Strategisk innovationsagenda for life science per den 20 november
20131

Vad betyder innovationsagendan for dig?

Du som foretagare kommer att verka i en konkurrenskraftigare miljo och nar snabbare ut pa
den globala marknaden.

Du som investerare far mojlighet att investera i kvalitetssakrade produktkoncept med 6kade
mojligheter att nd framgang.

Du som forskare far tillgang till forsknings- och innovationsmiljoer, och infrastruktur av
vérldsklass

Du som hilso- och sjukvardspersonal far en aktiv roll i kunskaps- och
innovationssystemet och kommer att bidra till nya behandlingsmetoder.

Du som patient far battre, sakrare och snabbare behandling.

Forsknings- och innovationsagendan bidrar dessutom till hdlsoekonomiska vinster for
samhallet.

1 Sveriges utgangsliage och potential

Life science-sektorn &r med sitt hoga foradlingsvarde viktig for Sverige och star idag for en
betydande del av exportintakterna. Industrin genomgar en snabb strukturomstallning och ett
proaktivt arbete ar nddvandigt for att ta tillvara pa de nya mojligheter som uppstar och pa sa
satt mota den okande globala konkurrensen. Sverige har ett bra utgangslage med tanke pa de
stora resurser som satsats pa framfor allt forskning inom omradet i de senaste tva forsknings-
och innovationspolitiska propositionerna. Dessa investeringar behdver forvaltas for att ge
resultat i form av innovationer och tillvéxt. Sektorn har ocksa goda forutséttningar att bidra
till gransoverskridande innovationer da den visat sig snabbt kunna ta till sig tekniker fran
andra sektorer. Med ett starkt naringsliv inom life science kan vi mota en av de mest
framtradande samhallsutmaningarna som vi delar med 6vriga varlden, ndmligen hélsa.

Flera av Sveriges konkurrensfordelar har dock forsvunnit. Tyvarr har inte de offentliga
satsningarna och den framgangsrika grundforskningen lett fram till innovationer som maéter
marknadens behov i tillracklig stor utstrackning. Samtidigt finns stora utmaningar inom halso-
och sjukvarden, framfor allt kopplade till en dldrande befolkning och behovet av en hogre
kostnadseffektivitet inom halso- och sjukvarden.

Stora life science-foretag har anpassat sig till den radande situationen dar kunskap ar globalt
tillganglig. Kostnaden for att globalt séka och fa tillgang till forskning och annan kunskap ar
mycket lagre an om kunskapen tas fram i den egna organsationen eller pa en specifik plats. En
tydlig konsekvens av globaliseringen av kunskap ar att globala foretag séljer, minskar eller
stanger forskningsenheter. Det ar bara nar kunskap omvandlas till nya satt att skapa varde i
form av en innovativ produkt som den vérdeskapande potentialen har uppnatts. Det ar darfor
avgoOrande att hitta nya sétt att omvandla nya forskningsresultat och idéer till ett reellt varde.

Sveriges stora mojlighet pa den globala arenan ar att vi anvander vara unika kompetenser och
resurser och samtidigt nyttjar fordelen av var relativa litenhet. Det kan vi gora genom att
anvanda narhet och personliga kontakter for att kunna arbeta snabbt och malinriktat. Da blir vi
relevanta och konkurrenskraftiga!

! Den strategiska forsknings- och innovationsagendan for Life science omfattar medicinsk teknik och diagnostik,
biotekniska verktyg, lakemedelsutveckling och delar av halso- och sjukvarden.
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Bilden beskriver hur svensk life science behdver utvecklas. Nulaget kdnnetecknas av
overvagande goda forutsattningar kopplade till forskningen och till halso- och sjukvarden.
Néringslivet genomgar en omvandling dér befintliga stodstrukturer inte tillgodser de nya
behoven. Inom en nara framtid har forutsattningarna tagits tillvara och strukturférandringar
skett, ndgot som gett god utdelning for produktionen och for effektiviteten i
innovationssystemet. Det &r med en “ge och fa-kultur” som vi nar det 6nskade laget till ar
2020.

2 Sverige behover framfor allt
1 formella och mer strukturerade kopplingar mellan olika satsningar och initiativ pa life
science-omradet. Det handlar om att knyta samman nationella och regionala
satsningar, organisationer, projekt, enskilda foretag m.fl. Det finns darmed potential
for samordningsfordelar och kostnadseffektivitet. Information om pagaende aktiviteter
behdver utbytas, gemensamma strategiska fragor behandlas och samordnade initiativ
tas.

1 tillgangliggora forskningsinfrastrukturen for naringsliv och forskare i stérre
utstrackning an vad som sker idag. Det handlar om dels stora strategiska satsningar pa
anlaggningar som SciLifeLab, ESS och MAX IV, dels olika data, register och
biobanker. Ett grundlaggande behov é&r att aven naringslivet far tydligare och enklare
ingang till denna infrastruktur.

] ett gemensamt natverk och arbetsordning med en nationell ingang for kliniska studier.
Det skulle tacka behov av likvardig tillgang, avtal och leverans till foretag med
varierande behov pa omradet. | utvecklingsarbetet behdver hansyn tas till att patienter
i allt storre utstrdckning behandlas utanfor sjukhusen och att administrationen och
kunskapen kring kliniska provningar behdver bli snabbare.

1 finansieringslosningar for att — i forsta hand - 6verbrygga de tidiga forsknings- och
utvecklingsfaserna dar bristen pa riskvilligt kapital &r pataglig (Valley of Death),
nagot som drabbar manga sma och medelstora foretag inom life science.
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Kannetecknande for life science-omradet &r att utvecklingstiderna ar extremt langa,
risken ar hog och att utvecklingsprocesserna ér dyra, bland annat beroende pa att de
regulatoriska kraven &r hogt stallda och komplicerade. De langa utvecklingstiderna
innebar att vagen till marknad och méjligheterna till egna forsaljningsintakter ar lang.
Allt detta staller sarskilda krav pa finansieringsmodellerna.

] pa ett battre satt an idag knyta samman de de regionala noder som utgor
innovationsstddsystemet. Kunskap och kompetens hos enskilda affarscoacher och
experter m.fl. i inkubator och utanfér innovationsstodsystemet maste identifieras och
nyttjas som en gemensam och nationell resurs.

1 néra kontakter och fler samarbeten mellan akademi och industri for att paskynda
utvecklingen av forskningsresultat till patientnytta. Industrin behdver fa 6kad tillgang
till forskningsmiljons kunskap och plattformar, inklusive biobanker och relaterade
patientregister.

] stimulera klinisk forskning pa universitetssjukhusen. Det behover finnas tydliga och
langsiktiga incitamentsystem for de olika parterna kopplat till regelbunden uppféljning
av mal, bade lokalt och nationellt.

1 langsiktiga nationella strategier for olika omraden inom life science-sektorn som
identifierar insatser som kommer patienter, halso- och sjukvard samt foretag till godo.

1 som komplement till en ledande grundforskning &ven en hélso- och sjukvard som
ligger i framkant internationellt och som &r aktivt involverad i utveckling, tidig
testning och kritisk utvardering av nya tekniker och behandlingar pa ett strukturerat
satt.

3 Initiativ for att na onskat ldge for Svensk life science

3.1 SILS - Sverige som internationellt centrum for life science
Systemaktorerna i Linképing/Norrkoping, Skane, Stockholm-Malardalen, Umeé och Vastra
Gotaland har gatt samman for att hitta gemensamma losningar till utmaningarna inom life
science-sektorn genom plattformen Sveriges som internationellt centrum for life science
(SILS). Det finns en bred samsyn om att en gemensam attityd som bygger pa “’ge och fa” ar
det som kan stérka sektorn savél regionalt som nationellt. Denna “kultursyn” har varit en
barande tanke i arbetet och valet av insatser och atgarder har stamts av mot hur dessa
aktiviteter kan bidra till att underlatta en samverkande nationell arena for life science. Under
hosten 2013 pagar darfor flera projekt for att stodja 6nskad utveckling. Insatserna syftar till
v’ att f& pa plats en delegation for nationell samverkan inom life science®
v/ att ta fram en struktur for hur bra arbetssatt kan spridas eller samordnas nationellt;
samt att ha testat en pilot pa modellen
v’ att viktiga aktorer for att tillgangliggora infrastruktur for forskning och utveckling, ska
ha identifierats som ett led i arbetet med att ta fram en policy for att tillgangliggora
infrastruktursatsningar for naringslivet®
v' att finansieringslosningar for sma och medelstora foretag ska ha identifierats och
beskrivits. En dialog kring dessa ska ha paborjats.

2| bilaga 1 &terfinns en utredning om en delegation for nationell samverkan inom life science.
® | bilaga 2 finns grundbulten for en policy pa omradet.
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V' att genomfora en uppfoljning av pagaende satsningar pa kliniska studier.

3.2 Innovationsprogrammet SIO Folksjukdomar med diabetes som pilotdiagnos
SI0 Folksjukdomar bygger vidare pa tva strategiska innovationsagendor som har
delfinansierats av VINNOVA,; Sverige som internationellt centrum for life science (SILS)*
och Hur vérldsledande forskning inom diabetes ska bidra till svensk tillvaxt
(Diabetesagendan)®. | Diabetesagendan har de tva strategiska forskningsomradena i
diabetesféltet, EXODIAB (Lunds universitet och Uppsala universitet) och SRP-Diabetes
(Karolinska institutet och Umea universitet) tillsammans med AstraZeneca och de kliniska
provningsenheterna i Region Skane och pa Karolinska institutet identifierat strategier for att
starka tillvéaxten i life science sektorn genom att paskynda innovationstakten pa
diabetesomradet. Oberoende av varandra har SILS och Diabetesagendan identifierat liknande
behov pa sina respektive fokusomraden. Darfor har SILS och Diabetesagendan valt att -
tillsammans med andra aktorer - skapa SIO Folksjukdomar. S1O Folksjukdomar syftar till att
med diabetesomradet som pilotdiagnos
v' skapa goda kontakter och forstaelse mellan forskare i industri, akademi och
sjukvarden,
v knyta samman akademins grundforskning med industrins forskning genom en s.k.
translationsfunktion tétt knuten till starka forskningsmiljder,
v' identifiera en ny finansieringslosning som kan dverbrygga ”Valley of Death” for smé
bolag,
v' stimulera klinisk forskning genom skapandet av ”Centers of Clinical Excellence” samt
v' ta fram en nationell strategi for prevention, vard och behandling av diabetspatienter.
Foljeforskning och effektutvardering ar viktigt for erfarenhetséverforing fran diabetesomradet
till andra sjukdomsomraden.

For okad nationell samverkan och koordinering innehaller programmet en elitplattform for att
binda samman dagens regionala noder i innovationsstodsystem for life science-omradet med
syfte att skapa de allra basta forutsattningarna for att fa sma och medelstora foretag att vaxa.

3.3 Plattform for gemensam strategisk inriktning

SIO Folksjukdomar/SILS har under 2013 tagit initiativ till en nationell dialog for
framvéaxande forsknings- och innovationsagendor/S10-program pa omradet hélsa/life science.
Dialogen har lett till att foljande initiativ (SIA Fotonik, SIA Kroppens reservdelar, SIA
Ageing Population, SIO Folksjukdomar, SIO Digital Health, SIO Involve, SIO MedTech 4
Health, SIO People Powered Futures, SIO Swedish Bioimaging National Innovation
Platform) har kommit Gverens om ett gemensamt arbete for en langsiktigt hallbar plattform
med en gemensam strategisk riktning for (samhéllsutmaningen och affarsmajligheten) hélsa.

4 AKktorer bakom innovationsagendan

Forsknings- och innovationsagendan ar ett dokument som uppdateras kontinuerligt.
Hittillsvarande agenda har utvecklats i dialog mellan hélso- och sjukvard, akademi och
néringsliv. Den hittillsvarande processen i stora drag:

Maj 2012 - september 2012

Moten med syfte att identifiera viktiga intressenter, huvudsakliga utmaningar for
innovationsomradet och arbetsprocess. Involverade aktorer: Lansstyrelsen Stockholm (repr.
for Stockholm-Uppsala life science-region), AstraZeneca, Chalmers, FoU-centrum Skane,

* | bilaga 3 finns slutrapporten for SILS, VINNOVA reg.nr 2012-01853
* | bilaga 4 finns slutrapporten for Diabetesagendan, VINNOVA reg. nr 2012-0192
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Goteborgs universitet, Karolinska institutet, KI Innovations, Karolinska Trial Alliance,
LinkOpings universitet (repr. for Linkoping-Norrkoping-Umead life science region), Lunds
universitet, Region Skane, Region Vastra Gotaland (repr for Vastra Gotaland life science
region), STUNS (Stiftelsen universiteten i Uppsala och samhélle i samverkan), Stockholm
Science City, Umea universitet och Uppsala universitet.

Oktober 2012 - mars 2013

Analys och utvardering. Ytterligare intressenter fran industrin, halso- och sjukvarden samt
fran universitet och hogskolor involveras i arbetet: ASCRO, Stockholms stad, Det Medicinska
Malmo, Flemingsbergs Science, land, landstingsdirekttérerna, Diamyd Medical, IBM, Karo
Bio, KTH, LIF, Pfizer, Sweden Bio, Swedish Medtech, SciLifeLab, SOBI, SLU, Stockholms
Handelskammare, Stockholms lans landsting och Stockholms universitet.

April 2013 - augusti 2013

Méten med andra strategiska innovationsagendor/framvéxande SIO-program (Aldrande
befolkning, Digital Health, Involve, VOIS, MedTech 4 Health, Swedish Bioimaging, and
National Innovation Strategy, People Powered Futures) med syfte att hitta gemensamma
intresseomraden. ALIS (Association of Life Science Incubators in Sweden) blev en tydlig del
av arbetet.

September 2013 - november 2013

Med utgangspunkt i genomforda analyser och diskussioner har viktiga intressenter fran
industrin, halso- och sjukvarden, akademin och innovationsstodsystem enats kring vad som
behdver goras for att na visionen for ar 2020 (figur 1). Nya aktorer som har engagerats i
diskussionerna &r Business Sweden, GE Healthcare, Elekta, Medicon Valley Alliance,
Medicon Village och Novo Nordisk. Dessutom har en dialog mellan framvéxande strategiska
innovationsagendor/S1O-program inom halsa/life science-omradet initierats i syfte att
identifiera hur man tillsammans kan verka for att starka halso-omradet i Sverige.

December 2013-

5 Bilagor

Bilaga 1 Utredningen om en delegation for nationell samverkan inom life science

Bilaga 2 Tillgangliggoérande av infrastruktur for forskning och utveckling

Bilaga 3 Slutrapport for den strategiska innovationsagendan Sverige som internationellt
centrum for life science (SILS)

Bilaga 4 Slutrapport for den strategiska innovationsagendan Hur vérldsledande forskning
inom diabetes ska bidra till svensk tillvéxt

Bilaga 5 Aktiviteter kopplade till den strategiska innovationsagendan for Life Science
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