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Innowacyjnosc¢ z perspektywy NCBIR — przestanki instytucjonalne

Art. 27. 1. Centrum zarzgdza strategicznymi programami badan naukowych i prac
rozwojowych oraz finansuje lub wspoéffinansuje te programy.

3. Centrum moze realizowa¢ programy badan naukowych lub prac
rozwojowych, ktére nie zostaty ustanowione w Krajowym Programie
Badan, o ktérym mowa w art. 4 ustawy z dnia 30 kwietnia 2010 r. o
zasadach finansowania nauki, oraz inne zadania Centrum finansowane ze
srodkow pochodzacych z innych zrédet niz budzet panstwa

Art. 29. Do zadan Centrum nalezy pobudzanie inwestowania przez
przedsiebiorcow w dziatalno$¢ badawczo-rozwojowa, w szczegolnosci
przez:

1) wspotfinansowanie przedsiewzie¢ prowadzonych przez podmiot
posiadajacy zdolnos¢ do zastosowania wynikow projektu w praktyce;
2) wspieranie pozyskiwania przez jednostki naukowe srodkéw na

dziatalnos¢ badawczo-rozwojowg pochodzacych z innych zrodet niz
budzet panstwa.



Innowacyjnosc¢ z perspektywy NCBIiR-przestanki instytucjonalne

Art. 30. 1. Do zadan Centrum nalezy takze:

1) wspieranie komercjalizacji wynikow badan naukowych lub prac rozwojowych oraz
innych form ich transferu do gospodarki;

2) inicjowanie i realizacja programow obejmujgcych finansowanie badan naukowych lub
prac rozwojowych oraz dziatan przygotowujgcych do wdrozenia wyniki badan
naukowych lub prac rozwojowych;
3) inicjowanie i realizacja programow obejmujgcych finansowanie badan stosowanych, o
ktorych mowa w art. 2 pkt 3 lit. b ustawy z dnia 30 kwietnia 2010 r. o zasadach
finansowania nauki;

4) udziat w realizacji miedzynarodowych programow badan naukowych lub prac
rozwojowych, w tym programéw wspoétfinansowanych ze srodkow zagranicznych;

4a) finansowanie badan stosowanych realizowanych w formie niepodlegajgcych
wspotfinansowaniu z zagranicznych sSrodkow finansowych projektow badawczych
realizowanych w ramach programow lub inicjatyw miedzynarodowych ogtaszanych we
wspotpracy dwu- lub wielostronnej oraz projektow badawczych realizowanych przy
wykorzystaniu przez polskie zespoty badawcze wielkich miedzynarodowych urzgdzen
badawczych;



Dlaczego B+R w medycynie s3 strategiczne z perspektywy
NCBIiR oraz w kontekscie KPB

KPB z 2011 r. okresla strategiczne zalozenia polityki
naukowo — technicznej oraz innowacyjnej panstwa
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KPB obejmuje siedem strategicznych,
interdyscyplinarnych kierunkow badan naukowych i prac
rozwojowych:

nowe technologie w zakresie energetyki,

choroby cywilizacyjne, nowe leki oraz medycyna
regeneracyjna - Strategmed

zaawansowane technologie informacyjne,
telekomunikacyjne i mechatroniczne - Infostrateg

nowoczesne technologie materiatlowe -Techmatstrateqg,

srodowisko naturalne, rolnictwo I lesnictwo -
Biostrateg,

spoteczny i gospodarczy rozwoj Polski w warunkach
globalizujacych sie rynkow - Gospostrateqg,
bezpieczenstwo i obronnos¢ panstwa.



Gtéwne programy B+R w medycynie oraz zrédia ich
finansowanitaw NCBiR

STRATEGMED - uzyskanie zasadniczego postepu w zakresie zwalczania
chorob cywilizacyjnych oraz medycyny regeneracyjnej na bazie

wynikow badan naukowych i prac rozwojowych prowadzonych w
czterech obszarach:

kardiologii 1 kardiochirurgii
onkologii

neurologii | zmystach
medycynie regeneracyjnej

Program ma za zadanie stymulowaC wzrost innowacyjnosci |
konkurencyjnosci polskie] gospodarki (w takich obszarach, Jjak np.
biotechnologia, inzynieria biomedyczna). Wynikiem reallzowanych
projektow bedzie opracowanie i wdrozenie nowych metod
profilaktycznych, diagnostycznych, leczniczych oraz
rehabilitacyjnych. Lgczna alokacja w Ill konkursach 800 milionow zi.




INFOSTRATEG - zaawansowane technologie
Informacyjne, telekomunikacyjne i mechatroniczne

Obszar 1: Przetwarzanie obrazow ze szczegolnym uwzglednieniem
zdjec satelitarnych.

Obszar 2: Metody informatyczne w medycynie
spersonalizowane|, diagnostyce, terapii |
chemoinformatyce

Obszar 3: Uczenie maszynowe w robotyce ze szczegolnym
uwzglednieniem sterowania autonomicznymi urzgdzeniami.

Obszar 4: Cyberbezpieczenstwo dla obywateli, przedsiebiorstw i
administracji.

Obszar 5: Inteligentne systemy sterowania, zarzgdzania i fgcznosci.
Planowane uruchomienie | potowa 2018

Szacunkowa alokacja 500 min




Gtéwne programy B+R w medycynie oraz zrédia ich
finansowantaw NCBiR=programy krajowe

Program INNOMED - finansowanie badan naukowych oraz prac
rozwojowych nad innowacyjnymi rozwigzaniami w zakresie medycyny
Innowacyjnej. Program jest rezultatem porozumienia zawartego pomiedzy
Narodowym Centrum Badan | Rozwoju, a grupg przedsiebiorstw
stowarzyszonych w Polskiej Platformie Technologiczne] Innowacyjnej
Medycyny. Budzet programu wyniost 300 min zi, w tym udziat
przedsiebiorstw 35%.

Program INNOWACJE SPOLECZNE - poprawa jakosci zycia
spoteczenstwa, ze szczegolnym uwzglednieniem tych grup i obszarow,
w ktorych istnieje rzeczywista potrzeba innowacyjnych rozwigzan i
podejmowania nowych inicjatyw spotecznych. Cele szczegotowe: wzrost
liczby wdrozen innowacyjnych rozwigzan technicznych oraz innowacyjnych
produktow, ustug i procedur pozwalajgcych na rozwigzanie ziozonych
problemow spotecznych oraz wzrost wspoipracy migdzysektorowej na
poziomie lokalnym, regionalnym i1 krajowym. Alokacja 35 min zt (135).
Przyktad w KMS — Fundacja SCCS: Fit-Polka.

Inne programy krajowe w ktorych realizowane sg projekty medyczne:
TANGO I-Il, DEMONSTRATOR, BRIDGE, BROTECH, GO-GLOBAL



Gtéwne programy B+R w medycynie oraz zrédia ich
finansowantaw NCBiR=Fundusze UE

1. POlnteligentnyRozwoj
PROGRAMY SEKTOROWE

InnoNeuroPharm - wzrost konkurencyjnosci i innowacyjnosci polskiego sektora
farmaceutycznego, w tym neuromedycyny, w perspektywie roku 2026.

Cele szczegétowe programu to:

Zwiekszenie aktywnosci B+R podmiotow sektora farmaceutycznego w tym
neuromedycyny

Wzrost innowacji w sektorze farmaceutycznym
Obszary badawcze:
innowacyjne produkty lecznicze,
innowacyjne technologie wytwarzania produktow leczniczych,

innowacyjne metody diagnostyczne i nowe biomarkery o praktycznych
zastosowaniach diagnostyczno-predykcyjnych w zakresie neuromedycyny,

innowacyjne metody rehabilitacji chorych w neuromedycynie,
rozwoj narzedzi wspierajgcych badania nad produktami leczniczymi.
Alokacja w pierwszym konkursie 190 mln, zamkniecie naboru kwiecien 2017



Gtéwne programy B+R w medycynie oraz zrodta ich finansowania
w NCBiR —Programy miedzynarodowe —wybrane dziatania

1. Program AAL (Active and Assisted Living Programme)-program B+R, ktory wspiera projekty
wykorzystujgce technologie informacyjno — komunikacyjne (ICT) by poprawi¢ jako$¢ zycia ludzi
starszych. Program AAL jest kontynuacjg realizowanego w latach 2008-2013 programu Ambient
Assisted Living Joint Programme. Program jest wspoffinansowany przez Komisje Europejskg w ramach
Horyzontu 2020, a jego planowany budzet wynosi 700 min euro. NCBIR zaplanowat dla polskich
podmiotow 500 tys euro w kazdym konkursie.

2. Program ERA HDHL Biomarkers for Nutrition and Health Opracowanie i walidacja biomarkerow
w ocenie zywienia i zdrowia, w tym biomarkeréw stuzgcych do oceny spozycia zywnosci oraz ryzyka
chorob dietozaleznych. NCBIR zaplanowat dla polskich podmiotow 500 tys euro.

3. Program ERA-NET EuroNanoMed IIl cofund. Wspieranie konkurencyjnosci europejskiej
nanomedycyny, partnerzy poprzez wspieranie projektdw badawczych i wdrozeniowych dagzg do
wzmochnienia miedzynarodowej i interdyscyplinarnej wspotpracy pomiedzy jednostkami naukowymi,
szpitalami i przedsiebiorstwami. Tematyka konkursu obejmuje: medycyne regeneracyjng, diagnostyke
oraz systemy do terapii celowanej. NCBIR przeznaczyt dla polskich podmiotéw 700 tys euro.

4. Program ERA-Net for Cardiovascular Diseases, wspieranie wspotpracy miedzynarodowej poprzez
organizacje konkursow w zakresie chorob ukfadu krazenla Zorganizowano Il konkursy. W pierwszym
konsorcja z udziatem polskich podmiotéw: WUM, UM — Wroctaw, Instytut Kardiologii otrzymaty ponad
630 000 euro. W drugim konkursie zaplanowano kwote dofinansowania ze strony NCBIR w wysokosci
500 000 euro.



Jak NCBIR wspiera innowacyjnos¢ w medycynie i jak chce
to robi¢ = formuta VC-CVC

»  Menedzer FoF: V(3.0 + FinCrea TFI

»  Horyzont inwestycyjny: 13 lat

»  Kapitalizacja FoF (wktad NCBR): 550 min PLN

»  Wkiad prywatny w Fundusze VC: inwestorzy instytucjonalni lub indywidualni (min. 50%)

=  taczne srodki na inwestycje: min. 1 100 min PLN

»  Liczba Funduszy VC: min. 5

»  Kapitalizacja kazdego Funduszu VC: od ok. 80 min PLN do ok. 200 min PLN,

=  Maksymalny limit inwestycyjny w spotke portfelowa: do 60 min PLN, nie wiecej niz 20 %

kapitalizacji Funduszu VC
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»  Menedier FoF: PFR Ventures + BGK TFI

- ®  Horyzont inwestycyjny: 13 [at
/ . Kapitalizacja FoF (wkiad NCBR): 440 mIn PLN

»  Wkiad prywatny w Fundusze CVC: korporacje (min. 50%)
*  tgczne srodki na inwestycje: min. 880 min PLN
/ *  Liczba Funduszy CVC: ok. 6-9

»  Kapitalizacja kazdego Funduszu CVC: srednio ok. 80 min PLN
*  Maksymalny limit inwestycyjny w spotke portfelowa: do 35 min PLN, nie wiecej niz 20 %

kapitalizacji Funduszu CVC
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Dziekuje Panstwu za uwage
Kontakt: zbigniew.dokurno@ue.wroc.pl
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