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Tobb eurdpai orszagban is radébbentek arra, hogy a
korhazakban és klinikakon jelentkez6é innovacios otle-
tek és igények nem jutnak el azokhoz a kis- és kézépval-
lalkozasokhoz, amelyek ezek alapjan termékeket készit-
hetnének. A gondolatot tett kévette: megsziiletett az eu-
répai unios InTraMed-C2C projekt, azzal a f6 céllal, hogy
a vallalatok hozzaférjenek a klinikai innovacidékhoz. A
projektet megvalosité nemzetk6zi konzorciumnak két
magyar tagja is van.

Several European countries came to realise that
small and medium-sized enterprises ready to develop
products are unaware of the innovation ideas and needs
emerging in hospitals and clinics. The reaction was
swift: the InTraMed-C2C project proposal, which aims to
improve the access of companies to clinical innova-
tions, received a grant of the European Union. The inter-
national project consortium has two Hungarian mem-
bers.

Két magyar résztvevével nemrég indult utjara az Eurdpai
Unié Kbézép-Eurdpa Programjabdl finanszirozott InTraMed-
C2C projekt. Hazai részr6l a Budapesti Mlszaki és Gazda-
sagtudomanyi Egyetem Egészséglgyi Mérndki Tudaskdz-
pontja (BME EMT) és a Debreceni Egyetem Tudas- és
Technoldgiatranszfer Irodaja (DE TTI) vesz részt a projektet
megvalositd tiztagd nemzetkdzi konzorciumban; a BME
EMT a Kézép-Magyarorszégi, a DE TTI az Eszak-Alféldi ré-
giot képviseli. A projekt célja az innovaciotranszfer lehetdsé-
geinek és akadalyainak feltarasa az egészségligyi szektor-
ban, pontosabban annak vizsgalata, hogy miként lehetne
el6segiteni, megkdnnyiteni a klinikdkon és kdrhazakban
megszUletd innovacids otletek és igények eljutasat az azo-
kat megvaldsito kis- és kdzépvallalkozasokig.

A PROJEKTOTLET MEGSZULETESE

A projekt 6tlete a Clusterland Fels6-Ausztria Kft.-nél a
napi munka kapcsan szuletett. Megvizsgaltak, hogy a klini-
kai innovaciok milyen mértékben jutnak el a vallalkozasokig,
és nem voltak elégedettek az eredménnyel. Ausztria mas
régiodiban is hasonldkat tapasztaltak. A lehetséges megolda-
sokat németorszagi partnereikkel (Forum MedTech Pharma
e.V. / Bayern Innovativ GmbH és Medical Valley European
Metropolregion e.V.) egyltt gondoltak tovabb. A Forum
MedTech Pharma, amelynek 600-nal tdbb tagja van (a ta-
gok kétharmada orvostechnikai vallalkozas, egyharmada
egészségbiztositasi szervezet, egyesilet, dnkormanyzat,
klinika, korhaz, kutatéintézet és egyéb szervezet) korabban
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egyedi megoldasokat dolgozott ki a klinikakon szulet6 inno-
vaciok kis- és kdzépvallalkozasokhoz (KKV) valé eljuttata-
sara, illetve a klinikak, korhazak és a KKV-k egyuttmikodde-
sének a tamogatasara. Ezeket az eredményeket azonban —
a Forum MedTech Pharma e.V. mérete, szertedgazo teve-
kenysége, s nem utolsé sorban a rendelkezésre allo eréfor-
rasok hianya miatt — nem lehetett mas helyeken alkalmazni.

Az alapétlet az volt, hogy az elszigetelt megoldasokat
magasabb, regiondlis, illetve nemzetkdzi szintre kellene
emelni. Lengyel, magyar, majd késébb szlovén, olasz és
cseh partnerekkel egyeztetve az 6tletgazdak arra a megal-
lapitasra jutottak, hogy az alapvet6 probléma mindenutt
azonos, am a peremfeltételek orszagonkeént eltéréek. K6zds
azonban, hogy a ,gyogyité munkahelyeken”, azaz a koérha-
zakban és klinikakon az alkalmazott késziilékek, folyamatok
és szolgaltatasok tokéletesitésére, illetve Uj mlszaki megol-
dasok kigondolasara komoly szellemi kapacitas all rendel-
kezésre — a KKV-knal.

Szamos oka van annak, hogy ezekbdl az innovacios le-
het6ségekbdl nem sziiletnek uj termékek, folyamatok és el-
jarasok az egészségiparban. Tébbek kdzott akadalyt jelent-
het az ellenérdekeltség az egészséglgyi intézményekben
(klinikai menedzsment, betegellatas rutinja stb.), illetve az
ipari partnereknél (gazdaséagi érdek, szallitéi dominancia
stb.); gatolhatja az Uj megoldasok létrejottét a forrashiany
vagy a tamogato kérnyezet hianya.

Az 6tlet elnyerte a K6zép-Eurdpa Program tamogatasat.

A PROJEKT CELJA

Az InTraMed-C2C projekt olyan kdrnyezet kialakuldsat
szeretné elGsegiteni, amelyben a KKV-k Eurépa-szerte hoz-
zaférhetnek a klinikai innovaciokhoz, és ezzel Uj piaci lehe-
t6éségek nyilhatnak meg a termékeik szamara.

A KKV-k érdeke, hogy részt vegyenek az innovacios fo-
lyamatokban, hiszen ez hozzajarulhat az Uzleti sikereikhez.
A KKV-k kell6en rugalmasak ahhoz, hogy ,alulrdl félfelé ha-
ladd” megkdzelitéssel fejlesszenek ki prototipusokat vagy
kész megoldasokat a napi klinikai sziikségletek szerint.

CELCSOPORTOK

Az InTraMed-C2C projekt célcsoportjai a kdvetkezbk:

¢ Klinikak és korhazak minden ellatasi szinten, kdztulaj-
donban (allami, 6nkormanyzati, egyetemi) vagy magan-
tulajdonban (non-profit vagy for-profit), illetve az ezek-
ben dolgozd orvosok, kutatd-fejleszt§ szakemberek,
technikusok, apoldk. E csoportokon bellil az innovaciéra
fogékony személyeket a projektpartnereknek kell megta-
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1. dbra
A projekt résztvevéi (vezetd partner — LP, projektpartnerek — PP)

lalniuk. A kivalasztas szempontjai lehetnek a publikaci-
Ok, a kutatasi projektekben valé érdekeltség, a meglévé
szellemi termékek és hasonlok.

e KKV-k: ddntéshozok, menedzserek, termékfejlesztk és
marketing szakemberek. A KKV-k kdzil azok a vallalko-
zasok jonnek szdba, amelyek sajat forrasokkal rendel-
keznek, illetve egyuttmikdédnek masokkal technoldgia-
transzfer targyu projektekben.

e Kutatas-fejlesztési intézmények: menedzsment, kutatas-
fejlesztési szakemberek, mérndkok, technolégusok.

e Egyéb szdba j6v6 csoportok: civil szervezetek, egész-
séglgyi szakmai szervezetek, egészségligyi biztositok,
egészséglgyi dontéshozoi csoportok, egészségugyi
szakpolitikai kérdésekben jartas szakemberek.

VART EREDMENYEK

Az InTraMed-C2C projekttSl vart eredmeények a kdvetkezdk:

¢ Aklinikak, kérhazak és KKV-k helyzetének 6sszehason-
litasa a projektben résztvevd régiok, illetve orszagok
specidlis egészséglgyi koérnyezete és finanszirozasi
rendszere szempontjabdl.

e A KKV-k szamara olyan eszkdzrendszer, illetve mdd-
szertan kidolgozasa, amellyel a klinikak és kérhazak in-
novacids potencialjat elérhetik.

* Az eszkdzrendszer megvaldsitasa.

e Az eszkdzrendszer adaptalasa régiok és orszagok ké-
z6tti felhasznalasra.

* Pilot projektek Uj eszk6zok, eljarasok és szolgaltatasok
eléallitasara.

e Eurdpai szinten alkalmazhaté eszkéz megvaldsitasa a
klinikdk és a vallalkozasok kozotti innovaciotranszfer
el6segitésére.

Ezeket az eredményeket a projekt 2,12 millié eurds kolt-
ségvetésébdl 36 honap alatt (2010. aprilistél 2013. marciu-
sig) kell megvaldsitani. A projekt résztvev@inek listaja és
féldrajzi elhelyezkedése az 1. abran lathato.

Vezet6 partner (LP) és projektpartnerek (PP)

LP: Forum MedTech Pharma / Bayern Innovativ, Niirnberg, DE

PP3: Clusterland Upper Austria, Linz, AT

PP4: TIS Innovation Park — South Tirol, Bolzano, IT

PP5: Marshal’s Office, Lower Silesian Voivodeship, Wroclaw, PL

PP6: The John Paul Il Hospital, Medical Technology Transfer Center, Krakkd, PL
PP8: Business Support Centre Ltd., Kranj, Sl

PP9: Centre for Research, Innovation and Regional Development, Brno, CZ
PP10: Budapesti Miiszaki Egyetem, Egészségiigyi Mérnoki Tudaskézpont, HU
PP11: Debreceni Egyetem, Tudds- és Technolégiatranszfer Iroda, HU

PP12: Medical Valley European Metropolregion, Erlangen, DE

MUNKAMODSZER

A projektben kils6 partnerként résztvevé vallalatok és
egészséglgyi intézmények egyuttmikddésének egyik esz-
kdéze az innovacids tanacskozasok (workshopok) lesznek,
ahol az adott régi6 sajatossagait figyelembe véve folyik
majd a munka.

Ezzel parhuzamosan az InTraMed-C2C konzorcium tag-
jai attekintik, elemezik, majd dsszevetik a partnerorszagokat
és -régidkat az innovacidtranszfer szempontjabdl. Ez a fel-
mérés nemcsak a klinikak és a KKV-k kétoldalu viszonyara
terjed ki, hanem olyan altalanos kdérnyezeti elemekre is, mint
az orszagok egészségligyi szektoranak esetleges szakpoli-
tikai korlatozottsaga, az innovacidatadas finanszirozasanak
koltségtéritési rendszere, az orvosi szolgaltatas finansziro-
zasa, vagy az ipari termékek értékesitése az egészségugyi
szolgaltatok koérében.

A projekt kdvetkez6 szakaszaban alakul majd ki az a
modszer, amely a korabban feltart kérilmények mellett le-
hetdvé teheti az innovacidtranszfert az egyes orszagokban,
illetve a régiok és az orszagok kozétt is.

PROJEKTINDITO TANACSKOZAS
A KOZEP-MAGYARORSZAGI REGIOBAN

Az el6z6ekben vazoltakon felll, amelyekben a konzor-
cium minden tagjanak sok feladata van, a BME EMT a pro-
jekt belsd és kilsS informécids szolgaltatasait (pl. weblap,
wiki, levelezési listak) m(ikédteti, valamint az innovacio-
transzfert segité adatbazist és partnerkeres6 szolgaltatast
dolgozza ki.

A most zarul6 elsé munkaszakaszban a BME EMT el-
kezdte az innovacios helyzet felmérését a Kbzép-Ma-
gyarorszagi régioban, létrehozta a projekt honlapjat
(http://intramed-c2c.eu) és belsé informaciés szolgaltata-
sait, valamint megszervezte a régid érintett szervezetei,
szakemberei részvételével az els6 innovacids tanacsko-
zast.
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A 2010. szeptember 29-én megtartott Kézép-Magyar-
orszagi regionalis innovaciés tanacskozas résztvevéi meg-
ismerhették a projekt alapgondolatat, céljait, munkamddsze-
rét és tervezett eredményeit. Erre az eseményre meghivast
kaptak:

* az egészséglgyi dontéshozdk, véleményformaldk ré-
szér6l a Nemzeti Eréforras Minisztérium Egészséglgyi
Allamtitkdrsaga, az Egészségligyi Stratégiai Kutatdinté-
zet;

* az egyetemi kutatohelyek részérél a Semmelweis Egye-
tem Egészségugyi Kbzigazgatasi Kara, a BME Villamos-
mérndki és Informatikai Kara, a Semmelweis Innovacios
Kdzpont;

* a koztestiuletek, szOvetségek, nem kdzigazgatasi szer-
vek részér6l a Magyar Kérhazszovetség, a Magyar Or-
vosi Kamara, a Magyar Orvostarsasagok és Egyesiile-
tek SzOvetsége, az orvosi Szakmai Kollégiumi EIn6kok
Tandcsa;

IRODALOMJEGYZEK

[1] Innovéacidtranszfer az egészségugyi szektorban a klini-
kaktdl a vallalkozésokig (Innovation transfer in the med-
ical sector from clinics to companies — InTraMed-C2C)
projekt, http://intramed-c2c.eu

[2] Kbzép-Eurépa Program (Central Europe Programme),
http://www.central2013.eu

[3] Forum MedTech Pharma e.V./Bayern Innovativ GmbH,
Nirnberg, Németorszag,
http://www.medtech-pharma.de

A SZERZOK BEMUTATASA

Dr. Hanak Péter villamosmérnok, diplo-
majat a Budapesti Miiszaki Egyetemen
(BME) szerezte 1969-ben. Szakmai pa-
lyajanak legnagyobb részét a BME ki-
16nb6z6 tanszékein toltotte oktatoként,
kutatoként. 1997-t61 1999-ig az Orsza-
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e a kérhazak részérél a Bethesda Gyermekkorhaz, a Fé-
varosi Onkormanyzat Egyesitett Szent Istvan és Szent
Laszl6 Kérhaz-Rendelsintézete, a Févarosi Onkormany-
zat Szent Imre Korhaza;

e avallalkozasok részérél a Magyar Kereskedelmi és Ipar-
kamara, a Vallalkozok és Munkaltatok Orszagos Szovet-
sége, a Magyar Medikai Gyartok és Szolgaltatok Egye-
sllete, a Magyar Innovacios Szovetség, az Informatikai
Vallalkozasok Szévetsége;

e a projektpartnerek részérél a BME EMT és a DE TTI.

A rendezvényen résztvevék mindegyike érommel Gdvo-
z0lte és hianypdtldnak nevezte a projektet. Szamos olyan
gondolatot vetettek fel, amelyek beépitésével az InTraMed-
C2C projekt sikeresebben érheti el kitlizott céljait. Elfogad-
tak egy hat pontbdl all6 intézkedési javaslatot is, amely a ké-
vetkez6 3-4 honapra konkrét feladatokat hatarozott meg
szamukra.

[4] Clusterland Oberésterreich GmbH Linz, Ausztria,
http://www.clusterland.at

[5] Medical Valley EMN e.V., Erlangen, Németorszag,
https://www.medical-valley-emn.de

[6] Budapesti Miiszaki Egyetem, Egészséguigyi Mérndki Tu-
daskoézpont, http://emt.ome.hu

[7] Debreceni Egyetem, Tudas- és Technoldgiatranszfer
Iroda, http://gnd.unideb.hu

si Minisztérium Kutatas-fejlesztési Helyettes Allamtitkérség f6-
osztalyvezetb-helyettese; 2004-t61 2006-ig a Nemzeti Kutatasi
és Technoldgiai Hivatal fGosztalyvezetS-helyettese. Szakter(-
letei: funkciondlis programozas; beagyazott és ambiens rend-
szerek; kutatds-fejlesztési és innovacios szakpolitika és nem-
zetkdzi egylttmiikddés. Jelenleg a BME Egészséguigyi Mér-
noki Tudaskdzpont igazgatdja, a Neumann Janos Szamito-
gép-tudomanyi Tarsasag alelndke.

kulféldi forrasokbdl megvaldsitott, orszagos kiterjedésd,
egészséglgyi informatikai programok és projektek terve-
zésével, iranyitasaval és megvaldsitasaval foglalkozott
(KTl program, ANTSZ EFRIR programja, E-egészség
Program). 2006-t6l egy tanacsadé cég vezetd szakértbje
egészséglgyi informatikai projektmenedzsment, folyamat-
elemzés és rendszertervezés, unids palyazatel6készités
és -bonyolitas tertileteken. 2010-t6l a Budapesti Miszaki
Egyetem Egészségligyi Mérndki Tudaskdzpontjanak pro-
jektmenedzsere.



