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La pandemia de COVID-19 ha puesto en evidencia las limitaciones de nues-
tro Sistema Nacional de Salud y también del Sistema Nacional de I+D+i.
El primero se mostré incapaz para atender satisfactoriamente la demanda
asistencial durante la primera ola de la pandemia. Por su parte, el Sistema
Nacional de I+D+i se vio urgido a encontrar soluciones que con caracter pre-
ventivo (vacunas) o terapéutico (farmacos antivirales e inmunomoduladores)
convirtieran a la COVID-19 en una enfermedad prevenible y curable. Aunque,
afortunadamente, hoy contamos con estas soluciones se hace necesaria una
reflexion sobre el papel presente y, especialmente, futuro que el Sistema de
I+D+i espanol puede y deberia jugar en su consecucion.

Existen casos de éxito a nivel
global que pueden servir de guia
para esa reflexion. Quizas la clave
fundamental para el éxito ha sido la
investigacion colaborativa o, si se
prefiere, la adopcion del paradigma de
la innovacion abierta en el desarrollo
de nuevos medicamentos. No es una
idea nueva, pero si reciente que surge
de la necesidad de las empresas
farmacéuticas para hacer frente a la
dificultad creciente para desarrollar
medicamentos auténticamente
innovadores para las necesidades
médicas no cubiertas (unmet medical
needs), que abarcan tanto los
problemas de salud mas prevalentes
como las enfermedades raras y las
olvidadas (neglected). En esencia, se
buscar aprovechar al maximo posible

ACTUALIDAD EN FARMACOLOGIA Y TERAPEUTICA - aft

los recursos del sistema para lograr
sinergias tecnolégicas y financieras al
tiempo que se comparten los riesgos y
beneficios potenciales. La innovacién
abierta implica la colaboracién entre
empresas, a veces competidoras, y
sobre todo la participacidbn de otros
agentes del sistema como centros
de investigacién publicos y privados,
asi como de la Administracion que
aporta apoyo financiero y también
asesoramiento técnico a través de
las agencias reguladoras de los
medicamentos. Buenos  ejemplos
de ello han sido la colaboracion de
Biontech y Pfizer, o de la Universidad
de Oxford y AstraZeneca y de las
administraciones estadounidense vy
europea en el desarrollo de las vacunas
contra la COVID-19.
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Ninguno de estos desarrollos hubiera sido
posible sin la investigacion en ciencia basica
realizada en las décadas precedentes, pero su
rapida implementacion requiere de sistemas
de innovacion eficaces. La innovacion puede
ser radical (un medicamento original desde el
punto de vista tecnoldgico o de su mecanismo
de accidén) o incremental (medicamentos para
los que se encuentran nuevas aplicaciones
0 que mejoran los ya existentes). Y en el
ambito de las soluciones para la COVID-19
contamos tanto con ejemplos de innovacién
radical (las vacunas basadas en el ARN
mensajero, antes citadas) como incremental
(nuevas aplicaciones —reposicionamiento— de
farmacos antivirales' o incluso de farmacos con
indicaciones aparentemente tan distintas como
el antidepresivo fluvoxamina?3).

Es obvio que lainnovacién radical, aunque puede
ofrecer soluciones altamente eficaces y con
importante proyeccion de futuro (“disruptivas”),
comporta un elevado riesgo y esfuerzo
financiero, por lo que no esta al alcance de
cualquier empresa y, por extension, de cualquier
pais. Sin embargo, la innovacion incremental
puede ofrecer soluciones tremendamente
agiles y eficientes (menor incertidumbre sobre
los resultados y menor inversién) para los
problemas de salud, y ejemplos recientes
ademas del ya mencionado de la fluvoxamina,
serian la vacuna de Hipra para la COVID-19,
el diurético bumetanida para la enfermedad de
Alzheimer* o el anticanceroso kenpaulona para
el del dolor crénico®. Alguno de estos ejemplos,
como el de la bumetanida, incide también en
la importancia de aproximaciones basadas en
el big-data para la extraccion de informacion
de las historias clinicas, el uso de bases de
datos de cerebros, la identificacion de las firmas
genéticas de los medicamentos o el empleo de
células madre pluripotenciales humanas para el
desarrollo de nuevos medicamentos utiles en la
llamada medicina de precision, aquella que tiene
en cuenta, entre otros, los rasgos genéticos de
los pacientes.

Ciertamente que la innovacion abierta y la
incremental son compatibles y probablemente
su combinacién sea la que mejor se adecue a
las capacidades del sistema de I+D+i espanol.
De hecho, éste cuenta desde hace algun tiempo
con iniciativas de apoyo a la innovacion abierta
(Plataforma Tecnologica de Medicamentos
Innovadores, proyectos de investigacion
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de colaboracidbn  publico-privada  (Retos
Colaboracion), Fundacion Kaertor, etc.) y con un
conjunto de empresas farmacéuticas pequenas
y medianas que encuentran en la innovaciéon
incremental su nicho principal de innovacion.
Se hace, imprescindible, no obstante, un
andlisis continuo de las fortalezas y debilidades
tanto tecnoldgicas como organizativas de
nuestro sistema de [+D+i de medicamentos
y, en particular, la articulacion de estrategias
concretas que incrementen su eficiencia
para asegurar el progreso econémico y hacer
frente a los desafios de salud que nuestro pais
tiene planteados en un mundo cada vez mas
globalizado.
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