapies (9), aliments funcionals i
nutracéutics (18), productes de diagnostic (11), veterinaris (29) i cosmétics
i fitosanitaris (22).

D’altra banda, la base de dades BiotechGate registra 122 tecnologies médi-
ques, incloent-hi dispositius per a diagnostics in vitro d’algunes de les compa-
nyies biotecnologiques que treballen en aquest ambit.

La informacio sobre aquests 433 productes ha estat aportada per un total de
122 empreses biotecnoldgiques, farmacéutiques i de tecnologies mediques.

Pel que fa als 227 productes terapéutics i de diagnostic, el tractament del can-
cer i les neoplasies és 'area que compta amb més productes (46), seguida de
les malalties infeccioses i parasitaries (33), el sistema nervids (20) i les malalties
hematologiques i immunologiques (20), tal com indica el grafic 19.

Grafic 19 Indicacions del pipeline de terapies i diagnostics de les empreses de la BioRegio

Oncologia

Malalties infeccioses i parasitaries
Sistema nervios

Malalties hematologiques i immunologiques
Afeccions dermatologiques
Malalties respiratories

Malalties inflamatories

Afeccions cardiovasculars
Desordres mentals i de conducta
Sistema digestiu

Sistema genito-urinari

Oftalmologia

Malalties metaboliques i endocrines

Altres

Font: BiotechGate

Quasi un ter¢ d’aquest pipeline de terapies i diagnostics (81) es troba ja al mer-
cat, i dels productes que estan en desenvolupament, la majoria (47) es troben
en fase de proves precliniques (grafic 20). D'acord amb la informacioé aportada
per les empreses de la BioRegio, un total de 81 productes terapéutics i de di-
agnostic estan disponibles per a out-licensing.
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Grafic 20 Productes terapéutics i de diagnostic per fase de desenvolupament
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Pel que fa a les tecnologies mediques, sobresurten per nombre els dispositius
dentals i electromecanics, seguits dels dispositius de diagnostic in vitro (grafic 21).

81
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Grafic 21 Tipologia de tecnologies médiques produides per empreses de la BioRegio
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Dels 122 productes registrats, 103 son al mercat i 19 en desenvolupament. Cal
tenir present que moltes de les companyies de tecnologies médiques registrades
al Directori Biocat i a BiotechGate només informen la base de dades amb una pe-
tita part del seu cataleg de productes, seguint criteris d'interés o innovacio, pel que
el nombre de productes comercialitzats i en desenvolupament és molt més ampli.

Per tancar aquesta seccio sobre les empreses de la BioRegio cal indicar que, el
2011, i segons I'enquesta sobre usos de la biotecnologia de I'INE, un 9,1% (48)
de totes les empreses actives en biotecnologia van sollicitar un total de 140
patents. Tant el nombre d’empreses sol-licitants com el nombre de patents han
experimentat una reduccio significativa respecte a 2010, quan van sollicitar el
registre de fins a 192 patents un 16% de les companyies actives en biotecnolo-
gia (59). Tanmateix, les xifres catalanes sén proporcionalment millors que les del
conjunt de I'Estat, on només un 5% de les empreses actives en biotecnologia
(151 de 3.025) van sol-licitar 430 patents el 2011. Aixi, doncs, Catalunya supo-
sa un 32,5% de les patents sollicitades i un 32% de les empreses sol-licitants,
quan només té un 18% de totes les empreses actives en biotecnologia.
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LES CIENCIES DE LA VIDA A BARCELONA

La ciutat de Barcelona i la seva area metropolita-
na concentren el 90% del sector de les ciencies de
la vida catala. En concret, la capital catalana aple-
ga 264 empreses de les 512 que té la BioRegio
(51,6%), que en el grafic 22 es presenten agrupa-
des pel seu principal sector d'activitat.

Barcelona compta amb 27 centres de recerca que
treballen en biociéncies o disciplines afins dels 57
que hi ha en total a Catalunya, i acull també 4 dels
17 hospitals universitaris catalans (Hospital Cli-
nic, Hospital de la Santa Creu i Sant Pau, Hospi-
tal Universitari Vall d’Hebron i Hospital del Mar). La
provincia de Barcelona aplega uns altres 8 hospitals
universitaris, com I'Hospital Universitari de Bellvitge
(UHospitalet de Llobregat); 'Hospital Sant Joan de
Déu (Esplugues de Llobregat); I'Hospital Universitari
Germans Trias i Pujol i I'Institut Guttmann, a Bada-
lona; el Consorci Sanitari de Terrassa i la Mutua de
Terrassa; la Corporacio Sanitaria Parc Tauli de Sa-
badell, i el Consorci Hospitalari de Vic.

També se situen a la ciutat i a la provincia de Bar-
celona 7 universitats de les 11 que ofereixen en-
senyaments en els ambits de ciéncies de la vida i
disciplines afins: UAB, UB, UPC i UPF, entre les
publiques, i UIC, URL i UVic, entre les privades. La
Universitat Oberta de Catalunya que, pel seu propi
caracter no es pot considerar “de Barcelona”, té tan-
mateix la taxa més alta de matriculats al Barcelonés:
8.651 alumnes d'un total de 38.213 estudiants de
graus, masters universitaris, llicenciatures, diploma-
tures i enginyeries.

Les 264 empreses de la BioRegio que tenen la seva
seu a la ciutat de Barcelona tenen uns ingressos
anuals de 7.108 milions d’euros i ocupen un total
de 18.387 persones (2011). Es a dir, la capital ca-
talana concentra el 62% dels ingressos de les em-
preses del sector i el 54% de I'ocupacié. El pes és
menor si considerem només les empreses biotecno-
logiques instal-lades a Barcelona, que compten amb
una plantilla de 3.300 persones i el 2011 van gene-
rar uns ingressos de 710 milions d'euros, un 29%
de la facturacio de totes les biotec de la BioRegi6.

Destaca la concentracio a la Ciutat Comtal de les
empreses biotecnologiques dedicades a terapies i
diagnostics (58% del total) i a serveis d’'R+D (53%),
mentre que només allotja un 23% de les biotec d'al-
tres subsectors, com agrobio o veterinaria. Barcelo-

na concentra també les empreses d'inversio (21 de
les 23 registrades) i de serveis professionals i con-
sultoria (84%). Barcelona no només té el 57,5% de
les farmacéutiques catalanes, sind que, com és logic,
és a la ciutat on tenen la seu central les principals
companyies nacionals i multinacionals, el que explica
la concentracio de la ocupacio i els ingressos.

Barcelona capital també allotja 7 parcs cientifics i
tecnologics dels 16 parcs catalans que tenen acti-
vitat en I'ambit de la biotecnologia i la biomedicina.
Sobresurt, pel nombre d’empreses instal-lades (41),
pels centres de recerca que acull (3) i per I'oferta
de serveis cientifics, el Parc Cientific de Barcelona
(PCB). El segueix, per nombre d'empreses, el dis-
tricte tecnologic 22@Barcelona, on s'ubiquen 32
companyies del sector. El PRBB, el Parc Tecnologic
BcnNord, d'iniciativa municipal, i una part del Parc
UPC —repartit per diverses localitats de la provin-
cia— completen el mapa de parcs de la ciutat (ve-
geu la seccio6 ‘g’ d'aquest mateix capitol).

Grafic 22 Distribucié per tipologia de les
empreses del sector de les biociéncies
ubicades a la ciutat de Barcelona
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B. CENTRES DE RECERCA

La BioRegio de Catalunya compta amb 56 centres de recerca vinculats a
I'ambit de ciéncies de la vida per les disciplines sobre les que centren la seva
investigacio. La majoria treballen en els ambits de la biotecnologia i la biomedi-
cina, pero també s'inclouen en aquest conjunt (vegeu taula 2) centres dedicats
a ciéncies fisiques (fotonica, nanotecnologia...) i matematiques que tenen apli-
cacio en la recerca sobre salut o alimentacio. De fet, una de les caracteristiques
de la recerca cientifica puntera actual és la rellevancia de la interdisciplinarietat
i com disciplines diverses poden aportar punts de vista innovadors i noves solu-
cions a un gran nombre de reptes.

El gruix d'aquests centres —33 en concret— estan adscrits al sistema CER-
CA de la Generalitat de Catalunya, tot i que tres d'aquests tenen una doble
dependéncia: dos sén també centres CSIC —el Centre de Recerca Agrigeno-
mica (CRAG) i I'Institut Catala de Ciéncies Cardiovasculars ICCC-CSIC)— i
el tercer —el Centre de Recerca en Agrotecnologia (Agrotecnio)— esta també
adscrit a la Universitat de Lleida. Els centres CERCA inclouen els cinc instituts
de recerca hospitalaris acreditats per I'Instituto de Salut Carlos Ill que hi ha a
Catalunya: IDIBAPS, IDIBELL, lIB-Sant Pau, IGTP i VHIR (vegeu la seccio se-
glient ¢) Hospitals per a més detalls).

A més dels dos esmentats, el Consejo Superior de Investigaciones Cientifi-
cas (CSIC) té 10 centres propis a Catalunya i un altre —el CIN2— gestio-
nat conjuntament amb I'Institut Catala de Nanotecnologia (ICN). El Barcelona
Supercomputing Center—Centro Nacional de Supercomputacion és, igual que
el CNAG-Centro Nacional de Analisis Genomico, un centre de recerca i una
infraestructura cientifica singular gestionada conjuntament per I'Estat i per la
Generalitat de Catalunya.

La resta de centres depenen de diferents universitats (Universitat Autbnoma de
Barcelona, Universitat de Barcelona, Universitat de Girona, Universitat Politécni-
ca de Catalunya i Universitat Rovira i Virgili) i articulen el seu esforg investigador
en ambits com la biomedicina, la nanotecnologia, la quimica computacional o la
seguretat alimentaria.

El grafic 23 resumeix les principals linies de recerca d'aquests 56 centres d'in-
vestigacio. Sobresurten la bioinformatica, la genética/genomica i la nanotecno-
logia com a ambits de treball, i el cancer i les malalties degeneratives com les
arees terapéutiques on es concentra el treball d'aquests centres.

En la taula 2 s'indica el nombre de grups o de projectes de recerca actius que
té cada institut actualment, a més del nombre de grups reconeguts per la Gene-
ralitat de Catalunya (convocatoria SGR 2009-2013). En la convocatoria d’ajuts
de 'AGAUR de 20089 els centres que treballen en biociéncies i disciplines afins
van obtenir el reconeixement de 223 grups, perd segons la informacié publica
d'aquestes entitats, hi ha actualment 935 grups de recerca actius i els centres
que no articulen la seva recerca a través de grups informen que compten amb
366 projectes d'investigacio en marxa. (Vegeu també seccio e) Grups de re-
cerca).
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Grafic 23 Linies de recerca dels centres de la BioRegio

Nombre de centres

Font: Directori Biocat

En conjunt, els centres de recerca de la BioRegi6 compten amb un pressupost
anual superior als 380 milions d’euros.'* Pel que fa als centres CERCA, aquest
pressupost ha estat de 316 milions, el 2012, amb una aportacié de la Gene-
ralitat de més de 130 milions d'euros —sumant les aportacions de la Direccié
General de Recerca i del Departament de Salut—, que es complementa, segons
el tipus de centre, amb projectes competitius nacionals i internacionals, amb
aportacions d’altres administracions, i amb ingressos privats, que poden ser tant
pel pagament de serveis com donacions o projectes de collaboracié.

Tant el rang pressupostari —entre 40 i 1,2 milions d'euros anuals— com el pes
de I'aportacié del Govern —entre el 87% i el 4,5%— soén molt diversos d'un a
un altre centre. Els instituts hospitalaris de recerca son els que percentualment
reben una aportacié menor (que no ho és necessariament en termes absoluts)
i son també els que compten amb més aportacions privades, especialment per
la realitzacié d'assaigs clinics per a la industria farmacéutica, concepte que pot
representar entre el 20% i el 25% dels ingressos anuals d'aquests instituts.
Els projectes competitius, sobretot a les convocatories de la UE, sén la pega
angular del finangament dels grans centres de recerca —I'any 2011 aquests
projectes van suposar uns ingressos de 13,8 milions d'euros per al CRG, de
13,2M € per I'IDIBELL, de 12,5M € per 'IDIBAPS i de quasi 13M € per al VHIR.

En conjunt, els 56 centres de recerca de la BioRegio tenen una plantilla inte-
grada per 7.200 persones, de les quals 4.500 son investigadors (doctors i
postdocs). Tanmateix, el conjunt de personal i el nombre d'investigadors que
hi treballa és superior, si es té en compte el personal adscrit. La diferéncia és
especialment notoria als instituts de recerca hospitalaris, on I'equip adscrit al

14. Aquesta xifra s’ha calculat sumant el pressupost 2012 dels centres CERCA facilitat per la Direccio
General de Recerca (DGR) de la Generalitat de Catalunya i els pressupostos publicats a les memories
2011 per a la resta de centres, quan aquesta estava disponible (hi ha 10 centres sense dades). En el
cas del centres CSIC, en la seva memoria només aporta la dada corresponent a la inversio en recerca i
no el pressupost global de cada centre, pel que la xifra global seria superior a la calculada.
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centre i contractat per I'hospital de referéncia o altres entitats associades du-
plica o triplica en molts casos la plantilla de I'institut. A tall d'exemple, podem
citar 'IDIBELL o el VHIR: el personal propi de I'IDIBELL és de 266 persones,
perd compta, si s'inclou el personal adscrit, amb un equip de 955 persones, de
les quals 330 son investigadors (706 si s'afegeixen collaboradors i estudiants
predoctorals); el VHIR, per la seva banda, té un equip propi de 562 persones,
que s’enfila fins a les 1.259 amb el personal adscrit, que inclou un total de 630
investigadors (830 amb els predocs).'®

Respecte als recursos humans, cal esmentar que, en I'ambit de ciéncies de la
vida, els centres de recerca catalans, tant del CERCA com del CSIC, son els
principals beneficiaris dels programes de contractacié d'investigadors de 'TCREA
(Institucio Catalana de Recerca i Estudis Avancats). Segons la memoria de la
institucio, 70 dels 240 investigadors i investigadores contractats el 2012 (el 29%)
treballen en ciéncies mediques i biologiques i, d'aquests, 54 s'han integrat en els
equips de centres de recerca, mentre que 16 ho han fet a diferents universitats.

D’altra banda, cal fer referéncia a l'alta participacio d'investigadors catalans en
el sistema de centres de recerca virtuals CIBER (Centros de Investigacion Bio-
médica en Red), que concerten i coordinen I'esforg investigador de grups de
recerca de tot I'Estat al voltant d’algunes linies d'especial rellevancia o interes.
En concret, actualment hi ha 145 grups de recerca de Catalunya participant en
els segtients CIBER:

= Centro de Investigaciéon Biomédica en Red de Epidemiologia y Salud Publica
(CIBERESP) [20 grups]

= Centro de Investigacion Biomédica en Red de Enfermedades Raras (CIBE-
RER) [18 grups]

= Centro de Investigacion Biomédica en Red de Salud Mental (CIBERSAM) [8
grups]

= Centro de Investigacion Biomédica en Red de Enfermedades Respiratorias
(CIBERES) [13 grups]

= Centro de Investigacion Biomédica en Red de Enfermedades Neurodegene-
rativas (CIBERNED) [17 grups]

= Centro de Investigacion Biomédica en Red de Enfermedades Hepaticas y
Digestivas (CIBEREHD) [283 grups]

= Centro de Investigacién Biomédica en Red de Diabetes y Enfermedades Me-
tabolicas Asociadas (CIBERDEM) [15 grups]

= Centro de Investigacién Biomédica en Red en Bioingenieria, Biomateriales y
Nanomedicina (CIBER-BBN) [21 grups]

= Centro de Investigacion Biomédica en Red de Fisiopatologia de la Obesidad
y Nutricion (CIBEROBN) [10 grups]

Per tancar aquesta seccid, s’ha d'assenyalar que, tal com passa amb les empreses,
Barcelona concentra el gruix dels 56 centres d'investigacié que treballen en I'ambit
de les biociéncies. En concret, la provincia de Barcelona aplega el 82% d'aquestes
entitats (46), la meitat dels quals (27) estan a la ciutat de Barcelona. De la resta, n’hi
ha cinc a Girona, dos a Lleida, dos a Tarragona i un a Reus.

15. Vegeu http://www.idibell.cat/imatgesContinguts/memoria_idibell_2012_web.pdf (IDIBELL) i http://an-
nualreport2011.vhir.org/facts-and-figures/researchers-and-technicians/ (VHIR). Vegeu també la taula 4.
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Taula 2 Centres de recerca que treballen en biociéncies i disciplines vinculades

Centre Dependéncia Grups SGR 2009*  Grups / projectes **
Barcelona Supercomputing Center - Centro Nacional de Supercomputacién (BSC) 1 5
Centre de Medicina Regenerativa de Barcelona (CMRB) CERCA -
Centre de Recerca de Nanoenginyeria (CRNE) UPC 2
Centre de Recerca en Agrigenomica (CRAG) CSIC/CERCA 6 28
Centre de Recerca en Agrotecnologia (Agrotecnio) CERCA/UdL 12
Centre de Recerca en Enginyeria Biomedica (CREB) UPC 59 p
Centre de Recerca en Enginyeria de Materials i micro/nano Sistemes (EMaS) URV 7
Centre de Recerca en Epidemiologia Ambiental (CREAL) CERCA 2 56 p
Centre de Recerca en Salut Internacional de Barcelona (CRESIB) CERCA 1 48 p
Centre de Recerca en Sanitat Animal (CReSA) CERCA 2 13
Centre de Recerca en Seguretat i Control Alimentari (CRESCA) UPC 8
Centre de Recerca Matematica (CRM) CERCA 3
Centre de Regulacié Genomica (CRG) CERCA 18 33
Centre de Visié per Computador (CVC) CERCA 8
Centre d'Investigacio en Nanociéncia i Nanotecnologia (CIN2) CSIC/ICN 14
Centre Internacional de Métodes Numerics en Enginyeria (CIMNE) CERCA 4p
Centre Nacional d’Analisi Genomica (CNAG) 17p
Centre Nacional de Microelectronica IMB-CNM-CSIC) CSIC 1 1
Institut Catala de Ciéncies Cardiovasculars (ICCC-CSIC) CSIC/CERCA 1 40p
Institut Catala de Nanotecnologia (ICN) CERCA 2 15
Institut Catala de Recerca de I'Aigua (ICRA) CERCA 49 p
Institut Catala d'Investigacié Quimica (ICIQ) CERCA 4 19
Institut de Bioenginyeria de Catalunya (IBEC) CERCA 4 17
Institut de Biologia Evolutiva (IBE-CSIC) CsIC 2 16
Institut de Biologia Molecular de Barcelona (IBMB-CSIC) CSIC 10 27
Institut de Biotecnologia i Biomedicina Vicent Villar Palasi (IBB) UAB 1 18
Institut de Ciéncia de Materials de Barcelona (ICMAB-CISC) CSIC 5 18
Institut de Ciéncies Fotoniques (ICFO) CERCA 2 25
Institut de Diagnostic Ambiental i Estudis de I'Aigua (IDAEA-CSIC) CSsIC 2 11
Institut de Fisica d'Altes Energies (IFAE) CERCA 1
Institut de Medicina Predictiva i Personalitzada del Cancer (IMPPC) CERCA 1 11
Institut de Nanociéncia i Nanotecnologia (IN2UB) uB 18
Institut de Neurociéncies (INc) UAB 13
Institut de Quimica Avangada de Catalunya (IQAC-CSIC) CSIC 4 24
Institut de Quimica Computacional (IQC) UdG 20
Institut de Quimica Teorica i Computacional (IQTC) uB 4
Institut de Recerca Biomédica de Barcelona (IRB Barcelona) CERCA 10 22
Institut de Recerca Biomedica de Lleida (IRB Lleida) CERCA 1 32
Institut de Recerca Contra la Leucémia Josep Carreras (1JC) CERCA -
Institut de Recerca de la Sida (Irsi-Caixa) CERCA 1

Institut de Recerca en Energia de Catalunya (IREC) CERCA 3
Institut de Recerca i Tecnologia Agroalimentaries (IRTA) CERCA 11 38
Institut de Roboética i Informatica Industrial (IRII-CSIC) CSIC 1 43 p
Institut de Tecnologia Agroalimentaria (INTEA) udG 21p
Institut d'Informatica i Aplicacions (IliA) udG 10p
Institut d'Investigacié Biomedica de Bellvitge (IDIBELL) CERCA 23 57
Institut d'Investigacio Biomedica de Girona Dr. Josep Trueta (IdiBGi) CERCA 1 16
Institut d'Investigacio Biomédica Sant Pau (IIB Sant Pau) CERCA 18 69
Institut d'Investigacio en Ciéncies de la Salut Germans Trias i Pujol (IGTP) CERCA 7 29
Institut d'Investigacio en Intel-ligéncia Artificial (IIIA) CSIC 19p
Institut d'Investigacié Sanitaria Pere Virgili (ISPV) CERCA 4 59
Institut d'Investigacions Biomédiques August Pi i Sunyer (IDIBAPS) CERCA 23 58
Institut d'Investigacions Biomediques de Barcelona (IIBB-CSIC) csIC 3 14
Institut Hospital del Mar d'Investigacions Médiques (IMIM) CERCA 22 56
Vall d’'Hebron Institute of Oncology (VHIO) CERCA 2 19
Vall d’Hebrén Research Institute (VHIR) CERCA 27 65

* Grups reconeguts per la Generalitat de Catalunya en la convocatoria SGR 2009-2013 (consolidats i emergents). En molts centres no apareix cap grup perqué la resolucio
els assigna a una universitat o hospital.

** Grups de recerca actius en els centres o nombre de projectes (s'indica amb una ‘p’) en el cas de les entitats que no s'organitzen per grups. La informacio procedeix de la
darrera memoria publicada o del web de I'entitat a 31/7/2013. En el cas de centres dedicats a matematiques i ciéncies fisiques s’han discriminat, quan ha estat possible, els
grups per la seva vinculacié o no a les ciéncies de la vida.
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C. HOSPITALS

Catalunya compta amb 17 hospitals universitaris sobre un total de 211 establi-
ments (65 de titularitat publica i 146 privats, segons dades del Ministerio de Sani-
dad, Servicios Sociales e Igualdad).'® Son aquests hospitals universitaris els que
centralitzen I'activitat de recerca, que es desenvolupa, en la majoria dels casos,
a través dels instituts d'investigacié vinculats, o en collaboracié amb els depar-
taments de les universitats a les quals estan adscrits com a centres docents. Els
equips dels hospitals i dels seus instituts de recerca treballen tant en investigacio
basica com en recerca clinica, translacional i epidemiologica en diverses arees
terapéutiques, i també en el desenvolupament de noves tecnologies médiques.

Taula 3 Hospitals universitaris de la BioRegio

Hospital Personal Personal Institut hospitalari
assistencial no assistencial vinculat

Barcelona

Consorci Hospitalari de Vic 1.046 193 -

Consorci Sanitari de Terrassa 1.847 522 --

Corporacio Sanitaria Parc Tauli Sabadell 2.638 882 -

Hospital Clinic de Barcelona 3.470 908 IDIBAPS*

Hospital de la Santa Creu i Sant Pau 2.159 516 IIB-Sant Pau*

Hospital del Mar” 2.537 551 IMIM

Hospital Sant Joan de Déu 1.135 257 -

Hospital Universitari de Bellvitge 2.569 849 IDIBELL*

Hospital Universitari Germans Trias i Pujol 1.849 479 IGTP*

Hospital Universitari Mutua de Terrassa 3.743 -

Hospital Universitari Vall d’'Hebron 4.638 1.725 VHIR*

Institut Guttmann - Hospital de Neurorehabilitacio 381 87 -

Girona

Hospital Universitari de Girona Doctor Josep Trueta 2.446 704 IDIBGi

Lleida

Hospital Universitari Arnau de Vilanova 1.194 292 IRB-Lleida

Tarragona

Hospital Universitari Joan XXIIl, de Tarragona 1.917 648 ISPV

Hospital Universitari Sant Joan de Reus ISPV

Hospital Verge de la Cinta de Tortosa 569 194 ISPV

* Instituts de recerca hospitalaris acreditats per I'Instituto de Salud Carlos Il

** Les dades corresponen al Parc de Salut Mar, que a més de I'Hospital del Mar inclou I'Hospital de I'Esperanca, el Centre Perecamps, el Centre
Forum i el Centre Emili Mira.

16. http://www.msssi.gob.es/va/ciudadanos/hospitales.do?tipo=hospital
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Com s’ha esmentat en la seccié anterior, cinc dels grans hospitals catalans
compten amb instituts de recerca acreditats com a instituts d'investigacio sa-
nitaria per I'Estat, a través de I'Instituto de Salud Carlos lll. Quatre d'aquests
instituts —IDIBAPS, IDIBELL, IGTP i VHIR— van ser acreditats el 2009, i I'l|B-
Sant Pau va rebre I'acreditacié el 2011. En total hi ha 18 instituts d'investigacio
sanitaria acreditats a tot I'Estat: Madrid compta amb set (acreditats el 2010 [3],
2011 [2] i 2012 [2]); Catalunya amb els cinc esmentats; la Comunitat Valen-
ciana i Andalusia, amb dos cadascuna; i en tenen un Galicia i un el Pais Basc.

A més d'aquests cinc instituts acreditats, a Barcelona hi ha l'Institut Hospital
del Mar d'Investigacions Meédiques (IMIM) i n'hi ha tres més que articulen I'ac-
tivitat de recerca dels hospitals universitaris de Girona (Institut d'Investigacio
Medica de Girona Dr. Josep Trueta, IDIBGi), de Lleida (Institut de Recerca Bio-
meédica, IRB-Lleida) i de Tarragona (Institut d'Investigacio Sanitaria Pere Virgili,
IISPV). En la taula 4 es resumeixen els principals indicadors de recerca dels
instituts d'investigacié hospitalaris i dels hospitals que no compten amb un cen-
tre d'aquest tipus: personal propi i adscrit dedicat a recerca; tesis, publicacions
(articles indexats) i factor d'impacte total i mitja; nombre de patents sollicitades,
i assaigs clinics en curs. Per facilitar la comparacio, s’han agafat basicament
les dades de 2011, ja que és el darrer any amb informacio disponible de més
centres. Quan cal, s'indica l'origen i periode de les dades.

Aquests instituts i hospitals compten, en conjunt, amb més de 5.900 investi-
gadors. Pel que fa a la recerca clinica, segons dades del projecte BEST'” de
desembre de 2012, Catalunya coordina el 55,5% dels assaigs clinics que
es fan a tot I'Estat (que tenen un CEIC de referéncia catala) i ocupa la primera
posicié per nombre d’assaigs realitzats (3.670, un 27,5% del total).

Complementariament, cal assenyalar que aquests hospitals i instituts hospita-
laris han donat origen a 12 spin-off que treballen en I'ambit biomédic i biotec-
noldgic. En concret, n’han sorgit cinc de I'IDIBAPS/Hospital Clinic (Neurotec
Pharma [2006], Bionure [2009], Transmural Biotech [2009], Linkcare [2010] i
ImmunNovative Developments [2010]); una de I'Hospital de Bellvitge/ICO (VCN
Biosciencies [2009]); una de I'Hospital de Sant Pau (Argon Pharma [2008]);
una del VHIR/Hospital Vall d’'Hebron (Transbiomed [2007]); dues de I'Hospital
Sant Joan de Déu (BCN Innova [2006] i Cebiotex [2012]), una del Parc Tauli
(Better Care [2010]) i una de I'Hospital del Mar/IMIM (Chemotargets [2006]).
La meitat d'aquestes iniciatives s’han dut endavant amb la col-laboracio de di-
verses universitats.

També hi ha spin-off sorgides de I'entorn hospitalari, perd d'altres centres no
inclosos en la seleccio d’hospitals universitaris, com és per exemple I'empresa
Catfosc, que van posar en marxa el 2008 diversos professionals de I'Hospital
Moisés Broggi de Sant Joan Despi (Consorci Sanitari Integral).

D’altra banda, el Consorci Sanitari de Terrassa (CST) ha promogut també la
creacié de I'empresa de serveis sociosanitaris Aura Salut i a finals de 2012 va
posar en marxa, conjuntament amb el Parc Tauli de Sabadell, el nou Institut On-
cologic del Vallés, sorgit de la fusio dels serveis d'oncologia dels dos hospitals
perd amb una estructura organitzativa i directiva autonoma per tal de gestionar
amb més eficiéncia els recursos existents i impulsar la creacio de nous serveis.

17. Farmaindustria / Medicamentos Innovadores. Plataforma Tecnoldgica Espafiola. http://www.medica-
mentos-innovadores.org/es/node/12
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D. UNIVERSITATS

L'activitat docent en biotecnologia i ciencies de la vida de les universitats ca-
talanes no ha parat d'augmentar en els darrers cinc anys. Actualment, 11 de
les 12 universitats que té Catalunya ofereixen estudis en aquest ambit (totes
exceptuant la Universitat Abat Oliva CEU). Sén 8 universitats publiques i 3 de
privades (vegeu taula 5). Sis de les universitats (UAB, UB, UdG, UdL, URV i
UVic) compten amb un grau de biotecnologia i a les titulacions “classiques”
com biologia o bioquimica, s’hi han vingut a sumar graus més especifics com
genética (UAB), microbiologia (UAB), ciéncies biomeédiques (UAB, UB, UdL) o
enginyeria biomedica (UB, UPC, UPF). També s’ha creat un grau en nanociéncia
i nanotecnologia (UAB), que dedica una atenci¢ especial a la nanobiomedicina,
0 una enginyeria en sistemes biologics (UPC).

En conjunt, 9.595 estudiants es van matricular el curs 2011-2012 en graus o
en cicles universitaris en ciéncies de la vida, incloent-hi les titulacions vincula-
des a la produccio agroalimentaria. Per altra banda, 17.377 alumnes van cursar
graus o cicles en ciéncies de la salut com medicina, infermeria, odontologia,
farmacia o nutricié humana i dietética, que es vinculen directament als ambits
d’interés d'aquest informe. Les universitats catalanes ofereixen 90 masters per
a especialitzar-se en ambits emmarcats en ciéncies de la salut i de la vida, que
el 2011-2012 van cursar un total de 3.163 estudiants.'®

Aquests conjunt de 30.135 alumnes representa un 12,3% dels 245.369 es-
tudiants de grau, 1r i 2n cicle i master que es van matricular a les universitats
catalanes el curs 2011-2012 (un 12% de tots els estudiants de graus i cicles
i un 14,7% dels alumnes de masters). Tant globalment com en I'ambit de cien-
cies de la salut, la Universitat de Barcelona (UB) i la Universitat Autobnoma de
Barcelona (UAB) concentren el 80% dels estudiants. En I'ambit especific de
ciéncies de la vida, I'alumnat esta més distribuit i el pes de la UAB i la UB baixa
fins al 61%.

Segons dades de I'Anuari Estadistic de Catalunya, el curs 2010-2011, es van
titular 1.759 estudiants de ciencies i 1.452 estudiants de ciéncies de la salut.
Aquest mateix curs, es van llegir 496 tesis de ciéncies i 384 de ciéncies de la
salut. EI 2011-2012, les lectures de tesis van ser 495 en ciéncies i 462 en cién-
cies de la salut. Es a dir, cada any, prop d’un miler de doctors formats en ambits
d’interes de la BioRegio s'incorporen al mercat de treball.

En conjunt, les universitats catalanes compten amb un personal docent i in-
vestigador (PDI) integrat per més de 19.600 persones. La seva tasca d'inves-
tigacio en I'ambit de les ciéncies de la vida es realitza a través de 241 grups de
recerca consolidats i emergents (SGR 2009-2013). Com passa en el marc
de centres i hospitals, hi ha més grups actius que els aprovats en la convocato-
ria de 'AGAUR de 2009 i els 35 d'addicionals que té registrats Biocat en el seu
Directori, pero el recull exhaustiu de tots els grups és un treball en marxa que
queda fora de I'abast d'aquest informe (vegeu seccio segiient).

18. Secretaria d'Universitats i Recerca. Direccio General d'Universitats
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Les 11 universitats amb activitat en ciéncies de la vida compten amb oficines de
transferéncia de resultats de la investigacio (OTRI). En la taula 5 es resumeixen
els principals indicadors d'aquesta activitat, obtinguts a través de 'enquesta
que realitza anualment I'associaci¢ estatal d'oficines universitaries de transfe-
réncia de coneixement, RedOTRI Universidades, que malauradament en la seva
darrera edicio (2011) no incloia dades de UVic, UIC i URL.

Segons aquestes dades, les universitats catalanes el 2011 van obtenir 193
milions d’euros en ajuts competitius, la major part (121 M€) per a projectes de
recerca. Van gestionar 85 sollicituds de patents prioritaries (quasi la meitat, la
UPC) i 80 extensions internacionals de patents i van promoure la creacio de 14
empreses spin-off. D'aquestes, CIMAB, una spin-off de la UAB dedicada a la
diagnosi i tractament de la infertilitat masculina, pertany al sector de ciencies
de la vida.

En total, i incloent la ja esmentada, el Directori de la BioRegio inclou 39 spin-off
universitaries, tot i que 10 d’aquestes son iniciatives impulsades conjuntament
per universitats amb hospitals o centres de recerca. Individualment, la Univer-
sitat de Barcelona és I'entitat impulsora de 13 spin-off en I'ambit de ciéncies
de la vida; la UAB, de 9 —una, conjuntament amb UPC, que n’ha generat dues
més—; la UdG ha creat dues spin-off en aquest sector, i la UdL, la UPF i la URV,
una cadascuna. Les dates de creacid d'aquestes empreses s'estenen des de
2000 fins a 2012, pero la majoria (22) tenen menys de 5 anys de trajectoria.
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E. GRUPS DE RECERCA

El Directori Biocat registra en total 573 grups de recerca que treballen en salut i
ciéncies de la vida o en disciplines que s’hi vinculen, com nanotecnologia o foto-
nica. Aquesta xifra inclou, d'una banda, els grups de recerca consolidats (GRC) i
emergents (GRE) reconeguts per 'TAGAUR en la seva darrera convocatoria 2009
d'ajuts de recerca que treballen en biociéncies (485) i, de I'altra, aquells grups
que Biocat ha pogut registrar dels que estan actius a universitats, centres d'in-
vestigacio i hospitals i que no van rebre aquesta classificacié perqué encara no
existien en el moment de la convocatodria o perqué es trobaven en fases inicials
de la seva activitat.

Tanmateix, aquesta xifra és molt inferior a la suma de la relacié de grups actius
que publiquen en els seus webs i memories els 56 centres de recerca catalans
que treballen en els ambits d'interés d'aquest informe, i que es recullen a la
taula 2. En total, estariem parlant de 935 grups de recerca, tot i que una part
d'aquests poden figurar en altres registres adscrits a diferents universitats o
hospitals. Biocat esta treballant en I'ampliacio del registre de grups en el seu
directori. En qualsevol cas, les dades que s'ofereixen a continuacio es basen en
els 573 registres de grups disponibles a 30/6/2013.

El 48% dels grups registrats al Directori Biocat tenen el seu origen a la universi-
tat (276) i el 47% als centres de recerca (269), mentre que només un 5% (28)
estan adscrits als hospitals. Tanmateix, aquesta xifra s’ha de matisar, perque tal
com hem explicat a la seccio dedicada als hospitals, aquests canalitzen la seva
recerca a través dels instituts d'investigacio hospitalaria, que son I'origen de
163 dels grups registrats (grafic 24).

Grafic 24 Entitat d’origen dels grups de recerca en biociéncies

48% Universitat \

Font: Directori Biocat

60 | Informe biocat 2013

19% Centre de recerca

28% Institut hospitalari

5% Hospital




Quasi el 51% dels grups de recerca recollits al Directori Biocat (290) treba-
llen en la investigaciéo de patologies especifiques, entre les que sobresurten
el cancer —que investiguen 60 dels grups registrats— i les malalties mentals
i neurologiques (54 grups). Almenys la meitat dels grups que treballen en en-
docrinologia/metabolisme se centren especificament en la diabetis. En el grup
Altres s’hi apleguen especialitats terapéutiques diverses a les que es dediquen
entre un i quatre grups: patologies del sistema digestiu, estudi del desenvolu-
pament, afeccions musculars, aplicacié de la ressonancia magnetica nuclear,
osteoporosi, envelliment, reumatologia, afeccions del pancrees, etc.

L'altra meitat dels grups treballen en ambits no directament vinculats amb arees
terapeéutiques de salut humana (agricultura/veterinaria, produccié i manipulacié
alimentaria, ecologia/medi ambient...) o en recerca basica i aplicada en discipli-
nes com biologia, bioinformatica, fotonica, optica, quimica, nanotecnologia, que
pot tenir usos diversos (en terapies, tecnologies mediques, processos indus-
trials, etc.). Arees de treball com la genética/genomica o I'enginyeria/robotica
es creuen amb diverses arees terapeutiques a I'hora de classificar el treball de
diversos grups (grafic 25).

Grafic 25 Arees de treball dels grups de recerca de la BioRegi6

Nombre de grups

Font: Directori Biocat
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F. INFRAESTRUCTURES DE RECERCA, PLATAFORMES I
CENTRES TECNOLOGICS

La BioRegio de Catalunya compta amb dues grans infraestructures de recer-
ca, que son el supercomputador Mare Nostrum del Barcelona Supercomputing
Center — Centro Nacional de Supercomputacion (BSC-CNS),'® constituit el
2005 com a fruit d'una iniciativa conjunta de I'Estat espanyol, la Generalitat de
Catalunya i la UPC, i el Sincrotré ALBA-CELLS,? un projecte de llarga gestacio
(els primers estudis es van encarregar el 1994, la construccio es va dur a terme
entre 2006 i 2010, i les primeres linies de feix de llum [beamlines] van entrar
en funcionament el maig de 2012) que acaba d'aprovar el seu nou pla estrate-
gic 2013-2016 amb l'objectiu posat en desenvolupar el seu potencial i ocupar
el lloc rellevant que li correspon dins de les grans infraestructures cientifiques
europees. El sincrotré es va construir amb les aportacions conjuntes de I'Estat
espanyol i del govern de la Generalitat de Catalunya i és gestionat pel consorci
CELLS (Consorci per a la Construccié, Equipament i Explotacio del Laboratori
de Llum de Sincrotro).

A més dels serveis del BSC i del Sincrotro ALBA, els investigadors del bioclus-
ter disposen d'unes altres 118 plataformes cientificotécniques, incloent-hi
els serveis de sequienciacio que ofereix el Centre Nacional d’Analisis Genomica
(CNAG).

Complementariament, 12 centres tecnologics amb diferents especialitzacions
ofereixen serveis a les empreses, amb especial interés dins de I'ambit d'aquest
informe els que s’orienten a les industries agroalimentaria, farmaceéutica i de tec-
nologies mediques. Loferta tecnologica és molt diversa i pot anar des de serveis
analitics especialitzats fins a la enginyeria de processos, passant per la concep-
tualitzacio i el disseny de nous productes. Aquests centres treballen en ambits
com els aliments (control de qualitat, envasat, conservacio, etc.), 'electronica,
els materials (corrosio, estrés d'us, biomaterials, nous compostos, nanomateri-
las, etc.), els teixits intelligents, la toxicologia o la bioremediacio.

Barcelona Supercomputing Center

Lordinador Mare Nostrum que acull el BSC ocupa la posicio 29 en el llistat
dels superordinadors més rapids del mon (www.top500.0rg). Té una capacitat
de calcul de 94,21 teraflops (94,21 bilions d'operacions per segon) i, des de
la seva darrera ampliacié (2012-2013), compta amb una memoria central de
96,6 TB i amb 2 PB de disc d'emmagatzematge.?! El BSC esta organitzat en
quatre departaments, un dels quals esta dedicat a la recerca en ciéncies de la
vida, amb cinc grups de treball que investiguen en diversos ambits d'aplicacio
de la ciéncia i la teoria computacional a 'estudi dels éssers vius, de la biologia
computacional a la bioinformatica per a estudis genomics. La supercomputa-
cio permet modelitzar els mecanismes d'accioé de molecules, cel-lules o drgans
complexos, o les interaccions entre un farmac i 'ADN, per exemple, i alhora és
absolutament essencial per processar la ingent quantitat de dades que genera
la creixent capacitat de sequienciacio genomica.

19. www.bsc.es
20. www.cells.es
21.Un TB (terabyte) equival a 10'? bytes i un PB (petabyte) a 10'® bytes.
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Des de 2011, el BSC té el reconeixement de Centro de Excelencia Severo
Ochoa, un programa de la Secretaria d'Estat de Recerca, Desenvolupament i In-
novacio que distingeix aquells centres que treballen en investigacio de frontera i
que se situen entre els millors del mén en la seva especialitat. Catalunya compta
amb sis dels 13 centres Severo Ochoa de I'Estat (vegeu capitol lll). EI BSC és
també un dels 10 nodes que constitueixen I'Instituto Nacional de Bioinformatica
que té com a missio oferir serveis d'alt nivell a la comunitat cientifica estatal i
internacional en I'ambit de la bioinformatica i en especial en la seva aplicacio a
camps com la genomica funcional, I'estudi del transcriptoma emprant RNA-Seq,
el genotipatge, la medicina genética, o les simulacions de la dinamica molecular.
Sis dels 10 nodes de I'INB son grups o programes de centres situats a Catalu-
nya (CRG, IRB, UPF, IMIM, CNAG i BSC).

EI BSC forma part de la iniciativa PRACE (Partnership for Advanced Computing
in Europe),?? que agrupa 25 centres d'elit de la supercomputacio a Europa, i que
el BSC lidera conjuntament amb els supercomputadors CINECA (ltalia), GCS
(Alemanya) i GENCI (Franga).

Sincrotré ALBA-CELLS

L'ALBA és un sincrotré de 3a generacio —el més nou dels que estan operatius
al mon— que per les seves caracteristiques técniques se situa entre els millors
de la seva classe.

Actualment, hi ha en funcionament 51 sincrotrons a tot el mén, dels quals 18 a
Europa, 9 a América del Nord, un a Sud-América, tres a I'Orient Mitja, 19 a Asia i
un a Oceania. D'aquests, 20 sén sincrotrons de 3a generacid, quatre dels quals
son d'alta energia i la resta d'energia mitja, que és el grup en el qual se situa
'ALBA. Ara mateix hi ha cinc nous sincrotrons d’'aquest tipus en construccio a
tot el mon —a Suécia, Polonia, Estats Units, Jordania i Taiwan— i se'n projecten
dos més a Brasil i Arménia. Valorat per I'energia de fotons util produida i els
nivells d’emitancia (radiacio emesa), el sincrotré de Cerdanyola se situa en els
primers llocs d'eficiencia, just per darrera i amb nivells molt similars a les fonts
de llum Diamond (Chilton, Regne Unit) i Soleil (Paris, Franga).??

Partint d’aquesta bona posicio competitiva a nivell tecnic, el sincrotr6 ALBA
afronta tanmateix diversos reptes per ser plenament competitiu com a infraes-
tructura cientifica. El primer que es planteja I'equip de 'ALBA, que des de juliol
de 2012 dirigeix la Dra. Caterina Biscari, és la plena explotacié dels recursos
actuals: els dos acceleradors (Linac i Booster) i les set beamlines construides
en la fase |. En aquest sentit, s’ha previst realitzar algunes millores tecnologiques
a les beamlines actives i incrementar el nombre d’hores operatives de tota la
infraestructura, que el 2012 van ser de 4.272 i que es vol fer arribar al maxim de
6.000 hores operatives per any a partir de 2015. També es vol desenvolupar les
seves capacitats cientifiques en tres arees concretes: nanoimatge per a la na-
nociéncia i la nanotecnologia; experiments pumb-and-probe (espectroscopia)
per investigar en la dinamica de processos quimics, fisics i bioldgics; i noves
técniques coherents de difraccio.

22. http://www.prace-ri.eu

23. ALBA. Strategic Plan 2013-2016, p. 40-42. http://www.cells.es/AboutUs/strategic-plans/strategic-
plan-2013-2016
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Tot i aquests desenvolupaments previstos, cal tenir present que la majoria de
sincrotrons de la seva classe en funcionament tenen operatius més beamlines.
La fase | de 'ALBA, iniciada el maig de 2012 i culminada a principis de 2013,
n’ha posat en funcionament set, quan el Diamond compta ja amb 20 i en té 11
en preparacio, el Soleil en té 26 operatius i tres en preparacio, i el xinés SSRF,
que en té només set en funcionament com I'ALBA, en té 23 en preparacio.
Aquesta qiestio és rellevant per dos motius: d'una banda, perqué donats els
recursos técnics i humans necessaris per mantenir en funcionament els accele-
radors, el rati entre cost i producci¢ cientifica és molt pitjor quan el nombre de
beamlines actius és baix; de ['altra banda, un major nombre de linies operatives
disponibles obre les possibilitats per a captar més projectes cientifics interna-
cionals rellevants, amb I'impacte positiu que aixd suposa per a la recerca local.
Pel seu disseny, el Sincrotré ALBA podria arribar a tenir en funcionament de
manera simultania 31 beamlines. L'objectiu fixat en el pla estrategic 2013-2016
és que n'entrin en funcionament set més en aquest periode, i que s'inicii la pre-
paracié de vuit més, que podrien ser operatius al voltant de 2020. Tanmateix,
encara no estan assegurades les inversions que facin possible aquests projec-
tes; un repte que el consorci CELLS ha d'encarar amb urgéncia si Catalunya
i Espanya volen garantir la competitivitat cientifica i econdmica d'aquesta gran
infraestructura.

El Sincrotré ALBA compta actualment amb un equip de 160 persones i té un
pressupost de funcionament de 32,4 milions d’euros; la previsié és que, si en-
tren en funcionament les noves set beamlines previstes, el 2016 'equip sigui de
204 persones i el pressupost anual de 48,7 M€.

Tres de les set linies de la fase | del sincrotro ALBA estan orientades, per la
seva tecnologia, a projectes de recerca en ciéncies de la vida (MISTRAL, NCD
i XALOC), com ho estan també tres de les beamlines que esta previst posar en
marxa en el periode 2013-20186. Fins ara, 'ALBA ha realitzat dues convocatori-
es per a usuaris académics (novembre 2011 i setembre 2012), que han rebut
al voltant de 200 propostes d'experiments cadascuna; els projectes seleccio-
nats de la primera convocatoria s’han executat en dues tandes, maig-desembre
2012 i gener-marg 2013, i els de la segona convocatoria s'estan duent a terme
des d'abril de 2013 i fins a mar¢ de 2014. La beamline XALOC ha estat, preci-
sament, la més sol-licitada pels usuaris tant en la primera com en la segona con-
vocatoria (24,75% i 20,86% dels projectes, respectivament); en I'altre extrem,
la MISTRAL, amb una tecnologia més innovadora, la que menys (8,42% i 3,74%
dels projectes, respectivament).

El Sincrotré ALBA també ha signat acords per a realitzar recerca per a la indus-
tria, en concret amb la multinacional Henkel i amb la farmacéutica Almirall.
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Plataformes cientificotécniques

El Directori Biocat compta amb un registre de 118 plataformes cientificotecni-
ques al servei dels investigadors de la BioRegio. Cal tenir en compte, tanmateix,
que algun dels registres correspon a entitats creades per gestionar de manera
integrada diverses plataformes, com és el cas, per exemple, del CCIiTUB (Cen-
tres Cientifics i Tecnologics de la Universitat de Barcelona), que administra de
forma centralitzada 35 plataformes tecnologiques de la UB agrupades en vuit
arees: espectroscopia; espectrometria de masses; microscopia i caracteritzacio
avangada; ressonancia magnetica nuclear; proteccio radiologica; biotécniques
(citrometria, genomica, granulometria, etc.); estabulari, i tecnologies de suport,
com mecanica, electronica o cambra de buit. En el seu cataleg de serveis, el
CCiTUB ofereix fins a 17 tecnologies per a la recerca biotecnologica i 15 tec-
nologies per a la recerca sanitaria.?*

Amb independéncia de les seves dimensions, 45 de les 118 plataformes re-
gistrades (un 38%) estan gestionades per centres de recerca (29 de les quals,
pels instituts de recerca hospitalaria), 61 per set universitats i les 13 restants
depenen de parcs cientifics (PCB i PRBB) o tenen models de gestio mixtes. En
el cas del PRBB, aquest s’ha coordinat amb les diverses entitats cientifiques
emplagades en el parc (IMIM, CRG, CMRB, CREAL, IBE-CSIC, i Departament
de Ciéncies Experimentals i de la Salut de la UPF) per fer una oferta conjunta
de les seves plataformes i serveis a la comunitat cientifica —16 en total— que
van des d'un dels animalaris robotitzats més complexos d’Europa (PRBB) fins
a les unitats de Proteomica i de Flow Cytrometry de CRG/UPF, passant pel
biobanc o la Plataforma de Citogenética Molecular de I'lMIM-Hospital del Mar,
entre d'altres.

La UB consta com a titular de 9 de les plataformes registrades —incloent el
CCiT i les seves 35 plataformes—, pero cal tenir en compte també que les 8
que gestiona el PCB hi estan vinculades. La Universitat Autdbnoma de Barcelona
(UAB) compta amb 21 plataformes cientificotécniques i la Universitat de Lleida
(UdL), amb 18.

Les especialitzacions d'aquestes plataformes son diverses i ofereixen serveis a
la comunitat cientifica que treballa en biociéncies en técniques com cultius cel-
lulars, cromatografia, espectrometria, radiologia, bioinformatica, etc. La investi-
gacio geneética, amb més d'una vintena de plataformes dedicades a la gendmica
i la protedmica, tant humana com animal, és una de les arees que compta amb
més recursos cientificotécnics.

Biocat ha publicat una guia, que s'actualitza anualment, de les plataformes cien-
tificotécniques de la BioRegié amb una descripcio técnica detallada dels seus
recursos i les condicions d'accessibilitat, que es pot consultar i descarregar al
Directori Biocat (www.biocat.cat/directory).

24. http://www.ccit.ub.edu

Agents del sector de les biociéncies catala | 65




G. PARCS CIENTIFICS | TECNOLOGICS

Com assenyalava a I'Informe Biocat 2011, Pere Condom (“Parcs cientifics i
biotecnologia”, p. 70-97), els parcs han sigut facilitadors i promotors de la clus-
teritzacio del sector de les biociéncies, tant a Europa com als EUA, funcionant
com espais que aglutinen els diversos actors que intervenen en la cadena de
valor: universitats, centres de recerca i empreses, amb una atencio especial a
I'emprenedor i a la pime de base tecnologica. La colllaboracié amb les autoritats
locals ha permés, a més, que aquests entorns facilitadors de la transferéncia
tecnologica en I'ambit bio resultessin també atractius per a grans empreses
nacionals o internacionals, que s’han instal-lat al parc o al seu entorn, completant
aixi aquests ecosistemes.

A Catalunya hi ha actualment una vintena de parcs cientifics i tecnologics: la
Xpcat, I'associacio que els aglutina, té 13 socis i 8 membres associats, perd dos
d’aquests 21 parcs —el de Tarragona i el de la Catalunya Central (Manresa)—
no han passat de la fase de projecte i uns altres tres tenen una especificitat
sectorial llunyana de les biociéncies.?® En el periode que cobreix aquest informe
s'ha dissolt el consorci Biopol'H (febrer 20183), que s'havia constituit el 2008
per posar en marxa un Parc de Salut a I'entorn de I'Hospital de Bellvitge. Aixi,
doncs, actualment hi ha a Catalunya 16 parcs cientifics i tecnologics amb ac-
tivitats relacionades amb les ciéncies de la vida, perd només 11 tenen preséncia
d'empreses biotecnologiques, farmacéutiques, de tecnologies médiques o de
serveis especialitzats registrades a la BioRegio (grafic 26).

Taula 6 Parcs cientifics i tecnologics actius en biociéncies

Socis de la Xpcat

Parc Cientific de Barcelona (PCB)

Parc Cientific i Tecnologic Agroalimentari de Lleida (PCiTAL)

Parc Cientific i Tecnologic de la Universitat de Girona

Parc de Recerca Biomedica de Barcelona (PRBB)

Parc de Recerca UAB (PRUAB)

laSalle Technova Barcelona

Parc UPC - Parc de Recerca i Innovacio de la UPC

Parc Tecnologic del Vallés

TecnoCampus Mataro-Maresme (TCM)

Tecnoparc, Parc Tecnologic del Camp

22@Barcelona

Parc Tecnologic Barcelona Nord (Barcelona Activa)

Membres Associats de Xpcat

Esade Creapolis

BZ Barcelona Zona Innovacio

Parc de I'Alba

Parc Cientific i Tecnologic de Terrassa (Orbital.40)

25. b_TEC Barcelona Innovacié Tecnologica (energia i aigua), Parc de Recerca de la UPF (Ciéncies
Socials i Humanes), i Parc Cientific i Tecnologic del Turisme i de I'Oci.
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Per massa critica i especialitzacid, el PCB i el PRUAB son els que més s'acos-
ten al model de bioparc que analitza Condom. El 22@Barcelona és, en realitat,
un districte tecnologic, on les politiques municipals han propiciat la instal-lacié
d’empreses intensives en coneixement, especialment de I'ambit TIC i audiovi-
sual, perd on les condicions econdomiques, la disponibilitat d'espais de nova
creacio¢ i les comunicacions han afavorit la installacié de les seus corporatives
de grans companyies biofarmacéutiques i de tecnologies mediques.

El Parc Tecnologic del Vallés va ser el primer parc de Catalunya i amb el de
Zamudio, al Pais Basc, un dels primers de I'Estat. Pero ambdds eren projec-
tes empresarials desconnectats de la universitat i, per tant, distants del model
plantejat, tot i que interessant com a parc industrial amb serveis de valor afegit.

El PRBB, tot i la seva clara especialitzacié bio i la concentracié de centres de
recerca que ofereix, té limitada, per les seves caracteristiques fisiques, la capa-
citat d'atreure un gran nombre d’empreses.

La propia concentracio d'empreses bio en la ciutat de Barcelona dificulta que
altres iniciatives de I'entorn puguin adquirir massa critica quant al nombre d'em-
preses, si no és mitjangant I'impuls de noves iniciatives emprenedores, que
afronta ara mateix forga dificultats. Com assenyala també Condom amb en I'ar-
ticle citat, el sorgiment i creixement dels parcs arreu del moén ha anat més lligat
a 'establiment de mesures fiscals i economiques favorables per al sorgiment i
atraccié d’empreses que a la propia disponibilitat d'espai o de serveis especi-
alitzats.

Grafic 26 Empreses de la BioRegi6 instal-lades a parcs cientifics i tecnologics
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RECERCA, TRANSFERENCIA
| INNOVACIO

L'/nforme Biocat 2013 es planteja I'analisi de les principals activitats i desenvo-
lupaments en recerca, transferencia de tecnologia i innovacié com un continu
que no podem segmentar, perqué és precisament el flux entre aquestes tres
baules de la cadena de valor el que ens aporta una informacié més significativa
sobre I'estat del sector.

Aquest capitol, com els seglients, es planteja una revisio inicial de les grans
tendencies globals, seguida d'un repas dels principals fets registrats a I'Estat
espanyol en el periode 2011-2013, abans de passar a analitzar I'evolucio i I'es-
tat de la quiestio a Catalunya.

Més que un recull exhaustiu de dades fredes, fem esment dels fets i activitats
que considerem més significatius pel que fa a I'evolucio del sector en els dar-
rers dos anys i en fem una analisi inicial per detectar les principals fortaleses
de la BioRegio i aquelles mancances que convé redregar. En qualsevol cas, els
indicadors en els quals es basa l'analisi s'esmenten explicitament i queden a
disposicio per a nous estudis.

Abans d'entrar en la revisié de les grans tendéncies internacionals convé recor-
dar que sota I'epigraf ciéncies de la vida s'aplega un ampli ventall d'activitats
de recerca, transferéncia tecnoldgica i innovacio amb impacte sobre diferents
sectors economics. D'una banda, tenim tots els desenvolupaments que es de-
riven de l'aplicacié de la biotecnologia als ambits de la salut, I'alimentacio, la
produccié agropecuaria, el medi ambient i I'energia. De I'altra banda, hem de
considerar |'aplicacié de la biotecnologia en processos de produccié industrial
diversos (de textils, detergents, cosmeétics...). En tercer lloc, hem de tenir en
compte —com ja hem vist en el capitol dedicat als agents— I'ambit complemen-
tari de les tecnologies médiques i sanitaries.

L'ambit biomedic, en el que convergeixen, d'una banda, la produccié de medica-
ments i de sistemes de base biologica per al diagnostic, i de I'altra, les diverses
tecnologies sanitaries i dispositius médics per a la prevencid, diagnosi, tracta-
ment i rehabilitacio, és ara per ara, sense cap mena de dubte, la punta de llanga
del desenvolupament del sector de ciéncies de la vida. Tot i que la creacio i I'is
de tecnologies productives a partir de la manipulacio de matéria viva, aplicades
basicament a I'agricultura i a la produccié d'aliments, té una historia de segles,
I'explosié de la biotecnologia esta lligada al desenvolupament de la genética a
partir del descobriment de 'ADN per Watson i Crick (1953). La seqiienciacio
completa del genoma huma, el 2003, marca un punt d'inflexié, una acceleracio
i un canvi d'enfocament de la recerca médica, que es concentra a esbrinar les
causes subjacents i els mecanismes genétics de les malalties, per trobar nous
enfocaments terapéutics per permetin ja no només enfrontar-les, sind també
prevenir-les.
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Per volum, els sectors energeétic i agroalimentari sén amb seguretat els que
poden impulsar el desenvolupament d'una bioeconomia a nivell global, perd la
biotecnologia té encara avui en aquests sectors un pes relativament petit, tot i
que creixent. En canvi, la biotecnologia se situa al centre de tots els desenvolu-
paments cientificotécnics relacionats amb la salut, i esta transformant de forma
radical el sector farmacéutic i de tecnologies médiques. Per aquest motiu, al
llarg d’aquest capitol ens centrarem especialment en el sector biomédic, que és
també, com hem vist en la seccio anterior, el que focalitza I'activitat de la majoria
d’'agents del sector catalad de ciéncies de la vida. S'inclouen també, pero, les
dades disponibles més rellevants sobre altres subsectors (alimentacio, agro-
produccio, energia...) tant d'ambit global, com estatal i catala.

EL SECTOR DE LA SALUT ESTA
EXPERIMENTANT UNA PROFUNDA
TRANSFORMACIO, PER LES
TENSIONS INTERNES (MODEL

DE NEGOCI) I LES PRESSIONS
EXTERNES (CANVI DEMOGRAFIC,
CRISI ECONOMICA.)

DESENVOLUPAR UN NOU
MEDICAMENT POT COSTAR 15 ANYS
| FINS A1500 MILIONS DE DOLARS

TENDENCIES INTERNACIONALS

Diversos factors, de naturalesa cientifica, social, economica i politica, estan pro-
duint una profunda transformacio en el sector de la salut a tot el mon. D'una
banda, tot i els espectaculars avengos cientifics en el coneixement de les ma-
lalties, la produccié de nous medicaments s’ha encarit enormement mentre que
han augmentat les dificultats i el temps per poder fer arribar un nou farmac al
mercat. De I'altra banda, els sistemes de salut dels paisos desenvolupats —el
principal mercat fins ara de medicaments i tecnologies médiques— es veuen
sotmesos a tensions contraposades: uns costos creixents, fruit de I'envelliment
de la poblacio i de 'augment de la incidéncia de les malalties croniques, i una
pressio a la baixa sobre els pressupostos sanitaris publics a causa de la crisi. En
els paisos emergents, com Brasil o Xina, la pressio I'exerceixen unes creixents
classes mitjanes que reclamen serveis socials accessibles i de qualitat, mentre
que els frens no so6n tant econdmics com politics i técnics.

Aquestes forces contraposades impacten sobre la produccié de medicaments
—on cada dia tenen més pes les empreses biotecnoldogiques en detriment
d’unes farmaceutiques obligades a transformar-se—, perd també sobre les tec-
nologies médiques, que adquireixen pes creixent en una sistema sanitari que
busca reduir els ingressos hospitalaris promovent I'autocontrol dels pacients i el
seguiment remot dels malalts cronics. La recerca genetica ens proporciona una
immensa quantitat de dades que ens ha de permetre desenvolupar una medici-
na personalitzada —saber més de cada malaltia, coneixer millor com cada indivi-
du la desenvolupa i com reacciona al tractament—, pero ens confronta al repte
de manejar i explotar immenses bases de dades i al de trobar la manera més
eficient d'aplicar aquest coneixement a la practica clinica i al desenvolupament
de nous enfocs terapéutics que agermanen un farmac amb el seu “dispositiu
company de diagnostic” (companion diagnostic device).

Segons dades recollides en la darrera edicio de I'informe Burrill (abril 2013),
si el 1980 desenvolupar un nou medicament costava una mitjana de 7 anys de
recerca i 200 milions de dolars d'inversié, el 2010 la mitjana de temps s’havia
doblat (15 anys) pero la inversio s’havia multiplicat més de set vegades, fins als
1.500 milions de dolars. El mateix informe cita estudis que consideren, pero,
aquestes estimacions molt modestes: I'lnnoThink Center for Research in Biome-
dical Innovation calcula que, si s'inclouen els costos dels projectes d'R+D que
s’han hagut de deixar de banda durant el desenvolupament, la inversio necessa-
ria per portar un nou farmac al mercat s’enfila fins als 4.000 milions de dolars.’

1. Burrill Report 2013, p. 13.
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L'any 2012, I'FDA (Food and Drug Administration) va aprovar 39 farmacs nous
(NME, new molecular entity), doblant aixi la mitjana d'aprovacions que mante-
nia I'organisme regulador nord-america des del 2003 (grafic 27), una mitjana
que a la década dels 90 superava els 50 nous productes cada any i que va
caure fins a 21/22 productes per any en la década seguent. Tot i que aquest
increment d’aprovacions suposa una millora en les perspectives de la industria
biofarmacéutica, s’obren molts interrogants sobre la rendibilitat final que cada
nou farmac podra arribar a obtenir. Aconseguir I'aprovacié només és el primer
pas de 'entrada en un mercat on els pagadors —principalment sistemes publics
de salut, a Europa, i hospitals privats i companyies d'assegurances, als Estats
Units— exigeixen cada dia més que se'ls demostri el valor diferencial de qualse-
vol nou producte abans d'assumir el cost superior d'alguna novetat terapéutica
per a una malaltia que ja té un tractament disponible.

Grafic 27 Aprovacions de nous medicaments (NME) de ’FDA 2003-2012
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Davant d’aquesta disjuntiva, les grans farmaceutiques i biotecnologiques foca-
litzen els seus esforgos en aquells productes que tenen el potencial per ser
first in class o en aquells best in class que suposin un salt inqliestionable en
el tractament d'una determinada doléncia. Perd la competéncia per aconseguir
cada nou tractament és molt forta: un informe de la PhARMA (Pharmaceutical Re-
searchers and Manufacturers of America) publicat a finals de 2012 assenyalava
que en aquests moments hi ha als Estats Units 93 potencials nous tractaments
per a I'Alzheimer que estan sotmesos a proves cliniques de fase | o fase II;?
normalment, només un de cada cinc medicaments que arriba a fases cliniques
aconsegueix I'aprovacio dels reguladors, en aquest cas és previsible que la pro-
porcié sigui bastant més baixa.

2. Alzheimer’s Disease. 2012 Report, PARMA (http://www.phrma.org/sites/default/files/pdf/alzhei-
mers2012.pdf)
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Les esmentades xifres d'aprovacions de I'FDA inclouen un nombre petit de
medicaments biotecnologics (basats en molécules complexes d’ADN recombi-
nant); de fet només sis, el 2012. Complementariament, I'FDA aprova cada any
un nombre reduit de productes bioldgics emprats en medicina perd que no con-
sidera estrictament medicaments (elaborats amb proteines, acids nucleics, cél-
lules o teixits extrets d'éssers vius o sintetitzats al laboratori mitjangant tecniques
d’enginyeria genética), pero el total d'aprovacions son encara més escasses:
10, el 2012; 8, el 2011; 7, el 2010; i 12, el 2009. El registre de bioldgics apro-
vats per I'FDA inclou 77 vacunes i 16 productes derivats del plasma, a més de
10 terapies cellulars autoritzades.® Pel que fa a la terapia génica —tractaments
capagos de modificar o corregir les alteracions patologiques en el genoma del
pacient— només hi ha un farmac aprovat a tot el mon: Gyblera, el primer me-
dicament per tractar el déficit de lipoproteina lipasa, que la Comissio Europea
va autoritzar el novembre de 2012, després de rebre la llum verda dels comites
cientifics de 'Agéncia Europea del Medicament (EMA).*

Per la seva banda, 'TEMA —que no té la potestat exclusiva de |'aprovacio de tots
els nous medicaments que es comercialitzen a la UE, pero si d’aquells derivats
de I'is de la biotecnologia, aixi com els destinats a tractar les malalties rares, la
sida/VIH, el cancer, la diabetis, les malalties neurodegeneratives i autoimmunes
i les d’origen viral— ha aprovat 38 nous productes (sumant orfes i no-orfes) el
2012; 41, el 2011;i 24 el 2010. Cal tenir en compte, alhora de valorar aques-
tes xifres, que les grans multinacionals solen buscar I'aprovacio previa de 'FDA
abans de sotmetre el producte a 'lEMA.

Grafic 28 Aprovacions de medicaments de 'EMA 2010-2012
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3. http://www.fda.gov/BiologicsBloodVaccines/default.htm
4. http://www.bbc.co.uk/news/health-20179561
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En qualsevol cas, els avengos de la recerca genética, alhora que permeten co-
neixer no només les causes subjacents de les malalties, sind quins tractaments
poden tenir millors resultats en un determinat segment de pacients, han posat
en evidencia que s’han acabat els temps en els quals un uUnic compost tera-
péutic servia per tractar una determinada malaltia en milions de pacients. S’ha
acabat el temps dels blockbusters —medicaments d'us molt estés que facturen
per sobre els 1.000 milions de dolars anuals— just quan el model de negoci que
s’havia construit al seu entorn ha entrat en crisi.

En el periode que cobreix aquest informe, han vengut les patents de molts dels
blockbusters que havien sostingut el creixement i els beneficis de les grans
multinacionals farmaceéutiques. Es tracta de medicaments com Lipitor (Pfizer),
per al colesterol, que entre 2010 i 2012 va tenir unes vendes estimades de prop
de 10.000 milions de dolars només als EUA; com Plavix, per afeccions cardi-
ovasculars, del qual Bristol-Myers Squibb va tornar els drets a Sanofi el gener
d’aquest any, després d'haver facturat per sobre dels 15.000 milions de dolars
de vendes (EUA) durant la durada de I'exclusivitat de la patent; o com Seroquel,
per al desordre bipolar, I'esquizofrénia i la depressié, amb el que AstraZeneca
va facturar prop de 10.000 milions de dolars al mercat nord-america entre 2010
i 2012, i del que ha fet una renovada formulacio (Seroquel XR) per la patent de
la qual segueix pledejant a tot el mon amb fabricants de genérics com Mylan.®

Es calcula que, en conjunt, les patents que han vengut o venceran entre 2011 i
2016 —les quals representen entre el 20% i 65% del pipeline de les empreses
que en posseeixen les patents— suposaran una caiguda de vendes de més de
100.000 milions de dolars® per a les grans companyies farmaceutiques.

Reptes i estratégies

La caiguda de la productivitat, I'increment del cost de la recerca, la disminucié
d'ingressos vinculada al venciment de les patents i la pressié per reduir la factu-
ra sanitaria —ja sigui amb retalls pressupostaris o amb normatives de preus con-
trolats, o amb una combinacié d’ambdues formules, com a casa nostra— han
forgat la industria farmacéutica de tot el mon a revisar no només les seves es-
trategies a curt, mig i llarg termini, sin6 el seu model de negoci de forma global.

Com a resposta a aquesta pressio, les companyies adopten diverses estrategi-
es. D'una banda, es tracta d'identificar i orientar la recerca cap a necessitats no
cobertes, i en aquest sentit emergeixen les malalties rares com un nou camp
de creixent interés. Es el que alguns experts anomenen el pas d'una estratégia
de blockbuster a una de nichebuster: els grups de poblacio afectada s6n molt
més petits, pero la seva motivacié i implicacié és molt alta per la manca d'alter-
natives i els efectes devastadors de moltes d'aquestes malalties. Els pacients
s'impliquen amb facilitat als assaigs clinics, el cost d'aquests és inferior perqué
els resultats es poden validar amb un nombre molt menor de malalts, i aquests i
els seus entorns estan disposats a pagar —o a pressionar els pagadors publics i
privats— els alts preus que aquestes terapies solen tenir quan arriben al mercat.

5. Terry Baynes, U.S. appeals court finds Astra’s Seroquel XR patent infringed, Reuters, 14-2-2013
(http://www.reuters.com/article/2013/02/15/us-astrazeneca-seroquel-idUSBRE91E02D20130215)

6. Pharmaceutical Industry Bracing for Record Patent Expiries, EvaluatePharma Data Reveals, PR
Newswire, Londres, 2/2/2011 (http://pharma.about.com/gi/o.htm?zi=1/XJ&zTi=1&sdn=pharma&c
dn=b2b&tm=91&f=00&tt=28&bt=5&bts=5&zu=http%3A//www.prnewswire.com/news-releases/
pharmaceutical-industry-bracing-for-record-patent-expiries-evaluatepharma-data-reveals-115099789.
html). Vegeu també: Biotech 2012: Innovating in the new austerity. Burrill 26th Annual Report, Burrill &
Company, San Francisco (CA, EUA), 2012, p. 4.
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EL MERCAT DE LES MALALTIES
RARES SUPERA EL§ 50000
MILIONS DE DOLARS | CREIX UN
20% ANUAL

Segons un informe de la PARMA,” I'octubre de 2011 hi havia 1.795 NME (new
molecular entity) en desenvolupament als EUA amb designacio per a malalties
orfes, i el 30% dels medicaments aprovats per I'FDA en els darrers cinc anys
eren medicaments orfes. LEMA (European Medicines Agency), per la seva ban-
da, té registrades 962 designacions com a medicament orfe des de 'any 2000,
de les quals només 75 han rebut aprovacio per a comercialitzar-se.® Les 20
malalties rares amb més designacions a Europa n'acumulen 695, una llista que
encapcalen les afeccions oncologiques, com la leucémia mieloide aguda (45
designacions), el limfoma no-Hodgkin (38) i el glioma (37).°

Cadascuna de les aproximadament 7.000 malalties rares identificades afecta a
menys de 200.000 persones, perod en conjunt, només als EUA, hi ha 25 milions
de persones que en pateixen alguna, i només un 5% d’aquestes malalties tenen
un tractament efica¢ aprovat. El cost anual per persona de molts tractaments
per a malalties orfes supera ampliament els 150.000 dolars, pel que poden
acabar generant grans facturacions. Un article recent a The Wall Street Journal
afirmava que almenys un ter¢ dels medicaments orfes que es comercialitzen
actualment generen unes vendes anuals superiors als 1.000 milions de dolars
i que, en conjunt, a tot el mon les vendes d’aquests medicaments superen els
50.000 milions de dolars anuals, amb un creixement mig del 20% en els darrers
anys.'?

A Catalunya, com s’explica més endavant en aquest capitol i en I'article de Marc
Martinell (Mynorix Therapeutics), hi ha un interés creixent per aquesta area de
les malalties orfes, tant entre els grups de recerca como entre les empreses.

Per una altra banda, les empreses biofarmacéutiques estan posant en marxa
noves formes de collaboracié —entre empreses o empresa-academia— que
acosten la seva recerca al concepte d'open innovation. Sén coneguts els CTI
(Centers for Therapeutic Innovation) de Pfizer, que mitjangant acords amb una
vintena de centres universitaris ha obert els seus laboratoris i les seves biblio-
teques de compostos als investigadors academics amb ['objectiu d'accelerar la
innovacio i identificar nous candidats en arees com l'oncologia, la cardiologia
o les malalties infeccioses i inflamatories. Des de la seva posada en marxa, el
2010, Pfizer ha rebut més de 300 propostes i ha seleccionat 20 projectes que
es desenvolupen als seus laboratoris de Boston, Nova York, San Francisco i
San Diego."

Merck va posar en marxa, el marg de 2012, el California Institute for Biomedical
Research (Calibr)'? a San Diego (California) i va anunciar que hi invertira 90
milions de dolars en set anys. També, en aquest cas, I'objectiu del centre és
accedir a les idees més innovadores dels investigadors basics i, alhora, posar a
la seva disposicié eines farmacologiques o de quimica médica que normalment
no tenen al seu abast. Tot i que la inversio de Merck en aquest projecte és prou
important, Nature recordava, al fer-se resso de la noticia, que la companyia havia

7. Innovation in the Biopharmaceutical Pipeline: A Multidimensional View, 2013, http://phrma.org/sites/
default/files/pdf/2013innovationinthebiopharmaceuticalpipeline-analysisgroupfinal.pdf

8. Community register of orphan medicinal products for human, EMA: http://ec.europa.eu/health/docu-
ments/community-register/html/alforphreg.htm

9. Marcos Dominguez, “Cancer, protagonista de la I1+D huérfana”, Correo Farmacéutico — Suplemento
Farmacia & Industria, 3/6/2013, p. 4.

10. Johnathan, D. Rockoff, “Drug Makers See Profit Potential in Rare Diseases”, The Wall Street Journal,
31/1/2013.

1

-

. http://www.pfizer.com/research/rd_works/centers_for_therapeutic_innovation

12. http://www.calibr.org/
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reduit el seu pressupost d'R+D en 600 milions de dolars entre 2009 i 2012,
A diferéncia dels CTI de Pfizer, el Calibr no té acords especifics amb entitats
académiques, sind que obre les seves convocatories a qualsevol investigador,
nord-america o internacional, amb un projecte interessant. Merck es reserva,
aixo si, el dret a una llicéncia exclusiva dels candidats a nou medicament que
puguin sorgir de la recerca duta a terme a Calibr.

Altres companyies, com Janssen (Johnson & Johnson) aposten per propiciar la
col-laboracié no amb I'académia siné amb les start-up biotecnologiques i opten
per un model proper al que podria ser una bioincubadora d'un dels nostres
parcs cientifics. Els Janssen Labs ofereixen lloguers de curta durada renovables
de despatxos i laboratoris, en un espai de 2.800 m? adjacent al propi centre de
recerca de la companyia a San Diego. Les empreses son seleccionades per
l'interés de la seva recerca i les necessitats mediques i de mercat que els seus
projectes cobreixen, i tot i que la seva acceptacié no implica cap vincle amb
Janssen, dbviament el contacte i la proximitat propicien que puguin sorgir les
collaboracions.

Lesforg per promoure l'intercanvi de coneixement i la innovacioé oberta no és,
pero, una estratégia exclusiva de les empreses. Governs, institucions académi-
ques i centres de recerca, perd també associacions de pacients i altres actors
de la societat civil impulsen la creacio de xarxes que tenen 'objectiu d'accelerar
la recerca biomédica i I'arribada al mercat de noves solucions als problemes de
salut, un procés que també aqui a Catalunya és cada cop més intens (vegeu
Xarxes de coneixement i innovacid oberta).

13. http://blogs.nature.com/news/2012/03/merck-forms-nonprofit-research-institute-for-academic-colla-
borations.html

14. Burrill 2013, p. 26

XARXES DE CONEIXEMENT

LES EMPRESES
BIOFARMACELTIQUES POSEN

EN MARXA NOVES FORMES DE
COL-LABORACI AMB INSTITUCIONS
ACADEMIQUES | INVESTIGADORS
PER AACCELERAR LA INNOVACI

1 INNOVACIO OBERTA

En el seu document Knowledge Networks and
Markets in the Life Sciences (2012),' 'OCDE
constata |'acceleracio en el sorgiment de xarxes
d’intercanvi de coneixement —publiques, privades i
mixtes— com a resultat, sobretot, de dos fenomens
emergents: una amplia acceptacio de la necessitat
d’estratégies d'innovacio oberta per poder seguir
avangant en I'ambit cientific, i una creixent exigéncia
de participacio social en les decisions que orien-
ten la investigacio i la innovacio. Dues tendencies
que es beneficien de I'accelerat desenvolupament
d’unes tecnologies de la informacioé que avui perme-
ten, alhora, processar una gran quantitat de dades i
mantenir interconnectades en temps real milions de
persones.

1. http://www.oecd.org/sti/sci-tech/knowledgenetworksandmarket-
sinthelifesciences.htm
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Linforme de 'OCDE distingeix diversos tipus de
xarxes, que no son necessariament excloents, com
mostren alguns exemples destacats en I'ambit de
les biociéncies. Aixi tenim: a) registres i repositoris
de dades; b) proveidors d'eines i plataformes tec-
noldgiques; c) consorcis de recerca basats en col-
laboracions public-privades; d) plataformes d’oferta/
demanda i compra/venda online de serveis i produc-
tes; i e) projectes cientifics amb participacio ciuta-
dana.

A través de I'US National Library of Medicine dels
NIH (National Institutes of Health) nord-americans
es pot accedir a multiples registres de referéncia
internacional: de publicacions (Medline/PubMed),
de seqiiéncies genétiques (GenBank), de genotips
(dbGaP), etc. Un dels més important és el d'as-
saigs clinics (ClinicalTrials.gov), que es va posar
en marxa el 2000 i que és un registre obligatori per
a qualsevol assaig d’'un medicament que es vulgui
comercialitzar als EUA i referencia obligada perqué
les revistes médiques indexades en publiquin els re-




sultats. Des de 2008, els resums dels resultats dels
assaigs clinics registrats son accessibles a través
d'Internet. Hi ha una pressié social creixent perqué
I'accés a aquest tipus de dades sigui més ampli (in-
formes complerts) i obert a tots els investigadors, i
cal recordar en aquest sentit que I'European Medi-
cines Agency (EMA) esta preparant una nova nor-
mativa sobre publicitat de dades d'assaigs clinics
que es preveu que entri en vigor el 2014.

Un dels registres clau en I'ambit de la salut i la re-
cerca biomeédica és el constituit pels historials dels
pacients de qualsevol sistema de salut. Per al trac-
tament dels individus, és clau que s’avanci en I'ho-
mologacié d’estandards i en interoperabilitat, que
ha de permetre accedir a les dades d'un pacient a
través de la seva xarxa de cobertura habitual, pero
també quan es desplaga, sobretot si és un malalt
cronic. En aquest sentit, la UE esta finangant, a tra-
vés del 7PM, el programa DECIPHER (Distributed
European Community Individual Patient Healthcare
Electronic Record), en el qual participa Catalunya a
través de I'’Agéncia de Qualitat i Avaluacié Sanita-
ries (AQUAS). L'objectiu del programa és promoure
el disseny i la implementacié de tecnologies mobils
que permetin als pacients —o a qui els atén— te-
nir accés a les seves dades médiques en despla-
¢ament a través d'Europa. En el cas de Catalunya,
aquest programa s'insereix en un pla més global de
'AQUAS per fer accessibles, de forma agregada i
anonima, les dades médiques de la poblacio als in-
vestigadors i als ciutadans en general.

A cavall entre el concepte de repositori de dades i
el de la plataforma tecnologica, I'informe de 'OCDE
cita exemples com el caBIG® (Cancer Biomedical
Informatics Grid), que va comengar sent un regis-
tre de dades recollides pel National Cancer Institute
dels EUA i que recentment s’ha transformat, amb
el nom de National Cancer Informatics Program
(NCIP),2 en un plataforma de collaboracié per al
desenvolupament d'aplicacions informatiques per a
la recerca biomédica sobre cancer.

El creixement exponencial de dades per a la recerca
biomédica que suposa l'aveng en la seqlienciacié
genomica ha fet més necessari que mai crear repo-
sitoris i programes de col-laboracié per explotar les
dades. Un d’aquests és I'EGA (European Genome-
phenome Archive), creat per I'European Bioinfor-
matics Institute (EBI) i en la gestio i recerca del qual

2. http://cbiit.nci.nih.gov/ncip

col-laboren investigadors del CRG (vegeu els detalls
en |'article del Dr. Arcadi Navarro, Impacte de la ge-
nomica en la recerca clinica).

Un dels camps en els que resulta més necessaria
i, possiblement, més fructifera I'aplicacio d'un enfoc
d'innovacio oberta és en la conceptualitzacio, dis-
seny i produccié de noves tecnologies médiques, on
conflueixen els interessos i els coneixements d’engi-
nyers, cientifics, professionals médics i emprenedors
empresarials. Un exemple de consorci public-privat
i xarxa de col-laboracio en aquest ambit és el CIMIT
(Center for Integration of Medicine & Innovative
Technology), impulsat per la Universitat de Boston,
la Northeastern University, I'Escola de Medicina de
Harvard, el MIT i sis hospitals publics i privats de
l'area de Boston (Massachusetts). Lobjectiu del
CIMIT és facilitar el sorgiment d'iniciatives i el des-
envolupament de projectes innovadors de membres
de les entitats participants a la xarxa, pero, alhora, a
través de la seva Oficina d'Implementacié Tecnolo-
gica, propicia la col-laboracié amb la industria i amb
institucions de fora de la xarxa. CIMIT també ha fet
servir la seva experiéncia en xarxes d'innovacié per
a dissenyar una plataforma integral per a gestionar
la collaboracio en innovacié dins d'una entitat o a
través d'una xarxa d'institucions.

Més a prop nostre creix el nombre de xarxes tema-
tiques que volen impulsar la recerca i la transferén-
cia académia-hospitals-industria al voltant d'arees
terapéutiques o de coneixement especifiques. A fi-
nals de setembre de 2013 es va presentar la Barce-
lona Respiratori Network (BRN),® constituida com
una fundacio el patronat de la qual integren pneu-
molegs i investigadors d’hospitals universitaris i cen-
tres de recerca catalans (H. Clinic, H. de Bellvitge,
H. del Mar, H. de Sant Pau, H. Germans Trias i Pujol,
CREAL), empreses farmaceéutiques i de tecnologies
sanitaries (Aldo-Union, Almirall, Esteve, Ferrer, Leti,
Linde) i entitats de la societat civil, com la Fundacio
Catalana de Pneumologia. El seu objectiu basic és
impulsar la recerca i accelerar la innovacié en salut
respiratoria i per aixo es planteja promoure activitats
que generin recursos per a la recerca, organitzar
trobades internacionals d'especialistes en medici-
na respiratoria, estimular la formacio en recerca en
aquesta area i assessorar empreses i institucions.
BRN ve a sumar-se a |'alianga BioNanoMed, forma-
da per grups de recerca i empreses que treballen en
bionanomedicina, i a la xarxa Oncocat, que aplega

3. www.brn.cat
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companyies i institucions de recerca que treballen
en cancer.*

En aquest entorn de xarxes obertes que impulsen
la recerca i la innovacié biomedica, juguen un pa-
per cada vegada més important els pacients i les
associacions que els apleguen. Tradicionalment,
havien estat organitzacions dedicades a la captacio
de recursos economics —sobretot als EUA— i a la
defensa dels interessos del col-lectiu davant de I'Ad-
ministracié —sobretot a Europa—, pero estan assu-
mint altres rols que van des de I'exploracio de nous
models de coordinacio de la recerca o la implicacié
en el reclutament de pacients per als assaigs clinics
fins a la captura de propietat intel-lectual o la creacié
de registres i repositoris de dades propis que posen
a I'abast dels investigadors.

Diverses organitzacions que representen els afec-
tats per malalties rares dels EUA han estat especi-
alment actives en aquest sentit. Aixi, la Myelin Re-
pair Foundation (MRF) de Saratoga (California) no
només ha captat 45 milions de dolars per a recer-
ca, amb els que ha finangat el treball de vuit grups
d’'excel-léncia, sin6 que el gener de 2012 va obrir el
seu propi Centre de Medicina Translacional, on es
poden dur a terme assaigs de candidats a farmacs
de qualsevol centre de recerca o empresa que tre-
balli en regeneracio de la mielina. La MRF assumeix
també el cost del registre d'aquelles patents uni-
versitaries que poden ser d'interés per a la recerca
sobre la mielina i que corren el risc de quedar en un
calaix per manca de recursos de les entitats acade-
miques.®

Aquestes entitats incentiven la recerca i el desen-
volupament de medicaments en arees poc atrac-
tives per a les empreses farmaceutiques —per
exemple, la Cystic Fibrosis Foundation de Bet-
hesda (Maryland) ha invertit 145 milions de dolars
en el desenvolupament de nous farmacs de Vertex
Pharmaceuticals, un dels quals, Kalydeco, va rebre
I'aprovacié de I'FDA el gener de 2012—, perd tam-
bé questionen els models vigents de recerca trans-
lacional i desenvolupament clinic, i treballen per a
canviar-los.®

4. Vegeu www.bionanomedcat.org i www.oncocat.org

“Patient Power”, Nature Biotechnology, Vol. 30, Num. 9, setembre
2012.

6. Ibidem.
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Son diverses les veus que qliestionen l'eficacia de
la recerca, sobretot en I'ambit clinic, i dels protocols
assistencials en salut i que reclamen una major par-
ticipacié dels pacients en els canvis que es consi-
deren necessaris. Un editorial recent de The Lancet”
recollia una estimacio d'lain Chalmers i Paul Glaszi-
ou segons la qual el 85% de la recerca biomedica
—que rep una inversio anual global de 160.000 mi-
lions de dolars— és poc o gens eficient; de vegades
perqué no és rellevant per a metges i pacients, de
vegades perqué no compta amb el disseny i els me-
todes apropiats, de vegades perqué esta esbiaixada
o no té aplicacié clinica. Centrant-se en els assaigs
clinics, Tomasz Sablinski, director de Transparency
Life Sciences® —una empresa que es defineix com a
“patient-centered” i que desenvolupa medicaments
per a malalties croniques—, afirma que “el 80% dels
assaigs clinics no els vol ningu, costen un 80% més
del que haurien de costar i estan fets amb tecnolo-
gies dels 80".° Lempresa ha constituit una xarxa de
metges, pacients i investigadors i dissenya els seus
assaigs clinics mitjangant el crowdsourcing, alhora
que ofereix accés lliure a les dades de tot el procés
de desenvolupament. En aquests moments té tres
projectes en marxa per avaluar sengles candidats
per al Parkinson, I'esclerosi multiple i la malaltia de
Chron.

A Catalunya, on hi ha al voltant de 160 associacions
de pacients,'® amb especial pes de les de familiars
de malalts mentals i de persones amb malalties neu-
rodegeneratives com I'Alzheimer, la revolucio dels
pacients que reivindicava recentment un editorial del
British Medical Journal'' esta per arribar. La implica-
ci6 dels malalts és imprescindible no només perqué
“reduira costos tot evitant recerques i tractaments
innecessaris”, afirma BMJ, siné perqué “l'expertesa
en salut i malaltia rau tant fora com dins dels cercles
médics i, per aix0, treballar conjuntament amb els
pacients, les seves families, les comunitats locals,
les organitzacions de la societat civil i els experts
d’altres sectors és essencial per a millorar els siste-
mes de salut”.

7. www.thelancet.com, Vol. 381, 2/2/2013

8. transparencyls.com

9. The Burrill Report, Vol. 3, Num. 1, gener 2013.
10. www.somospacientes.com

11. Let the patient revolution begin, BMJ 2013;346:f2614
(14/5/2018), http://www.bmj.com/content/346/bm|.f2614




EL MERCAT BIOMEDIC ALES
ECONOMIES EMERGENTS
CREIK TRES VEGADES MES DE
PRESSA QUE A LES ECONOMIES
DESENVOLUPADES

La tercera gran tendéncia identificada pels experts com a estratégia per fer front
a les pressions sobre la productivitat i els guanys de la industria biofarmaceutica
és la creixent orientacio cap als mercats d’economies emergents. Les taxes
de creixement del mercat de la salut a paisos com Brasil, Russia, india i Xina —
els anomenats BRIC— els ha convertit en el focus d'atencio de les estratégies
d’expansio de les grans companyies biofarmaceutiques, pero la creixent inver-
si¢ estatal en recerca i innovacio en tots aquests mercats atreu també l'interés
d’empreses mitjanes i petites com les catalanes, que confien trobar-hi socis i
col-laboradors per desenvolupar nous productes adregats tant al mercat local
com a l'internacional.

Segons s'assenyala en I'estudi Pricing & Market Access Outlook 2012, d'IMS
Consulting Group, les vendes de medicaments als anomenats pharmerging
markets van tenir un creixement d'un 16% entre 2007 i 2011, mentre que I'in-
crement va ser de només un 5% als mercats desenvolupats.'® Els experts co-
incideixen en les oportunitats que ofereixen mercats com el brasiler o el xines,
no nomeés per a la produccié i venda de medicaments, sin6 també especialment
per a les tecnologies mediques, de la ma del creixement de les classes mitges
que demanden més serveis sanitaris de qualitat; peroé també adverteixen de les
dificultats d'entrar a mercats molt proteccionistes, amb una forta industria local
de genérics i on és dificil aconseguir el reemborsament optim dels productes al-
tament especialitzats cap als quals s’estan orientant els portafolis farmacéutics
en els mercats desenvolupats.'®

En aquest complex entorn, les empreses biotecnologiques —que el 2012 van
augmentar un 37% els seus beneficis, segons I'informe Beyond borders, d'Ernst
& Young— estan aconseguint millors resultats i més rendibilitat que les farma-
céutiques. Tanmateix, els experts adverteixen que la majoria ho ha aconseguit
basant-se més en els estalvis i les reduccions en la inversié en R+D que en
I'aplicacio d'aquestes noves estratégies i que aixd implica riscos en una indus-
tria basada en el coneixement. Potser és veritat que les Big Biotech mostren
index de creixement molt superiors a les Big Pharma, que entre 2009 i 2012 els
van permetre augmentar la seva inversié en R+D un 38%, pero caldria soste-
nir aquest esforg en el temps i les xifres de 2012 semblen qiiestionar aquesta
tendéncia.'”

15. Pricing & Market Access Outlook, IMS Consulting Group, 2012, p. 17. L'estudi considera pharmerging
els paisos segiients: Argentina, Brasil, Egipte, india, Indonésia, Méxic, Pakistan, Polonia, Republica
Sud-africana, Romania, Russia, Tailandia, Turquia, Ucraina, Veneguela, Vietnam i Xina. Els mercats
desenvolupats considerats a I'estudi sén: Estats Units, Canada, Regne Unit, Alemanya, Franga, ltalia i
Espanya.

16. Vegeu Pricing & Market Access Outlook 2012, IMS Consulting Group, p. 17-20. Per més informacio
sobre els mercats brasiler i xinés: http://bioxclusters.eu/docs-resources-2/

17. Vegeu Beyond borders: Matters of evidence, Emst & Young, 2013, p. 23; Meg Tirrell, Biotechnology
Draws Record Profit as Research Money Slows, Bloomberg, 23/4/2013, http://www.bloomberg.com/
news/2013-04-23/biotechnology-draws-record-profit-as-research-money-slows.html; i Big Biotech
outpaces Big Pharma, Burrill & Company says, nota de premsa, 16/4/2013, http://www.burrillandco.
com/content/news/PR-BIO-2013-4-16-13-final.pdf.
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LA INNOVACIO
BIOTECNOLOGICA MES
ENLLA DEL LABORATORI:
NOUS PARTENARIATS |
NOVES SOLUCIONS PER A
UNA ATENCIO SANITARIA
SOSTENIBLE

En époques de crisi econdmica, de vegades passem
per alt els progressos positius i prometedors. La bio-
tecnologia n'és un bon exemple. A Espanya, i més
concretament a Catalunya, la biotecnologia s'esta
perfilant com un sector amb un valor immens que im-
pulsa la innovacié médica i el creixement economic,
perd també és una font de noves col-laboracions i
noves solucions en el context de I'atencié sanitaria.

En I'ultima década el sector de la biotecnologia ha
crescut de manera constant i avui dia déna feina
a més de 20.000 persones a Espanya. Es tracta
d’aquest tipus de feina molt qualificada i de gran va-
lor que tots els paisos miren de crear. Parlem d'un
raig de llum en I'economia d'aquest pais i d'un sec-
tor que ofereix una promesa unica per al segle XXI,
ja que la transferéncia tecnologica i unes inversions
coherents estan fent possible 'aparicio de noves
start-up cada any.

Aqui a Catalunya el cluster de biotecnologia aplega
gairebé 1.000 actors que cobreixen tota la cadena
de valor, des d’empreses de recerca biomeédica cap-
davanteres fins a grans multinacionals biofarmacéu-
tiques i de dispositius médics. A més a més, la bio-
tecnologia és el sector més intensiu en recerca de
tots, ja que genera inversions en R+D que inspiren
i donen suport a alguns dels millors professionals
de la recerca del mon a universitats, hospitals i clini-
ques de tota Espanya.

El creixement i els éxits assolits per la biotecnologia a
Catalunya i a arreu d'Espanya han estat caracteritzats
per un nivell de collaboracio creixent: entre institucions
publiques i el sector privat; entre grans i petites empre-
ses; i entre el govern i el sector mateix. La creacio de
Biocat I'any 2006 és un exemple excellent d'aquest
tipus de partenariat amb una visio a llarg termini.

Les col-laboracions en la recerca basica i el desen-
volupament clinic han estat factors importants per
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als avengos que la biotecnologia podia oferir als pa-
cients pel que fa a nous medicaments. Pero la inno-
vacio procedent de les empreses biotecnologiques
no acaba aqui. Avui dia som testimonis de I'aparicio
d'un nou tipus de col-laboracio que s'enfronta a un
nou repte: I'imperatiu de protegir la qualitat de I'aten-
cio que reben els pacients, alhora que es garanteix
la sostenibilitat del sistema d'atencio sanitaria.

Amgen i altres empreses donen suport a noves ini-
ciatives amb I'objectiu de respondre dues preguntes
clau. En primer lloc, és possible mantenir (i fins i tot
millorar) la qualitat de I'atencio alhora que es redu-
eixen els costos sanitaris? | en segon lloc, poden
les empreses biotecnologiques contribuir amb inno-
vacio més enlla de la seva feina al laboratori i oferir
altres solucions a banda de nous medicaments?

Des del meu punt de vista, la resposta a totes dues
preguntes és “si".

Un exemple del qual em sento especialment orgullés
és el projecte que s'esta desenvolupant actualment
a centres de Catalunya i d'Espanya, i que benefi-
cia pacients amb malaltia renal cronica, una dolenga
complicada greu. Com a empresa biotecnologica
que ofereix medicaments avangats a aquests pa-
cients, Amgen va aprofitar I'oportunitat per asso-
ciar-se amb els millors especialistes en nefrologia
i inversors per desenvolupar el PAR (Programa
d'Atencio Renal), un programa de gestio de la ma-
laltia creat especificament en el context del nostre
sistema d'atencié sanitaria.

Les primeres dades del PAR indiquen que un en-
focament intel-ligent i intensiu del tractament renal,




com ara I'us sensat de medicaments avangats i un
seguiment més eficient dels pacients, pot endarre-
rir 'aveng de la malaltia renal i, per tant, endarrereix
també la necessitat d'iniciar el tractament amb dialisi
fins a sis mesos. Aixd no implica Unicament una mi-
llora de la qualitat de vida d’aquests pacients, siné
un estalvi significatiu per al nostre sistema d'atencié
sanitaria.

Evolucionar de la simple elaboracio de medicines
a adquirir el paper de font de grans solucions en
I'atencié sanitaria és un pas intelligent que les em-
preses biotecnologiques han de fer, perque redunda
en benefici dels pacients, dels professionals sanita-
ris, dels inversors i dels governs. | també dels nos-
tres interessos empresarials.

En époques de crisi economica, hem de mantenir el
nostre compromis i les inversions, i continuar cons-
truint I'economia del futur. | en eépoques en qué els
pressupostos son escassos, hem de demostrar el
valor economic de les nostres medicines i de les nos-
tres empreses com a veritables col-laboradors i socis.

La realitat que Amgen i altres empreses biotecnologi-
ques enfronten és que el nostre futur esta vinculat in-
extricablement al dels nostres socis. El fet d'ampliar les
nostres capacitats i la nostra innovacio a noves arees
ens permet demostrar que la sostenibilitat en I'atencio
sanitaria no fa que haguem de sacrificar-ne la qualitat.
Aixo esta en consonancia amb una visié a llarg termini
i amb un aspecte més: I'acceptacio de I'administraciéd
conjunta del sistema d'atencio sanitaria.

LES DIFICULTATS EN EL PROCES
DAUTORITZACIO DE NOUS
DISPOSITIUS MEDICS ALS EUA
ACTUEN COM A BARRERA PER AL
FINANGAMENT DE LR-D

Tecnologies médiques

La recerca i la innovacio en tecnologies mediques també s'esta veient sotmesa
a fortes pressions, tant als EUA com a Europa. Tot i que els temps de desen-
volupament i d'arribada al mercat dels productes sén, en general, molt més
curts que per als medicaments, les creixents exigencies de I'FDA respecte als
productes de Classe lll (per exemple, dispositius implantables actius, com mar-
capassos, o biomaterials), per als quals és necessari realitzar proves cliniques,
poden arribar a allargar el temps d’arribada al mercat fins a 10 anys, el que
suposa un obstacle per aconseguir finangament per a la R+D.

Segons assenyalava en un article recent I'expert nord-america Steve Blank, “e/
finangament per a la innovacié en dispositius medics s'ha desplomat i, en espe-
cial, per als dispositius de Classe Ill, on simplement ningt vol invertir. Les com-
panyies han de pagar un impost [US excise tax] del 2,3% sobre les vendes sen-
se tenir en compte el temps necessari per a la recuperacié de la inversié. D’altra
banda, sota la nova legislacié, 'ObamaCare, el govern té un paper creixent en
el reembossament de les tecnologies mediques. Pero, actualment, dos tergcos
de les sol-licituds de reemborsament sén denegades i, de les que s'accepten,
les companyies sovint ignoren quant se'ls pagara i durant quan de temps”."'®

Els productors també havien demanat recurrentment —per lent i imprevisible—
la modificacié del procediment 510(k) de 'FDA al qual s’han de sotmetre tots
els dispositius médics per als que no siguin prescriptives les proves cliniques.
Tot i que la reforma es va aprovar el desembre de 2012, després de 4 anys de
treball conjunt amb el sector, no esta clar que acceleri el procés d'aprovacio i,
en canvi, si s’ha fet més exigent, per exemple, en els dispositius de diagnostic
basats en la recollida i processament de dades médiques dels pacients de les
quals després se'n deriven decisions mediques.

18. Steve Blank, Reinventing Life Science Startups — Medical Devices and Digital Health, steveblank.com,
20/8/2013, http://steveblank.com/2013/08/20/reinventing-life-science-startups-medical-devices-and-
digital-health/
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La lentitud del procés d’aprovacié de dispositius médics a EUA havia fet que,
sovint, els fabricants nord-americans busquessin una aprovacio prévia dels
seus productes a Europa. Tanmateix, el panorama europeu també esta en plena
transformacio. La UE esta revisant les tres directives que regulen les tecnologies
médiques a la Unio'? i, entre els debats oberts i més polémics, hi ha el d'atorgar
a'EMA, en I'ambit de les tecnologies mediques, un paper similar al que desen-
volupa con a entitat central per a I'aprovacio dels medicaments, en linia amb el
que és I'FDA als EUA.

La gran critica que es fa al sistema europeu és la variabilitat del procés d'apro-
vacio d'un a un altre Estat membre. No només cal demanar ['autoritzacio explici-
ta d'una tecnologia medica per a cada pais, sin6 que la falta d’homologacié de
criteris entre els organismes encarregats de fer les proves técniques i cliniques
dels productes i les diferencies normatives entre territoris alenteixen i dificulten
I'accés dels productors al mercat global de la UE.

Limpuls de la medicina personalitzada i de nous farmacs adrecgats a individus
o segments de poblacio en els quals s’ha detectat, mitjangant I'is d’eines de
diagnostic genétic, determinades mutacions que expliquen un patologia existent
o la propensio a patir-la, ha propiciat que molts dels medicaments innovadors es
desenvolupin en paral-lel al seu company de diagndstic (companion diagnos-
tic). Un dels temes que tenen a sobre la taula els reguladors és com gestionar
de forma eficient les proves cliniques i I'autoritzacié de dos productes vinculats,
que tenen, sobretot a Europa, procediments molt diferenciats, si es vol desen-
volupar d'una forma efectiva una medicina personalitzada més eficag basada en
productes innovadors.

Un altre repte de futur en I'ambit de les tecnologies médiques és la convergén-
cia del que s’ha anomenat Health-IT, tecnologies de la informacio per a la salut,
i dels dispositius electronics personals de consum, com tablets i smartpho-
nes. Aixo permet, d'una banda, recollir de manera sistematica i exhaustiva indi-
cadors de salut d'un ciutada individual i posar a les seves mans el control de la
seva salut, ja que és el pacient qui pot decidir com i amb qui compartir aquestes
dades; d'altra banda, mitjangant el creuament de dades de milers de pacients,
els nous dispositius permeten disposar d'una informacié molt valuosa tant per a
la practica com per a la recerca clinica.?®

El creixement exponencial d'aquest flux d'informacio personal, sumada a la in-
formacié procedent de la practica medica i hospitalaria (historials, imatges me-
diques, analitiques, diagnostics...) i a la generada per la recerca genética situa la
innovacié biomédica en I'epicentre de les tecnologies big data, eines informati-
ques capaces de processar milions de milions de dades en un temps raonable
per a obtenir informacio util i, en aquest ambit, aplicable a la practica clinica.
Catalunya, amb un dels supercomputadors més potents d’Europa a Barcelona
i diversos centres de referencia internacional en genética, esta cridada a jugar
un important paper en aquest ambit, com s'explica més endavant i com subratlla
I'article del Dr. Arcadi Navarro.

19. Directiva 90/385/EEC sobre dispositius implantables; directiva 93/42/EEC sobre dispositius médics;
i directiva 98/79/EC sobre dispositius de diagnostic in vitro. Vegeu també: L'Alianga de Clisters
Europeus de Diagnostic es pronuncia davant la nova directiva europea de productes per al diagnostic
in vitro, 31/7/2013, www.biocat.cat/noticies.

20. “Power to patients”, Pulse of the industry. Medical technology report 2012, Ernst & Young, p. 2-12.
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IMPACTE DE LA GEI\JOMICA
EN LA RECERCA CLINICA

El cost de la sequienciaci6 de genomes ha baixat
en sis ordres de magnitud. El que fa una década
costava un milié d’eros ara es pot fer per un de sol
i ben aviat per uns céntims. Aquesta rebaixa ha fa-
cilitat una explosio d’'informacié sobre els genomes
de moltes especies, entre elles la nostra. La geno-
mica ha esdevingut la ciencia de moda i I'éxit dels
grans projectes internacionals que es succeeixen,
en molts casos liderats des de Catalunya, manté el
camp en un estat de revolucié permanent.

El repte més importat que ara es planteja és integrar
la informacié genodmica amb el coneixement clinic
per entendre les causes del cancer, de les malalties
hereditaries o de la resposta diferencial als medica-
ments. | més enlla d’entendre, cal que aquests des-
cobriments tinguin un impacte positiu en la nostra
salut i, per que no, en les finances dels nostres pa-
isos, permetent diagnostics avangats o tractaments
més eficagos i barats.

Encara hi ha, pero, obstacles que impedeixen la rea-
litzacio plena d'aquest ideal. Avui en dia es disposa
d'informacio gendomica de centenars de milers, o mi-
lions, de pacients, pero la informacio és fraccionaria:
les dades es recullen i emmagatzemen ailladament:
per institucio, per malaltia o, fins i tot, per pais. Es
técnicament molt dificultdés compartir quantitats in-
gents d'informacié que, a més, esta guardada en
formats i sistemes diferents. A aquests problemes
técnics cal afegir els étics. Els participants en estu-
dis genomics solen fer-ho sota la condicié que les
seves dades, que podrien revelar les seves relacions
familiars o el seu risc d’emmalaltir, no seran distribu-
ides universalment (per exemple via Facebook, com
si fan alguns voluntaris). Ara bé, la situacio actual
tampoc no és acceptable: la major part d'estudis
s'han finangat amb fons publics i obrir-los a la co-
munitat cientifica és una obligacio.

Per ajudar a resoldre aquest problema, I'European
Bioinformatics Institute (EBI) va crear I'European
Genome-phenome Archive (EGA, http://www.ebi.
ac.uk/ega/), una base de dades tant per a I'arxiu per-
manent i segur com per a la distribucié controlada
de tot tipus d'informacié genomica que permeti la
identificacio dels individus donants. La EGA, instal-
lada a Cambridge (Regne Unit), esta governada pels

Arcadi Navarro
professor d’investigacié
ICREA. Catedratic de
Geneética a la UPF i director
de 'EGA al CRG

més estrictes protocols de seguretat. Les instituci-
ons que hi dipositen els seus resultats saben que les
dades estaran ben encriptades i protegides (cosa
que els estalvia les despeses associades). També
tenen la garantia que aquestes dades seran compar-
tides només després d'una rigorosa analisi de cada
sollicitud d’accés i exclusivament amb investigadors
de centres de recerca sense anim de lucre. LEGA —
que ja conté més de 100 estudis— ha crescut amb
rapidesa i esta esdevenint un recurs estratégic per a
I'explotacio biomedica dels avengos genomics.

Tant la mida creixent de 'EGA com I'enorme com-
plexitat de les analisis requerides per a integrar les
dades i fer-les més utils han aconsellat que I'EBI
comparteixi la responsabilitat en la gestié i el des-
envolupament de I'EGA, i per fer-ho ha comptat
amb els investigadors catalans. Sota els auspicis de
la Generalitat, un acord inicial entre I'EBI i el CRG
(Centre de Regulacio Genomica), que té el suport
del BSC (Barcelona Supercomputing Center) i d'al-
tres institucions, va permetre comencar l'activitat
EGA a casa nostra la primavera de 2013. A mig ter-
mini, la col:laboracio implica que els nostres investi-
gadors tindran la possibilitat de contribuir a I'analisi
conjunta de grups de dades que, fins al moment,
només s’han tractat per separat i, mentrestant, des
de Catalunya estarem prestant un servei crucial a
la comunitat cientifica mundial. Es tracta d'un pas
endavant per tal que Catalunya no tan sols pugui
mantenir el lideratge mostrat fins ara en biomedicina,
sino perqué el consolidi i el reforci.
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Bioeconomia

Més enlla del sector de la salut, I'aplicacié de la biotecnologia a sectors com 'agro-
alimentari i 'energetic ha experimentat també, en els darrers dos anys un creixement
notable. Segons dades d'ISAAA (International Service for the Acquisition of Agro-
Biotech Applications), I'any 2012 la superficie dedicada a conreus biotecnoldgics
al mon van assolir la xifra record de 170 milions d’hectarees i, per primera vegada,
la superficie conreada a paisos en desenvolupament va superar, amb un 52% del
total, la dels paisos industrials. Aquesta xifra suposa un increment del 6% respecte
al 2011 i ens diu que s’ha multiplicat per 100 la superficie conreada des que va
iniciar-se I'is de llavors transgéniques, el 1996, amb només 1,7 milions d’'Ha.

Tot i els intensos debats que els conreus d'organismes modificats genetica-
ment (OGM) han generat a molts paisos occidentals, i especialment a la UE,
els governs i organitzacions agraries d'un nombre creixent de paisos d’América
Llatina i Asia en son partidaris i en fan una valoracio positiva quant a les millores
de la productivitat agraria i, en consequéncia, millores en el nivell d'ingressos
de la seva poblacio rural. A més de fer-ne un Us creixent, els paisos d'Africa,
Asia i Ameérica Llatina també estan prenent més pes en la recerca en OGM:
recentment, els mitjans de comunicacio es feien resso del desenvolupament fet,
per investigadors de Nigeéria, d'una llavor transgénica de mongeta resistent a
una plaga endémica al pais, i dels assaigs a diversos paisos asiatics d'un arros
transgénic —I'anomenat Golden Rice— elaborat a laboratoris xinesos i enriquit
amb vitamina A, de la que sén deficitaries les poblacions de la zona.?!

Tot i aixi, el primer productor de conreus biologics del mon segueix sent Estats
Units, amb 69,5 milions d’hectarees, seguit de Brasil (36,6M Ha), Argentina
(28,9M Ha) i Canada (11,6M Ha). Lindia i la Xina, 5¢ i 6& pais en el ranquing, amb
10,8M Ha i 4M Ha, respectivament, tenen un enorme potencial de creixement. Es-
panya ocupa la posicio 17, amb 100.000 Ha de conreus d'OGM (basicament, blat
de moro), entre els només 28 paisos al mén que tenen conreus biotecnologics.

Els principals conreus biotecnologics son la soja (B0M Ha) i el blat de moro,
amb poc més de 50 milions d’hectarees. El 81% de la soja conreada al mon és
transgénica i ho és també el 81% del coto, el 35% del blat de moro i el 30%
de la colza (canola). Loli de colza i I'oli de soja sén especialment utilitzats per a
la produccio de biodiesel, que juntament amb el bioetanol (produit a partir del
blat de moro i la canya de sucre) constitueixen els principals biocombustibles,
I'aplicacio industrial de la biotecnologia amb més potencial de creixement.

Tot i que el percentatge d'us dels biocombustibles és relativament baix encara (no-
més representa un 0,7% del consum global d’energia), aquesta industria aporta
277.000 milions de dolars a I'economia global i ocupa més d’'un milié de persones a
tot al mén. Només a la UE, la produccié de biocombustibles suposa inversions anu-
als per valor de 17.000 milions d'euros i la produccié mundial de biocombustibles
creix a un ritme del 17% anual (un 27% si ens centrem en el biodigsel). LAgeéncia
Internacional de I'Energia preveu que I'is dels biocombustibles i d'altres energies
renovables seguira creixent, perd només si es mantenen o s'incrementen els nivells
de subsidis actuals. Cal tenir en compte, en aquest sentit que la produccié de com-
bustibles fossils rep 523.000 milions de dolars anuals en subsidis mentre que tota la
produccié d'energies renovables rep, en conjunt, 88.000 milions de dolars en ajuts.??

21. Javier Sampedro, “Los transgénicos ‘made in China’ esquivan los tépicos”, El Pais, 3/6/2013, p- 30-31.
22. Burrill 2013, p. 207-208.
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La produccio energetica no esgota la biotecnologia industrial, que té una gran
capacitat per crear productes substitutoris —i menys contaminants— de deri-
vats petroquimics, com els plastics, o de transformar processos industrials de
base quimica en alternatives de base biologica. Una oportunitat per a moltes de
les nostres empreses, com s'explica amb més detall en el capitol V.

LHORITZ0 2020 DESTINARA MES
DE 27000 MILIONS D'EUROS A LA
RECERCA DEXCEL-LENCIA 120000
MILIONS D'EUROS AL LIDERATGE EN
INNOVACID INDUSTRIAL

CONTEXT EUROPEU | ESTATAL

El panorama de la recerca s'esta transformant a Europa, no només pel canvi de
model i les noves estratégies de recerca i comercials dels big players europeus
del sector biofarmacéutic (Novartis, GSK, Roche, Sanofi...), sind també pel can-
vi que s'introdueix a partir de 2014 en el sistema de finangament de la recerca i
la innovacio a la UE, amb la posada en marxa de I'Horitzé 2020.

La Unié Europea vol que les seves inversions en recerca tinguin més impacte
en innovacio productiva i que, en definitiva, contribueixin d'una manera efectiva
a fer més competitiva la industria europea. El programa Horitz6 2020, amb un
pressupost global de més de 80.000 milions d'euros per al periode 2014-2020,
integra en un sol instrument el que abans eren el Programes Marc per a la Re-
cerca i el Desenvolupament Tecnologic (el darrer va ser el 7PM per al periode
2007-2013), el Programa Marc per a la Competitivitat i la Innovacio (CIP) i
I'Institut Europeu d'lInnovacio i Tecnologia (EIT).2®

En aquest nou marc pressupostari, que encara s'esta acabant de negociar a
Brusselles, es preveu destinar quasi un 32% dels recursos (amb una previsio
per sobre dels 27.000 M€) a recerca d’excelléncia, que inclou un augment
del 77% en el pressupost de I'European Research Council (ERC), fins a quasi
13.300 M€. Aquesta entitat, creada el 2007 i altament valorada per tota la co-
munitat cientifica, atorga ajuts els investigadors que treballen a la UE basant-se
estrictament en un criteri de qualitat. Els investigadors catalans han rebut un
nombre important dels grants de I'ERC (vegeu grafic 33), tant en la categoria
per a joves cientifics com en la d'investigadors consolidats.

El gruix del pressupost del programa Horitzé 2020 (un 38,53%, que pot superar
els 35.000 M€) es destina a projectes que donin resposta als sis grans rep-
tes socials que s’han identificat com a maximes preocupacions dels ciutadans
europeus, com son la mitigacié dels efectes del canvi climatic, I'accés a fonts
d’energia renovables, el desenvolupament d'un transport i una mobilitat sosteni-
ble, garantir la seguretat alimentaria amb una agricultura sostenible, assegurar la
salut i el benestar d'una poblacio progressivament envellida, i construir societats
inclusives i segures. L'eix de salut i envelliment, amb un 9,7% del pressupost, és
I'area amb la major dotaciod pressupostaria.

Un 22,09% del pressupost (a I'entorn de 20.000 M€) es destina a programes
d'impuls del lideratge en innovacié industrial. Val la pena esmentar que el pres-
supost de I'Horitzo 2020 que s'esta discutint preveu destinar fons especifics
a la promocio de la innovacié en biotecnologia (més de 500 M€); fotonica i
nano-electronica (1.600 M€); i nanotecnologia i materials avangats (3.800 M€),
ambits en els que hem vist que treballen les empreses de la BioRegio.

23. http://eit.europa.eu/

Recerca, transferéncia i innovacio | 85




El pressupost de I'Horitz6 2020 destina un 3,52% dels fons a I'EIT. LInstitut,
que s'organitza a través de comunitats d'innovacié i coneixement (KIC, per
knowledge and innovation community), compta ja amb tres consorcis focalit-
zats, respectivament, en canvi climatic (Climate-KIC), societat de la informacio
(EIT ICT Labs) i energies netes (KIC InnoEnergy). Aquesta darrera comunitat
compta amb un co-location center a Barcelona, en el qual participen institucions
com la UPC, Esade o I'IREC, i empreses com Gas Natural Fenosa o Iberdrola.

LEIT té previst llengar el 2014 una nova convocatoria per seleccionar sengles
KIC en els ambits de salut i envelliment actiu (Innovation for Healthy Living and
Active Aging) i de matéries primeres (Raw materials — sustainable exploration,
extraction, processing and recycling). La convocatoria d'una KIC en alimentacio
(Food4Future — sustainable supply chain from resources to consumers), previs-
ta inicialment per a 2014, ha quedat ajornada fins a 2016. Des de 2008, Biocat
coordina el treball que es realitza a Catalunya perque les entitats i empreses del
pais puguin ser membres actius de les KIC de salut i d'alimentacio. El 2012 es
van constituir dos grups de treball d’entitats catalanes d'un i d'altre ambit i, a
través de Biocat, s’han integrat en sengles consorcis europeus que presentaran
candidatura per competir per cadascuna d’aquestes KIC.

El Grup de Treball per a la candidatura /nnoLife (vida saludable i envelliment
actiu) esta encapgalat pel Health University Barcelona Campus (HUBc) i Biocat,
i compta amb la participacio de I'escola de negocis IESE i de I'Obra Social “la
Caixa". Aquest grup es va integrar a finals de 2012 en un consorci europeu amb
nodes al Regne Unit, Bélgica, Suécia i Alemanya, amb entitats del prestigi de
I'lmperial College de Londres, la Universitat d'Oxford, el Karolinska Institutet, el
Max Plank Institute, el cluster BioRN o la Universitat de Leuven, entre d'altres.

El Grup de Treball per impulsar la candidatura Food4Future esta encapgalat per
I'Institut de Recerca i Tecnologia Alimentaries (IRTA) i Biocat, i hi participen la
Universitat de Lleida (UdL), la Universitat Rovira i Virgili (URV) i organitzacions
d'altres regions de I'Estat.

Estrategia RIS3CAT

Per accedir als fons de I'Horitz6 2020, la UE ha demanat als governs estatals
i regionals de tota Europa que elaborin estratégies d'innovacié per a I'especi-
alitzacio intelligent (RIS3, per les sigles de Research and Innovation Strategy
for Smart Specialization), amb I'objectiu de donar coheréncia a les inversions
en recerca i innovacié i optimitzar I'impacte en el desenvolupament economic i
social. A Catalunya, el Govern, amb el suport d'un grup d'experts en recerca i
innovacié, ha elaborat un document de treball per a I'especialitzacio intel-ligent
(RIS3CAT) que, en el moment de tancar la redaccio d'aquest informe, s'ha obert
a consulta publica per recollir I'opinio d'empreses, centres de recerca, universi-
tats i institucions vinculades a I'R+D+l.

La RIS3CAT s'estructura en quatre eixos: ambits sectorials liders, clusters
emergents, tecnologies facilitadores transversals i millora de I'entorn d'innova-
cio. En I'eix de sectors liders s'hi situen I'alimentari, I'energétic i les industries de
la salut, entre d'altres, i en el de tecnologies facilitadores transversals, les TIC,
la nanotecnologia, la biotecnologia, la fotdnica, els materials i la manufactura
avancada.?*

24. El document de treball es pot consultar a: http://www20.gencat.cat/docs/economia/70_Economia_Ca-
talana/arxius/RIS3CAT_201307.pdf
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ELS RECURSOS PER A RECERCA
INNOVACID EN ELS PRESSUPOSTOS
GENERALS DE LESTAT SHAN
REDUIT UN 39% ENTRE 2009 |
2013

La posada en marxa de la nova estratégia europea de recerca i innovacié em-
marca els nombrosos canvis que s’han produit també en el sistema de recerca
de I'Estat des de la publicacié de I'[nforme Biocat 2011. En aquests dos anys
hi ha hagut un canvi de govern; ha desaparegut el Ministeri de Ciéncia i Innova-
cio, que ha deixat la coordinacié i I'impuls del sistema de recerca i innovacié de
I'Estat en mans d'una Secretaria d'Estat d'R+D+I dins del Ministeri d’Economia
i Competitivitat; i s’ha aprovat I'Estratégia Espanyola de Ciéncia, Tecnologia i
Innovacio 2013-2020 i, com a derivat d’aquesta, el Pla Estatal d'Investigacio
Cientifica, Técnica i d'Innovacié 2013-2016 (febrer de 2013).

L'Estratégia estatal es planteja com el marc d'actuacié que enquadra I'activitat
de tots els agents —Administracio central de I'Estat, comunitats autonomes,
organismes de recerca, universitats i sector empresarial—, que ha de permetre
articular les estratégies regionals (RIS3) i estatals amb Europa, focalitzant-se en
aspectes com la promoci¢ de la recerca d’excel-léncia, el reconeixement del ta-
lent i de 'ocupacio, el lideratge empresarial en R+D+l i 'adequada resposta als
principals reptes socials, amb un clar alineament amb I'Horitzé 2020. El Pla, per
la seva banda, defineix les actuacions i programes de 'Administracié de |'Estat
en ciéncia, tecnologia i innovacio.

La biotecnologia apareix considerada a I'Estratégia estatal com una de les tec-
nologies facilitadores essencials del sistema de recerca i innovacio, i se I'es-
menta com una de les arees estratégiques en les quals el pais destaca pel seu
lideratge cientific, perd el cert és que ni I'estratégia ni el pla estatal recullen
mesures especifiques per I'impuls del sector i que durant el periode estudiat han
desaparegut instruments sectorials, com la Fundacion Genoma Espafia, que
oferia linies de crédit i programes de suport a les pimes biotec, com el programa
Innocash, que en la seva darrera edicio de 2011 va atorgat ajuts per valor de
12 milions d'euros per a projectes de transferéncia tecnologica i valoritzacié
d'empreses.

L'estratégia i el pla estatals es posen en marxa en un marc economic restrictiu
i, més enlla de les declaracions d'intencions i dels objectius inclosos en els
documents —que es comprometen a arribar a un 1,48% del PIB en fons per a
I'R+D+l el 2016 i a un 2% el 2020—, el cert és que els recursos per a la recer-
ca i la innovacio en els Pressupostos Generals de 'Estat (PGE) no han fet més
que reduir-se des de 2009, quan van arribar al maxim de 9.673 M€. El 2013,
les partides de recerca i innovacié als PGE han sumat només 5.932 M€, el que
suposa una reduccio del 39% en quatre anys. La caiguda és encara més acu-
sada si comparem nomeés les partides no financeres (una part del pressupost
son creédits) per a recerca civil, que han caigut de 3.867 M€, el 2009, a 2.121
M€ el 2013, una reduccié del 45%. La reduccié més important es va produir
precisament el 2012, amb el canvi de govern, quan el pressupost de I'Estat per
a R+D+l es va retallar en un 25,5%.2° Més enlla de la crisi financera, que ha
afectat tota Europa, es fa evident que la voluntat politica és un factor clau per
assegurar les inversions en recerca i innovacio.

Limpacte d'aquestes reduccions pressupostaries comenga a ser visible en les
estadistiques de despesa en R+D de I'Instituto Nacional de Estadistica (INE),
tot i que I'tltim any disponible és 2011 i és previsible que les estadistiques del
propers anys perfilin un retrat més negatiu (grafic 29).

25. Per a una analisi detallada de la inversié en R+D+l als Pressupostos Generals de I'Estat, consulteu els
informes anuals de la Confederacion de Sociedades Cientificas de Espafia (COSCE) a http://www.
cosce.org/informes.htm
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En conjunt, a I'Estat les despeses internes en R+D el 2011 van ser de 14.184
milions d'euros, el que va representar un descens del 2,77% respecte al 2010
(14.588 M€). Pero la reduccio de la despesa de I'’Administracio publica va ser
més gran, d'un 5,7%, passant de 2.930 M€ el 2010 a 2.762 M€ el 2011. Les
despeses internes en R+D de les institucions d'ensenyament superior van ser
de 4.002 M€, un 2,9% menys que el 2010, i les de les empreses van ser de
7.396 M€, experimentant un descens de I'1,5% respecte a I'any anterior.

Grafic 29 Evolucié de la despesa interna en R+D a I’Espanya 2005-2011 (en milers d’euros)
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Entre I'any 2008 i 2010, I'aportacio de |'Estat a Catalunya per a recerca i inno-
vacio es va incrementar, tant en termes absoluts com relatius. Segons la Memo-
ria socioeconomica i laboral de Catalunya 2012, el 2008 ['aportacio de I'Estat
va ser de 430,9 milions d'euros, un 13,1% de tota la despesa en R+D feta a
Catalunya, una aportacio que va elevar-se fins a 556,5 milions d'euros el 2010
(17,2% del total).?® Atesa la forta caiguda dels recursos per R+D+l en els PGE,
cal preveure un descens de les aportacions de 2011-2013 que es fa dificil d'es-
timar atesa la diversitat d'instruments a través dels que arriben aquestes aporta-
cions: infraestructures cofinangades, fons competitius per a centres de recerca,
universitats i empreses, suport a la contractacio de personal investigador, etc.

26. Memoria socioeconomica i laboral 2012. Capitol Il: Societat del coneixement, Consell de Treball
Economic i Social de Catalunya, 2012, p. 18. http://www.ctescat.cat/msil/
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ESPANYA SHA AUTOENCLOS DE
LA PATENT NICA EUROPEA,

UN INSTRUMENT PENSAT PER
FACILITAR CACCES DE LES
EMPRESES A TOT EL MERCAT DE
LAUE

Canvis al sistema de patents

Per tancar aquesta revisié del context europeu i espanyol amb impacte sobre
el sector de les biociéncies catala, cal esmentar la posada en marxa, a partir
de 2014, de la nova patent unica europea que, tot i I'autoexclusio de I'Estat
espanyol del sistema, afectara qualsevol empresa o entitat de recerca que vulgui
tenir una invencioé protegida per patent a tota la UE.?” L'objectiu del nou sistema
és propiciar la innovacio i dinamitzar el mercat interior de la UE tot reduint les
carregues administratives i la burocracia per a protegir les noves invencions.
Juntament amb la nova patent Unica, el conveni signat pels estats participants
crea un Tribunal Unificat de Patents (Unified Patent Courf) que tindra jurisdiccio
exclusiva sobre les disputes que pugui generar la nova patent unica. El nou
Tribunal també tindra jurisdicciéo —tot i que no exclusiva durant un periode d'al-
menys set anys— sobre les patents europees actuals, subjectes a I'European
Patent Convention (EPC) i al Patent Cooperation Treaty (PCT).

La posada en marxa d'aquest nou sistema a Europa ha coincidit en el temps
amb la reforma de 'America Invents Act (AIA), que després de ser llargament re-
clamada per empreses i inversors, va entrar en vigor a mitjans de marg de 2013.
Entre altres canvis, explicats en I'article de Gemma Campabadal, I'AlA inclou
una reduccio del 42% de les taxes per a les anomenades “micro entitats” —que
substitueixen les anteriors small entity inventor. Aquesta reduccié beneficiara
les universitats i els investigadors obligats a cedir la invencié a aquestes, ja que
unes i altres queden adscrits a aquesta categoria de micro-entity.

27. El nou sistema té el suport de tots els estats membres de la UE-27, excepte Espanya i ltalia.
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PATENT UNICA EUROPEA
| AMERICAN INVENTS ACT:
IMPACTE DELS NOUS
SISTEMES DE PROTECCIO
DE LA IP EN 'R+D
CATALANA

Després de 40 anys de bloquejos, la patent unica
europea comencga a veure la llum per a esdevenir
un instrument legal efectiu per a un mercat de 500
milions d'habitants, que és també el primer mercat
mundial.

El sistema de patents vigent esta fragmentat, té uns
costos prohibitius i un alt grau d’incongruéncia i in-
seguretat juridica. Després d'un procediment unic
de concessio de patent europea, I'usuari s'enfronta
a unes validacions nacionals amb traduccions i ta-
xes oficials de manteniment que comporten endar-
reriments i més despeses. La competencia atribuida
als tribunals nacionals en materia de patents resulta
en senténcies divergents i en multiplicitat de costos:
despeses i entrebancs que afecten especialment les
pimes, que sén majoria a Catalunya.

La patent unica sera un tercer instrument de pro-
teccio, amb als ja existents, nacional i europeu. Els
usuaris podran triar entre les tres modalitats, si bé
no hi podra haver una doble proteccio mitjangant
patent europea i patent Unica; s'haura de triar en-
tre les dues. Es podra també transformar una patent
europea en una patent Unica. La seva examinacio,
concessio i validacié sera efectuada per I'Oficina
Europea de Patents (EPO). Els idiomes oficials se-
ran I'anglés, el francés i I'alemany, si bé I'EPO pro-
veira gratuitament una traduccio automatica, sense
efectes legals, en tots els idiomes oficials de la Unio
Europea. En cas d'infraccio, el propietari de la patent
proporcionara una traduccié oficial en la llengua del
pais de residencia de l'infractor, o del pais on tingui
lloc la infraccio.

Amb la patent Unica s'estableix també un Tribunal
Unificat de Patents amb competéncies en litigis
sobre les patents unica i europea. Aquest Tribunal
estara integrat per un Tribunal de Primera Instancia
amb seu central a Paris, seccions a Londres i Munic,
i divisions locals i regionals; un Tribunal d'Apel-lacio,
a Luxemburg; i un Registre.
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Gemma

Campabadal i Monfa
European Patent Attorney,
Llicenciada en Farmacia
(UB) i en Dret (UOC)

Quant a '’America Invents Act (AIA), la reforma ame-
ricana en matéria de patents més important des del
1952, el principal canvi és I'establiment d'un dret
de concessio de patent a la primera persona que
la solliciti. Es 'anomenat first-inventor-to-file similar
al first-to-file europeu, que reemplaga l'antic first-to-
invent i que tants problemes dona per establir qui és
el primer inventor. Aquest nou ordre temporal per-
metra I'eliminacié dels feixucs tramits d'interferen-
cies. Els Laboratory Noteboooks continuaran sent
importants, com a mitja de prova per establir qui s6n
els inventors. Laltre canvi substancial de 'AlA és la
introduccié del procediment de post-grant review,
similar a I'oposicio europea, que sera més economic
que els corresponents litigis d'invalidacié dels tribu-
nals civils americans.

Aquests canvis normatius a Europa i als EUA, tan
intensos i propers en el temps, reflecteixen la com-
peténcia dels mercats i la imperant necessitat dels
governs i legisladors d’establir eines que afavoreixin
la competitivitat i la innovacio en els seus territoris.
Si bé Espanya i ltalia s’han autoexclos de la patent
unica, les empreses catalanes la podran sollicitar
i accedir als seus tribunals. Si es vol proteccié a
Espanya s’haura de sollicitar patent nacional espa-
nyola, circumstancia que probablement la convertira
en un desti poc atractiu per comercialitzar i explotar
invencions. Encara que en una primera fase la intro-
duccio de la patent Unica crei certa complexitat, I'us
que en faci la industria determinara el seu éxit i la
probable extincio de les patents nacional i europea.
Temps al temps.




CATALUNYA AL MON I A EUROPA

Catalunya ocupa una posicio capdavantera en recerca i innovacio dins de 'Estat
espanyol i destaca especialment en els ambits d'interés d'aquest informe: bio-
tecnologia, biomedicina i tecnologies mediques. Aquesta situacio és el resultat
d’una aposta clara del pais, que s’ha mantingut de forma consistent des de I'any
2000, per construir un sistema de recerca potent que pugui sostenir una eco-
nomia basada en el coneixement.

El primer indicador que en déna compte és el percentatge del PIB catala des-
tinat a R+D, que se situa clarament per sobre de la despesa del conjunt de
I'Estat, tot i que encara lluny de la mitjana de la UE-27 i de I'objectiu del 3% del
PIB marcat per I'Horitzo 2020, que només han assolit tres paisos (Finlandia,
Suécia i Dinamarca), tot i que Alemanya i Austria hi sén molt a prop (grafic 30).
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La despesa interna anual de Catalunya en R+D supera els 3.000 milions d’euros
des del 2008, tot i que els ultims tres exercicis ha mostrat una tendéncia lleu-
gerament descendent (grafic 31). En concret, el 2011, les despeses internes
en R+D van ser de 3.104 M€, dels quals el 20% els va gastar '’Administracio
publica, el 24% les institucions d’ensenyament superior, el 55,8% les empreses
i el 0,2% les entitats sense anim de lucre. Catalunya realitza el 21,9% de tota la
despesa interna en R+D de |'Estat, només per darrera de Madrid (26,5%, amb
3.763 M€) i molt per sobre, en termes absoluts, que les segiients comunitats:
Andalusia (1.648 M€), Pais Basc (1.397 M€) i Comunitat Valenciana (1.044
M€), tot i que el pes relatiu de la despesa d'R+D respecte al PIB és superior en
el cas del Pais Basc (2,1%), de Navarra (2,05%) i de Madrid (1,99%).28

28.INE
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Cal assenyalar, tanmateix, que Catalunya ocupa la primera posicié en despesa
interna en R+D en I'ambit de I'ensenyament superior (736,7 M€, el 2011), el que
sens dubte contribueix a la posicio de lideratge que tenen les universitats catala-
nes respecte a les de la resta de 'Estat en els indicadors de produccié cientifica.

De tota la despesa interna catalana en R+D, les empreses van gastar 1.733
M€, un 55,8% del total. Com ja assenyalavem en el capitol Il, quasi un 9%
d’aquestes despeses (154,8 M€) corresponen a R+D en biotecnologia. La par-
ticipacié de les empreses catalanes en el conjunt de la despesa empresarial en
R+D de tot I'Estat, un 23,4%, esta per sobre de la participacié conjunta de tots
els sectors, perd encara és més significativa en I'ambit biotecnologic, on les
empreses de Catalunya executen el 28,8% de la despesa en R+D, que en el
conjunt de I'Estat ascendeix a 537,9 M€.

LA DESPESA INTERNA EN R-D DE
CATALUNYA £L 2011 VA SER DE
3104 MILIONS D'EUROS, EL 21,9
DEL CONJUNT DE LESTAT

Grafic 31 Evolucié de la despesa interna en R+D a les comunitats autonomes que més inverteixen en
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En general, I'esforg de I'empresa catalana per 'R+D és més intens es miri 'indi-
cador que es miri: la participacio de les empreses en la despesa interna en R+D
en el conjunt de I'Estat és del 52,1%, enfront de I'esmentat 55,8% de les cata-
lanes; a tot I'Estat, les empreses aporten el 44,3% dels fons que s'inverteixen
en R+D, mentre que a Catalunya contribueixen amb un 53,5%; les empreses
compten amb el 42% del personal dedicat a 'R+D si mirem el conjunt de I'Es-
tat, pero a Catalunya les empreses tenen contractat el 45,5% del personal que
treballa en R+D (grafic 32). Cal tenir en compte que la participacio del sector
empresarial en I'esfor¢ d'R+D es considera un indicador clau del grau d'inno-
vacio d'un pais; aixi, als tres paisos que lideren la innovacio a Europa —Suécia,
Finlandia i Dinamarca— la inversié empresarial en R+D supera el 2% del PIB,*
quan a Catalunya aquest indicador se situa en un 0,86% del PIB.

29. Growing Beyond.The power of simplicity. Towards a smarter and streamlined innovation policy in the
EU, Ernst & Young - CEPS (Centre for European Policy Studies), 2012, p. 13.
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Grafic 32 Esfor¢c en R+D del sector empresarial a Catalunya i al conjunt de I’Estat
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Per la seva banda, 'Administracié publica és responsable del 20% de la des-
pesa interna en R+D que es fa a Catalunya (625 M€, el 2011), pero aporta —
conjuntament amb I'ensenyament superior— un 40% dels fons que s’hi destinen
(1.241 M€). D'altra banda, un 6,5% (200 M€) de la despesa en R+D catalana
té el seu origen a 'estranger.®°

En concret, la Generalitat de Catalunya va destinar, el 2012, un pressupost
consolidat de 521,4 M€ a R+D+l, que va representar un increment del 9%
respecte a 2011 (477,9 M€). El gruix d'aquests recursos els gestiona la Conse-
lleria d’'Economia i Coneixement (274,6 M€, el 2012, 272 M€, el 2011) ila de
Salut (151 M€, el 2012, 152 M€, el 2011), amb aportacions també importants
dels departaments d'Agricultura, Ramaderia, Pesca, Alimentacio i Medi natural
i d’Empresa i Ocupacio. La inversio en R+D va suposar 1'1,2% de tot el pres-
supost de la Generalitat de 2011 i va pujar lleugerament fins a I'1,4%, el 2012.

30. Idescat
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Fons internacionals

Un indicador del bon nivell de la recerca que es fa a Catalunya ens el propor-
cionen els fons internacionals captats, tant a través dels programes marc de la
UE com de les subvencions atorgades als investigadors que treballen aqui per
I'European Research Council (ERC).

Fins a 2012, les entitats de recerca catalanes havien captat un total de 660 M€
del 7& Programa Marc (7PM) de la UE, que cobreix el periode 2007-20183.
Agquesta xifra representa un 1,3% dels 50.521 M€ previstos per a tot el progra-
ma i un 28,7% de tots els fons captats per I'Estat espanyol fins a 2012 (2.300,3
M€).3! Catalunya se situa en segona posicio de I'Estat, per darrera de Madrid
(30,2% dels fons). Nou entitats catalanes —quatre universitats (UAB, UB, UPC
i UPF) i cinc centres de recerca tots els quals treballen en I'ambit de ciéncies
de la vida (CRG, ICFO, ICIQ, IDIBAPS i BSC)— figuren entre les 25 entitats
de I'Estat que han aconseguit més retorn del 7PM. En conjunt, aquestes nou
entitats han participat en 617 activitats finangades pel 7PM i han liderat 242
projectes, d'un total de 1.447 projectes duts a terme per entitats i empreses
catalanes.®? La UPC encapgala la llista per nombre d'activitats realitzades (130),
pero és la UAB la institucié que ha liderat més projectes (45), seguida per la UB
(39). Entre els centres de recerca esmentats, el CRG encapgala la llista amb 25
projectes liderats de les 43 activitats en les qual ha participat.

Tot i que tant en I'ambit catala com en I'estatal, les universitats i centres de re-
cerca encapgalen la llista d’entitats amb més retorn del 7PM —no endebades,
I'Associacio Catalana d'Universitats Publiques (ACUP) assenyalava recentment
que un 64% del pressupost de recerca de les universitats s'obté de fons com-
petitius®—, en el conjunt de I'Estat sén les empreses —capitanejades per grans
corporacions com Telefénica o Acciona— les que obtenen més fons d'aquest
programa de la UE per finangar la seva R+D, en concret un 33,2% (763,7 ME)
en el periode 2007-2012, per davant de les universitats (22,1%). Tanmateix,
a Catalunya la participacio de les entitats en el 7PM té un esquema bastant
diferent: son els centres CERCA els que van al davant, amb un 31,4% dels
fons captats, i les universitats obtenen un 27,6% dels recursos, mentre que les
empreses participen només amb un 18,3% en la captacio de fons europeus per
a la recerca.®* Aquest és un indicador que sens dubte haura de millorar si volem
que les empreses catalanes reforcin la seva innovacio i competitivitat.

Pel que fa a les subvencions i beques de 'ERC, en el periode 2007-2012
Catalunya ha obtingut finangament per un total de 102 projectes dins de les di-
verses modalitats: 57 Starting grants, 40 Advanced grants i 5 Proof of Concept.
Aixo suposa el 52% dels ajuts atorgats a investigadors de I'Estat espanyol (194)
en aquest periode i situaria Catalunya per ella mateixa en la desena posicio en el
ranquing de paisos europeus, que encapgalen el Regne Unit (amb 783 projec-
tes financats), Alemanya (488) i Franga (467). Avui, I'Estat espanyol en conjunt
se situa en la setena posicio.

31. Participacion espanola en el VIl Programa Marco de I+D de la Unién Europea, CDTI, novembre 2012.
32. Més recursos de la UE per a Catalunya, Recercat 81, octubre 2012.

33. Indicadors de Recerca i Innovacié de les Universitats Publiques Catalanes. Informe 2012, p. 9.

34. Vegeu nota 31.
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Grafic 33 Subvencions atorgades per 'ERC per area cientifica (2007-2012)
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CATALUNYA HA REBUT EL 52% DE
TOTS ELS AJUTS A LA RECERCA
ATORGATS PER LEUROPEAN
RESEARCH COUNCIL (ERC) A
LESTAT ESPANYOL

Com mostra el grafic 33, les ciéncies de la vida han rebut un total de 71 grants
de I'ERC en el conjunt de I'Estat, dels quals 32 (45%) han sigut per a inves-
tigadors que treballen en institucions de Catalunya. Tot i que les biociéncies
representen en conjunt aproximadament només un ter¢ dels ajuts rebuts (un
36,5% de tots els grants atorgats a I'Estat espanyol i un 31% dels que ha rebut
Catalunya), cal assenyalar que almenys una desena de projectes de recerca en
ciéncies fisiques i enginyeria es vinculen a ambits d'interes d’aquest informe,
com la fotonica, la nanotecnologia o I'alta computacié aplicada a la recerca
biomédica i biologica.

Per entitats, el Centre de Regulacio Genomica (CRG) sobresurt en 'ambit de
ciéncies de la vida, amb 11 investigadors subvencionats per 'ERC —set Star-
ting grants, tres Advanced grants i un Proof of Concept—, seguit de I'IRB, amb
quatre projectes reconeguts —dos en la categoria Starting i dos Advanced.
L'Institut de Ciéncies Fotoniques (ICFO) ocupa, per la seva banda, una posicio
destacada en I'ambit de ciencies fisiques i enginyeria, també amb 11 projectes
subvencionats: set Starting grants, dos Advanced grants i dos Proof of Con-
cept.

En total, els 102 grants de I'ERC rebuts per cientifics que treballen a Catalunya
en el periode 2007-2012 han aportat 189,87 milions d'euros al finangament de
la recerca feta a casa nostra, dels quals 53,22 M€ han sigut per als 32 projectes
de ciéncies de la vida.

Coincidint amb el tancament d'aquest informe s’han fet publics els resultats de
la convocatoria 2013 dels Starting Grants i dels Advanced Grants de 'ERC. Pel
que fa als Starting, s'han atorgat 287 ajuts a la recerca a tota Europa, per un
valor global de 400 milions d'euros, dels quals 14 han anat a investigadors de
I'Estat espanyol i, en concret, 6 a investigadors d’entitats catalanes: un en cién-
cies de la vida (CRG), un en ciéncies socials i humanitats (Centre de Recerca
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en Economia Internacional, CREI) i quatre en ciéncies fisiques i enginyeria (un
a 'lCFO i 3 a la Universitat de Barcelona). Catalunya ha rebut, d'altra banda, 6
Advanced Grants en la convocatoria 2013, dels 13 que han anat a investiga-
dors de I'Estat espanyol. En conjunt, en aquesta convocatoria s'ha atorgat ajuts
a 284 projectes europeus, per un valor total de 660 M€. Els centres catalans
amb investigadors subvencionats sén: IRB (ciéncies de la vida), ICFO (ciéncies
fisiques i enginyeria) i, en la categoria de ciéncies socials i humanistiques, dos a
la UPF, un a la UB i un al CREI.

Taula 7 Grants ERC 2013

Centre receptor

Centre de Recerca en Economia Internacional (CREI)

Starting

1

Centre de Regulacié Genomica (CRG)

1

Institut de Ciéncies Fotoniques (ICFO)

1

Institut de Recerca Biomédica de Barcelona (IRB)

Universitat de Barcelona (UB)

Universitat Pompeu Fabra (UPF)

El reconeixement internacional a I'excelléncia de la recerca que es fa a Catalu-
nya que suposa aquest alt nombre d'investigadors becats per 'ERC és també
un indicador de I'exit del programa d’atraccio de talent investigador de la Insti-
tucié Catalana de Recerca i Estudis Avancats (ICREA). En total, 54 dels 102
investigadors que han rebut ajuts de 'ERC a Catalunya entre 2007 i 2012 sén
investigadors ICREA. Des de la seva creacio, el 2000, i fins a finals de 2012,
I'lCREA ha contractat 240 investigadors de primer nivell, 70 dels quals (29%)
de I'ambit de ciéncies mediques i de la vida, 65 (27%) de ciéncies experimen-
tals i matematiques i 40 (17%) de tecnologia i enginyeria. La majoria d'aquests
investigadors han desenvolupat la seva tasca a les universitats catalanes (118,
un 49%) i als centres del sistema CERCA de la Generalitat (98, un 419%).

ICREA ha jugat un paper clau per atreure talent internacional a Catalunya: els
240 investigadors del programa pertanyen a 27 nacionalitats diferents i, en
la convocatoria 2012, per una oferta de 20 places es van presentar 210 sol-
licituds de 28 paisos. Pero també ha sigut clau per afavorir el retorn del talent
expatriat: un 55% dels investigadors ICREA soén originaris de I'Estat espanyol,
perd només un 38% hi treballaven en el moment de ser contractats.

Potser una de les dades més significatives de I'impacte d'ICREA sobre el
sistema catala de recerca és que els projectes amb un investigador principal
d'aquest programa van captar en conjunt el 2012 un total de 56,8 milions d’'eu-
ros de fons competitius, el 49% dels quals (26,3 M€) van ser per a projectes de
ciéncies médiques i de la vida.®®

35. Memoir*12, ICREA, http://www.icrea.cat/Web/files/ResearchReport2012.pdf
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LA DESPESA INTERNA EN R-D EN
CIENCIES DE LA VIDA A CATALUNYA
SUPERA ELS 850 MILIONS D'EURQS
ANUALS

R+D en ciéncies de la vida

Resulta complex fer una estimacié global acurada de la despesa en R+D en
el sector de ciéncies de la vida. D'una banda, tenim els 154,8 M€ que sabem
que van destinar a R+D el 2011 les empreses catalanes actives en biotecno-
logia; a aquesta xifra cal sumar-hi els 380 milions d’'euros de pressupost anual
aproximat que van gestionar els centres de recerca que treballen en aquest
ambit (vegeu capitol Il). De l'altra banda, tenim la despesa interna en R+D de
la industria farmaceutica catalana, que el 2011 va superar els 275 M€ i que el
2012 va ser de 280 M€ (el 52% de tota la despesa en R+D de sector farma
de I'Estat).?® A aquestes xifres encara cal afegir-hi la despesa en R+D de les
empreses de tecnologies meédiques i de serveis de la BioRegio, la despesa
en recerca clinica dels hospitals que no esta inclosa en els pressupostos dels
seus instituts d'investigacio i la despesa executada pels grups de recerca uni-
versitaris que treballen en biociéncies, que calculem que supera els 50 M€
anuals.®” Aixi, doncs, podem estimar que la despesa en recerca publica i privada
en biociéncies a Catalunya gira a I'entorn dels 850 milions d’euros anuals, el
que representa el 26% de tota la despesa interna en R+D que s’executa a
Catalunya (3.104 M€ el 2011).

Com hem vist en el capitol Il (grafic 25), més de la meitat del grups de recerca
registrats que treballen en biociencies centren la seva investigacié en patologi-
es especifiques i, en especial, en oncologia (60 grups registrats) i en malalties
mentals i afeccions del sistema nerviés central (54 grups). La recerca sobre el
cancer és una de les arees que genera més impacte quan s'analitza la produccio
cientifica de Catalunya, que pel que fa a les publicacions té en la medicina el seu
focus principal. Segons I'estudi sobre la produccié cientifica catalana elaborat
el 2010 pel Grup de Recerca SClmago, sobre el periode 2003-2008, les publi-
cacions sobre recerca del cancer (1.245) i sobre oncologia (1.238) van ser de
llarg les més citades de tota la produccié cientifica catalana, amb una mitjana de
40,22 i 35,23 cites per article, respectivament.®® El valor d’aquest nivell de cita-
cions s'entén si tenim en compte que, en el periode 2003-2008, la mitjana de
citacions de les publicacions cientifiques catalanes va ser de 7,2 per document
i que, en el periode 2007-2011, la mitjana de citacions per a tota la produccié
cientifica de I'Estat va ser de 10,5 cites per document.

D’altra banda, a finals de 2012 el Grup de Recerca en Bibliometria (BAC) de
la Fundacié Catalana per a la Recerca i la Innovacio va fer I'analisi de 10.085
treballs cientifics en oncologia publicats en el periode 2007-2011 i va identificar
102 grups de recerca en aquest ambit a Catalunya —el 31% dels 346 actius en
recerca del cancer a tot I'Estat—, que van produir 3.807 publicacions.®®

36. http://www.farmaindustria.es

37. Segons I'Enquesta Biocat 2010 que va servir de base a I'anterior informe, la mitjana de pressupost dels
grups de recerca universitaris de I'ambit de biociéncies gira a I'entorn dels 200.000€/any. Tenint en
compte que el Directori Biocat té registrats 276 grups de recerca adscrits a les universitats, el calcul
dels fons invertits en R+D en ciéncies de la vida per aquest col-lectiu s'enfila fins a 55 M€, tot i que cal
tenir en consideracio les dobles adscripcions.

38. Félix de Moya (dir), Equip de Recerca SClmago (CSIC-Universidad Carlos Ill), Indicadores bibliométri-
cos de la actividad cientifica de Catalufia (Scopus, 2003-2008), juliol 2010. Una versié posterior de
I'estudi va ser publicada per la Universitat Oberta de Catalunya (UOC) i la sintesi es pot consultar a
http://meridia.iec.cat/ORWeb/contents/resultats/publicacions/documents/Catalunya_indicadors_biblio-
metrics2003-08.pdf

39. Informe: http://bac.fundaciorecerca.cat/marato2012/informe
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Com detalla I'article L'oncologia a Catalunya d'Alex Casta, les fortaleses i ca-
pacitats del sistema catala en |'area de I'oncologia abasten tota la cadena de
valor, des de la recerca basica en ambits com I'epigenética o les modificacions
cellulars lligades a diverses tipologies de cancer fins a empreses que ja estan
comercialitzant tests de diagnostic o innovadors sistemes de drug delivery per
a medicaments oncologics, passant pels avengos que estan fent hospitals i ins-
tituts d'investigacié en diagnostic i medicina personalitzada per als malalts de
cancer o les diverses start-up que estan ja iniciant fases cliniques de farmacs
innovadors. Com s'indicava al capitol Il, a I'analitzar el pipeline de les empreses
de la BioRegio, aquestes tenen almenys 46 productes terapéutics i de diag-
nostic en I'area d'oncologia (grafic 19), des de la recerca basica fins al mercat.

D'altra banda, a Catalunya s’estan duent a terme experiéncies capdavanteres
en l'aplicacié de la medicina personalitzada al cancer, que a partir de la iden-
tificacié de les modificacions genétiques subjacents a diferents tipologies de
cancer permet dissenyar medicaments i terapies especifiques per a tractar-los
i subministrar-les només a aquells pacients que presenten els corresponents
biomarcadors. Per avangar en aquesta linia s'ha creat la Barcelona Pacient
Cancer Platform (BPCP), amb la participacié de cinc hospitals i cinc instituts
de recerca de referéncia en oncologia (I'Hospital del Vall d’Hebron i el VHIO;
I'Hospital de Bellvitge, I'lCO i I'ldibell; I'Hospital Clinic; I'Hospital de Sant Pau;
I'Hospital del Mar i 'lMIM; i I'Institut de Recerca Biomedica (IRB) de Barcelona),
i amb el suport de la Conselleria de Salut i Biocat (vegeu l'article que signen
conjuntament els investigadors que impulsen el projecte).

Les fortaleses de Catalunya en recerca s'estenen també a ambits com la geno-
mica, la bioinformatica, la biologia estructural, la bioenginyeria i la bionanome-
dicina, arees en les que en els darrers anys han sorgit també iniciatives empre-
sarials que estan aconseguint una transferéncia tecnologica efectiva al mercat
de la investigacioé desenvolupada a universitats, hospitals i centres de recerca.
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Impacte de la recerca

L'analisi de les publicacions cientifiques que es generen mostra que I'impacte
de la recerca catalana és especialment notable per la seva qualitat, mesurada a
través del percentatge d'articles d’'una institucié que es publica en les revistes
cientifiques més influents del mon. Tres centres de recerca catalans vinculats a
I'ambit de ciéncies de la vida —el Centre de Regulacio Genomica (CRG), I'Insti-
tut Catala d'Investigacio Quimica (ICIQ) i el Centre d'Investigacio en Nanocién-
cia i Nanotecnologia (CIN2)— ocupen els primers llocs del ranquing de qualitat
de publicacions de les institucions de recerca de I'Estat espanyol elaborat per
SClImago.*® A més, el CRG ocupa el 7¢ lloc a Europa i el 16& al mon, d’'una
classificacio que analitza més de 2.700 entitats. LICIQ —que obté el primer lloc
de 'Estat en I'index d'excelléncia cientifica— se situa en el 16¢ lloc d'Europa i
el 29¢ del moén per la qualitat dels seus articles, i el CIN2 ocupa els llocs 20&
(Europa) i 36¢& (mén).

Catalunya va produir més de 19.000 publicacions cientifiques el 2011 i més
de 19.750 el 2012, el que suposa el 2,9% de les publicacions europees i
el 0,79% de la produccié cientifica mundial, percentatge que la situa en la
posicio 25 del mon (grafic 34), molt per davant de la posicié que ocuparia entre
tots els estats per volum de poblacié (99). Es la segona comunitat autonoma de
I'Estat per nombre d'articles cientifics (rere Madrid), amb un 25,76% de totes
les publicacions produides en el periode 2007-2011.

Grafic 34 Ranquing de produccio cientifica 2012 (% sobre el total mundial de publicacions)
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40. Vegeu index i presentacio metodologica a http://www.scimagoir.com/index.php.
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LONCOLOGIA A CATALUNYA:
DE LA RECERCA

PUNTERA AL DINAMISME
EMPRESARIAL

Més de 33.000 nous malalts de cancer sén diag-
nosticats a Catalunya cada any. Una dada més que
suficient per impulsar la feina dels professionals del
sector oncologic a la BioRegi¢ de Catalunya. L'on-
cologia porta anys situant el nostre pais en una posi-
ci6 destacada en el mapa de la innovacié biomeédica.

La Marato de TV3, el programa solidari impulsat
anualment per la cadena de televisio publica catala-
na i que té com a objectiu recaptar fons per a finan-
Gar projectes de recerca, va escollir el cancer com a
tema principal de de la seva edicio de 2012. Graci-
es a |'aportacié de milers de persones i entitats, es
van aconseguir més de 12 milions d'euros que es
destinaran a finangar projectes de recerca cientifica.
La Maraté és un bon reflex de I'impacte social del
cancer a Catalunya i del compromis de multiples en-
titats, tant publiques com privades, per intentar man-
tenir la competitivitat de la regié en aquest sector.

El sistema innovador del sector oncologic catala té
representants a tota la cadena de valor. Des de la
recerca més basica fins a productes diariament apli-
cats a pacients de cancer, passant per empreses de
serveis i centres assistencials. El panorama catala en
oncologia actual s’ha originat en gran part gracies a
la recerca que es va comengar a fer a les universitats
catalanes i que va seguir amb la creacio d'instituts
de recerca de referéncia. 11 universitats catalanes
fan recerca en cancer i 13 instituts de recerca des-
tinen equips i recursos a lluitar contra aquesta ma-
laltia. Més concretament, dels 573 grups de recerca
registrats al Directori Biocat, un total de 60 repartits
per tot el territori estan enfocats en 'oncologia. Tot
i les actuals dificultats degudes a la manca de re-
cursos per fer recerca de qualitat, a totes aques-
tes entitats es continuen generant publicacions de
referéncia, propietat intel-lectual i professionals que
desenvolupen la seva carrera aqui i a fora.

Els investigadors que treballen a Catalunya en
cancer lideren projectes clau per definir les bases
d'aquesta malaltia. Per citar només alguns, tenim
exemples al programa d'epigenética i biologia del
cancer (PEBC) de I'Institut d'Investigacié Biomeédica
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de Bellvitge (ICO/IDIBELL) amb el Dr. Manel Este-
ller al capdavant; o els estudis de I'equip liderat pel
Dr. Josep Maria Llovet de I'Institut d'Investigacions
Biomediques Pi i Sunyer (IDIBAPS), que ha ajudat
a entendre millor el cancer hepatic, un dels tumors
més letals. També destaquen en els ultims anys les
investigacions portades a terme a I'Institut d'Inves-
tigacio Biomedica de Lleida (IRB-Lleida), on s’han
esbrinat les bases moleculars del cancer de mama
triple negatiu, una de les variants més agressives.
L'estudi dels cancers pediatrics també és punter a
Catalunya on grups de recerca com el coordinat pel
Dr. Miquel Segura, a I'Institut de Recerca de la Vall
d'Hebron (VHIR), estan desenvolupant terapies al-
tament innovadores basades en I'ius de microARN
per al tractament de neuroblastomes infantils. Com
a ultim exemple entre molts trobem [I'Institut de Re-
cerca Biomeédica (IRB) de Barcelona, entitat dirigida
pel Dr. Joan Massagué i que té un programa en
oncologia encapgalat pel Dr. Eduard Batlle que ha
fet avancos en el cancer colorectal, la metastasi, el
control del cicle cel-lular o la inestabilitat genética.

60 GRUPS DE RECERCA REPARTITS PER 10T EL TERRITORI
CATALA ESTAN ENFOCATS EN LONCOLOGIA

Un camp on la ciéncia catalana és particularment
competitiva és el de la medicina personalitzada del
cancer, amb instituts sencers dedicats a aques-
ta tasca, com ara l'Institut de Medicina Predictiva i
Personalitzada del Cancer (IMPPC) dirigit pel Dr.




Manuel Perucho, on treballen al voltant de 60 in-
vestigadors i que compta amb referents com el Dr.
Miguel Angel Peinado. A Catalunya també es rea-
litzen estudis genétics d'alt impacte en instituts pun-
ters com el Centre de Regulacié Genomica (CRG),
a través dels grups dirigits pels doctors Roderic
Guigé i Joan Valcarcel. EIl CRG s’ha situat en el
top 15 mundial del ranquing d'institucions SClma-
go, que classifica a més de 2.500 entitats de tot el
mon en funcié de I'impacte de les seves publicaci-
ons. Aquest fet no ha passat desapercebut per les
grans empreses farmacéutiques i Sanofi va decidir
invertir un mili6 d'euros recentment en projectes de
recerca del CRG. A més a més, a Catalunya es fan
importants descobriments translacionals en medi-
cina personalitzada, com els que fan referéncia a
mutacions en el gen HER2+ relacionades amb el
cancer de mama, obtinguts per I'Institut d’'Oncologia
de la Vall d’'Hebron (VHIO), amb equips liderats pel
Dr. Joaquin Arribas. També els grups catalans son
referents en cancer hereditari, amb equips d'excel-
I&ncia en aquest camp com el liderat pel Dr. Gabriel
Capella a 'lCO/IDIBELL. Com a ultima referéncia
en el camp de la medicina personalitzada, dins de
les 130 plataformes tecnologiques que hi ha a Ca-
talunya, trobem algunes que revolucionen ['estudi
del cancer i el tractament personalitzat dels tumors,
com la dirigida pel Dr. Alberto Villanueva de I'lCO/
IDIBELL, referent en I'is de ratolins com avatars per
desenvolupar tractaments per a malalts de cancer.

EL 607% DELS ASSAIGS CLINICS EN ONCOLOGIA FETS
A LESTAT ESPANYOL ES REALITZEN A CATALUNYA

A tot el territori hi ha 17 hospitals universitaris que
es dediquen a la recerca translacional i clinica i que
fan de motor tractor de la innovacio en I'ambit onco-
logic. El 60% dels assaigs clinics en oncologia fets
a |'Estat espanyol es realitzen a Catalunya. L'Hos-
pital de Bellvitge i I'lCO/IDIBELL tenen un progra-
ma en recerca translacional dirigit pel Dr. Ramon
Salazar que porta anys donant bons resultats en
prevencio, diagnostic i definicié d'assaigs clinics.
A llnstitut d'Oncologia de la Vall d’Hebron (VHIO)
s'aplica un sistema de pre-screening molecular de
pacients per a dissenyar assaigs clinics que és pi-
oner al mon. També al VHIO, s’han donat fites molt
importants com les aconseguides per I'equip liderat
pel Dr. Josep Tabernero, que ha sigut el primer en
demostrar I'eficacia de tractar pacients de cancer

amb una terapia innovadora basada en molécules de
siRNA; a més, es fan millores terapéutiques basades
en la immunoterapia, que és I'Ultima gran esperanca
del tractament del cancer, liderades pel mateix Dr.
Josep Tabernero i el Dr. José Baselga. Per ultim,
el Dr. Rafael Rosell, de I'Hospital Germans Trias i
Pujol, és un referent mundial en I'estudi del cancer
de pulmo i ha fet nombroses contribucions a I'aveng
translacional en aquest camp.

Per una altra banda, és destacable la participacié
dels equips clinics catalans en estudis sobre resis-
téncia a la terapia del cancer, com els que s’han fet
a 'MIM-Hospital del Mar amb el Dr. Joan Albanell
i la Dra. Clara Montagut al capdavant, relacionant
una mutacioé en el gen EGFR dels pacients amb la
resisténcia al tractament per quimioterapia. Final-
ment, als hospitals catalans també es desenvolupen
vacunes contra el cancer. L'equip del Dr. Francesc
Xavier Bosch de I'lCO/IDIBELL, per exemple, por-
ta anys treballant en una vacuna contra el virus del
papilloma huma.

Els hospitals catalans també porten a terme inicia-
tives pioneres a nivell de diagnostic molecular, com
ara el Programa de Deteccié Precog de Cancer de
Colon i Recte impulsat per la Generalitat de Catalu-
nya i liderat per I'Hospital Clinic i I'Hospital del Mar,
amb professionals de renom com el Dr. Antoni Cas-
tells. Aquest programa fa un cribratge de milers de
persones d'entre 50 i 69 anys cada any per detectar
el més aviat possible aquest tipus de cancer.

Pel que fa al teixit empresarial, aproximadament una
vintena de petites i mitjanes empreses biotecnologi-
ques catalanes se centren en trobar solucions médi-
ques al cancer, conjunt que representa més del 20%
de les empreses que es dediquen a desenvolupar
terapies i sistemes de diagnostic a Catalunya. Hi ha
més de 45 medicaments i productes de diagnostic
que s'estan desenvolupant a Catalunya que van des
de la fase de descobriment més inicial fins al mercat.

En el grup de les petites biotec que lideren la inno-
vacio del sector, hiha diversos exemples d'éxit, com
ara Advancell, que desenvolupa un farmac per a la
leucémia limfocitica cronica; Ability Pharmaceuti-
cals, que treballa en un tractament basat en un nou
tipus de farmacs, els analegs de lipids, per al can-
cer pancreatic i el cancer de pulmo i ha comengat
la fase clinica el 2013; Lykera Biomed, que esta
focalitzada en el desenvolupament d'anticossos mo-
noclonals per al tractament de tumors solids; o SOM
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Biotech, empresa que segueix el model de reposici-
onament i desenvolupa un principi actiu per al trac-
tament del glioblastoma que esta en fase preclinica.

També hi ha start-up de recent creacié que treballen
en enfocs terapéutics trencadors, com és el cas de
VCN Biosciences, que desenvolupa virus oncolitics
per al tractament del cancer. Un altre cas és Mosaic
Biomedicals, que descobreix medicaments que
ataquen les ceéllules mare tumorals.

A més a més de desenvolupar farmacs, a Catalunya
també trobem empreses innovadores en el camp del
diagnostic molecular del cancer, com és Inbiomo-
tion, que desenvolupa un producte de diagnostic
del risc a patir metastasi en os. Altres exemples sén
Althia, Transbiomed o Pangaea Biotech.

La nanotecnologia aplicada a 'oncologia també és
un camp amb actius interessants a Catalunya. Un
dels exemples més destacables és Nanotargeting,
que fa servir particules d'or com a sistema d'allibera-
ment de farmacs per al tractament del cancer.

A més de les start-up, també hi ha empreses con-
solidades que dediquen els seus esforgos al can-
cer. Una d'elles és Oryzon, que porta més de 10
anys treballant en terapies i productes de diagnostic
per a diversos tipus de cancer. Un altre cas és GP
Pharm, que desenvolupa féormules injectables per
al tractament tumoral des de la fase preclinica fins
al mercat, combinant innovacio en tractament i en
sistemes d'alliberament.

Tot i les dificultats economiques actuals, el recol-
zament i traccié de les farmaceéutiques tradicionals
catalanes també és un actiu per al sector oncologic.
Les activitats d'empreses com Ferrer, Almirall, Es-
teve o Uriach en tasques de produccio i distribucio,
aixi com en I'establiment d'aliances en fases de des-
envolupament, és clau per a I'éxit global. Igualment,
les multinacionals també troben I'entorn de I'oncolo-
gia catalana com a bon punt de referéncia i algunes
d’'elles, com ara Amgen, Novartis, Sanofi, Bayer o
Boehringer Ingelheim, instal-lades a Catalunya des
de fa anys, sén membres actius en la consolidacio
d'aquest sector.

Les institucions de govern catalanes fan un esforg
per alinear-se amb el sector oncologic i mantenir
les seves fortaleses. El programa ICREA, impulsat
per la Generalitat de Catalunya en col-laboracié amb
les universitats i centres de recerca catalans, ja ha
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contractat a més de 70 cientifics d'alt nivell de tot el
mon que fan la seva recerca en ciéncies de la vida a
Catalunya. Una tercera part d'ells fa ciéncia en on-
cologia. També, la constitucio de la institucio CER-
CA, que fa un seguiment i facilita les tasques dels
centres de recerca catalans, té un impacte positiu
sobre aquest ambit. Una altra fita important ha estat
la definicié i posada en marxa del Pla Director d’On-
cologia, amb el Dr. Josep Maria Borras al capda-
vant, que estableix les linies estratégiques de pais
per a I'aveng en recerca i tractament del cancer en
els propers anys.

Igualment, a Catalunya hi ha una xarxa de fonts pri-
vades de finangament en continu desenvolupament.
Darrera d'alguns dels projectes de recerca i de les
empreses del sector hi ha entitats com la Fundacion
Botin, la Fundacié la Caixa, la Fundacion Esther
Koplowitz o la Fundacién Cellex, impulsant projec-
tes a tota la cadena de valor. Per altra banda, també
hi ha inversors de capital risc especialitzats en el sec-
tor biotecnologic que no només aporten finangament,
sind també una visio estrategica, de negoci i de ges-
ti6. En els darrers anys hi ha hagut diverses operaci-
ons d'inversio en empreses que treballen en I'ambit
oncologic, com les que ha fet Inveready en les bio-
tec Ability Pharmaceuticals i Althia, o la liderada per
I'empresa de capital risc catalana Ysios en I'start-up
Inbiomotion. A més, els inversors catalans han estat
implicats en operacions internacionals d'exit, com és
el cas de BioVex, una empresa participada per Ysios
que desenvolupava virus oncolitics i que el 2011 va
ser adquirida per Amgen per 1.000 milions de dolars.

El sector oncologic catala esta ple de talent, és exci-
tant, vibrant, amb infinitat de nous reptes on es pro-
ven solucions avantguardistes i amb una recerca de
qualitat, en molts casos, de referencia mundial. En
definitiva, un entorn que té el potencial de liderar la
innovacioé biomédica i I'economia basada en el co-
neixement a Catalunya, i que el pais té la responsa-
bilitat de seguir impulsant amb recursos i estrategies
eficients.




MEDICINA
PERSONALITZADA | LA
PLATAFORMA DE PACIENTS
DE CANCER DE BARCELONA
(BPCP)

Al llarg dels darrers 200 anys I'esperanca de vida
humana s’ha duplicat al méon occidental, un incre-
ment causat principalment per I'is d'antibiotics per
controlar les malalties infeccioses, les quals van
preocupar tant els nostres avantpassats. Aixd no
obstant, a mesura que ha augmentat I'esperanga de
vida, han crescut també les malalties croniques re-
lacionades amb I'edat, com ara I'obesitat, la diabetis
de tipus 2, I'artritis, les malalties cardiovasculars i el
cancer. Tot i que la ciencia, la medicina i la tecno-
logia estan reduint progressivament la carrega que
suposen les malalties croniques, les morts causades
per cancer han augmentat de manera espectacular
i han substituit les malalties cardiovasculars com a
primera causa de mort arreu del mon.

Es notable el vincle entre cancer i envelliment, com
posa en evidéencia que gairebé el 80% dels nous
casos de cancer diagnosticats es presenten dels 55
anys en endavant. El cancer i les morbiditats associ-
ades ensorren els familiars dels pacients i suposen
una carrega economica enorme per a la societat en
general. Per aquests motius, cal millorar urgentment
els tractaments contra el cancer.

EN'ELS OLTIMS ANYS SHA PRODUIT MOLTA EXPECTACIO
AL VOLTANT DE CAPLICACIO DE NOVES TERAPIES, QUE
UTILITZEN UNA NOVA FAMILIA DE MEDICAMENTS QUE
BLOQUEGEN LACTIVITAT DELS GENS RESPONSABLES
DEL DESENVOLUPAMENT DEL CANCER | QUE DE MANERA
GLOBAL REBEN EL NOM DE ‘TERAPIES DIRIGIDES

En els ultims anys s’ha produit molta expectacié al
voltant de I'aplicacio de noves terapies, que utilitzen
una nova familia de medicaments que bloquegen
I'activitat dels gens responsables del desenvolu-
pament del cancer i que de manera global reben el
nom de “terapies dirigides”. El desenvolupament de
les terapies dirigides es basa en una revolucié en les

Dr. George Thomas
(ICO / IDIBELL) i I'equip
BPCP *

* Dr. Josep Tabernero (Hospital

Vall d’'Hebron / VHIO); Dr. Ramon
Salazar, Dr. Alberto Villanueva i Dr.
Manel Esteller (Hospital de Bellvitge
/1CO / IDIBELL); Dr. Antoni Castells
(Hospital Clinic); Dr. Agusti Barnadas
(Hospital de Sant Pau); Dra. Clara
Montagut (Hospital del Mar / IMIM);
Dr. Eduard Batlle (IRB); Dr. Gabriel
Capella (Departament de Salut); Dr.
Josep Maria Borras (Pla Director
d’'Oncologia).

ciéncies basiques esperonada per la descoberta de
vies de senyalitzacio i els gens que en formen part.

En llenguatge més accessible, aquestes vies es po-
den comparar amb la guia de carrers d'una ciutat, on
les cases, els edificis i els centres de negocis serien
els gens, que componen aquestes vies de senyalit-
zacio. La guia de carrers pot dirigir els turistes per
itineraris especifics, molts dels quals es creuen entre
ells. Es tracta del mapa basic de la ciutat, que es pot
associar a les nostres vies de senyalitzacio. Podria
passar, pero, que el turista seguis el seu itinerari i que
sobtadament trobés una desviacié causada per un
accident o unes obres de renovacié. Amb el temps
els treballadors restablirien el mapa i resoldrien les
desviacions. Aquests treballadors es poden equipa-
rar als nous medicaments, que actuen per restablir la
desviacié. De la mateixa manera que la guia de car-
rers, que pot variar en funcié dels diversos incidents,
cadascun dels nostres mapes canvia constantment i
sOn aquestes mutacions les que provoquen el cancer.

Aixi, les nostres guies de carrers varien de mane-
res diferents, pero ara tenim els mitjans per iden-
tificar aquestes diferéncies i enviar els treballadors
adequats per restablir els incidents. Aquest fet ha
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permés el desenvolupament de plataformes de me-
dicina personalitzada, que se centren inicialment en
el cancer, atés el dramatic efecte que té en la socie-
tat, perd amb el temps s'aplicaran a altres malalties
croniques. L'enfocament de la medicina personalit-
zada és essencial perqué cadascu de nosaltres té
una variant de la guia de carrers mestra de la ciutat.

A més, hem de ser conscients que malgrat que les
terapies dirigides tenen una activitat clinica sense
precedents, amb el pas del temps es produeix re-
sisténcia a aquests medicaments, ja que les vies de
senyalitzacio, al igual que les guies de carrer, can-
vien constantment. Aixd planteja un nou repte a la
comunitat que estudia el cancer, incloent-hi onco-
legs, professionals de la ciéncia basica, pacients,
universitats, personal d’hospitals, grups de pressio,
empreses farmacéutiques i organismes del govern.

Per fer front a aquest problema des d'un punt de
vista local, hem unit I'experiéncia de tots els grups
d'interés de Barcelona per maximitzar el nostre po-
tencial amb I'objectiu de curar els malalts de can-
cer. Unint forces, I'any passat vam posar en marxa
la Plataforma de Pacients de Cancer de Barcelona
(Barcelona Patient Cancer Platform, BPCP) per
augmentar |'esperanga de vida de la poblacio a Ca-

“LAPLATAFORMA BPCP VOL COMBINAR LA
CARACTERITZACIO MOLECULAR DELS TUMORS, LUS
DENOUS FARMACS | LANALISI DE LEVOLUCID CLINICA
DELS PACIENTS DE CANCER PER TAL DIDENTIFICAR EL
TRACTAMENT MES ADEQUAT PER A CADA INDIVIDU.

talunya i per col-laborar amb centres similars d'Euro-
pa i d'arreu del mon.

L'objectiu general de la iniciativa BPCP és crear una
xarxa d'excel-léncia en el camp de la medicina per-
sonalitzada en cancer. Aquesta plataforma vol com-
binar la caracteritzacio molecular dels tumors, I'is
de nous farmacs i I'analisi de I'evoluci¢ clinica dels
pacients de cancer per tal d'identificar el tractament
més adequat per a cada individu. Tenint en compte
el seu paper destacat en el camp de la biomedici-
na, Barcelona és la ubicacio ideal per construir una
plataforma en xarxa d'hospitals, centres de recerca,
universitats, organismes del govern, grups de pres-
sid, empreses farmacéutiques i donants particulars
que sera capdavantera en el desenvolupament dels
millors tractaments per als pacients de cancer.
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CATALUNYA PRODUEIX EL 25,76% DE
LES PUBLICACIONS CIENTIFIQUES
DE CESTAT,EL 3% DE LES
EUROPEES | EL 079% DEL MON.

Segons el ranquing d’'SClmago, per nombre d'articles, els primers llocs de Ca-
talunya corresponen a la Universitat de Barcelona (2a de I'Estat, 47a a Europa i
en el lloc 163 del mon), a la Universitat Autonoma de Barcelona (3a a Espanya,
66a a Europa i en el lloc 202 mundial) i a I'Hospital Clinic de Barcelona (15¢ a
I'Estat, 201 a Europa i 562 al mon).

Com s’ha esmentat ja, els estudis disponibles*' mostren que la medicina centra
la produccioé cientifica de Catalunya (25,8% dels articles en el periode 2003-
2008), seguida per I'area de bioquimica, genética i biologia molecular (11,3%
de la produccio cientifica en I'etapa analitzada), en el dos casos amb percen-
tatges superiors al conjunt de I'Estat (21,8% i 9,46%, respectivament). No hi
ha estudis bibliografics posteriors especifics de Catalunya, i en el conjunt de
I'Estat, tot i que l'increment els darrers anys de publicacions cientifiques sobre
humanitats i ciéncies socials ha fet baixar una mica el pes relatiu de les cienci-
es experimentals, la medicina, d'una banda, i la bioquimica, genética i biologia
molecular, de I'altra, segueixen sent les dues primeres disciplines per nombre
d’articles publicats.

Més enlla de les estadistiques sobre el nombre i rellevancia dels articles cien-
tifics generats a Catalunya, algunes informacions generades per la recerca bi-
omédica i biotecnologica realitzada a Catalunya en els darrers dos anys ajuden
a donar una idea del seu nivell i impacte. A finals de 2011, per exemple, dos
projectes de recerca catalans apareixien entre la seleccié d’avengos cientifics
destacats de 'any realitzada per la revista Science: I'estudi sobre I'ecosistema
bacteria del tracte digestiu en qué han participat el VHIR i el BSC-CNS, i
els avengos aconseguits en la fase Il de la vacuna RTS’S contra la malaria,
en la qual treballa I'equip del Dr. Pedro Alonso del CRESIB.#? Un any després,
la mateixa publicacio situava el projecte ENCODE (Encyclopedia of DNA Ele-
ments) i el seu esforg per descobrir totes les funcions del DNA, especialment
de les parts no reguladores del genoma, com un dels breakthroughs de 2012,
un projecte en el que ha participat i segueix participant I'equip de Bioinformatica
i Genomica del CRG (IMIM-UPF) encapgalat pel Dr. Roderic Guigo.*®

Ja s’ha esmentat el bon nivell i les principals linies de recerca en cancer. A prin-
cipis d'aquest any 2013 coneixiem els bons resultats en assaigs preclinics de la
vacuna terapéutica contra la sida desenvolupada dins del programa Hivacat,
codirigit pel Dr. Josep M. Gatell, de I'Hospital Clinic-IDIBAPS, i pel Dr. Bona-
ventura Clotet, de I'lrsiCaixa, i que aconsegueix reduir fins a un 90% la carrega
de VIH a la sang durant un any; és previst que I'any 2015 puguin iniciar-se les
proves amb humans d’aquesta vacuna terapéeutica, amb |'objectiu posat també
en el desenvolupament d'una vacuna preventiva.*

41. Vegeu nota 38.

42. “Breakthrough of the Year, 2011", Science, 23-12-2011, Vol. 334, Num. 6063, p. 1629-1635. Vegeu
també: M. Arumugam et al., “Enterotypes of the human gut microbiome,” Nature 473, 174-180 (2011)
i “The RTS,S Clinical Trials Partnership. First Results of Phase 3 Trial of RTS,S/AS01 Malaria Vaccine
in African Children”, N. Engl. J. Med. 365, 1863-1875 (2011).

43. Vegeu Genome Research, Vol. 22, Num. 9, setembre 2012.
44, http://www.hivacat.org
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També a primers d'any, es publicava un estudi d'investigadors de I'Institut
Germans Trias i Pujol (IGTP), en col-laboracio amb I'Institut Catala de Cienci-
es Cardiovasculars (ICCC) i el Consell Superior d'Investigacions Cientifiques
(CSIC), que demostra la capacitat de les céllules mare de cordo umbilical per
regenerar els teixits malmesos a causa d’'una afeccié cardiovascular. Un
altre equip cientific de I'lGTP, en col-laboracio amb investigadors del VHIR i de
I'Institut de Recerca Biomeédica de Lleida (IRB Lleida), i amb finangament de
I'Instituto de Salud Carlos Ill ha aconseguit desenvolupar una vacuna que acon-
segueix prevenir la diabetis tipus | en animals de laboratori. Per la seva banda,
un equip del Centre de Biotecnologia Animal i Terapia Génica (CBATEG) de la
Universitat Autonoma de Barcelona (UAB) ha aconseguit curar completament
aquest tipus de diabetis en gossos mitjangant una terapia génica, que en es vol
desenvolupar per a la seva futura aplicacio en humans.*®

Els equips d'investigacid catalans participen també en estudis internacionals
d’alt impacte, com el que ha analitzat la carrega genética dels trastorns psiqui-
atrics més freqiients (esquizofrénia, trastorn bipolar, depressio major, trastorn
per déficit d’atencio i hiperactivitat (TDAH) i autisme) en el que han partici-
pat 75.000 pacients i 300 investigadors de 250 institucions, entre les quals el
VHIR, la Universitat de Barcelona i el Centre Nacional d’Analisis Genomica,*®
o I'ambiciés estudi sobre I'envelliment de les céllules mare i els mecanismes
de regeneracio cellular liderat pel Laboratori Europeu de Biologia Molecular
(EMBL) en el qual participa el grup de Bioinformatica Estructural i Biologia de
Xarxes de I'IRB encapcalat pel Dr. Patrick Aloy.*”

Lestudi Alfa per a la deteccio precog de I'Alzheimer, promogut per la Fundacié
Pasqual Maragall amb el suport de I'Obra Social de la Fundaci¢ “la Caixa”, ha
captat des del seu llangament, la tardor de 2012, més de 400 voluntaris, famili-
ars de malalts d'aquesta afeccié neurodegenerativa. Es, per les seves caracte-
ristiques i dimensions, una investigacio unica al mén, que pot aportar dades molt
valuoses per detectar causes coadjuvants del desenvolupament de la malaltia i
ajudar a dissenyar protocols i tractaments de prevencio.®

El reconeixement de sis centres catalans com a centres d'excel-léncia “Severo
Ochoa” —d'un total de 13 a tot I'Estat— per part d'un comité cientific internaci-
onal independent és també un indicador positiu del nivell i 'impacte aconseguit
pel sistema de recerca catala (vegeu requadre).

45. “Treatment of Diabetes and Long-term Survival Following Insulin and Glucokinase Gene Therapy”. Ca-
llejas D, Mann CJ, Ayuso E, Lage R, Girifoll I, Roca C, Andaluz A, Ruiz-de Gopegui R, Montane J, Munoz
S, Ferre T, Haurigot V, Zhou S, Ruberte J, Mingozzi F, High K, Garcia F, Bosch F. Diabetes, 1-2-2013.

46. “Genetic relationship between five psychiatric disorders estimated from genome-wide SNPs”, Nature
Genetics 45, 984-994 (2013).

47. http://systemage.eu/
48. http://www.alfaestudi.org/
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SIS CENTRES CATALANS AMB EL SEGELL
D’EXCEL-LENCIA “SEVERO OCHOA”

Catalunya té sis centres de recerca amb el reconei-
xement d'excel-léncia “Severo Ochoa”, que atorga la
Secretaria d'Estat de Recerca, Desenvolupament i
Innovacio del Ministeri d’Economia i Competitivitat.
En la primera convocatoria de 2011 el van rebre el
Barcelona Supercomputing Center-Centre Nacional
de Supercomputacié (BSC-CNS), I'Institut de Ci-
éncies Fotoniques (ICFO), I'Institut de Recerca Bio-
médica de Barcelona (IRB) i la Barcelona Graduate
School of Economics (Barcelona GSE), i en la con-
vocatoria de 2012, el Centre de Regulacié Genomi-
ca (CRG) i I'Institut de Fisica d'Altes Energies (IFAE)
de la Universitat Autonoma de Barcelona.

L'objectiu del programa “Severo Ochoa” és identifi-
car i donar suport a la recerca d'excel-léncia que es
duu a terme a I'Estat espanyol. Aixo significa que els

Els resultats de la recerca desenvolupada per les empreses de la BioRegi¢
s’han concretat tant en resultats positius i descobriments en fases precliniques
—que ara busquen finangament per poder iniciar les proves cliniques en hu-
mans— com en |'entrada de nous productes al mercat. En el periode analitzat
per aquest informe, Oryzon —que el 2011 va posar al mercat un test biologic
no invasiu per a la deteccié del cancer d'endometri— ha pogut demostrar en di-
versos assaigs preclinics I'eficacia de les seves molecules per al tractament de
la leucemia i, a mitjan 2013, ha aconseguit la designacié com a medicament orfe
del seu farmac ORY-1001 per a la leucémia mieloide aguda, que entrara prope-
rament en la fase | d'assaigs clinics. Bionure, per la seva banda, ha completat
amb éxit les fases precliniques d'un candidat a farmac per a I'esclerosi multiple
i preveu iniciar els assaigs clinics a finals de 2013. Lykera Biomed, spin-off del
centre tecnologic Leitat, preveu també iniciar el 2014 els assaigs clinics d'una
nova terapia per a tractar el cancer de pancreas que ha desenvolupat la divisié

biomédica de Leitat.

VCN Biosciences, participada per Grifols, ha iniciat el 2013 la fase | d'assaigs
clinics del seu candidat VCN-1, un adenovirus antitumoral orientat al tractament
del cancer pancreatic. Loncologia també centra el treball de Ability Pharma-
ceuticals, que a principis de 2013 va tancar una ronda de finangament de 1,2
milions d'euros per a finangar els assaig clinics del seu farmac ABTLO812 per a
cancer de pulmé i pancrees. També es troba en fase d'assaig multicéntric el test
per al cancer de prostata desenvolupat per Transbiomed, una spin-off de VHIR,
que a principis del 2013 va unir-se a la biotecnoldgica Amadix, de Valladolid, per

centres que obtenen aquesta acreditacio fan recer-
ca de frontera i es troben entre els millors del mon en
les seves arees (ciéncies de la vida i medicina; mate-
matiques, ciéncies experimentals i enginyeries; i ci-
éncies socials i humanitats). L'avaluacio i la seleccio
de les candidatures va a carrec d'un comité cientific
independent, que el 2012 estava format per més de
70 investigadors i premis Nobel de 12 paisos.

Catalunya és la comunitat autbnoma amb més cen-
tres “Severo Ochoa”, 6 dels 13 seleccionats en les
dues convocatories tancades. L'acreditacié com a
centre “Severo Ochoa” té una validesa de quatre
anys i implica la concessio d'un ajut d'un milié d'eu-
ros anuals durant aquest periode.

En el moment d'escriure aquest informe no s’havia
obert la convocatoria 2013, que el Govern espanyol
té prevista per al darrer trimestre de I'any, amb un
pressupost de 20 milions d'euros, com el 2012.

impulsar I'arribada al mercat dels seus productes.
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Diverses empreses han iniciat la fase de produccié o han llengat ja al mercat
productes desenvolupats pels seus departaments d'R+D. A mitjans 2012, Na-
notargeting, una spin-off de I'lnstitut Catala de Nanotecnologia (ICN), i Grupo
Ferrer van iniciar el desenvolupament d'un nou tractament per al cancer basat
en nanoparticules d'or. A finals d’aquell any, la companyia Althia i I'Hospital Qui-
ron van posar en marxa un nou tractament de radioterapia de dosi Unica guiada
per la imatge. Durant 2013, la seva R+D interna ha permes llengar nous pro-
ductes al mercat a AB-Biotics —un nou probiotic, AB-Dentis, per a afeccions
bucals com la gingivitis o la caries— i a Bioibérica —un test d’ADN per a pre-
veure el desenvolupament de I'artrosi de genoll. Per la seva banda, Advancell ha
llicenciat al grup suis Helsinn un medicament contra els efectes dermatologics
de la quimioterapia.

La recerca de les companyies de la BioRegié també ha permés portar al mercat
nous productes en tecnologies biotecnoldogiques de control alimentari, com el
test de deteccio de la salmonella d'iMicroQ. —una spin-off de la Universitat Ro-
vira i Virgili—, que va entrar en procés de fabricacio el primer semestre de 2013,
o en tecnologies de suport a la recerca, com el sistema de sembrat automatic
de mostres microbioldgiques que han comengat a produir NTE-Sener i Delta-
lab. Per tancar aquest recull, cal esmentar I'empresa Specific Pig, constituida
amitjan 2013 i la primera a Europa que investiga, produeix i comercialitza porcs
pigmeus com a models animals per a la recerca biomeédica, en col-laboracio amb
I'IRTA, Bioemprén i Semen Cardona.

Patents i transferéncia de tecnologia

Com mostren bona part dels exemples citats d'R+D empresarial, la transferén-
cia tecnologica en el sector de ciéncies de la vida ha fet sorgir un nombre impor-
tant de noves empreses. En concret, des de I'any 2000 i fins al primer semestre
de 2013, s’han creat a la BioRegio 54 spin-off d'hospitals, centres de recerca
i universitats (grafic 35), a les que cal sumar iniciatives que estan en fase de
constitucid, com els dos projectes de centres de recerca catalans que han re-
but aquest 2013 el suport de la Fundacion Botin: Colostage (projecte impulsat
per I'IRB Barcelona) i Nostrum Drug Discovery (de I'RB i el BSC). La majoria
d’aquestes spin-off (40) son biotecnologiques, dedicades primordialment a la
recerca de noves terapies i diagnostics (18) i a serveis especialitzats d'R+D
(14), tot i que també hi ha empreses dedicades a la biotecnologia en agricultura
i alimentacio (5), veterinaria, medi ambient i cosmética. Mitja dotzena d’aquestes
spin-off produeixen tecnologies mediques innovadores i la resta ofereixen ser-
veis de consultoria o productes especialitzats en software i instrumentacio de
laboratori. En conjunt, aquestes empreses —el 65% de les quals t¢ menys de
5 anys— han generat prop de 260 llocs de treball, perd la majoria concentren
I'activitat en fases inicials de recerca i encara no generen ingressos.

A part dels esmentats en la seccio anterior, podem citar exemples d'éxit d'aques-
ta transferéncia, com Iproteos (IRB/UB), que ha sol'licitat ja la seva primera pa-
tent per a un farmac innovador per a I'esquizofrénia, Advanced Nanotecnologi-
es (UB), que comercialitza, entre altres productes, el GraphMan-12, un material
biocompatible basat en el grafé, amb aplicacions per a I'dptica, o qGenomics
(CRG/UPF), que produeix xips d'’ADN per a proves diagnostiques que ja fan
servir diversos hospitals.
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Grafic 35 Nombre d’spin-off de la BioRegié agrupades per entitat d’origen
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Lincrement de les col-laboracions public-privades entre empreses i centres de
recerca catalans en els darrers anys son també un signe positiu de I'impuls de
la transferéncia tecnologica en el sector, que esta en linia amb la creixent ten-
dencia internacional cap a models d'innovacio oberta (vegeu quadre Catalunya
avanca en col-laboracions public-privades).

CATALUNYA AVANCA EN
COL-LABORACIONS PUBLIC-PRIVADES

Els partenariats public-privats (PPP) son una de
les vies de col-laboracié que estan agafant forga per
afrontar els reptes economics i socials en I'ambit de
la salut a Catalunya. Paisos com Finlandia, Alemanya
i Holanda, on s'ha implantat des de fa més temps
aquest model d'estreta col-laboracio entre institucions
publiques i empreses per desenvolupar de forma efici-
ent projectes d'R+D+l, els resultats son satisfactoris.

A banda del finangament, els PPP també son impor-
tants perqué la recerca s'acosti més a les neces-
sitats de la societat i s'acceleri el ritme per traslla-
dar-la en solucions per als pacients.

Durant el 2012, a Catalunya hem vist quatre col-labora-
cions public-privades de rellevancia en biociéncies:

= Centre de Regulacié Gendmica (CRG) i Sanofi:
el CRG i la multinacional farmaceutica van signar el
mar¢ de 2012 una alianga estratégica, inicialment
per a tres anys, per investigar noves vies d'avaluacié
de la medicina translacional, des de la recerca basi-
ca fins a nous tractaments per als pacients.

= Hospital Clinic, Consell Superior d’Investiga-
cions Cientifiques (CSIC) i Histocell: el gener de
2012, I'Hospital Clinic de Barcelona, el CSIC i la
biotecnologica basca Histocell van anunciar que
desenvoluparien un medicament cel-lular contra la
fibrosi pulmonar a partir d'una patent del CSIC i
I'Hospital Clinic. La inversio d'Histocell sera com a
minim de tres milions d’euros.

= Hospital Clinic i Olympus: estan estudiant i ana-
litzant una tecnologia optica pionera que permet fer
cirurgies laparoscopiques en 3D d'alta definicio, la
qual cosa millora la qualitat visual en les intervenci-
ons i la seguretat per al pacient. La tecnologia esta
desenvolupada per Olympus i el Clinic aporta la
seva experiéncia per a possibles millores del dispo-
sitiu.

= IRB Barcelona, Novo Nordisk i Fundacié Eu-
ropea de Diabetis (EFSD): la farmacéutica Novo
Nordisk i I'EFSD van finangar amb 100.000 euros un
projecte de recerca de I'IRB Barcelona que té com a
objectiu final oferir noves possibilitats per preservar
o recuperar la sensibilitat a la glucosa de les cél-lules
beta pancreatiques en les persones diabétiques.

Recerca, transferéncia i innovacio | 109




Tot i que I'impuls a la creacié d’empreses ha estat notable, el sistema de recer-
ca catala —i el del conjunt de I'Estat— segueix tenint uns index molt baixos en
generacio de patents, comparats amb altres paisos europeus. Segons les xifres
recollides a la base de dades de la WIPO,* mentre Alemanya genera quasi
60.000 sollicituds de patents anuals i el Regne Unit supera les 22.000, Espa-
nya sollicita poc més de 3.600 patents 'any, quan paisos com Suécia o Suissa,
5 o 6 vegades més petits que I'Estat espanyol, superen les 2.000 sollicituds
anuals de patents (grafic 36).

Grafic 36 Comparativa de sol-licituds de patents tramitades a través de les oficines estatals
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Cal assenyalar, en aquest sentit, que Europa en el seu conjunt, amb les 332.581
patents sol-licitades el 2011 a través de les diferents oficines nacionals, es que-
da enrere en termes absoluts i relatius de paisos com Japé —que amb la meitat
de la poblacié europea va tramitar més de 342.000 sol-licituds de patents— o
dels Estats Units i Xina, que van publicar més de 500.000 sol-licituds de patents
cadascun el 2011,

La tipologia de patents sol-licitades és molt diversa i, si ens fixem més concre-
tament amb les patents de I'ambit de ciéncies de la vida (biotecnologiques, far-
macéutiques i de tecnologies mediques),® les xifres per any es redueixen consi-
derablement. Les dades de la WIPO sobre el periode 1997-2011 indiquen que

49. World International Office Organization. Les xifres corresponen al total de sollicituds publicades a les
oficines estatals de cada pais.

50. La WIPO i les oficines associades, com 'OEPM, comparteixen una mateixa classificacié de sectors
tecnologics que agrupa en 35 linies els codis CIP (Classificacio Internacional de Patents) fixats en
I’Acord d'Estrasburg el 1971. Aquesta agrupacid, consultable a http://www.wipo.int/ipstats/en/statis-
tics/technology_concordance.html, difereix de I'emprada per Clarke & Modet en I'estudi sobre les pa-
tents de la BioRegio inclos en I'lnforme Biocat 207 1. També canvia el rang de sol-licitants considerats
(WIPO i OEPM només consideren el primer sol-licitant per a I'assignacié geografica, Clarke & Modet
ho ampliava a segon i tercer sol-licitant). Per aixo les xifres no son directament comparables.
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els sol'licitants de I'Estat espanyol han demanat en aquests 15 anys un total de
109.314 patents —tant a través de I'Oficina Espanyola de Patentes y Marcas,
OEPM, com a altres oficines internacionals— de les quals un 8,91% han estat
per a invencions farmacéutiques, un 4,69% per a tecnologies mediques i un
3,92% biologiques. Estem parlant, doncs, de 19.152 sol-licituds de patents en
els ambits d'interés d'aquest informe (unes 1.300 a I'any) per a tot I'Estat, de les
quals, aproximadament el 45% es tramiten a través de 'OEPM.

Tot i que en el conjunt mundial la tecnologia informatica i la maquinaria eléctrica
i energeética son els sectors tecnoldgics que generen més patents, a Espanya
el primer lloc correspon al sector farmacéutic, seguit de la enginyeria civil i la
quimica fina. El grafic 37 mostra una comparativa de les patents sol-licitades en
els sectors tecnologics de ciéncies de la vida en el periode 2006-2010.

Grafic 37 Comparativa de sol-licituds de patents en ciéncies de la vida 2006-2010
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La grafica —que no és en cap cas un ranquing— mostra que, tot i ser el sector
prioritari en I'esforg de generacio i proteccié de la propietat intel-lectual (IP) a
Espanya, entre 2006 i 2010 es van sol-licitar menys patents farmaceutiques que
a Suécia, que té una cinquena part de poblacié i té els sectors de les telecomu-
nicacions i la comunicacio digital com a prioritaris en proteccio d'IP.

Les xifres absolutes de patents generades a Catalunya sén reduides si les compa-
rem amb paisos i regions de mida i desenvolupament cientific equiparable, i la seva
contribucio al total de patents en ciéncies de la vida que es generen a Espanya
esta per sota del seu pes en recerca. De les 389 sollicituds publicades el 2012 per
I'OEPM de patents biotecnologiques, farmacéutiques i de tecnologies mediques,
80 tenien un primer solicitant catala (20,5%), i de les 320 concessions publica-
des, 62 (un 19%) corresponien a sollicitants catalans. En el grafic 38 es mostra
I'evolucié de sollicituds i concessions de patents bioldgiques, farmacéutiques i de
tecnologies médiques publicades per 'OEPM entre 2005 i 2012 i corresponents
a entitats, empreses i particulars residents a Catalunya (primer solicitant).
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El grafic 39 mostra el percentatge de sollicituds de patents de ciéncies de la vida
publicades a I'OEPM per les diferents tipologies d’entitats, publiques o privades,
que les generen a Catalunya. Com es veu, son les empreses les que generen més
IP en aquest sector amb un 51% de totes les sol-licituds publicades el 2011 i un
56% de les publicades el 2012. Entre les entitats publiques de recerca, destaca
el pes relatiu del centres de recerca en la generacié de patents del sector.

Grafic 38 Evolucié de les patents de ciéncies de la vida de sol-licitants de Catalunya publicades per
'OEPM (2005-2012)*
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Grafic 39 Percentatge de sol-licituds de patents publicades a TOEPM per tipus de primer sol-licitant
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Una universitat catalana —la UPC— figura entre les 10 entitats de 'Estat titulars
de més sollicituds de patents publicades el 2012. Aquesta llista I'encapgala el
CSIC (amb 90 sol-licituds publicades), seguida de les empreses Telefonica (90)
i ArcelorMittal (25) i la UPC, amb 21 sollicituds de patents, se situa en sisena
posicié. En I'ambit de ciéncies de la vida, i segons el registre de sollicituds de
patents de I'OEPM, Esteve va ser 'empresa més activa el 2011, amb quatre
sollicituds publicades, seguida de Grifols (3) i GP-Pharm (3). EI 2012, Dr. He-
althcare (4 sollicituds publicades) i altre cop Esteve (4) van ser les empreses
més actives en proteccid de patents en biociencies. Pel que fa a les entitats
publiques, la UPC, amb dues sollicituds de patent publicades el 2011 i sis el
2012, ha estat I'organisme més actiu en I'ambit de ciéncies de la vida.

De forma complementaria, val la pena recordar que segons I'analisi realitzada
per Clarke & Modet per a I'lnforme Asebio 2012, les empreses van gene-
rar un 31% de totes les sol'licituds i concessions de patents biotecnologiques
publicades el 2012 per les vies OEPM, EPO, USPTO, JPTO i PCT%? (1.064) i
entre les 13 companyies més actives, I'estudi n'inclou vuit de catalanes: Lipotec,
Almirall, Inkemia-IUCT, Grifols, Bioibérica, BCN Peptides i Pangaea Biotech.

Grans tendéncies internacionals a Catalunya

Al principi d'aquest capitol identificavem l'interés per les malalties rares, la in-
novacio oberta i I'obertura cap als mercats emergents com tres de les grans
tendencies internacionals que estan marcant I'evolucio del sector de ciencies
de la vida. Quin és el pes que aquestes tendéncies tenen a Catalunya?

Ja hem comentat al parlar de transferencia tecnoldgica que es detecta un crei-
xent interés per les collaboracions public-privades tant per part de les entitats
de recerca com, el que potser és més important, per part de les grans empre-
ses del sector. Aquest és un primer pas cap a models d'innovacio oberta en el
sector de ciéncies de la vida, com ho és el sorgiment de xarxes de col-laboracio
en ambits cientifics i terapéutics concrets (cancer, bionanomedicina, malalties
respiratories...) que s’ha comentat.

Vivim un canvi de model global i tenim exemples propers que ens mostren que
també aqui a Catalunya el sistema esta en plena transformacio. Aixi, tenim grans
empreses farmacéutiques que han reduit les seves arees d'R+D i han iniciat
collaboracions estratégiques amb petites biotecnologiques —com I'acord esta-
blert a principis de 2013 entre el grup farmaceutic catala Ferrer i Vivia Biotech
(Salamanca) per a desenvolupar noves terapies per a cancers hematologics— o
de grans corporacions com Grifols que estan ampliant el seu ambit d'actuacio
en R+D adquirint participacions en biotecnologiques de diverses dimensions
que tenen projectes d'investigacio d'interés (Araclon, Aragdim, Nanotherapix,
Progenika, VCN Biosciences).

Totes aquestes iniciatives son avengos cap a models més dinamics que han
de facilitar una aproximacio de la recerca als requeriments dels ciutadans i de
I'empresa i també una arribada més rapida de productes al mercat.

51. Informe Asebio 2012, p. 40-45.

52. OEPM: Oficina Espanola de Patentes i Marcas. EPO: European Patent Office. USPTO: United States
Patent and Trademark Office. JPTO: Japan Patent Office. PCT: Patent Cooperation Treaty.
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MALALTIES RARES: FOCUS
DE CREIXENT INTERES
PER LA INDUSTRIA
FARMACEUTICA

En el ultims anys el desenvolupament de tractaments
per a malalties rares o minoritaries (orphan drugs)
esta generant un gran interés en la industria, princi-
palment estimulat per I'éxit de les companyies espe-
cialitzades en aquest sector. Gran part d’aquest éxit
ve de l'elevat preu dels tractaments, que pot arribar
als 100.000-500.000 dolars anuals per pacient. A
més a més, la regulaci¢ introduida inicialment a EUA
i posteriorment a Europa, aporta una série d'avantat-
ges importants, com so6n una reduccio de taxes en
el desenvolupament, accés a ajudes especifiques,
aprovacio accelerada, i el que és més atractiu, exclu-
sivitat de mercat per un periode de 10 anys a la UE,
i de 7 als EUA. D’altra banda, el desenvolupament
clinic també ha demostrat avantatges rellevants, ja
que sovint es dirigeixen a malalties amb una base
genética més homogenia i els estudis requereixen
menys pacients, fent assumibles els costos per mol-
tes més companyies. A més a més, estudis recents
mostren que aquests productes tenen temps de
desenvolupament més curts i una major probabilitat
d’exit regulatori, fet que comporta que siguin global-
ment més rendibles que els de tractaments per a
malalties amb més prevalenga.

Tot i aquests punts suggerents, el desenvolupament
de tractaments per a malalties minoritaries té reptes
importants. El primer de tots és que sovint el conei-
xement que es té de la malaltia és molt limitat. Tot i
que també es pot interpretar com una oportunitat,
aixd en dificulta molt la identificacié dels mecanis-
mes més adequats per tractar la malaltia, i a més,
la falta de registres de pacients i d'informacio de la
historia natural de la malaltia en els estudis clinics
dificulta la definicio dels punts finals més adequats.
En aquest sentit, I'activitat de les associacions de
pacients i dels grups académics especialitzats en
aquestes malalties és molt important de cara a ge-
nerar la ciéncia basica que permeti el desenvolu-
pament posterior de possibles tractaments. El baix
nombre de pacients també comporta dificultats a
I'hora de poder fer el reclutament per a estudis cli-
nics, dificultat especialment important en el cas que
ja hi hagi algun tractament al mercat. Per ultim, bona
part de les malalties minoritaries afecten poblacio

114 | Informe biocat 2013

Marc Martinell
Mynorix Therapeutics

pediatrica, fet que afegeix una complexitat addicio-
nal al seu desenvolupament.

Un dels reptes importants de futur del sector, pero,
sera tot el relacionat amb els preus de terapies i me-
dicaments. Avui en dia s’han aixecat diverses veus
plantejant que els sistemes sanitaris no podran as-
sumir un augment significatiu de tractaments amb un
cost tan elevat i s'estan plantejant mecanismes per a
regular-ho, com per exemple el reemborsament pro-
gressiu basat en l'eficacia. La tendéncia actual indi-
ca que els productes dirigits a malalties greus per
les quals no hi ha cap tractament podran justificar
preus elevats, perd en aquells productes que vagin
dirigits a malalties on ja hi ha d'altres alternatives o
en aquells que ja hagin generat un retorn conside-
rable, és possible que hi hagi una revisié a la baixa
del seu preu.

Amb conceptes com la medicina personalitzada, la
tendéncia actual és la d'estratificar la poblacié de
pacients segons la base genetica que hi ha al dar-
rera de cada malaltia, fet que esta provocant que
en malalties més prevalents els pacients s'estiguin
separant en subpoblacions minoritaries. Aixo indi-
ca que el desenvolupament de terapies per a ma-
lalties minoritaries amb el canvi de paradigma del
blockbuster cap al nichebuster, és un canvi de mo-
del que esta aqui per quedar-se, tot i que caldra tro-
bar els mecanismes que assegurin la viabilitat del
sistema, aixi com el dret d'accés als tractaments per
a tots els pacients, independentment de la patologia
i la seva prevalenca. | tot aix0, sense oblidar que el
camp de les malalties minoritaries ha permés el des-
envolupament de tractaments altament innovadors
que posteriorment comporten avengos importants
en moltes altres malalties.




També esta adquirint forga a Catalunya la recerca publica i privada orientada cap
a les malalties rares, ja que, com explica I'article de Marc Martinell, de Mynorix
Therapeutics, a més de l'interés cientific i social en donar resposta a malalties
greus i sense tractament, les companyies estan descobrint els avantatges com-
petitius —en termes de temps de desenvolupament i procés regulador— que
poden presentar els medicaments orfes. Catalunya té una important preséncia
en la recerca en aquest camps, amb 18 grups d'investigacio dels 60 que cons-
titueixen el CIBERER (Centro de Investigacion Biomédica en Red de Enferme-
dades Raras). Aquest CIBER compta amb una designacio de medicament orfe
per part de 'EMA, per al tractament de I'anemia Fanconi tipus A, una de les 15
designacions amb que compten entitats de I'Estat, de les quals 10 corresponen
a empreses catalanes (Advancell [2], GP-Pharm, Grifols [3], Esteve [2], Oryzon i
VCN Biosciences), quatre a la companyia navarra Digna Biotech i una al CSIC.
Les multinacionals amb preséncia a Catalunya (Actelion, Amgen, Novartis, Sa-
nofi, etc.) compten amb 54 designacions orfes de I'EMA vigents.

L'obertura cap als mercats emergents és una tendéncia general, perd que afec-
ta sobretot a les grans multinacionals i a regions que compten amb sectors
més madurs. Com es mostra en el capitol V, I'interés per part de les empreses
catalanes del sector de ciéncies de la vida existeix i les més potents estan fent
passos importants en aquesta linia, que en els propers anys han de mostrar els
seus resultats.

Aquest alineament amb les grans tendéncies internacionals sera positiu per a
les empreses catalanes del sector de ciéncies de la vida si, alhora, som capagos
de superar les febleses més greus del nostre sistema. Veiem aixi que, malgrat
I'important nombre d'spin-off creades en els darrers 10 anys per les institucions
d'investigacid, la majoria d'aquestes empreses sén molt febles des d'una pers-
pectiva financera i afronten dificultats tant d'accés a recursos com d'accés al
mercat. La bona trajectoria d'alguna d'aquestes spin-off, com AB-Biotics, que
des de la seva sortida al Mercat Borsari Alternatiu (MAB) el 2011 ha completat
amb éxit diverses rondes de finangament i esta aconseguint una bona projeccio
internacional dels seus productes, és un bon senyal, perd encara massa dillat i
singular en el conjunt.

Les empreses biotec i tec-med catalanes tenen una participacio baixa en els
programes europeus de recerca i innovacid. La posada en marxa de I'Horitzo
2020 i iniciatives com I'EIT s’han de veure com una oportunitat i com un repte.
Alinear les estratégies, identificar les fortaleses i trobar els socis adequats sera
clau en un moment en el qual Europa es perfila com I'tnica alternativa per com-
pensar |'escanyament politic i economic del sistema de recerca i innovacié de
I'Estat espanyol.
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FINANCAMENT

Entre gener de 2012 i setembre de 2013, les empreses del sector de ciéncies
de la vida a Catalunya van captar 43,68 milions d'euros de fons de capital risc
(venture capital, VC), una xifra que duplica ampliament les inversions rebudes
els anys 2010 i 2011 (19,53 M€). A aquesta xifra cal afegir els 8,6 milions
d’euros obtinguts en el mercat borsari per sengles ampliacions de capital d’AB-
Biotics i InKemia IUCT Group, les dues empreses biotecnologiques catalanes
que cotitzen al Mercat Alternatiu Borsari (MAB).

Aquest creixement es especialment significatiu perque s’ha produit en un con-
text inversor restrictiu. EI 2012 el mercat de capital risc a I'Estat espanyol es
va contreure un 22,8% respecte a 2011, i també es va reduir la participacié
catalana en el conjunt d'inversions de VC, que va passar d'un 27,4% el 2011 a
un 20,4% el 2012."

El capital risc segueix sent la principal via de capitalitzacio de les empreses
de ciéncies de la vida a Catalunya, on I'escassa dimensio i la curta trajectoria
de les companyies les situa encara fora dels interessos dels fons de private
equity (PE)? i on certes barreres culturals fan que I'accés a d'altres fonts de
finangament, com el mercat borsari, sigui quasi anecdotic. Tot i aixi, el desembre
de 2012 va sortir al parquet, dins del MAB, amb notable éxit, 'empresa InKe-
mia I[UCT Group, una de les més representatives a Catalunya de I'impuls i el po-
tencial de la biotecnologia blanca (industrial). El juny de 2013, la companyia va
llangar una ampliacié de capital amb I'objectiu de captar 2,56 M€ per a finangar
la seva expansi¢ internacional, operacio que va completar amb éxit —i amb una
sobredemanda d’accions del 4%— en només un mes.

Pocs dies abans de I'entrada a borsa d'InKemia UCT Group (desembre 2012),
AB-Biotics, la primera biotec catalana en cotitzar al MAB, tancava una ampliacio
de capital de 5 milions d'euros, que va suposar 'entrada al seu accionariat de la
farmacéutica Almirall i també de I'Institut Catala de Finances, a través del seu
fons Capital MAB FCR, creat precisament per donar suport a les empreses que
surten al Mercat Alternatiu Borsari. AB-Biotics ha fet una nova ronda el 2013,
en la qual ha captat 1,12 M€.

L'aposta d'Almirall per la biotecnologia no és un fet aillat, sin6 que forma part
d’'un canvi de tendéncia del que és epigon la multinacional catalana Grifols. En
el periode que cobreix aquest informe, la companyia d’hemoderivats ha adquirit
participacions majoritaries en un seguit d'empreses biotecnologiques de dife-
rents dimensions, des d'spin-off d'universitats i de centres de recerca catalans
(Nanotherapix i VCN Biosciences) a empreses internacionals com Aradign

1. ASCRI (Asociacion Espafola de Entidades de Capital Riesgo), Informe 2012 (p. 20-21) i Informe
2013 (p. 22-24).

2. Seguint les definicions d'entitats com ASCRI o EVCA (European Private Equity & Venture Capital As-
sociation) parlem de venture capital (VC) quan ens referim a les inversions en fases inicials (seed, start-
up, early-stage i later-stage) i de private equity (PE) quan ens referim a inversions en fases avangades
d’expansio (growth) o per adquisicions majoritaries d'accions (buyout) en les seves diverses modalitats
(LBO, MBO, MBI i LBU).
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(EUA) —de la que va comprar un 35% de les accions per 20 M€ I'agost de
2013—, passant per biotec d'altres bioregions espanyoles, com Araclon o Pro-
genika, amb participacions del 51% i del 60% respectivament.

El balang general és una composicio de contradictories llums i ombres, on els
creixements de certs indicadors clau es combinen amb un entorn d’enormes
dificultats per a petites empreses focalitzades en recerca la viabilitat de les quals
depeén de l'accés a un finangament public que ha desaparegut o que no arriba
en els terminis previstos, creant unes insostenibles tensions de tresoreria.

EL 2012 ES VAN INVERTIR
GLOBALMENT 12426 MILIONS DE
DOLARS DE CAPITAL RISC EN £L
SECTOR DE CIENCIES DE LA VIDA

TENDENCIES INTERNACIONALS

2012 va ser un any excepcionalment bo per a les finances de les empreses biotec-
nologiques a nivell global i, especialment, als EUA. Les operacions de capital risc
en el sector van sumar 12.426 milions de dolars, un 22,8% més que el 2011. Un
76% d'aquestes inversions (9.460 M$) es van realitzar als EUA, on, d'altra banda,
la valoracio de les principals empreses biotec cotitzades va pujar un 40,5% (Burrill
Select Index), davant d'un creixement del 7,3% del Dow Jones Industrial Average
i d'un 15,9% del Nasdaq Composite Index. En conjunt, el 2012, les companyies
de ciéncies de la vida nord-americanes van obtenir 71.100 milions de dolars en
recursos financers a través d'inversions privades (VC i PE) i als mercats (borsa i
deute), un 23,9% més que el 2011 (57.400 M$).2

Més enlla de la millora dels indicadors economics generals als EUA —que mal-
auradament Europa no comparteix—, els analistes atribueixen aquest creixement
de 2012 en el sector de ciencies de la vida a les bones perspectives creades
tant pel notable increment d’aprovacions de nous medicaments (vegeu capitol
II) com per una série de decisions politiques i legislatives que es van produir al
llarg de I'any, des de I'aprovacio de nous reglaments per a I'activitat de 'FDA*
fins a la senténcia del Suprem dels EUA que va ratificar la reforma del sistema
de salut promoguda pel president Barak Obama (juny 2012).

Un dels factors més valorats ha estat I'aprovacioé de I'anomenada JOBS Act
(Jumpstart Our Business Startups Act), una norma legislativa dissenyada per a
facilitar I'accés als mercats borsaris de les pimes i start-up nord-americanes, tot
reduint i simplificant per a les anomenades emerging growth companies els re-
queriments més costosos de la sortida al parquet.® La llei també permet testejar
I'interés dels inversors abans de fer publica tota la informacio requerida per a
I'entrada al mercat. Aquesta és una legislacié de considerable impacte poten-
cial, ja que qualsevol empresa amb una facturacio inferior als 1.000 milions de
dolars anuals pot entrar dins la categoria d'emerging growth company. De fet,
11 de les 13 companyies de ciéncies de la vida que han sortit a borsa als EUA
des de I'aprovaci¢ de la llei, I'abril de 2012, i fins a I'abril de 2013, ho han fet
sota les prescripcions de la JOBS Act.®

El mercat borsari, d'una banda, i les compres i adquisicions (M&A), de I'altra, son les
vies de sortida que permeten al VC rendibilitzar les inversions en fases inicials. Un

3. The Burrill Report. Vol. 3. Num. 2. Febrer 2013.

4. Es van modificar parts de 'lFDA Safety and Administration Act, que van entrar en vigor el juliol de 2012
(http://www.fda.gov).

5. http://www.sec.gov/spotlight/jobs-act.shtml
6. The Burrill Report. Vol. 3. Num. 5. Maig 2013.
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dels fendmens que s'esta produint a nivell global és que cada cop resulta més dificil
—fins i tot a mercats tan amplis i madurs com I'america— trobar finangament per
a les fases llavor (seed) i arrancada (start-up) de les empreses biotecnologiques,
ja que el capital risc es focalitza en fases més avangades, que redueixen el marge
de temps per a la recuperacio de la inversio. En el marc de la conferéncia New
Paradigms to Fund Life Science Innovation, celebrada a San Francisco el gener de
2013, Jonathan Morris, director executiu del Silicon Valley Bank, subratllava que en
el periode 2005-2012 les rondes de finangament de Série A —que corresponen a
les fases start-up i early-stage— en empreses de ciéncies de la vida han caigut d'un
209% a només un 12% de totes les operacions de capital risc del sector als EUA.

Analitzant les 200 principals operacions de sortida (M&A) protagonitzades per
empreses biotecnologiques (103 adquisicions per més de 75M$) i de dispo-
sitius medics (104 adquisicions per més de 50M$) entre 2005 i 2012, Morris
assenyalava que les companyies han fet una mitjana de 2,7 rondes de finanga-
ment i els inversors s’han mantingut a I'empresa una mitjana de 5,5 anys abans
d'obtenir rendiments amb la venda de les seves participacions. La rendibilitat
obtinguda amb aquestes operacions és molt diversa i es mou en mitjanes que
van de x2,6 a x7,1. En qualsevol cas, es tracta d’'una petita mostra de resultats,
ja que segons el mateix analista, a finals de 2011 als EUA hi havia 38.000 mili-
ons de dolars de capital risc invertits en 1.642 empreses biotecnologiques i de
tecnologies médiques esperant aconseguir una bona sortida.

D’altra banda, si s'estudia I'evolucié de les inversions de capital risc en el sector
salut als EUA, s’aprecia un progressiu descens del nombre d'operacions i del
volum d'inversié en companyies biofarmacéutiques en benefici de les inversions
en empreses de tecnologies médiques: si el 2004, les operacions de VC en
farmacéutiques i biotecnoldgiques van representar un 48% del total i només un
37% van anar a empreses de tecnologies mediques, el 2012 la proporcié havia
canviat completament, amb només un 33% d'inversions en biotec + farma i un
46% en tecnologies meédiques.” Les pressions econdmiques sobre els siste-
mes de salut i el desenvolupament d’'una medecina personalitzada i preventiva
que hem comentat en el capitol lll afavoreixen els proveidors tecnologics i les
empreses de digital health (especialment software hospitalari i aparells de mo-
nitoritzacio i diagnostic), i els inversors estan amatents a valorar i donar suport
a aquests canvis. Segons un estudi de la consultora CB Insights, entre juliol
de 2012 i juny de 2013 es van dur a terme als EUA 362 operacions d'inversio
de VC en empreses de digital health per valor 1.500 milions de dolars, el que
suposa un creixement del 23% en capital invertit i un augment del 18% en el
nombre d’'operacions respecte a I'any anterior.®

La pressioé del VC per la rendibilitat ha fet també que creixi la importancia en
fases inicials de figures com els business angels, els fons corporatius i les enti-
tats sense anim de lucre, cadascun d'aquests grups amb motivacions diverses.
Com s’ha comentat en el capitol Ill al parlar de xarxes d'innovacio oberta i del
creixent paper dels pacients, les grans empreses farmaceutiques estan reduint
els seus propis departaments d'R+D i apostant per la collaboracio cientifica i
el suport financer a petites biotec com una estratégia per accelerar la innova-
cio, tot obrint-se a nous enfocs de la recerca. Per la seva banda, fundacions i
associacions de pacients s'estan implicant activament en el finangament de la
recerca per tal d'assegurar 'atencié a malalties rares o a arees terapéutiques

7. 2013 Venture Capital Healthcare Report, PitchBook (pitchbook.com).

8. Digital Health Venture Capital and Private Equity Funding Tops $1.5 Billion Last Year Across 362
Deals, CB Insights (www.cbinsights.com).
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EN EL PRIMER SEMESTRE DE 2013,
SHA GIREBE DOBLAT EL NOMBRE
DEMPRESES DE CIENCIES DE LA
VIDA QUE HAN SORTIT A BORSA
ALS EUAT'SHA MULTIPLICAT PER
QUATRE EL CAPITAL OBTINGUT EL
2012

EL CANCER CENTRA LA
RECERCA DE LES COMPANYIES
BIOFARMACEUTIQUES QUE MES
INTERES DESPERTEN EN ELS
INVERSORS DEL SECTOR

que la industria ha menystingut per considerar-les poc rendibles. La implicacio
personal dels business angels en les inversions que realitzen afavoreix també la
seva participacié en projectes que el VC considera encara massa incerts.

Tot i aquesta tendéncia general, I'elevat nombre de sortides a borsa d’empreses
de ciéncies de la vida registrades en la primera meitat de 2013 als EUA i I'alta
rendibilitat obtinguda per aquestes operacions aporta noves perspectives.

A banda de Zoetis —la divisio de salut animal de Pfizer, amb una planta de pro-
duccio i R+D a Catalunya (Olot)—, que el gener de 2013 va obtenir 2.564 milions
de dolars amb la seva entrada al mercat borsari (NYSE:ZTS), unes altres 28 com-
panyies biotecnologiques i de tecnologies médiques han completat els seus IPO
(Initial Public Offering) als EUA entre gener i juliol de 2013, captant conjuntament
més de 2.460 milions de dolars, amb un rang que va dels 525 M$ obtinguts per
la CRO Quintiles Transnational als 6,9 M$ aixecats per I'empresa de diagnostic
Cancer Genetics. En contrast, en tot I'any 2012, només es van tancar 16 sortides
a borsa d'empreses del sector als EUA, amb una captacié conjunta de 1.093 M$.

A més de captar 5.000 M$ de sortida, les 29 companyies que han comencat a
cotitzar el 2013 han obtingut una rendibilitat conjunta de +40,4% des de la seva
entrada al mercat borsari. El més rellevant pels analistes és el canvi d'actitud
dels inversors, que han apostat per empreses que, en molts casos, encara estan
lluny de poder portar al mercat els seus productes: quatre de les companyies
treballen en noves terapies per a malalties rares i vuit en nous medicaments per
al cancer que es troben, majoritariament, en fase | i en fase Il de recerca clinica.

Tot i que el primer trimestre de 2013 semblava anunciar una caiguda dels fons
de VC a nivell global, a finals de juliol la xifra invertida (7.326 M$) superava per
un lleuger +0,4% les inversions del mateix periode de 2012 (7.298 M$).°

Probablement, la rellevancia i dimensions de les adquisicions d’empreses bio-
tecnologiques realitzades en els dos darrers anys estiguin influint positivament
en la percepcio dels mercats. En un article recent, Peter Winter, editor de
BioWorld Insight, calculava que en aquest periode els inversors han obtingut
a I'entorn de 100.000 milions de dolars per les vendes de companyies i que
aquests recursos estan tornant al sector en forma de reinversions.' Entre les
operacions més destacades figuren tres mega-deals de 2011: la compra de
Genzyme per part de Sanofi (20.100 M$), la compra de Nycomed per part de
Takeda (13.700 M$) i 'adquisici6 de Pharmasset per part de Gilead (11.000
M$), i ja el 2012, la compra d’Amylin Pharmaceuticals per part de Bristol-
Mayers Squibb (5.300 M$). Amgen va dur a terme el 2012 tres adquisicions
d'un cert volum —Micromet (900 M$), Kai Pharmaceuticals (315 M$) i I'em-
presa islandesa deCODE Genetics (415 M$)—, pero sobretot ha protagonitzat
una de les grans operacions de 2013: la compra d'Onyx Pharmaceuticals, per
10.400 milions de dolars, operacio que va culminar a finals d'agost, després que
Onyx rebutgés, el juny, una primera oferta de 10.000 milions.

El gran atractiu d'Onyx era el seu medicament Kyprolis aprovat per I'FDA el 2012
per al tractament del mieloma multiple, un rar cancer hematologic. De fet, segons
The Life Science Report Watchlist 2013 el cancer centra l'interés de totes les
companyies biofarmaceutiques i dels inversors del sector, i el volum d'assaigs cli-

9. The Burrill Report. Vol. 3. Num. 9. Setembre 2013.

10. Peter Winter, “Biotech Companies Record Another Positive Quarter”, BioWorld, 11-10-2013 (www.
bioworld.com).
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nics en fases Il i lll per a productes oncoldgics supera ampliament qualsevol altre
ambit terapéutic. Segons aquesta publicacio, el 2012, les noticies sobre resultats
d’assaigs clinics oncologics van provocar pujades de fins al 9% i caigudes de fins
el 15% en la valoracié de les accions de les empreses implicades.!

Perspectiva europea

Al contrari que als EUA, el volum de capital risc invertit en ciéncies de la vida a
Europa el 2012 es va reduir respecte als anys anteriors. De fet, tot el mercat de
capital risc i de private equity es va contreure respecte a 2011, quan semblava
que s’havia iniciat un cami de recuperacio després de la forta caiguda que va patir
el sector el 2009 —amb una reduccio d'inversions del 54%— a causa de la crisi
financera internacional. En total, el 2012, els fons invertits a Europa en VC i PE
van sumar 36.459 milions d’euros, un 19% menys que el 2011 (44.870 M€). Es
van invertir 3.184 milions d'euros en fases inicials (VC), el que va suposar una
reduccio del 14% respecte a 2011. El grafic 40 ens mostra que la recuperacio
global dels anys 2010 i 2011 no s’ha estés a la capitalitzacié de les empreses en
primeres fases de desenvolupament i el volum de VC s’ha anat reduint a Europa
any rere any des del 2008, registrant una caiguda del 50% en quatre anys.'?

Cal consignar, que les empreses de VC i PE europees van captar el 2012 més de
23.600 milions d’euros en nous fons per a inversions, dels quals 3.600 milions per
a capital risc. També en aquest cas, els recursos obtinguts estan per sobre dels
aconseguits el 2009 i 2010, perd suposen un retrocés important respecte a 2011
—any en el qual es van superar els 41.600 M€ en nous fons captats, dels quals
5.193 M€ en capital risc. La confianga dels inversors en Europa sembla haver-se
ressentit, tot i que en termes relatius, els fons captats fora d'Europa tenen un pes

Grafic 40 Inversions de VC i PE a Europa (en milions €)
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11. George S. Mack, The Life Sciences Report Watchlist 2013, 31-1-2013, http://www.thelifesciencesre-
port.com/pub/na/the-life-sciences-report-watchlist-2013

12. www.evca.eu
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LES EMPRESES DE CIENCIES DE
LAVIDA VAN REBRE EL 28.4% DELS
3184 MILIONS D'EUROS INVERTITS
EN CAPITAL RISC A EUROPA EL
2012

important: Nord-América va aportar el 25% de tots els nous fons de VC&PE cap-
tats el 2012 i el 20% dels obtinguts el 201 1. Si ens centrem en el capital risc, tan-
mateix, Nord-Ameérica només va aportar un 4,5% dels nous fons, que procedien
majoritariament de Franca i Benelux (34,5%) i els paisos escandinaus (17,5%).'®

Segons dades de I'Associacié Europea de Private Equity & Capital Risc (EVCA),
les empreses europees de ciéncies de la vida van rebre el 2011 inversions per
valor de 5.415 milions d'euros, un 14,9% de tota la inversio en capital risc i
private equity. Si ens centrem estrictament en els fons de VC, la participacié re-
lativa creix, ja que les ciéncies de la vida van captar un 28,4% de la inversio (906
M€). Tal com mostra el grafic 41, la inversié global (VC&PE) en biociéncies s’ha
recuperat i, fins i tot, ha superat el nivell de 2008, perd no en les fases inicials,
on les inversions de VC s’han reduit un 35% entre 2008 i 2012.

En conjunt, 840 empreses del sector de ciéncies de la vida van rebre inversions de
VC&PE el 2012. El gruix de companyies se situa, pero, en les fases inicials: els 906
M€ de capital risc es van distribuir entre 656 empreses —amb una inversié mitja
d’'1,4 M€E—, mentre que 184 companyies es van beneficiar dels 4.509 M€ invertits
en operacions de growth i buyout —amb una mitjana de 24,5 M€ per operacio.

Pel que fa a les desinversions, la majoria de sortides del VC (per un valor de
1.900 M€ en 999 empreses, el 2012) es van produir per I'adquisicio de la
companyia participada per part una altra empresa (36,7% del volum economic
i 15,6% de les companyies), pero també hi va haver un nombre important de
sortides mitjangant transaccions de participacions entre empreses de capital
risc (16,8%). En canvi, en el mercat europeu de VC&PE les desinversions per
sortides a borsa s6n molt escasses: EVCA en registra només set el 2012, que
van obtenir una capitalitzacié de 293 milions d'euros (cinc de les sortides en la
franja de venture capital, que van obtenir 6,6 M€).

Grafic 41 Inversions de VC i PE en el sector de ciéncies de la vida a Europa (en milions €)
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13. 2012 Pan-European Private Equity and Venture Capital Activity, EVCA, 2013.
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JAVIER JORBA:

“ENS INTERESSA

INVERTIR EN PROJECTES
BIOTECNOLOGICS

AMB POTENCIAL QUE
COMPLEMENTIN LES LINIES
DE RECERCA DE GRIFOLS’

Grifols és una empresa consolidada i potent en
'ambit dels hemoderivats (és el tercer productor
mundial, amb un 32% del mercat dels EEUU i
un 14% del mercat europeu), que ha apostat per
la inversié en empreses biotecnologiques com a
forma d’expansio i desenvolupament de la seva
linia d’R+D. Pot explicar-nos les raons d’aquesta
aposta per la biotecnologia?

Les raons d'aquesta aposta es podrien resumir en
dos aspectes complementaris. En primer lloc, el
compromis adquirit per Grifols, des de la seva fun-
dacio fa més de 70 anys, de contribuir a la millora de
la salut i el benestar de les persones impulsant un
aveng cientific i de la societat. Aquest esperit pioner
ha promogut la nostra participacio en projectes i ini-
ciatives del sector biotecnologic.

De fet, de manera indirecta, Grifols manté una rela-
cio des de fa anys amb aquest sector a través d'una
de les empreses del grup, Grifols Engineering, es-
pecialitzada en enginyeria i equips per a projectes
biotecnologics i farmaceéutics. Grifols Engineering
ha dissenyat i construit alguna de les instal-lacions
d'empreses biotec.

En segon lloc, a Grifols som conscients del potenci-
al de la biotecnologia sanitaria per promoure aques-
ta contribucié social, perd també de les dificultats
de molts dels projectes que s'estan desenvolupant
en el sector per accedir a finangament. Per aquest
motiu, hem decidit invertir en diferents companyies
amb projectes de biotecnologia aplicats a proces-
sos médics, mitjangant I'adquisicio de participacions
en aquestes societats.

Dit aixo, m'agradaria aclarir que, per la seva activitat
principal, Grifols no pot ser considerada com una
empresa biotecnologica. Els medicaments biologics
que comercialitzem s'extreuen del plasma, i a la seva
produccioé no intervé cap procés biotecnologic, és
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Javier Jorba

president de la divisié de
productes biologics de
Grifols

a dir, no sén productes recombinants. El plasma
que obtenim dels nostres 150 centres de donacio
als Estats Units és fraccionat en diverses proteines
plasmatiques i cadascuna d'elles té diferents propi-
etats terapeutiques.

Les seves participades treballen en arees tera-
péutiques molt diferents: Araclén, en Alzheimer
i Parkinson; VCN Biosciences, en oncologia;
Progenika, en diagnostics genétics per afecci-
ones cardiovasculars e immunohematologiques;
Nanotherapix, en malalties inflamatories, reu-
matiques i autoimmunes; Aradigm, en malalties
pulmonars. Les apostes de Grifols semblen molt
diversificades. Qué valoren a I’hora de seleccio-
nar una empresa biotec per invertir-hi?

Als criteris economics logics en qualsevol operacio
d'aquest tipus, cal afegir un aspecte fonamental per
a nosaltres: la cartera de projectes de les companyi-
es han de complementar les linies d'investigacié que
estem desenvolupant a Grifols.

Grifols ha anunciat que augmentara la seva in-
versié en R+D, del 4,7% dels ingressos de 2012
(124,4 M€) a un 5,5%. Quines son les seves pri-
oritats en investigacio? Es plantegen que aquest
creixement sigui a través de noves inversions en
empreses biotecnologiques petites i mitjanes, a
Espanya o en altres paisos?

Actualment, Grifols t¢ 12 assajos clinics en marxa
per a nous productes i noves indicacions. Entre les
principals linies d'investigacio en desenvolupament
destaquen: l'estratégia en Alzheimer, amb la que
Grifols pretén abordar de manera integral aquesta




patologia neurodegenerativa, incloent el tractament
amb medicaments biologics derivats del plasma, el
diagnostic preclinic de la malaltia, i la prevencio i
proteccié mitjangant vacunes. També en la utilitzacié
de l'albumina en hepatologia, de I'antitrombina en
cirurgia cardiaca o en una cola biologica de fibrina
que obre una nova linia d'especialitat en biocirurgia.

L'estratégia de creixement de Grifols passa per la
nostra activitat principal: la produccié i comercialit-
zacio de medicaments biologics derivats del plas-
ma, que el 2012 va representar més del 88% de la
facturacio total de la companyia, que va ascendir en
I'exercici a quasi 2.621 milions d’euros.

Dit aixo, a Grifols estem oberts a estudiar les pro-
postes que ens arriben de I'ambit biotec i decidim

si, per la seva complementarietat amb els nostres
projectes en desenvolupament i pel seu potencial,
poden resultar interessants.

El seu objectiu estratégic és diversificar el pipeli-
ne de Grifols o es plantegen més aviat constituir
un gran grup d’empreses de base biotecnologica
especialitzades en diverses linies terapéutiques?

Com et comentava anteriorment, 'objectiu fundaci-
onal de Grifols és contribuir a la millora de la salut
i el benestar de les persones. Sense perdre mai de
vista aquesta perspectiva, hauriem de parlar més de
diversificar que de constituir un grup d’empreses de
base tecnologica, ja que els projectes en els que fins
ara hem participat complementen les nostres linies
d'investigacio en desenvolupament.

MARC ESTATAL

Com assenyalavem a l'inici d’aquest capitol, a I'Estat espanyol, el 2012, es van
reduir les inversions en capital risc respecte a I'exercici anterior, pero també ho
van fer els fons de private equity. En conjunt, les inversions de VC&PE van pas-
sar de 3.233 M€ el 2011 a 2.472 M€ el 2012 (un descens del 23,5%), en un
total de 543 operacions (un 9% menys que el 2011). Un 61% d'aquests fons
procedien d'operadors internacionals, que es van concentrar, pero, en les grans
operacions de més de 100 M€.

Segons les xifres de I'Asociacion Espafiola de Entidades de Capital Riesgo (AS-
CRI), Catalunya va rebre el 2012 un 22% de la inversi¢ global de VC&PE (714
M€) en 133 operacions, per darrera de Madrid, que va concentrar el 53,6%
de la inversio en 102 operacions. Les inversions en el sector biotecnologic su-
posen un volum econdmic molt reduit —només un 1% de tota la inversio de
VC&PE realitzada a I'Estat (23,7 M€), constituits quasi integrament per fons
de venture capital—, tot i ser el tercer sector per nombre d’'operacions, amb un
9,2% del total. Per la seva banda, algunes inversions d'operadors estrangers
en I'ambit hospitalari van fer que el sector de medicina-salut rebés 342,2 M€
(13,8% dels fons de VC&PE) el 2012, bastant per sota, pero, que I'any anterior
(504,1 M€, el 15,6% de total invertit el 2011).1*

Les fases inicials obtenen poc més d'un 6% de tots els recursos invertits per
empreses de capital risc, sumant uns modestos 158,8 M€, malgrat que, amb
348 operacions, suposa un 64% de totes les realitzades el 2012. Si se li sumen
els fons aportats —en forma de préstecs participatius— per organismes estatals
com CDTIi ENISA i les inversions d'acceleradores i business angels, el total de
fons de VC va pujar fins a 230,6 M€ el 2012, un 18% menys que I'any 2011
(281,4 M€).

14. ASCRI (Asociacion Espafiola de Entidades de Capital Riesgo), Informe 2013 (p. 16-17, 36 i 44).
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La biotecnologia va concentrar el 14,5% de les inversions d’empreses de VC
(23 M€) el 2012, mentre que el sector de medicina-salut va obtenir un 5,3% de
les inversions (8,4 M€). Catalunya va rebre el 20,4% de les inversions de ges-
tors de capital risc (27 M€).'® Segons el detall d'operacions facilitat per ASCRI,
el 12,6% d'aquestes inversions (3,4 M€) van ser en empreses biotecnologiques
ubicades a Catalunya; tanmateix, ASCRI no comptabilitza operacions com els
12 M€ invertits pel fons britanic Asclepios Bioresearch en la biotecnologica
Genmedica, que fan pujar el volum global de VC invertit a Catalunya, i també el
pes percentual de la biotecnologia (que superaria aixi el 39% de les inversions).
La taula 8 mostra la informacio recollida per Biocat sobre les inversions de VC i
altres fons privats captats per les empreses de la BioRegi¢ des de 2004.

Financament public

Més enlla del capital risc i del mercat borsari, el desenvolupament del sector
de ciencies de la vida en els darrers 10 anys ha estat possible gracies als ajuts
publics a les empreses intensives en recerca, sobretot en les seves fases més
inicials. En el marc estatal, les diverses linies de finangament del Centro para
el Desarrollo Tecnologico Industrial (CDTI) han estat claus per als programes
d’R+D i d'internacionalitzacié de les pimes (68% de les empreses que han re-
but ajuts). Catalunya ha estat la comunitat autonoma que ha obtingut suport per
a més activitats des de I'any 2000 fins al 2011 i la que ha rebut més fons durant
aquest periode, excepte els anys 2009 i 2010, quan va ser superada per una
petita diferéncia per Madrid. En concret, el 2011, les empreses catalanes van
rebre de CDTI un total de 280,76 M€ per a finangar parcialment 511 activitats i
projectes, que tenien un pressupost total de 386,29 M€. Amb un 23,34% dels
fons distribuits i un 23,8% dels projectes, Catalunya es va situar en la primera
posicio de I'Estat, seguida de Madrid, que va rebre el 18% dels fons (230,38
M€) per un total de 305 projectes (19,15% del total)."®

El grafic 42 mostra I'evolucié d’aquests ajuts, que corresponen a les subvenci-
ons per a projectes d'R+D (individuals i cooperatius), a la Linia Banca-CDTl i als
programes Neotec i Cenit, amb un import total, el 2011, de 1.202,98 M€. Un
total de 36 empreses de la BioRegi6 —per a 41 projectes— es van beneficiar
d’aquests ajuts. A aquestes linies cal sumar-hi els 173 milions d’euros destinats
al programa Innvierte i al fons Neotec Capital Riesgo. En els dos casos, els fons
del CDTI serveixen per a mobilitzar i complementar inversions privades: amb el
programa Innvierte es busca que grans empreses “amb capacitat d'avaluacié
del repte tecnologic plantejat i del model de negoci” entrin en el capital de pimes
tecnologiques; per la seva banda, el Neotec Capital Riesgo és un fons de fons
que complementa operacions liderades per empreses de VC, i que té una linia
expressament dedicada a biotecnologia.

15. Cal tenir en compte que les estadistiques d’ASCRI deixen sense assignar a cap comunitat autbnoma
un 16% dels fons de VC. D'altra banda, les taules que s’adjunten al final de cada informe ajusten les
xifres de I'informe anterior. Aixi, en I'lnforme 2012 s'atribueixen a Catalunya el 27,4% de les inversions
de VC, i en la taula estadistica de I'lnforme 2013 (p. 45), aquest percentatge s'eleva fins al 41,9%.

16. CDTI. Informe Anual 2011, p. 28.
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ELS RECURSOS DE COTI PER A
PROJECTES D'R-D-1 D'EMPRESES
VAN CAURE UN 50% EL 2012,
PASSANT DE 1.380 MILIONS
D'EURDS A 635 MILIONS D'EUROS

En total, el 2011 el CDTI va comprometre 1.380 M€, per a un total de 2.224
operacions (1.744 projectes), unes xifres que el 2012 van caure més d'un 50%,
reduint-se fins a 635 M€ d'inversié en 1.086 operacions. Les previsions per
a 2013 son que la inversié de CDTI s’amplii novament, fins als 1.000 milions
d’euros. Aquesta reduccio de fons ha significat la desaparicio d'algunes linies
de suport a empreses que havien estat vigents fins a 2011 (programes com
Innpronta, FEDER-Interconecta i la Banca CDTI). CDTI no ofereix estadistiques
de la inversié per sectors, pel que no resulta possible estimar fins a quin punt
la drastica reduccié de recursos de 2012 ha impactat sobre les empreses i els
projectes de ciencies de la vida.

Un fet rellevant quan s'analitza I'evolucio dels ajuts de CDTI a les empreses és
el pes creixent que |'aportacié publica ha anat adquirint en el pressupost global
dels projectes. Si I'any 2000 I'aportacié publica suposava, de mitjana, el 44%
del pressupost dels projectes subvencionats, I'any 2011 aquesta participacio
s’havia enfilat fins al 72% del pressupost dels projectes que rebien ajuts, el que
implica una fortissima dependéncia de la subvencié CDTI per dur endavant els
projectes i maximitza I'impacte de la reduccio pressupostaria de 2012.

Grafic 42 Participacio de Catalunya en els fons de CDTI per a programes d’R+D (en milions €)
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JOSEP CASTELLS:

“ES MOLT DIFICIL AIXECAR
CAPITAL DES DE ZERO PER
A UNA COMPANYIA QUE EL
MERCAT NO CONEIX”

InKemia IUCT Group és la segona biotecnologi-
ca catalana que surt al Mercat Alternatiu Borsari
(MAB) espanyol amb I'objectiu de créixer inter-
nacionalment. En quin moment vau decidir fer el
pas d’entrar al MAB?

Hem estat observant el MAB des de que es va posar
en marxa el 2006. Es un projecte que s’ha anat ma-
durant poc a poc per veure quin model podia tenir
una millor adaptaci¢ al nostre cas. Inicialment, en les
sortides que es feien al MAB es van captar quanti-
tats importants de recursos, pero |'evolucio posterior
de les companyies era irregular i comportava certs
riscos a I'hora d'afrontar les segiients fases. Des-
prés, ens hem trobat amb una crisi forta.

La nostra estratégia s’ha basat en posar totes les
accions disponibles a cotitzar, perd sense aixecar
recursos en el moment de la sortida al MAB. Els ul-
tims mesos només hi ha hagut una sortida, que és la
nostra, i en canvi hi ha en marxa quatre ampliacions
de capital. Es molt dificil aixecar capital des de zero
per a una companyia que el mercat no coneix, perd
quan ja hi és i ha estabilitzat la seva cotitzacio és
més facil valorar-la i aconseguir recursos.

Recomana que altres empreses del sector bio-
tecnologic optin per aquesta via de finangament?

Si, pero cal tenir les coses molt clares. Per evitar
el que ha passat en anteriors casos, en qué s'en-
fonsava l'accio, vam intentar sortir amb un preu molt
moderat perqué hi hagués un recorregut a l'alga
important. El calcul del preu es va fer partint d'una
ampliacio d'1,3 milions d'euros prévia a la sortida al
MAB, en la que hi van entrar accionistes qualificats i
amb rellevancia —el 49% era de I'Escola Sant Ger-
vasi i el 35% dels investigadors i professionals de
I'empresa—, i en base a numeros reals. Es a dir, la
valoracio es va basar en la historia de la companyia i
no en les expectatives futures, que no vol dir que no
hi siguin, sin6 que deixem que ho faci el mercat. A
diferéncia de moltes companyies tecnologiques, no
hem valorat ni una sola patent.
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Josep Castells
president executiu
d'InKemia IUCT Group

Creat fa 15 anys a Mollet del Vallés, el model de
negoci del vostre grup de pimes d’alta tecnolo-
gia és crear i explotar el vostre coneixement per
transferir-lo a la industria quimica, farmaceéutica i
biotecnologica. L'activitat, que ocupa un equip de
44 persones i 200 col-laboradors, s’estructura en
tres unitats: IUCT SA (divisio del coneixement),
IUCT Emprén SL (divisi6 de I'emprenedoria i
capital risc) i IUCT Espais SL (divisio d’equipa-
ments). A través d’lUCT Emprén heu creat un
fons de capital llavor.

En determinats descobriments nostres té sentit ex-
plotar directament la patent, no cal llicenciar-la a
grans farmaceutiques. En aquest cas, ens vam plan-
tejar que podiem engegar una nova linia de negoci
de creaci¢ d'spin-off, pero fora de la companyia, ja
que, si no, distorsionaria la nostra activitat. Com nos-
altres no som especialistes, el que hem de fer és as-
sociar-nos amb empreses i persones que sapiguen
explotar el nostre know-how. Addicionalment hem
creat el Fons de Capital Coneixement per invertir en
empreses creades per emprenedors externs, que
tenen moltes sinergies amb el nostre coneixement i
aquesta participacio reforga i accelera el creixement
de I'empresa. Fins avui hem tancat acords amb Plas-
mia Biotech, on participem en un 19,6%, Phyture Bi-
otech, amb un 21% i Enemce Pharma, amb un 1%.

Quina importancia té la biotecnologia industrial
a Catalunya?

Li passa al mateix que a nosaltres: és una gran des-
coneguda! Em refereixo al ressd mediatic, pero, en
canvi, a nivell industrial és una realitat. Tenim una
part de la industria que esta innovant i millorant la
capacitat productiva gracies a la biotecnologia blan-




ca. En diem empreses usuaries, n'hi ha moltissimes,
i n’hi podrien haver més perqué tenim un sector de
quimica fina, de detergents i agroalimentari molt
important. També hi ha el grup d’empreses que es
dediquen al desenvolupament de processos de bi-
otecnologia blanca com la produccié d'antibiotics i
enzims.

La industria s’ha menystingut fins que ha arribat la cri-
si i ara torna a ser important. La biotecnologia blanca
no s'entén sense la industria perqué la biotecnologia
blanca és industria. A més, la sortida al mercat és molt
més rapida que la biotecnologia vermella o sanitaria.
Perd amb aquestes tecnologies el risc mai és zero, i
és dificil que els bancs financin la seva implementa-
cié. No estem parlant de grans multinacionals, sino6
d'empreses mitjanes del pais, que tenen certa capa-
citat d'inversio a I'nora de plantejar-se implementar la
produccio biotecnologica. Ens falten opcions de ca-
pital risc i suport de 'Administracio.

El dia 12 de juny de 2013 vau celebrar un /nves-
tors Day a la Borsa de Barcelona per a presen-
tar 'evolucié de 'empresa als inversors actuals
i potencials i una ampliacié de capital de 2,5 mi-
lions d’euros. Quins plans de futur té el grup?

A finals de juliol de 2013 vam tancar la nostra pri-
mera ampliacio de capital dins del MAB, que ha in-
crementat els recursos propis d'InKemia per afrontar
la propera fase d'expansid, que es basa en 3 eixos

principals: internacionalitzaci¢; augment de la inver-
sié en el nostre propi pipeline; i reforg del Fons de
Capital Coneixement, per tal de fer inversions en no-
ves empreses tecnologiques.

Quant a l'expansio internacional, parteix dels paisos
prioritaris, com Brasil i Colombia per la banda dels
BRIC, en els quals es busca una preséncia amb ac-
tivitat tecnologica directa al pais. A la UE, volem re-
forgar la preséncia comercial a Polonia i a Franga. |
també volem iniciar una fase d'analisi dels EUA.

La inversio en el pipeline és basica per accelerar el
desenvolupament dels productes, processos i tec-
nologies que tenim en arees prioritaries per InKemia,
com la quimica verda, els biocarburants de segona
generacio, o els projectes de drug discovery. Volem
acostar els resultats dels projectes d'R+D el ma-
xim possible al mercat, i millorar els processos de
transferéncia tecnologica i de llicéncia de patents i
know-how.

Una part significativa de les inversions del capital
aconseguit en I'ampliacié es dirigira al Fons de Ca-
pital Coneixement, on volem impulsar la nostra parti-
cipacio en empreses de base tecnologica a un ritme
minim de dues empreses per any. En resum, s'afron-
ta una fase d'expansié equilibrada, gracies al reforg
de capital aconseguit en I'ampliacio.

Entrevista realitzada per Gemma Escarré.
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RECURSOS FINANCERS A LA BIOREGIO

La situacié a Catalunya pel que fa al finangament de les empreses de la BioRe-
gio és ambivalent. Si bé hi hagut un creixement del finangament privat a empre-
ses de la BioRegio, com comentavem a I'inici del capitol i com es desprén de la
informacio recollida a la taula 8, hi ha hagut un fort retrocés dels ajuts publics,
més notable fins i tot que el que hem vist en relaci¢ als ajuts estatals.

Les convocatories d'ajuts a la innovacio ’ACCIO, I'agéncia catalana per a la pro-
mocié empresarial, depenent de la Conselleria d’'Empresa i Ocupacio, han reduit
substancialment els seus muntants economics, amb caigudes d'entre un 70% i
un 75% dels recursos disponibles, i els retards que afecten a tots els pagaments
de 'Administracio generen greus tensions de tresoreria per a les petites i mitjanes
empreses, que han d'executar la despesa i justificar-la perqué se'ls faci efectiu
I'ajut. Han desaparegut també algunes linies de suport —assessors tecnologics,
de gestio, financers i per a projectes— que eren molt Utils per a les petites start-up
que disposen de poc personal i amb un perfil més cientific que empresarial.

El sector de ciéncies de la vida es veu afectat per la reduccié de recursos de
programes com InnoEmpresa, adregat al desenvolupament de nous productes
per part d'empreses petites i mitjanes i que permet finangar des d’assaigs de
laboratori i proves amb usuaris fins al prototipatge o I'entrada en fases industrials.
Aquest programa, que el 2010 va distribuir ajuts per valor de 7,5 milions d'euros,
ha reduit els fons disponibles a 2 milions anuals en les convocatories de 2012 i de
2013, respectivament. El programa Nuclis d'Innovacié Tecnologica, que el 2010
va atorgar ajuts per 12 milions d’euros a 32 projectes —i un total de 54 M€,a 119
projectes, entre 2007 i 2010—, va quedar reduit a un maxim de 4 M€ el 2012,
dels quals 2,8 M€ corresponien a les convocatories per a projectes transnacio-
nals, parcialment subvencionats per projectes de UE.'” El 2013, la convocatoria
d’ajuts s'ha restringit als Nuclis transnacionals, amb un muntant global d'2,1 M€.

En contrast, la capitalitzacio privada de les empreses biotecnologiques, ja si-
gui a través del capital risc o a través del mercat borsari, ha crescut de forma
significativa des de 2011, i ha rebut un impuls significatiu durant aquest 2013,
amb 'operacio d'STAT-Diagnostica, encapgalada per Ysios Capital, que ha su-
posat la inversio de 17 milions d’euros en aquesta companyia especialitzada
en tecnologies de diagnostic. Fins ara, no s’havien produit en el context catala
operacions d’aquesta envergadura liderades per un inversor local i a favor d'una
empresa de la BioRegio, el que posa en evidéencia que s'avanga positivament
en la maduracioé dels projectes, com comenta Raul Martin-Ruiz en el seu article.

Durant el primer semestre d'aquest 2013, les empreses de la BioRegié han rebut
inversions per valor de 25,6 M€ d'empreses de VC, amb la participacié també de
fons de capital corporatiu, business angels i capital risc d’entitats publiques (Em-
presa Nacional de Innovacion, ENISA). Entre juliol i setembre, s’han tancat també
sengles rondes de finangament de les dues empreses biotecnologiques catalanes

17. Els Nuclis d'Innovacié Tecnologica transnacionals corresponen a cinc programes de la iniciativa
ERANET als quals s'ha anat incorporant ACCIO en els darrers anys: Manunet (manufacturing), des
de 2007; Eurotransbio (biotecnologia), des de 2009; OLAE+ (electronica impresa), des de 2012;
Biophotonics (biofotonica), des de 2012; i Transport lll (vehicle electronic i passatger del futur), des
de 2013. També s’ha integrat dins de la convocatoria de Nuclis transnacionals I'acord de col-laboracié
Israel-Catalunya per a incentivar la collaboracié empresarial entre els dos paisos en projectes de recer-
ca i desenvolupament experimental, amb una dotacio de 757.000 €, el 2012, i 200.000 €, el 2013,
segons les convocatories publicades al DOGC.
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LA CAPITALITZACI PRIVADA DEL
SECTOR DE CIENCIES DE LA VIDA
HA CRESCUT SIGNIFICATIVAMENT
DES DE 2011, EN PARAL-LEL A UNA
DRASTICA REDUCCIO DELS AJUTS
PUBLICS




cotitzades al MAB, InKemia IUCT Group —que ha aconseguit una capitalitzacio de
2,5 M€— i AB-Biotics, que va tancar una ronda de 1,12 M€ el setembre de 2013,
poc menys d'un any després de la ronda de 2012, en la que va obtenir 5 M€.

Grafic 43 Evolucio de la capitalitzacié privada d’empreses de la BioRegié (2008-2013)
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El grafic 43 mostra I'evolucié de la capitalitzacié privada de les empreses de la
BioRegio, que el 2011 van captar 17,23 M€ i el 2012 van superar els 23 M€, en
una progressié molt positiva tenint en compte la tendéencia dels anys precedents
i el context economic restrictiu. Entre 2009 i 2013, la capitalitzacio privada del
sector de les ciéncies de la vida s’ha multiplicat per cinc. Cal tenir cura que en
els propers anys es pugui acompanyar els projectes empresarials emprenedors
del sector fins a un estat de maduresa que permeti un increment sostingut
de les inversions privades. També sera clau que el creixement dels projectes
permeti que les empreses de capital risc i els inversors privats d'etapes inicials
puguin aconseguir bones rendibilitats en les seves sortides dels projectes que
han impulsat. Lopcio de 'entrada al MAB com a estrategia de capitalitzacio que
permeti sortides rendibles del VC és una opcié que un desenvolupament ade-
quat de les empreses podria fer atractiva.

Es molt important, d'altra banda, que Catalunya compti amb empreses de VC
especialitzades en el sectors de les biociencies i amb inversors privats que ga-
ranteixin la continuitat de les nostres companyies i el seu creixement dins del ter-
ritori. Si no és aixi, moltes operacions de finangament poden tenir com a resultat
la marxa de les nostres empreses a d'altres emplagaments, com ha succeit en
I'operacié encapgalada per Sodena (Sociedad de Desarrollo de Navarra) a be-
nefici de la biotecnoldgica Palobiofarma, tancada el juny de 2013. La compa-
nyia, que esta investigant diversos compostos antagonistes de I'adenosina com
a candidats a medicaments per a diferents malalties (diabetis, asma, glaucoma
i esquizofrénia), va obtenir 4,5 M€ que |i permetran iniciar les proves cliniques
dels seus productes, pero deixa el Parc Cientific de Barcelona, on havia de-
senvolupat fins ara la seva activitat, per a traslladar-se al Centro Europeo de
Empresas e Innovacion de Navarra.
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Taula 8 Inversions captades per les empreses de la BioRegié (2004-2013)

Any Companyia Fase Inversio Inversor/s principal/s Observacions
2004 AB Biotics Llavor 50.000 € No publicat
2006 ERA Biotech préstec 1,4 ME Uninvest Amb Invertec, Reus Capital Riesgo
participatiu i Talde Capital Il
2007 Genmedica Arrencada 3,56 ME BCN Emprén,
Therapeutics Uninvest i Innova 31
2007 InKemia IUCT Group ~ 2a ronda 6 ME No publicat
2008 Agrasys 1aronda 360.000 € Uninvest
2008 Anaxomics Biotech 1aronda 1 M€ Fundadors i socis
2008 ERA Biotech Arrencada 2,8 M€ Axis Amb Highgrowth i Uninvest
2008 Oryzon Genomics 2a ronda 8,6 ME Najeti VC Amb Corsabe i Investments Costex
2009 Ability Llavor 360.000 € Fundadors i socis
Pharmaceuticals
2009 ERA Biotech 1aronda 3,75 M€ Crédit Agricole Amb Highgrowth Barcelona,
Private Equity Axis, Uninvest i altres entitats
espanyoles
2009 SOM Biotech Arrencada 110.000 € CEO i fundador Amb tres inversors privats
2009 Thrombotargets 1a ronda 1,3 M€ No publicat
Europe
2009 Thrombotargets 1aronda 150.000 € No publicat
Europe
2010 Ability Llavor 1,1 ME Fundadors Inclou una subvencié publica de
Pharmaceuticals 850.000 €
2010 Ability Llavor 400.000 € No publicat
Pharmaceuticals
2011 Sabirmedical 1aronda 5 M€ Ysios Capital amb
(extingida 2013) Caixa Capital Risc
2010 SOM Biotech 1aronda 100.000 € No publicat
2011 AB-Biotics MAB-ampliacio 4,3 M€
de capital
2011 Genmedica 1aronda 3 ME Caixa Capital Risc Amb participacio de BCN Empren i
Therapeutics I'Institut Catala de Finances
2011 ImicroQ Préstec 50.000 € Caixa Capital Risc
participatiu
2011 Mynorix Therapetutics ~ Préstec 50.000 € Caixa Capital Risc
participatiu
2011 Neurotec Pharma Arrencada 500.000 € Inveready i Caixa
Capital Risc
2011 Omnia Molecular 2a ronda 2,1 M€ Caixa Capital Risc Amb participacié d'ENISA
2011 Plasmia Biotech Préstec 1,18 M€ IUCT Empren
participatiu
2011 Sabirmedical 1aronda 1 M€ Axis-ICO
(extingida 2013) (ampliacio)
2011 SOM Biotech 2a ronda 750.000 € Innova 31 Amb sis inversors privats i

aportacions de caracter public
procedents de I' ACC10, el
Ministeri de Sanitat i el Ministeri de
Ciencia i Tecnologia
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Any Companyia Fase Inversio Inversor/s principal/s Observacions
2011 STAT-Diagnostica 1aronda 2 M€ Ysios Capital , Axis
2011 Transbiomed 1aronda 1,2 ME Inveready (0,25) Amb business angels i préstecs
tous d'origen public
2011 VCN_Biosciences 1a ronda 1,1 ME Fundacion Genoma
Espana, CDTI i
ACC10
2012 AB-Biotics MAB-ampliacio 5 M€
de capital
2012 Ability 1aronda 1 ME Inveready Seed Amb fundadors i business angels,
Pharmaceuticals Capital SCRSA juntament amb ajuts i préstecs tous
d'institucions governamentals
2012 BCN-Innova Préstec 150.000 € Institut Catala de Amb family office
participatiu Finances
2012 Enemce Pharma 1aronda 5.500 € IUCT Empren -
(Life Science Fons de Capital
Entrepreneurs) Coneixement
2012 Genmedica 2a ronda 12 M€ Asclepios
Therapeutics Bioresearch
2012 Inbiomotion Arrencada 2 M€ Ysios Capital Amb Fundaci¢ Vila Casas i JVRisk
Technologies
2012 Iproteos 1aronda 110.000 € Inversors privats
(8Fs)
2012 Palobiofarma 2a ronda 1 M€ Inveready Seed
Capital
2012 Phyture Biotech 2aronda 270.000 € IUCT Empren -
Fons de Capital
Coneixement
2012 Plasmia Biotech Préstec 1,18 ME IUCT Empren Complementa |'operacié pel mateix
participatiu valor de 2011
2012 SOM Biotech Altres rondes 410.000 € No publicat Empresa de VC amb una
inicials companyia farmaceutica i business
angels
2012 VCN_Biosciences Adquisicio 40% Gri-Cel (Grifols) No s'ha publicat el muntant de la
participacioé inversio realitzada per Grifols.
2013 AB Biotics MAB-ampliacio 1,12 M€
de capital
2013 Bionure Altres rondes 1,56 ME Fundadors Amb Technomark i un préstec
inicials ENISA (0,5 M€)
2013 ImicroQ Altres rondes 1,1 ME Caixa Capital Risc Amb business angels
inicials
2013 InKemia IUCT Group ~ MAB-ampliacio 2,56 M€
de capital
2013 Minoryx Therapeutics ~ Arrencada 1,5 M€ Caixa Capital Risc i
Inveready Biotech Il
2013 Palobiofarma Altres rondes 4.5 M€ Sodena (Sociedad Amb Inveready i Fitalent
inicials de Desarrollo de
Navarra)
2013 STAT-Diagnostica 2a ronda 17 M€ Kurma Life Sciences Amb Idinvest, Boehringer Ingelheim

Partners

Venture Fund, Caixa Capital Risc,
Ysios Capital i Axis

Font: BiotechGate / Directori Biocat
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STAT - DIAGNOSTICA | LES
PERSPECTIVES D'INVERSIO
A CATALUNYA

El passat 6 de maig de 2013 STAT-Diagnostica va
anunciar el tancament d'una ronda de finangament
per un import de 17 milions d’'euros. Es tracta de
I'operacié més gran protagonitzada per una compa-
nyia del biocluster catala fins ara, i des del nostre
punt de vista el tancament d'aquesta ronda és relle-
vant per diverses raons que van més enlla de 'import
de l'operacio.

D'una banda, aquesta operacio s’ha dut a terme per
mitja d'un sindicat d'inversors especialitzats, entre
els quals n'hi ha tres d'internacionals. Com que és
una companyia que encaixa en la definiciéo d'early
stage, aquest fet trenca I'axioma que les companyies
en una fase tan primerenca no troben prou finan-
cament especialitzat per poder donar continuitat als
seus projectes. El fet que el sindicat d'inversors hagi
percebut el gran potencial de la tecnologia d'STAT,
del seu equip i del seu plantejament ha estat un punt
clau perque I'estadi de desenvolupament hagi pas-
sat a un segon pla.

D'altra banda, valida la qualitat del biocluster catala,
en el qual actualment s'estan duent a terme projectes
de molt interés, adregats a necessitats médiques no
cobertes i amb visié comercial; projectes que des de
I'inici estan plantejats per ser desenvolupats d'acord
amb estandards internacionals i destinats a competir
en un mercat que és i només pot ser global.

Finalment, demostra que és possible aconseguir
finangament —quantitativament i qualitativa— en el
context economic actual. Aixd mateix és una noticia
esperangadora per al nostre sector, al qual dona
visibilitat internacional i el posa en el punt de mira
d'inversors especialitzats.

Com a inversors d'STAT des del juny de 2011,
n’hem viscut de prop I'evolucio. Per aquelles dates
el seu projecte era poc més que una idea atractiva
i ben plantejada, i en menys de dos anys ha estat
capag de passar d'aquella idea a un prototip, de dos
treballadors a tretze i a aconseguir tancar una ronda
de finangament per un import de 17 milions d'euros,
import que li permetra de contractar més professio-
nals d'alt nivell i avangar significativament en el des-
envolupament de la seva plataforma de diagnostic.
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Raul Martin-Ruiz
Ysios Capital

Es aixo un fet puntual o, al contrari, és un punt d'in-
flexié? El temps ho dira, pero des de la nostra posi-
cio a I'escenari de la biotecnologia i després de cinc
anys d'interaccio amb emprenedors i companyies, i
d'avaluacié dels seus plans de negoci, hem pogut
constatar un increment substancial de la qualitat que
ofereixen les companyies catalanes, de les quals
hem fet un seguiment durant aquests anys. Aixo, unit
a l'exposicié creixent a inversors internacionals i al
coneixement dels seus criteris d'inversio, ens porta
a pensar que operacions com la d'STAT no seran
una excepcio.

Els diferents actors publics i privats amb responsa-
bilitat en el desenvolupament del sector biotecno-
logic continuarem treballant dia a dia per mirar de
demostrar que estem en un punt d'inflexié. Mentres-
tant, que aixo serveixi de missatge d'optimisme per a
un sector estratégic que aspira a ser clau per al futur
de la nostra economia.




Interessos dels inversors catalans

De les 23 entitats d'inversio registrades al Directori Biocat, 11 empreses han
realitzat operacions en I'ambit de ciéncies de la vida els anys 201112012, amb
una part significativa de les operacions a benefici d'empreses de fora de la
BioRegi¢. D'altra banda, set de les entitats registrades son xarxes de business
angels, que han realitzat inversions per valor de 2,5 milions d'euros en I'ambit
de salut / ciencies de la vida durant aquest periode. D'acord amb la informacio
facilitada per ACCIO i recollida en el programa Xarxa d'Inversors Privats (XIP),
aquestes operacions, que han beneficiat un total de 17 empreses, han estat re-
alitzades per quatre xarxes el 2011 i per quatre xarxes el 2012 (taula 9). El gruix
de les inversions han estat aportacions de capital amb una petita part en forma
de préstecs participatius (0,1 M€, el 2011, 0,15 M€, el 2012).

Taula 9 Inversions de les xarxes de business angels catalanes 2011-2012

2011 2012

Nombre total d'operacions realitzades per les xarxes 66 52
Volum total d'inversid 10,7 M€ 13,3 M€
Operacions en salut / ciéncies de la vida 10 7

Valor de les inversions en salut / ciéncies de la vida 1,2 M€ 1,3 M€

Font: ACCIO. Programa Xarxa d'Inversors Privats.

LES EMPRESES DE VC CATALANES
REALITZEN FORA DE LA BIOREGID
ENTRE EL 354 | EL 50% DE LES
SEVES OPERACIONS EN CIENCIES
DELAVIDA

Les taules 10 i 11 resumeixen les inversions realitzades i les participacions ges-
tionades en el sector de salut / ciéncies de la vida per les companyies de capital
risc catalanes que sén membres de 'ASCRI. A aquestes cal sumar-hi, les ope-
racions realitzades per Innova 31 —que el 2011 va liderar una segona ronda
de finangament de SOM Biotech per un valor de 750.000 €— i, sobretot, per
IUCT Empreén, el Fons de Capital Coneixement d'InKemia IUCT Group. Des
de la seva posada en marxa, el 2011, aquest fons ha fet préstecs participatius
i aportacions de capital a les empreses catalanes Plasmia Biotech (participacio
del 19,26%), Phyture Biotech (on té el 21,26% del capital) i Enemce Pharma
(participacio del 0,67%), que es detallen a la taula 8.

Coincidint amb el tancament d'aquest informe, InKemia ha fet publica una in-
versio d'lUCT Emprén, per valor de 240.000 €, en I'empresa Biodan Science
(Madrid), amb la que obté una participacio del 19% en el capital d'aquesta com-
panyia dedicada al desenvolupament i fabricacio d'ingredients organics actius
per al sector cosmétic i de parafarmacia.

Un dels punts a destacar és, precisament, el pes de les operacions realitzades
per les companyies de VC de la BioRegi¢ fora de Catalunya: 10 de les 24 ope-
racions d'inversio registrades el 2011 (el 35%) i 13 de les 23 operacions de
2012 (50%) han sigut a benefici d'empreses internacionals o d'altres comuni-
tats autdbnomes, entre les que destaca Navarra. La falta de dades econdmiques
d'alguns operadors, com Caixa Capital Risc, no ens permet estimar quin per-
centatge dels fons es destina a operacions fora de Catalunya, pero val la pena
subratllar el pes de les operacions internacionals.
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OPORTUNITATS
D'INVERSIO AL SECTOR
DE LA BIOTECNOLOGIA
A ESPANYA. EL CAS DE
CATALUNYA

En els darrers anys la ciéncia a Espanya ha assolit
nivells de primera categoria. Espanya ocupa la quarta
posicio en el ranquing europeu pel que fa a produc-
cio cientifica, només pel darrere d’Alemanya, el Reg-
ne Unit i Franga, paisos amb inversions més elevades
en R+D i economies més potents. Espanya, amb un
1% del PIB internacional, contribueix amb un 3% a la
produccio cientifica mundial. Les noves sol-licituds de
patent del sector de la biotecnologia a Espanya van
registrar una xifra superior al doble en ['tltima deca-
da amb prop de 2.000 noves sollicituds de patent.
A més a més, el sistema sanitari espanyol du a terme
assajos clinics de primera classe i el seu sector far-
maceéutic en procés d'internacionalitzacio contribueix
amb I'accés al mercat i els cientifics necessaris per al
desenvolupament i el creixement d’start-ups biotec-
nologiques. Dins d’Espanya, Catalunya és una de les
regions que més contribueix a la produccio cientifica i
té la industria farmacéutica local més desenvolupada.

Aix0 no obstant, les empreses biotecnologiques espa-
nyoles encara han d'oferir rendiments considerables
als seus inversors. En la data de redaccié d'aquest ar-
ticle (juny de 2013), catorze empreses biotecnologi-
ques havien rebut una OPI en I'ambit internacional des
de l'inici de I'any. Naturalment, 12 tenien la seu als Es-
tats Units, una a Europa i una altra al Japo. A Espanya,
el mercat alternatiu per a empreses tecnologiques ha
aconseguit recaptar quantitats modestes de capital
per a només 6 empreses biotecnologiques des que va
comengar a cotitzar fa uns anys. Pel que fa a 'activitat
de fusions i adquisicions (M&A) a escala internacional,
d’'acord amb un informe recent de PWC, I'any 2013
ha registrat fins ara un augment d'M&A en els sectors
farmacéutic i biotecnologic, impulsat per un increment
de transaccions per un valor superior a 1.000 milions
de dolars. 14 operacions en el sector farmacéutic es
van valorar en més de 71.000 milions de dolars i 5
del sector biotecnologic, en prop de 1.000 milions de
dolars a tot el mon. Cap d'aquestes transaccions es
va dur a terme a Espanya. Tanmateix, I'any 2013 ha
estat testimoni d'una fita important pel que fa a activi-
tat d'M&A entre empreses espanyoles, fet que espe-
rem que sigui I'inici d'una tendéncia. L'empresa biofar-
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maceéutica Grifols, amb seu a Barcelona, ha informat
sobre I'adquisicio per fases de I'empresa basca de
diagnostic molecular Progenika Biopharma, amb una
compra inicial del 60% del capital de la companyia per
un valor de 37 milions d'euros.

El més important que un inversor ha de tenir en
compte a I'hora de cercar empreses biotecnologi-
ques a Espanya en general, i a Catalunya en parti-
cular, és clar: hi ha un munt de bones oportunitats
d'inversio i ciéncia d'excel-léncia, perd encara s'han
d'oferir rendiments amb valor de primera categoria.

Des dels inicis d'Inveready, I'any 2008, amb el nos-
tre primer vehicle, Inveready Seed Capital, el nostre
grup ha invertit més de 20 milions d'euros de capital
en start-ups tecnoldgiques i biotecnologiques. Hem
complementat aquestes inversions amb ajuts publics i
préstecs bonificats fins a assolir inversions de més de
50 milions d'euros. Juntament amb el refor¢ de les nos-
tres transaccions, Inveready cerca activament coinver-
sors per afegir valor a la nostra cartera d'empreses i
reduir I'exposicio al risc. Aquest és el cas del contracte
marc que hem formalitzat amb la CRO india d'estudis
preclinics Advinus, que invertira conjuntament amb
nosaltres en la majoria de les nostres transaccions, o
la capacitat per atreure inversors generalistes com ara
I'empresa de diagnostics i medicina personalitzada
Althia, per esmentar un parell d'exemples. La nostra
estratégia fa rendibles les inversions de capital fins i
tot amb valors de sortida modestos, de manera que
augmentem les taxes de rendibilitat interna del nos-
tre inversor. Alhora, estructurar transaccions amb un
finangament de capital relativament més baix ha supo-
sat que els nostres emprenedors han pogut mantenir
el control i el valor a les companyies que han fundat.




La capacitat d'augmentar els rendiments per a les
nostres societats comanditaries ens ha permeés
d'establir 'any 2012 la nostra quarta societat, In-
veready Biotech ll, dedicada a invertir en start-ups
biotecnologiques que en un termini maxim de 12
mesos presentin estudis sobre el descobriment i el
reposicionament de medicaments, el desenvolupa-
ment de diagnostics moleculars i genétics, projectes
de nutricio i, a menor escala, de dispositius medics.

Com a societat de capital de risc amb seu a Barce-
lona, cerquem inversions a tot arreu en un radi de

desplagament de 3 hores. La nostra visio del sector
biotecnologic a Catalunya és molt positiu: cientifics
d’excellents, un sector farmaceéutic tractor cada cop
més innovador, grans hospitals i empreses de ser-
veis de recerca (CRO) per a assajos clinics i profes-
sionals amb experiéncia. Segons el nostre parer, hi
ha dos aspectes clau que fan que la biotecnologia
catalana sigui capdavantera: un sistema de financa-
ment public constant i coherent per a R+D i empre-
ses biotecnologiques, i suport al sector farmacéutic
local per fomentar la innovacid oberta en aquest
sector biotecnologic incipient.

El mercat internacional és el que ha donat peu també a les primeres grans ope-
racions de desinversio. Ysios Capital va realitzar la seva primera sortida d'éxit el
2011 amb la venda a Amgen per 1.000 milions de dolars (728,5 M€) de BioVex,
empresa de Boston especialitzada en tractaments per al cancer. La gestora
catalana de VC tenia una participacio de 2,7 M€ a BioVex, on havia entrat el
2010 en el marc d'una ronda de 70 M$ amb altres inversors internacionals.
Aquest mateix 2013, Ysios ha obtingut 15 milions d'euros (per una participacio
de 5 M€) amb la venda d’Endosense, una companyia de tecnologies meédiques
suissa en la que estava present des de 2009.

En linia amb el que succeeix en I'ambit internacional, bona part de les inversions
dels gestors de capital risc catalans s’han concentrat en empreses de tecno-
logies meédiques. En concret, 17 de les 47 operacions d'inversié (36%) de les
empreses de VC catalanes registrades en el periode 2011-2012 s’han adregat
a empreses tec-med. A finals d'octubre de 2013, Ysios ha anunciat que ha
posat 6 M€ —la seva inversio més important des que va constituir el fons Ysios
BioFund I— en una empresa de tecnologies médiques nord-americana, CVRY,
especialitzada en aparells per afeccions cardiovasculars.

Amb aquesta operacio, Ysios Capital practicament tanca el fons Ysios BioFund
I que va constituir el 2008 amb un capital de 69,2 M€ i es disposa a posar-ne en
marxa un de nou. Per la seva banda, Caixa Capital Risc va reestructurar els seus
fons a finals de 2011 per a especialitzar-los sectorialment. El fons Caixa Capital
Biomed, dotat amb 22 milions d'euros, és l'instrument per a les inversions en el
sector de biomedicina i ciéncies de la vida. LInstitut Catala de Finances (ICF)
gestiona des de 2010 el fons Barcelona Emprén, que compta amb 15 milions
d'euros i esta participat, entre d'altres, per entitats publiques com I'ICF, I'Ajun-
tament de Barcelona, el Consorci de la Zona Franca, ENISA o la Universitat de
Barcelona, i per empreses privades com Agbar, Banc de Sabadell, BBVA, Banco
de Santander, Gas Natural o Telefénica. Quatre de les vuit empreses participades
per aquest fons sén biotecnoldgiques. Finalment, cal esmentar Inveready, que in-
verteix en el sector de ciéncies de la vida basicament a través de dos instruments:
el fons Inveready Seed Capital, creat el 2008 i que compta amb un capital de
15,5 M€, amb el qual ha canalitzat inversions a 12 empreses biotecnologiques i
dues empreses de tecnologies médiques; i el fons Inveready Biotech I, creat el
2012 amb un capital disponible de 15 M€, i que fins ara ha fet inversions en tres
empreses de ciéncies de la vida (Althia, Minoryx Therapeutics i Palobiofarma).
La directora d'aquest fons especialitzat, Sara Secall, analitza en el seu article les
oportunitats que ofereix als inversors el sector biotec a Catalunya.
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Grans empreses i inversio estrangera

El creixement de les inversions privades en el sector de les biociéncies a Catalu-
nya es verifica en parallel a un canvi notable en el rol de les grans empreses del
sector que, com s'ha comentat a I'inici del capitol, estant entrant de forma activa
en el capital de les biotec catalanes. Fins ara han estat Almirall (AB-Biotics) i
Grifols (Nanotherapix i VCN Biosciences), perd s'esperen noves operacions
protagonitzades per algunes grans farmes de la BioRegio. Com explica Javier
Jorba, president de la divisié de productes biologics de Grifols, a I'entrevista
inclosa en aquest capitol, el que es busca és complementar les propies linies
de recerca de I'empresa, perd com hem vist al revisar les grans tendéncies in-
ternacionals (capitol Ill), la col-laboracioé farma-biotec també permet accelerar la
innovacié reduint el risc, perqué aquest és compartit.

Grifols ha anunciat que el 2013 augmentara la inversié en R+D fins a un 5,5%
dels seus ingressos —el 2012 va invertir en recerca 124,4 M€, el 4,7% de la
seva facturacid, que va superar els 2.600 M€— i els seus responsables no des-
carten que aquesta inversio pugui realitzar-se mitjangant noves col-laboracions
amb empreses biotecnologiques. Per coordinar totes aquestes inversions i els
projectes de recerca externes en qué inverteix, Grifols va crear el 2011 la filial
Gri-Cel.

Per tancar aquest recorregut sobre les principals tendéncies i canvis viscuts
en el finangament de les empreses de la BioRegio en els darrers dos anys, cal
esmentar les tres grans operacions d'inversié estrangera que han tingut lloc en
el periode que cobreix l'informe.

El gener de 2012, la Comissié Europea va autoritzar I'operacio per la qual I'em-
presa alemanya Saria Group i I'empresa holandesa Teeuwissen (participada en
un 50% per Saria) adquirien I'empresa catalana Bioibérica, una biofarmacéutica
especialitzada en la produccié d’heparina —n’'és el segon productor mundial—
que ha estés les seves activitats a I'alimentacio animal, als complements nutrici-
onals i a la salut humana, en I'ambit de I'artrosi. No es va fer publica la inversio
realitzada per Saria Group per 'adquisicio de Bioibérica, que el 2012 va tenir
uns ingressos superiors als 237 M€ i que compta amb 334 treballadors. Tot i
que el grup alemany controla el 100% de la companyia, no hi ha hagut canvis en
la direccio des de I'adquisicio i I'empresa —que compta amb plantes a Palafolls,
Olérdola i Toledo, i amb centres de produccio a Polonia, Brasil i Estats Units—
ha seguit desenvolupant la seva estratégia de recerca i comercial sense canvis
notables.

El juny de 2012, el grup Lubrizol, de Warren Buffet, va comprar I'empresa ca-
talana Lipotec (ingredients actius per a cosmética), que donava nom al grup de
companyies bio impulsat per I'empresari Antonio Parente, al que també per-
tanyien GP Pharm (sistemes d'alliberament per a medicaments, especialment
oncologics), BCN Peptides (produccié de péptids i proteines), Prima-Derm
(cosmetica), Diverdrugs (cosmética i dermatologia) i Lipofoods (ingredients ali-
mentaris). Les dues ultimes també es van traspassar a Lubrizol en la mateixa
operacio, de la que no es van fer publics els termes econdmics.
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La tercera operacio rellevant va ser I'adquisicio, el novembre de 2012, d'una
participacié majoritaria del 80% de Telstar per part del grup japonés Azbil Cor-
poration (anteriorment Yamatake Corporation), fundat el 1906 i especialitzat en
tecnologies d'automatitzacio i control, especialment per a la industria i per a
grans edificis. La companyia, que t¢ filials a 27 paisos d'Asia, Europa, América i
Oceania, compta amb més de 5.500 treballadors a tot el mon. La filial catalana,
que ha canviat el seu nom a Azbil Telstar, constitueix un cas singular entre el
conjunt de companyies del grup per la seva especialitzacio en I'ambit biome-
dic. Tampoc en aquest cas es van donar a conéixer els termes economics de
I'operacio de compra de la companyia catalana, que I'any 2012 va facturar 108
milions d’euros i que compta amb un equip de 950 persones repartides en 16
paisos.

L'entrada del capital internacional en aquestes companyies catalanes eviden-
cia I'alta competitivitat dels seus projectes. Evidentment, té aspectes positius
—I'entrada de capital i les sinergies dins d'un gran grup poden ajudar a impulsar
el creixement d'aquestes empreses i impactar positivament sobre |'ocupacio i
I'entorn empresarial i economic—, perd també té riscos, perque els beneficis
flueixen cap a I'origen del capital i s’allunyen d'aqui els centres de decisio ultims.
Es clau per al futur de la BioRegié garantir que els bons projectes industrials
sorgits aqui puguin ser eines de dinamitzacié de I'ecosistema, mantenint aqui
les inversions en R+D i la interaccié amb I'entorn investigador, i puguin contri-
buir al desenvolupament economic del pais.
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MERCATS ,
| INTERNACIONALITZACIO

Com s’ha anat comentant al llarg de I'lnforme Biocat 2013, sota el concepte
ampli de ciéncies de la vida no hi ha un sol mercat, sin6 diversos, molts dels
quals estan interconnectats i mostren forga solapaments: productes i tecno-
logies per a la salut humana i animal; sector alimentari (des de components
per a la industria transformadora fins a nous aliments funcionals i nutracéutics);
produccio agraria (adregada al consum o a la produccio de biomassa); biocom-
bustibles (d'origen vegetal o per transformacio de materials de rebuig); transfor-
macio de processos industrials en els sectors farmaceéutic, quimic (detergents,
cosmétics...) o téxtil, entre d'altres.

En aquest capitol fem una revisio de les dimensions econdmiques i geografiques
d’aquests diferents mercats i de les oportunitats que ofereixen a les empreses
de la BioRegio. D'altra banda, també s'analitza el grau d'internacionalitzacio de
les empreses de la BioRegio, recollint dades d'una enquesta realitzada entre
juny i juliol de 2013.

ELS MERCATS DE LES BIOCIENCIES: SALUT,
AGRICULTURA, ALIMENTACIO, INDUSTRIA, ENERGIA

A Catalunya, el sector de ciéncies de la vida ha focalitzat els seus esforgos
en el mercat de la salut, especialment en la produccié de nous medicaments.
El potencial és enorme, tot i les restriccions a qué s'ha vist sotmeés el mercat
farmacéutic en els darrers tres anys a causa dels retalls pressupostaris de les
administracions, estatal i autonomiques. El 2012, les vendes del sector farma-
ceutic al mercat interior van ascendir a 13.180 milions d’euros,' una xifra prou
important tot i que suposa una caiguda del 5,5% respecte a 2011 i de I'1 1%
respecte a les vendes de 2010. D'altra banda, les empreses farmacéutiques
espanyoles van exportar el 2011 productes per valor de 9.843 M€, una xifra
menor a les importacions de productes farmacéutics del mateix periode, que van
ascendir a 11.670 M€ (taula 12).

Segons dades de la EFPIA (European Federation of Pharmaceutical Industries
and Associations), la produccio de la industria farmacéutica europea va superar
el 2012 els 210.000 M€, el que suposa un lleuger increment del 2,5% respec-
te a 2011. Europa representa el 26,7% del mercat farmacéutic mundial, que
s'estima en 667.653 M€ (857.800 M$).2 Els EUA representen el 41% d’aquest
mercat i el Japo, '11,7%.

1. Memoria Anual 2012, Farmaindustria, p.97.
2. EFPIA citant els calculs de IMS MIDAS.
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Taula 12 Evolucié del mercat farmacéutic espanyol 2003-2011

Inversio en Produccié Ocupacio Vendes mercat  Exportacions Importacions Balang

R+D farmacéutica (pers) interior [PVL] (milions €) (milions €) comerg exterior

(milions €) (milions €) (milions €) (milions €)
2011 981 14.022 37.971 13.941 9.843 11.670 -1.827
2010 966 14.387 39.932 14.858 8.920 11.492 -2.572
2009 967 14.152 39.155 14.744 7.902 12.208 -4.306
2008 914 14.108 40.385 13.949 7.734 10.371 -2.637
2007 885 14.004 40.117 13.209 7.194 8.904 -1.710
2006 850 12.459 39.117 12.154 6.076 7.667 -1.591
2005 764 11.114 39.285 11.332 5.430 7.230 -1.800
2004 684 9.656 39.000 10.671 3.999 6.716 -2.717
2003 610 9.374 39.000 9.890 3.876 6.534 -2.658

Font: EFPIA (European Federation of Pharmaceutical Industries and Associations)

EL SECTOR BIOTEC ES POT
BENEFICIAR DELS QUASI 370
MILIONS D'EUROS QUE LA
INDOSTRIA FARMACEUTICA
INVERTEIK EN R-D A CATALUNYA

Tanmateix, donada la llarga cadena de valor que porta des de la recerca basica
fins al medicament ajustat a les necessitats d'un pacient concret, el volum final
del mercat farmacéutic ens explica una part molt petita de la historia de les opor-
tunitats i reptes de negoci que tenen al davant les empreses de la BioRegio.
Com hem vist al capitol Il, avui per avui 'activitat de les biotecnologiques que
treballen en terapies i diagnostics (48 companyies) se centra sobretot en les
primeres fases de desenvolupament dels productes (descobriment, proves pre-
cliniques i assaigs clinics de fases | i Il) i el que aquestes empreses ofereixen
és, sobretot, el seu coneixement i la seva capacitat de recerca a d’altres com-
panyies que puguin liderar fases posteriors de desenvolupament. D'altra banda,
comptem amb una setantena de biotecnologiques que centren la seva activitat
en la provisio de serveis d'R+D.

La industria farmacéutica espanyola va invertir 972 M€ en R+D el 2012, el 45%
extramurs, és a dir en assaigs clinics a hospitals i en col'laboracions amb univer-
sitats i centres de recerca. Dels 434 M€ destinats a finangar recerca externa,
87,5 M€ es van invertir a Catalunya (96,6 M€, a Madrid, i 125,2 M€ es van des-
tinar a projectes a altres paisos), perd és que també es va invertir a Catalunya
el 52% dels 538 M€ gastats en recerca interna de les farmacéutiques. Per aixo,
si som capagos d'alinear els interessos de la industria farmacéutica, les opor-
tunitats de mercat i les capacitats de recerca de les nostres biotecnologiques i
dels nostres centres publics, aquests quasi 370 M€ que les farmes gasten en
R+D a Catalunya poden jugar un paper significatiu en el creixement del sector.

L’oportunitat dels biosimilars

En el marc de la produccio de medicaments biotecnologics, els experts subrat-
llen el potencial de mercat que ofereixen els biosimilars. Es tracta de farmacs
elaborats copiant les caracteristiques —i, per tant, les propietats terapéuti-
ques— d'un medicament biotecnoldgic que ha perdut ja I'exclusivitat de la pa-
tent. La complexitat del procés d'elaboracié de les molécules biotecnologiques
—fruit de la técnica de 'ADN recombinant— fan dificil el procés d'elaboracié
dels biosimilars, que no esta a I'abast de moltes empreses (com si succeeix amb
els genérics, les copies dels medicaments de sintesi quimica).
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Limpacte del procés de produccio en les propietats finals d’'un farmac biotecno-
ldgic, o biosimilar, han propiciat que els reguladors —i en concret 'EMA, que té la
normativa més avangada i exigent del mon— demanin, quan ja s’ha provat la bioe-
quivaléncia, assaigs clinics complementaris per a demostrar que el biosimilar ofe-
reix la mateixa seguretat i eficacia que el producte de referencia. Aixo fa que el preu
de desenvolupament d'un biosimilar se situi entre 10 i 100 milions d'euros, quan el
preu mig de produccio d'un genéric s'estima entre 11,5 M€. Tot i aixi, els biosimi-
lars poden tenir un preu final un 30% més econodmic que el biotecnologic original
—que en molts casos gira a I'entorn dels 100.000 dolars per any de tractament.

Tot i el seu elevat cost, i el llarg temps de desenvolupament —entre 5 i 7 anys
de mitjana—, la llarga cadena de valor dels biosimilar obre més oportunitats que
no obstacles aixeca: les biotec que treballen en recerca de biotecnologics inno-
vadors poden trobar un espai de mercat desenvolupant molecules biosimilars,
realitzant les proves de bioequivaléncia i llicenciant el producte a biotecnologi-
ques grans amb capacitat de produccio o a farmaceutiques que vulguin introdu-
ir-se en el sector biotecnologic, aprofitant els seus recursos i coneixements per
superar les fases cliniques i regulatories. Catalunya compta també amb CMO
(contract manufacturing organizations) que poden facilitar 'entrada de les far-
maceutiques en la produccio dels biosimilars.

Algunes economies emergents amb forts interessos en I'ambit biomedic, com
india o Xina, estan apostant decididament per la produccio de biosimilars, pero
ara per ara els seus marcs normatius son més laxes i cap dels productes apro-
vats en aquells paisos ha sigut autoritzat a Europa, que té uns estandards molt
més exigents. Perd aquesta és una finestra d'oportunitat que cal aprofitar ara,
perque és previsible que en un futur no gaire llunya els gegants asiatics entrin a
competir també a la UE i als EUA.

Tecnologies meédiques

Un dels ambits de major creixement dins del mercat de la salut és, sens dubte, el
de les tecnologies médiques. Com ja s’ha comentat anteriorment, I'envelliment
de la poblacio, I'augment de les malalties croniques i la pressio sobre els costos
de la sanitat estan propiciant un canvi de I'atencio hospitalaria cap a I'atencio
domiciliaria, el que porta aparellat un desenvolupament de les tecnologies vin-
culades a la recollida i tractament de dades, d’'una banda, i a la teleassisténcia
i automedicacid, de I'altra. Perd mentre s'amplien les oportunitats per a les em-
preses TIC, hi ha una creixent tendéncia a allargar el cicle de vida de les tecno-
logies més costoses i una clara aposta pels productes que permeten reduir el
volum de personal assistencial necessari per atendre els malalts o que estalvien
costos tot reduint I'estada dels pacients als hospitals o els reingressos.

El mercat esta en plena transformacié, i mentre els pressupostos sanitaris a
Europa i a Nord-Ameérica s'estanquen o, com a minim, desacceleren el seu crei-
xement, a les economies emergents estan en clara expansio. Segons dades de
LEK Consulting,® el 2009 el mercat de dispositius médics a la Xina era d'11.000
milions de dolars, a penes un 10% del mercat dels EUA, que supera el 100.000
M$. La despesa per habitant a la Xina fregava els 9 dolars per persona, en front
dels 329 dolars per habitant als EUA; aquest diferencial unit al fort creixement
de I'economia xinesa —amb un increment interanual del PIB del 7,7% a I'octu-
bre de 2013— i als plans estatals d'extensio de la cobertura medica fan que
les previsions de creixement per el mercat xinés de tecnologies mediques en el

3. Estudi citat a Focus on China: Medical Device Market, BiotechGate Resource Center, 14-6-2013.
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periode 2012-2017 se situin en un 20% anual, amb tot I'enorme potencial que
aixd suposa per a les empreses d'aquest ambit.

La mateixa consultora, el juny de 2013, estimava el valor de la industria xinesa
de dispositius médics en 17.000 milions de dolars. Malgrat les dificultats d'ac-
cés —per la complexitat del processos de decisié de compra i per les barreres
en regulacio—, tres quartes parts del mercat de dispositius médics xines esta
controlat per empreses occidentals, moltes d’elles amb activitat de produccio
a la Xina. En aquest sentit val la pena assenyalar que els dispositius médics de
classes | i ll, no invasius, regulats per normatives d’ambit provincial, es benefi-
cien de la fabricacio local per aconseguir un rapid accés al mercat; en contrast,
els dispositius de classe lll (implantables) requereixen una autoritzacié nacional
de la SFDA (Sino Food and Drug Administration) i el procés d'aprovacio és més
rapid si ja arriben a Xina havent superat proves cliniques de seguretat i eficacia
a un o diversos paisos occidentals, fins i tot quan es preveu una fabricacio local.*

Segons xifres d'Ernst & Young (Pulse of the Industry 2013), el mercat global
de les tecnologies médiques va ascendir, el 2012, a 339.000 milions de do-
lars, dels quals 210.000 milions correspondrien al mercat dels EUA i la resta
(129.000 M$) al mercat europeu. Les xifres sén probablement majors, ja que
E&Y només considera per al seu estudi 368 empreses cotitzades (227 als EUA
i 141 a Europa). Segons Eucomed (European Medical Technology Association),
a Europa el mercat de les tecnologies mediques aplega 25.000 empreses, el
95% pimes, que donen feina a 575.000 treballadors (300.000 d'aquests llocs
de treball corresponen a les empreses cotitzades).®

Per la seva banda, Fenin indica que el mercat d'equipament médic i tecnologia
hospitalaria a I'Estat espanyol esta constituit per 720 empreses —de les que
520 son fabricants— que ocupen a 32.000 persones i que el 2012 van facturar
8.300 M€. El 42% d'aquesta produccio es concentra a Catalunya. Com succe-
eix en la industria farmaceutica, la balanga comercial espanyola en el sector de
les tecnologies médiques és negativa: segons calculs de I'ICEX les exportaci-
ons el 2010 van ser de 958 M€ (un 5% més que el 2009), a penes un terg dels
3.137 M€ d'importacions.® El gruix de les exportacions espanyoles de tec-med
s’adrecen a paisos de la UE; de fet, 10 paisos acaparen el 75% de les exporta-
cions, tots europeus excepte els EUA i la Xina.”

L'aposta per la innovacio i per la internacionalitzacié de les empreses tec-med
hauria de permetre equilibrar la balanga comercial i accedir als mercats que ofe-
reixen més oportunitats de creixement. Les empreses més dinamiques d'aquest
ambit, com Telstar (tecnologies hospitalaries, per a laboratoris i per a la indus-
tria farmacéutica), amb oficines comercials a 15 paisos i plantes de produccié
a Xina, EUA, Regne Unit, Alemanya i els Paisos Baixos, o Biokit (diagnostic in
vitro), que exporta el 90% de la seva produccio, assenyalen el cami.

Loperacio més important de capital risc que s’ha fet al sector —la inversi¢ de
17 M€ a STAT-Diagnostica liderada per Ysios Capital (vegeu capitol IV)— s'ha
adregat a una empresa de tecnologies mediques innovadores, cosa que subrat-
lla el potencial d'aquest subsector dins de la BioRegio.

4. H. Chen, J. Wang, J. Stevens, Expanding in China’s MedTech Market: Where to Go From Here, IN
VIVO, Vol. 31, Num. 6, juny 2013.

5. http://www.eucomed.org/medical-technology
6. Espana: sector de equipamiento médico y tecnologia sanitaria, ICEX, 2011
7. Ibidem, p. 5.
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TECNOLOGIES MEDIQUES:
OPORTUNITATS PER A
LES PIMES DAVANT EL
REPTE DE LA INNOVACIO

Existeix un consens general sobre el fet que el pa-
norama de I'atencié sanitaria esta canviant de forma
accelerada i que cal una innovacio significativa dels
productes i serveis de salut per poder fer front a
I'envelliment de la poblacié occidental d'una mane-
ra sostenible. El cost del sistema sanitari a Europa
i Nord-America, que creix amb rapidesa, esta gene-
rant un canvi drastic en el tractament que reben els
pacients i, com a conseqiieéncia d'aixd, els governs i
els professionals sanitaris s'orienten clarament a fer
més eficient I'atencié sanitaria.

Per tal d'aconseguir aquestes reduccions en el cost
de l'assistencia, els objectius principals son reduir el
temps d'ingrés dels pacients als hospitals, ressituar
serveis d'atencio terciaria a centres d'atencio primaria
i, en termes generals, reduir els costos tecnologics
i farmacéutics de l'assistencia sanitaria. Aquestes
accions plantegen reptes importants a les industries
biotecnologica, farmaceutica i de dispositius médics,
que senten la pressio d'oferir tecnologies terapeuti-
ques i de diagnostic millors a un cost més baix.

Aixo no obstant, aquest desafiament obre noves opor-
tunitats per al sector dels dispositius médics, com ara
el disseny i el desenvolupament de nous productes
i serveis que ofereixin una atencié igual o millor tot
reduint els costos globals del sistema sanitari'

Tal com ha descrit Anderson?, els dispositius es po-
den classificar en tres categories:

1 - Productes de gran volum de consum/produccio
i baix cost

2 - Productes de volum de consum baix-mitja i cost
mitja-alt (inclosos els que suposen millores com-
paratives de productes existents)

3 - Productes liders en la seva categoria (first-in-
category)

1. Bruzzi, M.; Linehan, J. H. “Biolnnovate Ireland - Fostering Entre-
preneurial Activity Through Medical Device Innovation Training”.
Annals of Biomedical Engineering DOI: 10.1007/s10439-013-
0787-5 Springer.

2. Anderson, E., http://biodesignalumni.com/2012/10/29/death-of-
a-medtech-salesman/, consultat el 17 de juny de 2013
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La primera categoria (productes de gran volum i baix
cost) sovint lluita per introduir-se en mercats con-
trolats per grans organitzacions de compra manco-
munada (group purchasing organisations, GPO),
distribuidors i sistemes d’hospitals, fins i tot si aixo
pot donar com a resultat un estalvi significatiu de
costos?. La categoria de productes de volum baix-
mitja i cost mitja-alt, amb productes comparables
competitius, és la que esta subjecta més facilment a
la pressio per reduir preus. En aquesta categoria tro-
bem la majoria d'implants, catéters per a ablacions,
marcapassos i stents. Pel que fa a aquests produc-
tes, la innovacio6 troba enormes barreres quan va ori-
entada al manteniment dels preus i només s'accepta
quan implica una reduccio de costos en el servei de
prestacio de l'atencié sanitaria. Aquesta situacio és
cada cop més habitual a mesura que les decisions
d’adquisicié de tecnologies mediques queden en
mans dels directius dels hospitals i dels seus depar-
taments de compres?.

Finalment, els productes que son liders de catego-
ria ocupen la millor posicié quant a innovacio, sem-
pre que demostrin que tenen més avantatges meédics
(mesurats per mitja d’estudis clinics) i que redueixen
els costos dels proveidors de I'atencio sanitaria. Per
tant, els productes que sobresurten pels seus avan-
tatges en noves categories sén menys sensibles a la
pressio per a la reduccio de preus dels departaments
de compres?. Tanmateix, la obtencio de noves oportu-
nitats de reemborsament és cada cop menys atractiva
per als inversors en primeres fases de desenvolupa-
ment de tecnologies mediques, a causa del creixent
lapse de temps necessari per aconseguir I'aprovacio i
la cobertura (rendibilitat) del nous productes.




ELS PRODUCTES BIOTECNOLOGICS
REPRESENTEN EL 26% DEL MERCAT
MUNDIAL DE LA SALUT ANIMAL, QUE
EL 2012 VA ASCENDIR A 22500
MILIONS DE DOLARS

Salut animal

Més enlla de la salut humana, el mercat de la salut animal ha tingut una progres-
sid creixent en els darrers 10 anys. Segons la International Federation for Animal
Health (IFAH), el mercat global de la salut animal va ser el 2012 de 22.500 mili-
ons de dolars, el doble del volum que tenia I'any 2002, amb un creixement anual
que el 2011 va superar el 9,5%. Potser el més rellevant és el pes que tenen en
aquest segment els productes biotecnologics —que representen un 26% de
tota la facturacio—, mentre que un 12% correspon a additius medicinals per a
I'alimentacié. El 59% d'aquest mercat s'adrega a animals destinats al consum
huma, mentre que el 41% correspon als animals de companyia.® La facturacio
de les 10 principals companyies del sector —Pfizer (Zoetis), Merck, Merial (Sa-
nofi), Elanco (Ely Lilly), Bayer, Boehringer Ingelheim, Novartis, Virbac, CEVA i
Vétoquinol— suposa el 81% de tot el mercat.

La BioRegio de Catalunya compta amb 35 empreses biotecnologiques que
treballen en el sector veterinari, amb activitat en salut, alimentacié i produccio
(inseminacio artificial, models animals per a recerca, etc.). En conjunt, aquestes
empreses van obtenir uns ingressos de més de 400 M€ el 2012 i compten
amb més de 1.300 treballadors. Per volum, la principal companyia és Hipra,
que comercialitza productes farmacologics, biologics i kits de diagnostic per a
animals de granja a més de 20 paisos, seguida de Zoetis —divisio veterinaria de
Pfizer— que compta amb més de 200 treballadors en la seva planta d'Olot, una
part important dels quals dedicats a la recerca —principalment en I'ambit de les
vacunes—, que ha generat una quinzena de patents i més de 80 publicacions
cientifiques especialitzades. També tenen seu a Catalunya les multinacionals
Merial —divisi6 veterinaria de Sanofi—, Virbac i CEVA. Pel que fa a les veteri-
naries locals, a part de I'esmentada Hipra, sobresurten empreses com Invesa,
Laboratoris Jaer, Divasa-Farmavic, Mevet o Cemavisa, totes elles amb activi-
tat rellevant en R+D i molt orientades a I'exportacio. Cal tenir en compte, d'altra
banda, que les grans farmaceutiques de la BioRegié, com Esteve, Boehringer
Ingelheim o Novartis tenen importants divisions de salut animal.

Els experts estimen les perspectives de creixement del sector en una mitjana
d’entre el 5% i el 6% anual, i tot i el domini de les grans companyies hi ha marge
pel creixement de les empreses petites i mitjanes que produeixen biotecnoldgics
per a aquest sector, ja que molts dels paisos amb un fort pes de la ramaderia en
les seves economies —a Asia, América i Africa— no disposen de la tecnologia
per produir vacunes o kits de diagnostic biotecnologics.

Biotecnologia verda

La produccio agropecuaria és un dels ambits que es beneficia directament dels
avengos en biotecnologia, sobretot —com explica I'article del Dr. Pere Arus—
del coneixement aconseguit sobre quines son les bases genétiques dels ca-
racters especifics —i més interessants des de la perspectiva productiva— de
certes espeécies: resisténcia a condicions climatiques adverses i a les malalties;
productivitat; adaptabilitat, etc.

L'agricultura és una activitat humana essencial, en primer lloc per a la produccio
d'aliments, perod també de matéries primeres industrials —i de forma creixent, de
materials per a la produccio d’energia (biocombustibles). Tot i que, a causa de la
terciaritzacio de I'economia, ha anat reduint el seu pes en el PIB mundial —amb

8. IFAH citant dades de Vetnosis.
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una contribucié del 5,9% el 2011 (4,2 bilions de dolars), segons dades del
Fons Monetari Internacional (FMI)—, I'agricultura suposa entre el 20% i el 60%
del PIB de 30 paisos —la majoria africans i asiatics— i entre el 10% i el 20%
del PIB d'almenys 32 Estats d’America Llatina, Europa de I'Est, Africa i Asia. En
els paisos menys desenvolupats, a més, I'agricultura, menys mecanitzada, és
intensiva en 's de ma d’'obra i, per tant en depéen I'ocupacio de la majoria de
la poblacio.

Aquestes xifres expliquen el creixent interés per la biotecnologia verda dels pa-
isos en desenvolupament que, com s’assenyalava en el capitol lll, ja produeixen
el 52% de tots els conreus d'organismes genéticament modificats (OGM), que
el 2012 van superar els 170 milions d'hectarees a tot el mon. Més enlla dels
OGM i les polémiques vinculades a la seva utilitzacio, la FAO aposta per la bio-
tecnologia com un instrument de desenvolupament agricola que pot millorar la
seguretat alimentaria en els paisos menys desenvolupats. Per aquest organisme
de Nacions Unides, hi ha una multiplicitat de processos biotecnologics de nivell
baix —com I'Us de biofertilitzants, bioplaguicides i el cultiu de teixits en conreus
i arbres; la inseminacio artificial; o la fermentacio i I'is de bioreactors en la pro-
duccio d'aliments— i de nivell mig o alt —eines de diagnostic per reaccio de la
cadena de polimerasa (RCP), seleccio6 assistida per biomarcadors o fertilitzacio
in vitro en la ramaderia— que poden contribuir de manera molt efectiva a incre-
mentar la productivitat agricola i que, a diferéncia dels OGM, desenvolupats
i patentats per la industria, cars i fortament regulats, es tracta de processos i
productes “que no solen requerir aprovacié reglamentaria, el que significa que
poden ser adoptats rapidament pels agricultors i a un cost baix".°

En qualsevol cas, els analistes de la FAO també subratllen que els programes
biotecnologics son eficagos alla on s'insereixen en programes ben estructurats
de desenvolupament agricola i en el marc de politiques adequades, que inclo-
guin una participacio activa dels agents locals (agricultors, institucions, investi-
gadors i empreses). Per aixd aquest sembla un camp propici per la col-laboracio
cientifica i 'assessorament tecnologic i, des de la perspectiva empresarial, amb
molt potencial per a la internacionalitzacio, sempre que els productes i serveis
s'adaptin a les necessitats especifiques de cada mercat local.

La BioRegi6 compta amb un nombre reduit d’empreses —d'origens i mides molt
diverses— que treballen en agrobiotecnologia (10), que centren la seva activitat
en la millora de llavors i en el desenvolupament d’espécies vegetals d'interes co-
mercial. En aquest sentit, mereix destacar-se la sortida al mercat, a principis de
2013, dels primers aliments elaborats amb Tritordeum, el primer cereal de nova
creacié que es comercialitza al mén i que ha desenvolupat 'empresa Agrasys.
Agrasys és una spin-off del CSIC, que es va crear el 2005 per desenvolupar
i explotar comercialment les qualitats del nou cereal, resultat de la hibridacio
de blat dur i d'una varietat d’ordi salvatge, que havia comencat a investigar el
professor Antonio Martin, del Instituto de Agricultura Sostenible de Cérdoba
(IAS), el 1977. Les caracteristiques especials d'aquest cereal el fan adient per
a la preparacio d'aliments funcionals, amb efectes beneficiosos en salut cardi-
ovascular, diabetis, obesitat i, fins i tot, en cancer de colon i afeccions oculars.

9. Andrea Sonnino i John Ruane, La innovacién en agricultura como herramienta de la politica de seguri-
dad alimentaria: el caso de las biotecnologias agricoles, FAO, 2013 (http://www.fao.org/docrep/018/
ar635s/ar635s.pdf)
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BIOTECNOLOGIES
VERDES

Un factor crucial del rapid creixement de les biotec-
nologies verdes en els darrers anys ha estat I'aba-
ratiment de la tecnologia de seqiienciacio de '’ADN
que ha permeés desxifrar els genomes complerts, no
sols d'especies model, sin6 de la majoria d’animals
domeéstics i conreus importants. Aquestes seqiien-
cies son la base per a identificar de manera eficient
els gens implicats en I'heréncia dels caracters valu-
0sos i la comprensio dels mecanismes moleculars
responsables de les caracteristiques d'adaptacio,
productivitat, resisténcia a I'estrés biotic i abiotic,
i de qualitat dels productes d'aquestes plantes i
animals. També obren la via de la comprensio de la
variabilitat genetica global dels genomes, i de la in-
fluencia d'aquesta variabilitat en el fenotip, tant pel
que fa a la variabilitat genética com a I'epigenética.

Investigadors de diverses institucions radicades
a Catalunya (IRTA, UAB, CSIC, CNAG, CRAG i
CRG) han intervingut en la seqiienciacié “de novo”
d'algunes espécies com el meld, el presseguer, la
maduixa, el porc, la remolatxa i la mongeta, entre al-
tres. En el cas de la sequéncia del meld, aquesta ha
estat liderada per investigadors de I'IlRTA i del CSIC
que formen part del CRAG, i amb participacié d'una
empresa catalana, Semillas Fito, que ha contribuit al
finangament del projecte juntament amb altres enti-
tats publiques i privades. La creacio del CRAG que
agrupa la majoria dels investigadors en agrigenomi-
ca del CSIC de Catalunya, I'IRTA, laUAB ila UB, i el
CNAG com a gran infraestructura de sequienciacio
massiva, contribueixen a la solidesa d'aquest ambit
al nostre pais.

El creixent coneixement sobre gens i genomes i el
seu efecte al fenotip facilita i accelera el desenvo-
lupament i I'aplicacio de biotecnologies. La més im-
portant és la produccio d’'organismes genéticament
modificats (OGM) amb tecnologia de transformacio
genética en soja, blat de moro, cotd, colza i arros,
que l'any 2012 va ocupar al moén uns 170 milions
d'hectarees. Tot i que sotmesa a limits en la seva
aplicacio, particularment a Europa, degut a una per-
cepcio social negativa, el potencial d'aquesta tec-
nologia és encara enorme i és explorat a Catalunya
en diversos aspectes, particularment pel que fa a
la introduccié de resisténcia a la sequera i salinitat
en cereals (UdL), o I'estudi de la coexisténcia entre
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conreus modificats genéticament i convencionals
(IRTA i UdG).

Hi ha també vies no transgeniques a la modificacio
induida de gens per tal d'obtenir plantes amb canvis
genétics transmissibles. Una d'elles és la cerca de
mutants naturals o induits amb mutagens quimics
en gens d'especial interés, amb la tecnologia que
s'anomena tilling i que esta essent utilitzada per I'IR-
TA en col-laboracié amb empreses. Un altra tecnolo-
gia de darrera generacié utilitza la transgénesi com a
pas intermedi per a obtenir al final plantes no OGM
amb modificacions en gens especifics produides
per SNDs (site-directed nucleases). Aquesta tecno-
logia esta en estudi al CRAG i té un gran futur com
alternativa o complement dels conreus transgeénics.

Els marcadors moleculars, potenciats ara per les
tecnologies de seqtienciacié d'Ultima generacio,
son eines integrades des de fa anys a les empreses
de millora genética i en constant evolucié. S'usen
per a la seleccio basada en el genotip de caracters,
tant d'heréncia senzilla com quantitatius, per a la
prediccio dels individus que poden transmetre al-lels
desitjables d'aquests caracters o per al control de
la qualitat dels productes de propagacié (llavors o
planters). El repte actual és desenvolupar estraté-
gies basades en la seleccio de tot el genoma per
a la incorporacié en els conreus de caracters com-
plexos i poc heretables i per a fer-ho d’'una manera
més rapida que la permesa pels metodes convenci-
onals. Hi ha equips de I'IRTA i la UAB que treballen
en aquests aspectes i en col-laboracions sovint de
llarga durada amb empreses catalanes i foranies en
diverses especies agricoles i ramaderes.
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Biocombustibles i biotecnologia industrial

Una de les activitats d'Agrasys és la produccio de varietats agricoles millorades
per a la produccio energetica, és a dir, per a la produccié de biocombustibles.
A cavall entre la biotecnologia agricola (millores en la produccio i tractament de
biomassa, incloent el desenvolupament d'especies destinades exclusivament a
la produccié energética) i la biotecnologia blanca (industrial), que es concentra
en el procés de produccié de bioetanol i biodiesel, I'ambit dels biocombustibles
és un dels que té més potencial de creixement a nivell mundial, com s'assenya-
lava ja en el capitol lll, amb un mercat global de 227.000 milions de dolars.

L'Estat espanyol és el tercer productor de biodiésel (combustible derivat d'olis
vegetals i grasses animals) de la UE, amb 604.000 tones, el 2012 (925.000
Tm, el 2011), i el cinqué productor de bioetanol (combustible derivat de sucres
vegetals), amb 381 milions de litres, el 2012 (463 milions, el 2011). També és
el tercer consumidor de biocombustibles d’Europa, amb una demanda d'1,7
milions de tones d’equivaléncia de petroli (fones of oil equivalence, Toe),™ el
2011,id'1,9 Toe, el 2012.

Tot i que Catalunya va ser la comunitat capdavantera en la introduccié a I'Estat
de la produccié de biocombustibles —amb la empresa Stocks del Vallés, de
Montmelo, fundada els anys setanta i que el 2002 va crear la marca BDP-Biodi-
ésel Peninsular— la seva participacio actual en aquest mercat és quasi testimo-
nial. De fet, Stocks Vallés BDP, amb una produccio de 31.000 Tm de biodiésel
de 3a generacio, produits exclusivament amb olis reciclats, és |'inica companyia
catalana activa en el sector després que s’hagin liquidat o desestimat abans
d'arribar a constituir-se diversos projectes empresarials (Bionet Europa, Biose-
da, Biocarburants Tarragona, Green Fuel Catalunya...).

El sector espanyol de biocombustibles es concentra en quatre grans empreses:
Abengoa Bioenergia, Acciona Biocombustibles, Infinita Renovables i Bio-Oils.
Abengoa, que té els seus origens a Andalusia, perd que avui és una multinaci-
onal amb seus i plantes de produccié a Espanya, Franga, Holanda, Estats Units
i Brasil, és el major productor europeu de bioetanol (amb 1,3 milions de litres,
el 2012). Lempresa, que va facturar 2.138 M€ el 2012, va destinar 207,2 M€
a recerca, centrada sobretot en la produccié de bioetanol a partir del reciclatge
de material de rebuig urba (escombraries organiques).'!

Avui els biocombustibles aporten el 4,7% del consum energétic del sector de
transport europeu i I'objectiu és que el 2020 s'arribi al 10%. Perd malgrat la
creixent demanda, la produccioé europea de biocombustibles va decréixer un
10% el 2012 —després d’haver crescut més d’'un 5% el 2011"2— en part per
les fortes tensions que esta vivint aquest mercat a la UE a causa de la nova
normativa ILUC (Indirect Land Use Change), que penalitza indirectament els
conreus destinats a la produccié d’energia. Es vol evitar que la pressio del mer-
cat energetic porti a I'increment de preus dels productes agricoles alimentaris o
a la seva substitucio per conreus energétics. Lobjectiu que persegueix la UE és
impulsar els biocombustibles de 3a generacié (produits amb material de rebuig,
greixos i algues).

10. Una Toe (tone of oil equivalence) mesura 'energia generada per una tona de petroli i permet comparar
el valor energeétic de diferents combustibles. Una tona de biodiésel equival a 0,86 Toe i que una tona
d'etanol equival a 0,64 toe.

11. Biofuels Barometer, Eurobserv'er, juliol 2013, p. 60.

12. European Biodiesel Board, www.ebb-eu.org
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Més enlla de les polemiques sobre les férmules de calcul de les emissions
d’efecte hivernacle, I'impacte de la ILUC o la distribucié de subsidis entre pro-
ductors de combustibles fossils i d'energies renovables, el cert és que la pressio
per orientar la produccio de biocombustibles cap als de 3a generacio afavoreix
les empreses de biotecnologia blanca que siguin capaces d'aportar innovacions
en aquest ambit. Empreses com InKemia IUCT Group i el centre tecnologic
Leitat, i entitats de recerca com I'Institut Catala d’Investigacié Quimica (ICIQ)
i la Unitat d’Enginyeria Bioquimica de la UAB, treballen activament en aquest
ambit, que ofereix nombroses oportunitats a les organitzacions de la BioRegié.

Com mostra la taula 13, la recerca i produccio de biocombustibles és només una
part de tots els ambits d'aplicacié de la biotecnologia industrial, que ofereix eines
per fer més sostenible la produccio industrial, especialment en 'ambit quimic (pro-
duccio de detergents, cosmétics, farmacs...) i de tractament i fabricacio de materi-
als diversos. Aquesta analisi és el resultat del treball iniciat per un grup d'empreses
i entitats de actives en biotecnologia blanca i que compta amb el suport de Biocat.
L'objectiu és identificar i potenciar les fortaleses de la BioRegio en aquest ambit.

La biotecnologia blanca utilitza processos com la biocatalisi o empra organis-
mes vius (bacteris o altres microorganismes) per provocar reaccions quimiques
que generin les transformacions desitjades pero reduint sensiblement el rastre
contaminant de la industria. Des del punt de vista mediambiental, amb la bio-
tecnologia blanca s'obtenen estalvis d'energia i aigua, reduccio d'emissions de
CO, i altres productes contaminants, i un Us més eficient de les materies pri-
meres. Aixd pot aportar beneficis economics a la industria, en alguns cassos
reduint el cost dels processos (sobretot per I'estalvi energétic aconseguit) i, en
altres, fent-los eco-sostenibles, augmentant aixi els avantatges competitius de
la industria.

Taula 13 Ambits d’aplicacié de la biotecnologia blanca i potencial economic a Catalunya

Ambits Biocatalisi Biotransformacions  Biotransformacions
microbianes amb organismes superiors
Energia Biocombustibles + ++ ++
Neteja Gestio de residus i bioremediacio x ++ x
Revaloritzacié de residus ++ ++ x
Produccio Bioproductes bulk i comodities + ++ ++
Bioproductes alt valor afegit + +
Bioproductes alimentaris
Produccio bulk enzims x ++ x
Produccio enzims d'alt valor x _ ++
Biocatalisi: us d'enzims per incrementar la velocitat i I'eficiencia d’'una reaccio Aplicabilitat Potencial economic
quimica (o procés industrial) en la produccié de nous productes de la técnica: a la BioRegio:
Biotransforchions microbianes: Us de microorganismes per produir nous +4+ Alta - Molt alt
productes o millorar processos
+ Mita Alt

Biotransformacions amb organismes superiors: (s d'organismes superiors
per produir nous productes o millorar processos

Mig

* Cap Baix

Font: Grup de treball sobre biotecnologia industrial. Biocat
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BIOTECNOLOGIA
| QUIMICA VERDA

La biotecnologia industrial, també coneguda com
biotecnologia blanca, és I'Us i aplicacio de la biotec-
nologia per a la produccio i processament sosteni-
bles de productes quimics, materials i combustibles.
En el context productiu, la biotecnologia blanca vol
aportar solucions a processos industrials amb I'ém-
fasi de la sostenibilitat, concepte que habitualment
es desglossa en les tres dimensions de sosteni-
bilitat ambiental, economica i social. Aquests con-
ceptes fan que la biotecnologia industrial i les seves
metodologies associades siguin un dels elements
centrals del que en terminologia anglesa es coneix
com knowledge-based bio-economy (KBBE).

A diferéncia de la biotecnologia vermella, adregada
a la salut i a la biomedicina i amb un marc coopera-
tiu consolidat en els darrers anys, amb Biocat com
un dels actors centrals en I'estimul i coordinacié del
sector, la biotecnologia industrial no es troba tant or-
ganitzada a Catalunya, malgrat ser un sector que en-
tronca molt directament en les activitats de la indus-
tria quimica catalana. No obstant aixo, s'aprecia en
els sectors quimic, farmaceéutic, alimentari, cosmétic i
energeétic un interés i unes oportunitats de desenvolu-
par noves aproximacions de biotecnologia blanca en
aquests importants sectors industrials catalans.

Si bé diverses empreses i grups de recerca treballen
activament en projectes de biotecnologia blanca, el
sector és encara dispers. Diferents actors identifi-
quen que a Catalunya hi ha potencial per integrar-se
més activament en xarxa per portar a terme activitats
de recerca, innovacié i cerca d'oportunitats de mer-
cat. Biocat ha recollit recentment la iniciativa d'un
grup d’empreses i grups de recerca que identifiquen
aquestes oportunitats, amb la voluntat d'establir una
Plataforma de Biotecnologia Industrial que pugui
aplegar a tots els actors catalans potencialment
implicats en activitats de produccié amb eines bio-
tecnologiques. Els ambits d'activitat més significa-
tius que tenen preséncia a Catalunya i potencial de
desenvolupament inclouen:

= Fabricacio de productes i desenvolupament de
processos industrials utilitzant organismes vius
o les seves parts constituents, amb la finalitat de
generar processos productius que consumeixin
menys recursos i que siguin energéticament més
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eficients i menys agressius amb el medi ambient.
En aquest sentit, les eines biotecnologiques com-
plementen, i substitueixen en alguns cassos, els
processos quimics convencionals en la produccio
de productes quimics basics i d'alt valor afegit.
Sota el concepte de quimica verda, que engloba
noves metodologies per portar els processos de la
quimica tradicional cap a una quimica neta, la bio-
tecnologia és sens dubte una de les aproximacions
eficients i destacades per a la produccioé de pro-
ductes quimics i materials. Aquestes tecnologies
inclouen la biocatalisi i les biotransformacions, les
quals, fent us d'enzims, extractes cel-lulars o orga-
nismes sencers, permeten la sintesi de compostos
quimics com intermedis farmaceéutics, ingredients
i additius alimentaris, ingredients cosmétics, poli-
mers i plastics biodegradables, complements ali-
mentaris, materials i biomaterials, etc.

Gestio de residus, bioremediacié i revalorit-
zacié de residus, on I'is de microorganismes i
especies vegetals faciliten I'alllament i I'eliminacio
de substancies contaminants. D’especial interés
en el context catala és la revaloritzacié de residus
de diverses industries mitjangant eines biotecno-
lbgiques per crear nous sectors d'activitat i inte-
grar-los a la cadena de valor.

Energies renovables, amb I'explotacio sostenible
de biomassa i aprofitament d'altres mateéries prime-
res renovables per a la produccié de biocombus-
tibles. Si bé fa uns anys es varen promoure inver-
sions en plantes de biodiésel, aquest sector esta
estancat, a causa dels elevats costos dels biocom-
bustibles de primera generacio i de la competén-




cia del mercat internacional. Els biocombustibles  La interaccié entre grups de recerca i empreses en
de segona generacid, basats en 's de biomassa  xarxa per establir una plataforma de biotecnologia in-
lignocel-lulosica i altres matéries primeres no ali-  dustrial és una oportunitat per desenvolupar i fer com-
mentaries, és un sector amb fortes inversions inter-  petitiu el sector a Catalunya. Aquest és un projecte de
nacionals, amb la necessitat de noves tecnologies,  futur on Biocat pot contribuir a cohesionar i promocio-
i possiblement una oportunitat en I'entorn catala. nar el sector de la biotecnologia industrial a Catalunya.

LA GESTIO | REVALORITZACIO DE
RESIDUS | EL SECTOR COSMETIC
OFEREIXEN GRANS OPORTUNITATS
DE CREIXEMENT PER A LA
BIOTECNOLOGIA INDUSTRIAL

Lenfoc cap al reciclatge dels materials de rebuig generats i la bioremediacié
(recuperacio de sols i aigiies) pot conduir cap a nous models de valoritzacio de
la industria. | més enlla dels sectors productius, I'aplicacié de la biotecnologia
blanca pot aportar avantatges generals a tota la societat, des de la reduccio de
la dependéncia energética i la sostenibilitat mediambiental fins a la creaci¢ de
llocs de treball en nous models de negoci.

La biotecnologia industrial en els seus diferents vessants té un impacte eco-
nomic major que altres arees de la biotecnologia, fonamentalment perquée té
un ambit d'aplicacié molt extens i en industries de gran consum (alimentacio,
cosmetica, pintura, téxtil...). En aquest sentit presenta un risc menor en el retorn
de les inversions i, en el cas de Catalunya, hi ha un grup divers d’empreses usu-
aries i generadores de productes i serveis amb bon posicionament internacional.
El potencial de creixement és, perd, enorme, ja que només un 8% de les 530
empreses que es declaren usuaries de la biotecnologia a Catalunya' afirmen
aplicar-la a I'ambit industrial (vegeu capitol II).

Per tancar aquest apartat, val la pena subratllar algunes dades que poden di-
mensionar el potencial de mercat de la biotecnologia blanca. Segons calculs
de 'OCDE, a Europa les empreses dedicades a la gestié de la contaminacio,
la recollida, control i tractament de deixalles i escombraries, les energies reno-
vables i el reciclatge tenen una facturacio conjunta de més de 300.000 milions
d’euros i donen feina a més de 3,5 milions de persones (entre el 30% i el 40%
del mercat mundial). El sector té un creixement anual de més del 8% i s’espera
que sigui generador de llocs de treball de valor afegit en la perspectiva d'una
economia més “verda”. L'is de la biotecnologia per a la gestio i revaloritzacio de
residus i per a la recuperacio de sols i aiglies contaminades se situa aixi en una
de les linies prioritaries de creixement de I'anomenada bioeconomia.

Per posar només un exemple de les industries d'alt valor afegit que poden am-
pliar I'aplicacié de bioprocessos, pensem en la industria cosmeética, que I'any
2012 va facturar a Europa 72.000 M€ —el major mercat del mén, per davant
dels EUA (59.000 M€) i del Japo (30.000 M€)—, que ocupa a la UE 1,7 mili-
ons de persones, entre els quals 17.000 investigadors, en un conjunt de 4.000
companyies (2/3 de les quals son pimes). Cal tenir en compte, en aquest sentit,
que el cicle mig de vida d'un producte cosmétic és de 5 anys i que cada any
el sector renova el 25% del seu cataleg de productes, amb tot el dinamisme i
oportunitats que aixd suposa per a empreses biotecnologiques que treballin en
el descobriment i elaboracio de nous components (péptids i proteines, noves
molécules, etc.) com per a les que treballin en el disseny i implementacio de
nous processos de produccié de base biotecnologica.'*

13. Enquesta sobre I'us de la biotecnologia. INE, 2011.

14. Science, Beauty and Care: Innovation in Cosmetics, Colipa, Brussel-les, 2010 i Cosmetics Europe
Activity Report 2012
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INTERNACIONALITZACIO .
DE LES EMPRESES DE LA BIOREGIO

En aquest ultim apartat del darrer capitol de /'Informe Biocat 2013 hem volgut
fer una revisié del grau d’internacionalitzacio de les empreses de la BioRegio de
Catalunya, centrant-nos, per qliestions operatives i d'interés, en les que cons-
titueixen el nucli del sector: biotecnologiques, farmacéutiques i companyies de
tecnologies mediques innovadores.

Per les caracteristiques intrinseques dels mercats on aquestes empreses actu-
en, que hem revisat en la primera part d'aquest capitol i en els capitols Ill i IV,
aquestes companyies es mouen des del mateix dia de la seva fundacié en un
entorn internacional. Com s’ha dit, perqué una molécula descoberta en un cen-
tre de recerca catala esdevingui un medicament d'us habitual per als malalts de
diabetis, per exemple, cal una inversio tan elevada que necessariament han de
participar en el seu desenvolupament grans farmacéutiques amb potencial per
rendibilitzar I'esforg en el mercat global, i les nostres biotec han d'anar a buscar
els seus socis de desenvolupament alla on es trobin, sigui als EUA o a I'india.
Pero, a més, en mercats de preus controlats, com el de la salut, un producte
innovador que ofereixi avantatges competitius, necessita buscar la seva rendibi-
litat en el mercat global.

Per a obtenir dades actualitzades de I'activitat internacional de les empreses de
la BioRegio, entre juny i juliol de 2013 es va realitzar una enquesta telefonica
adrecada a un total de 288 empreses de les 292 que sumen les companyies
biotecnologiques (194), farmaceéutiques (40) i de tecnologies mediques innova-
dores (54) registrades al Directori Biocat. Un total de 98 empreses (34%) van
completar el questionari proposat i és sobre aquestes respostes que es basa
I'analisi.

Van respondre I'enquesta 65 biotecnologiques, 15 farmacéutiques i 18 em-
preses de tecnologies médiques, en una proporcié semblant en cada segment
al percentatge de respostes general. La majoria de les empreses enquestades
(67%) tenen ja producte al mercat i quasi bé totes les que en tenen el comer-
cialitzen en mercats internacionals. De les empreses que no tenen encara cap
producte al mercat (33% de les enquestades), la majoria compten amb acords
de desenvolupament cientific i tecnologic amb socis internacionals (empreses i
centres de recerca). La col-laboracio internacional —mitjangant acords de des-
envolupament, o a través de la compra o venda de llicéncies de producte— és
també prioritaria per a les empreses que ja han fet arribar els seus productes
al mercat i la majoria d'aquestes (57%) tenen algun tipus d’acord subscrit amb
d'altre empreses, hospitals o instituts de recerca.

Lorientacio a la internacionalitzacié del sector és total i només un 3% de les
companyies assenyalen que no fan cap activitat comercial o cientifica en I'ambit
internacional i que tampoc esta en els seus plans immediats iniciar cap col-
laboracié a aquest nivell.
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COMERCIAL | COL-LABORACIONS
CIENTIFIQUES DE LES EMPRESES
DE LA BIOREGIO

Per subsectors, son les biotecnologiques dedicades a la recerca i produccié
de noves terapies i diagnostics les empreses amb menys activitat comercial
internacional. Només un ter¢ de les empreses d’aquest segment —al que per-
tanyen el 22% de les companyies que van respondre I'enquesta— tenen pro-
ducte al mercat, tot i que la majoria tenen acords internacionals de col-laboracio
cientifico-tecnologica. Les biotecnologiques dedicades a salut i nutricio animal
(un 10% de les enquestades) tenen, en canvi, una activitat internacional intensa
i son, juntament amb algunes empreses de tecnologies meédiques, les que tenen
un major nombre de productes al mercat.

La comercialitzacié d'aquests productes es fa, en la majoria dels casos, a través
de distribuidors locals, tot i que un 20% de les empreses amb activitat comercial
internacional compten amb delegacions estables a diversos paisos.

L'enquesta realitzada posa en evidéencia una gran dispersio pel que fa a la di-
mensié geografica de la internacionalitzacié de les empreses del sector, que
declaren activitats comercials i cientifiques a un conjunt de més de 66 paisos
diferents. El grafic 44 mostra quins sén els paisos que concentren les vendes i
les col-laboracions cientifico-tecnologiques actuals i quins son els paisos prio-
ritaris a I'hora de plantejar-se obrir nous mercats o iniciar noves col-laboracions.
Franga, Alemanya, Estats Units i Italia sén els principals mercats i els paisos amb
els quals hi ha més col-laboracio cientifica i tecnoldgica, perd en tots els casos
el percentatge d'empreses amb preséncia en aquests mercats se situa a la ratlla
o per sota del 20% de les companyies enquestades, i només les col-laboracions
amb entitats dels EUA aconsegueixen implicar més d'un 25% de les empreses.

EUA és també el mercat on més empreses que encara no hi treballen es plan-
tegen entrar en un futur proper, tot i les dificultats i reptes que aquest planteja,
com comenta en el seu article Karin Hollerbach.

Grafic 44 Mercats prioritaris per a les empreses de la BioRegio
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PUNTS CLAU PER SUPERAR
ELS OBSTACLES D’ENTRADA
AL MERCAT DE L’ATENCIO
SANITARIA DELS EUA

Sovint els europeus creuen que és “facil” introdu-
ir-se al mercat dels Estats Units perque és una regié
que “s’assembla tant a la nostra”. Es cert aixo? En
realitat no gaire. Moltes de les normes legals i cul-
turals dels EUA tenen I'origen a Europa, pero hi ha
diferéncies importantissimes. De vegades les simili-
tuds amaguen els matisos de diferéncies essencials
que provoquen confusio als europeus quan veuen
que aquests matisos fan trontollar els seus plans
d’expansio als EUA.

Sistemes de regulacié i reemborsament

La majoria de les pimes del sector médic sén cons-
cients que han de complir els requisits que estableix
I'FDA, que son diferents dels que s’exigeixen a Euro-
pa. Tot i que es treballa per estandarditzar-los, conti-
nuen essent diferents, | és per aixo que les empreses
han de comptar amb una persona dels EUA espe-
cialitzada que hagi treballat amb I'FDA. Avui dia els
sistemes de regulacié i reemborsament estan sot-
mesos a canvis continuament, de manera que I'ex-
periéncia oportuna d'una persona local és essencial.
A tall d’exemple, la presentacié de documents que
fa uns anys hagués sigut acceptable potser avui re-
queriria dades cliniques addicionals, i el que fa uns
anys no es podia reemborsar potser ara si. Perd com
i a quin nivell?

Cultura

Pel que fa a les diferéncies culturals, val la pena cen-
trar-se en un problema que trobem sovint: la menta-
litat “jo m’ho tallo, jo m’ho cuso” que fa que les pimes
europees no contractin prou recursos als EUA. Les
empreses pensen que ho poden fer tot (amb la qual
cosa s'arrisquen perqueé ignoren coses que haurien
de saber i, per tant, perden temps, diners i oportu-
nitats) o bé pensen que poden contractar recursos
Unicament per la promesa d'obtenir ingressos en el
futur. Malauradament, per regla general els resultats
que obtens son directament proporcionals als diners
que hi has invertit, és a dir, no gaire res si no estas
disposat a pagar pels serveis que rebras.
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Karin Hollerbach
(Taku Group)

Diferenciacio

No es pensi que és I'inic amb un producte formida-
ble als Estats Units. Els EUA és un pais molt compe-
titiu. Un dels problemes més greus és apreciar fins
a quin punt les empreses han de diferenciar-se més
del que esperen. No n’hi ha prou simplement de te-
nir una bona tecnologia. Més concretament, quins
resultats t& en comparacié amb la competéncia? Als
EUA ha de saber parlar de la seva singularitat. Des
d'un punt de vista cultural i d'experiéncia, sovint les
pimes tenen aquest problema: que se centren més
en els aspectes técnics del que ofereixen.

Propietat intel-lectual

Els problemes principals detectats durant el procés
d'avaluacio prévia a un acord (due diligence) i que
poden posar fi a una negociacié amb inversors o
amb empreses farmacéutiques o de dispositius me-
dics —o bé afectar negativament la valoracio— po-
den estar causats per alguns dels errors seguents,
que son especialment problematics als Estats Units:
la manca de comprensio de la legislacio, els litigis i la
normativa processal. Es essencial que les pimes tre-
ballin amb un advocat especialitzat en patents amb
coneixements practics del panorama legal del pais.
Als EUA les patents de diagnostics i de productes
(formulacions, dispositius, etc.) estan en un estat de
transformacioé constant a causa dels canvis de la nor-
mativa i de I'impacte dels litigis. Per comercialitzar un
producte o un procés, I'empresa necessita una inno-
vacio que es pugui posar en practica i protegir, que
tingui un mercat i que algu pagui per ella. El moment
de presentacid i la suficiéncia de divulgacio (que so-
vint depenen molt de I'experiéncia de I'advocat) te-
nen un gran impacte en aquests problemes.




Financament

Moltes pimes busquen als EUA primer el finanga-
ment en lloc dels ingressos. Aquesta filosofia pot ser
realista, pero no és facil. Molts inversors americans
encara prefereixen trobar una seu als EUA abans de
fer una inversio, la qual cosa planteja un problema
per a aquells que encara no es poden permetre es-
tablir-se al pais. La nostra recomanacio és aplicar
un enfocament d'aterratge suau, que pot oferir els
avantatges de tenir una oficina als EUA sense els
costos que implica establir-hi una empresa subsi-
diaria completa. Tret que aquest obstacle ja estigui
superat, accedir als mercats de capital dels EUA és
complicat.

Els BRIC —Brasil, Russia, india i Xina—, que amb les seves economies emer-
gents son vistos com entorns de grans oportunitats per al sector de ciéncies de
la vida, tenen una presencia irregular en I'estadi actual de la internacionalitzacié
de les empreses del biocluster catala. Tots quatre paisos apareixen entre els
10 mercats que més interessa obrir en els propers anys, pero partint de situa-
cions molt diferents: la Federacié Russa ja compta amb activitat comercial de
les nostres empreses, perd amb poca col-laboracié cientifco-tecnologica. Un
4% de les empreses enquestades té activitat comercial a la Xina, perd no hi ha
col-laboracions cientifiques. La situacio és la inversa a I'india, pais amb el qual es
registren col-laboracions perd no vendes, mentre que la situacié esta més equi-
librada a Brasil, on hi ha activitat en vendes, en col-laboracions tecnologiques i

Recursos

Depenent de la ubicacié del seu negoci a Europa i
del desti seleccionat als Estats Units, les distanci-
es poden no ser tan grans. Tot i aixi, ha d'estar dis-
posat a viatjar als EUA amb freqliencia i contractar
recursos al pais, cosa que no és economica. Si una
pime no és capag de planificar el temps, els diners
i 'objectiu que necessita per fer-ho bé, potser con-
vindria que se centrés primer en altres mercats. Per
a aquelles empreses que ja s'hi han instal-lat satis-
factoriament, els EUA poden ser molt lucratius, perd
construir aquest éxit no és ni facil ni barat.

un interes creixent de les companyies catalanes per entrar-hi.

Xina i Brasil, que com explica el quadre annex sén entorns de grans oportuni-
tats pero on és més facil I'accés de la ma d'un soci local, han estat objecte de
diverses activitats de networking internacional promogudes per Biocat en els
dos darrers anys per facilitar 'accés de les empreses de la BioRegié a aquests

mercats estratégics.
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XINA | BRASIL: OBERTS A
COL-LABORACIONS INTERNACIONALS

La Xina sera aviat el segon mercat farmacéutic més
gran del mon i el Brasil un dels més importants de
d’Ameérica Llatina, on les previsions de creixement de
les vendes farmaceutiques entre 2009 i 2014 so6n
del 12%-15% per any. El Brasil ocupa, a més, el
segon lloc com a productor mundial de cultius bio-
tecnologics després dels Estats Units.

Aguestes dues noves poténcies econdmiques tenen
en comu l'augment de la classe mitjana, que dema-
na una millor assisténcia meédica i qualitat de vida.
Aixd suposa una oportunitat per a I'ambit biomédic
de Catalunya, tant pel que fa a empreses com per
als centres de recerca.

“Cada vegada hi ha més empreses xineses que s'in-
teressen per fer negocis amb empreses europees.
La Xina i Europa es complementen. Teniu bons pro-
jectes, bona tecnologia i talents de primera catego-
ria", explica Gao Ronghui, consultor especialitzat en
ciéncies de la vida i president de G-Med Consulting.

A la Xina, “durant els ultims 10 anys s’ha comengat
a desenvolupar una veritable R+D+l i tenim algunes
companyies que fan recerca molt ben establertes,
perd no n'hi ha gaires de productes sanitaris”, diu
Ronghui. S’han construit molts hospitals regionals
i 'objectiu del govern és superar els 20.000 per a
atendre tota la poblacio. Aixo vol dir que el sistema
sanitari demanara eines diagnostiques i tecnologi-
es per a cobrir les necessitats médiques basiques.
Quant a malalties, hi ha un nombre molt alt de dia-
bétics, hipertensos i obesitat infantil, i el cancer amb
major incidéncia és el de pulmo.

En relacié al Brasil, Eduardo Emrich Soares, pre-
sident de I'entitat Biominas a Minas Gerais, admet
que “ens estem obrint cada cop més, especialment
si es volen portar noves tecnologies. L'empresa in-
ternacional que vol obrir una filial cal que estableixi
un acord de cooperacié amb una firma brasilera, ja
que aixi té accés a tots els mecanismes i programes
de les agencies estatals i federals.”

La regi6 més rica del Brasil és el sud-est, amb el
66% del PIB del pais. Les empreses de ciéncies de
la vida i de biotecnologia es troben principalment als
estats de Sao Paulo (38%) i Minas Gerais (30%).
Pel que fa a les arees, les més importants sén salut
humana (33%), agroindustria (31%) i produccio de
reactius (189). La bioindustria al Brasil és molt jove,
gairebé el 70% de les companyies tenen menys de
cinc anys.

“Quant a les causes de mortalitat, estem passant de
tenir un gran nombre de malalties infeccioses a un
major index de cancers, malalties respiratories i ma-
lalties de I'aparell circulatori. També esta augmen-
tant la diabetis”, explica Soares.

Al Brasil ja s'estan duent a terme 2.700 assaigs cli-
nics 'any, gairebé el doble que a Mexic, el seu prin-
cipal competidor. Algunes de les arees d'R+D que
tenen més importancia sén la medicina regenerativa;
la genomica, ja que hi ha hagut una forta inversié en
la creacié d'una xarxa de laboratoris de sequiencia-
cio al pais (s'esta seqiienciant el genoma de la ca-
nya de sucre); la bioinformatica; i la nanotecnologia,
amb un programa de més de 28 milions de dolars
per invertir en els centres.
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Per tancar la revisio de I'activitat d'internacionalitzaciéo de les empreses de
la BioRegio de Catalunya —i amb aquesta, aquest capitol i I'lnforme Biocat
2003— cal subratllar que el 38% de les empreses enquestades realitzen més
del 50% de les seves vendes en els mercats internacionals. Lenquesta no fa
més que confirmar una tendéncia que s’ha anat fent notar en els darrers anys, a
mesura que les pressions dels mercats interiors i la competitivitat han propiciat
I'obertura a I'exterior fins i tot de les empreses més tradicionals. La internaciona-
litzacio és una peca clau de I'aposta pel creixement i el valor del biocluster catala
que caldra seguir potenciant en el futur.
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Aquestes son les obres i els artistes que donen llum a aquest informe i que, d'alguna forma, expressen |'esperit del

biocluster catala.

Miquel Barceld, La taula blanca (1989)

Pigment i latex sobre tela

225 x287,5x5cm

Col-leccio MACBA. Procedent del Fons d'Art de la Ge-
neralitat de Catalunya. Antiga Col-leccio Salvador Riera
Fotografia: Gasull Fotografia

© Miquel Barceld, VEGAP, Barcelona, 2013

Miquel Barcelé (Felanitx, 1957) és un dels
artistes catalans més internacionals. Africa i,

en concret Mali, on ha fet llargues estades des
de 1988, han influit molt la seva obra. La taula
blanca ens descobreix la suggerent plasticitat
d'un eixut sol africa; sense saber-ho potser, ens
diu el valor de saber mirar.

Leandre Cristofol, Harmonia estel-lar (Ralent)
(1957)

Vareta metallica, fusta, agulles de cap i vidre sobre suro
72 cm

Donacio de Leandre Cristofol, 1990

© Museu d'Art Jaume Morera, Lleida, 2013

Leandre Cristofol (Os de Balaguer, 1908 — Llei-
da, 1998) va ser un pioner de I'escultura surre-
alista a Catalunya. La seva obra, alhora poética i
experimental, empra materials pobres per crear
imatges insolites i evocadores, com aquest estel
que, aqui, ens fa pensar en una estranya cél-lula
0 un microbi incognit.

Antoni Llena, Blanc, negre, verd i vermell
(1986)

Técnica mixta sobre paper

129x 110 cm

Colleccio MACBA. Fons de I'Ajuntament de Barcelona
Fotografia: Rocco Ricci

© Antoni Llena, 2013

Antoni Llena (Barcelona 1943) és un artista
que ha pres partit per la fragilitat, com en les
seves escultures i relleus de paper. Fa quasi 30
anys va crear una obra que té els colors de la
biotecnologia: blanca, verda i vermella, i que, tot
i la seva aparent fragilitat, afronta decida el pas
del temps, com els agents de la BioRegio de
Catalunya.

Albert Rafols Casamada, Pintura nim. 2
(Homenatge a Miré) (1971)

Técnica mixta sobre tela

114 x 146 cm

Colleccio MACBA. Fundacio MACBA. Donacié Funda-
cion Catalana Occidente

Fotografia: Jordi Nieva

© Albert Rafols-Casamada, VEGAP, Barcelona, 2013

Albert Rafols Casamada, Barcelona Triangle
(1987)

Acrilic sobre tela

200 x 270,5 x 3 cm

Col-leccio MACBA. Fons de I'Ajuntament de Barcelona
Fotografia: Gasull Fotografia

© Albert Rafols-Casamada, VEGAP, Barcelona, 2013

Albert Rafols Casamada (Barcelona, 1923-
2009), artista polifacétic, va saber crear un mén
propi, entre I'expressionisme i I'abstraccio, de
colors suaus i llum mediterrania. Un quadre amb
queé el pintor celebra la seva ciutat ens recorda
que Barcelona és I'epicentre del sector catala
de les ciéncies de la vida.

Carles Bros, Hutong VI (2012)

Teécnica mixta sobre tela (tinta xinesa, diaris i paper
d'arros)

150 x 200 cm

© Carles Bros, 2013

Carles Bros (Terrassa, 1956) va crear la série
Impressions de la Xina després d'un viatge a
Beijing durant el qual el van impactar els canvis
produits a la ciutat a rel del Jocs Olimpics de
2008. Bros vol atrapar als seus quadres I'espe-
rit dels barris tradicionals (hutongs) en tensio
amb I'accelerada transformacid i creixement del
gegant asiatic.

Joan Hernandez Pijuan, Triptic de Granada (1994)

Oli sobre tela

146 x 309,5 cm

Col-leccio MACBA. Fundacio MACBA

Fotografia: Julio Cunill

© Joan Hernandez Pijuan, VEGAP, Barcelona, 2013

Joan Hernandez Pijuan (Barcelona 1931-2005) va crear amb les seves figuracions geométiques un
mon ordenat, regit per la bellesa i la poesia. Buscava I'ordre en els paisatges humanitzats pel conreu
i va trobar la poesia en I'isolament d'una flor o un arbre. La millor porta per a una seccio que posa
ordre a les referéncies d'aquest estudi.
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