Una década para transformar la salud
desde Emprende inHealth
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Diez afios de innovacion con
impacto real

®)

Hace diez anos, Lilly y Unlimited nos atrevimos a imaginar algo diferente. No un programa de filantropia
al uso, ni una apuesta solo por la innovacidn tecnolégica, sino una forma nueva de generar impacto en
salud: desde, la cooperacidn, el apoyo y el compromiso con quienes crean soluciones reales para mejorar
la vida de las personas.

Asi nacié Emprende inHealth. Un programa pionero en Espafia que va mucho mas allé de la RSC y uno de
los primeros ejercicios reales de valor compartido entre una gran corporacion y el ecosistema empren-
dedor de impacto social.

La idea fundacional era simple pero potente: si unimos el talento emprendedor con el conocimiento de
quienes trabajan en el sector salud, la innovacidn llegard antes a las personas. Lo hemos visto en cada
edicion: cuando un emprendedor entiende mejor los procesos del sistema sanitario y un profesional de
Lilly visualiza la aplicacién real de una solucién innovadora, ocurre algo transformador. Surgen sinergias,
el proceso se acelera y, sobre todo, los pacientes se benefician.

Pero lo que ha hecho singular esta alianza es la valentia. Valentia por parte de Lilly al salir de su zona de
confort y mirarse en el espejo de los emprendedores para ver con honestidad sus propios retos. Emprende

inHealth nos ha invitado a hacer las cosas de otra manera, a salirnos de una forma de trabajar donde
cada uno tiene un rol especifico. Nuestros profesionales han descubierto que no se trata solo de acompa-
Aar un proyecto de emprendimiento, sino de personas que acompanian a personas.

Para Unlimited, esta alianza ha sido la prueba tangible de que el cambio sistémico es posible. De que una
gran empresa puede abrirse a nuevas formas de colaboracién, dejarse inspirar por quienes empiezan y
apostar por el impacto social como motor de transformacion. Juntos hemos acelerado 59 startups que
estdn mejorando la vida de miles de pacientes.

Cuando empezamos a perfilar este programa, queriamos dejar huella. Pero no éramos del todo conscien-
tes de su potencial. Mirando atrds y repasando las startups aceleradas y las personas que han pasado
por el proyecto, nos damos cuenta de que Emprende inHealth ha sido un elemento mds en el proceso
transformador de la salud de la Gltima década.

La salud del futuro se escribird con datos y con inteligencia artificial. Pero solo tendrd sentido si estd al ser-
vicio de la equidad, si no deja a nadie fuera. Y si quienes la construyen son capaces de poner alma en los
avances. Ese es el legado que celebramos. Y el camino que queremos seguir recorriendo juntos.

)

Teresa Millén, Corporate Affairs
Director en Lilly Espana,
y Manuel Lencero, CEO de Unlimited
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El antes y el después del
ecosistema

®

Cuando Emprende inHealth nacié en 2016, la innovacién sanitaria en Espafia era un ecosistema emergen-
te y fragmentado. Segln el Informe ASEBIO 2017, existian 2.767 empresas vinculadas a actividades biotec-
nolégicas, de las cuales alrededor de 380 se centraban en salud humana. Hoy, el sector ha escalado en
volumen y prioridad estratégica: el informe Spain: HealthTech Ecosystem 2024 (ICEX-Invest in Spain con
datos de Dealroom) estima més de 8.500 empresas innovadoras relacionadas con salud, biotecnologia
y tecnologia médica; y el PERTE para la Salud de Vanguardia ha movilizado mdas de 2.400 millones de eu-
ros en inversion publico-privada.

Una década de aprendizaje colectivo

Emprende inHealth ofrece una lectura complementaria gracias a las 575 candidaturas que han comple-
tado el proceso de inscripcidn al programa a lo largo de 10 ediciones. Su andlisis permite observar como
evoluciona el perfil de proyectos que intentan llegar al mercado.

Concentracion de los proyectos

La distribucion territorial confirma un patrén estructural: la innovacion se concentra en polos tractores,
aunque el programa mantiene capilaridad. En el conjunto, Madrid ha aportado 205 candidaturas (35,7%)
y Catalufia 102 (17,7%); juntas suman el 53,4%. Si ampliamos al top 4 (Madrid, Catalufia, Andalucia y Co-
munidad Valenciana), se concentra el 73,2%. Al mismo tiempo, Emprende inHealth ha recibido candi-
daturas de 16 comunidades auténomas y Ceuta, lo que refuerza su alcance nacional (con ausencia de
candidaturas en La Rioja y Melilla).
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Mas estructura y mds traccion, pero cuesta salir al mercado

La diferencia mds relevante entre el inicio y el final de la década de Emprende inHealth estd en la madu-
rez de las startups. En 2016, el 71,4% de los proyectos estaban constituidos legalmente; en 2025 la cifra
asciende al 96,1%. Este cambio se acompara de una evolucion de la forma juridica hacia un predominio
claro de Sociedad Limitada, coherente con una légica de escalabilidad y preparaciéon para el mercado.

También crece la traccidon comercial ya que el porcentaje de proyectos con facturaciéon recurrente pasa
del 17,5% (2016) al 40,3% (2025). En paralelo, disminuye el peso de proyectos sin ingresos: del 60,3% al
41,6%. En conjunto, los proyectos llegan mds estructurados y con mayor capacidad de demostrar valor.
Sin embargo, el dato agregado confirma que el cuello de botella sigue siendo el acceso al mercado: el
56,8% de candidaturas se presentaba al programa sin ingresos, frente a 20,9% con ingresos puntuales y
22,3% recurrentes.

En salud, esa falta de facturacién no siempre responde a falta de demanda, sino a barreras previas a la
comercializacion. En particular, los plazos y requisitos regulatorios y la obtencion de certificaciones como
el marcado CE en dispositivos médicos condicionan cudndo un proyecto puede vender, y desplazan los
ingresos hacia fases mdas tardias del desarrollo.

Financiacion y barreras

La financiaciéon no varia tanto como cabria esperar: en el global, el 55% declara haber recibido finan-
ciacién (42,8% no). Y, aun asi, cuando se pregunta por barreras, los principales retos se concentran en
financiacién (23,5%) y entrada a mercado/ventas (23,1%), seguidos de producto/modelolescalablI|dud
(16,9%) y licencias, certificaciones y evidencia clinica (12,8%). Esto demuestra que, aunque haya finan-
ciacién inicial y el ecosistema crezca, el verdadero cuello de botella no es la innovacién ni el dinero inicial,
sino convertir esa innovacidn en soluciones que realmente puedan implantarse y adoptarse en el sistema
sanitario.
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Beneficiarios de los proyectos

Base con dato: n = 481 (hay 94 sin dato)
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Principales retos

Base condato: n = 468 (hay 107 sin dato)

[ |

Entrar en el mercado / ventas

Desarrollo producto / modelo / escalabilidad 16,9%
Qué soluciones llegan y a quién impactan

Licencias [/ Certificaciones / Evidencia clinica 60 12,8%
Las soluciones recibidas, combinan servicios, soluciones digitales y desarrollos con componente clinico. BUsqueda de partners
Destacan servicios y servicios online (18,2%), apps (15,0%), medical devices (13,4%), formacién (12,7%)
y sistemas de diagnéstico (11,1%), con un abanico creciente de propuestas hibridas. Otros 5,6%
Un elemento fundamental que ha aparecido en este periodo es la inteligencia artificial. Si en los primeros Internacionalizacién 24
aros la IA aparecia como una categoria minoritaria (0-7% de las candidaturas), en las dos Gltimas edi-
ciones pasa a convertirse en un componente transversal: entre el 44% y el 58% de los proyectos la men- Visibilidad
cionan explicitamente en su propuesta. .

Equipo 2,4%

Proximos pasos

Espaia ha ganado masa critica y los proyectos llegan hoy mds estructurados y con mds traccién, pero el
salto decisivo sigue siendo el mismo. Convertir una solucién en adopcion real exige evidencia, integracion
en el flujo asistencial y un modelo de acceso a mercado que funcione. Para verlo con claridad, pasamos
de los datos a tres trayectorias concretas que muestran como un proyecto se convierte en una solucion
implementable.
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Las historias detrdas de los datos

La innovacion en salud avanza en ciclos largos: exige validacion clinica, cumplimiento regulatorio y
adopcién real por parte de profesionales y sistemas. En ese recorrido, los proyectos se enfrentan a cuellos

”
c R o N I CAS D E I M PAC I o de botella recurrentes: generar evidencia, ordenar una hoja de ruta viable y preparar el acceso al merca-
do sin perder foco en el impacto.

En estos diez afios, Emprende inHealth ha intervenido precisamente ahi: aportando contraste experto y
estructura para reducir incertidumbre y acelerar decisiones bien fundamentadas. Las tres crénicas que
siguen muestran ese efecto en proyectos en distintas fases, desde el desarrollo preclinico hasta la salida
al mercado, y en tres dmbitos complementarios como los dispositivos médicos, la transferencia de cono-
cimiento cientifico y la transformacién de los cuidadtos.

Sus historias son, sobre todo, una forma concreta de responder a la pregunta que atraviesa este informe:
¢qué hace falta para que la innovacién se convierta en impacto real?
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La innovacion empieza
escuchando

Ana Ye Zhang, CEO y fundadora de
Ownmed Innovation

®)

Ana Ye Zhang no empezd queriendo fundar una empresa. Empezd escu-
chando. Como enfermera, en una habitacidén de hospital, observé algo que
se repetia una y otra vez entre las personas ostomizadas: fugas constantes,
infecciones, verguenza, miedo a salir de casa. Un problema silencioso, nor-
malizado, que impactaba de lleno en la calidad de vida de miles de pacien-
tes. Aquella conversacion fue el origen de Ownmed Innovation.

Con formacién en enfermeria e ingenieria biomédica, Ana entendié desde el
principio que la innovacién en salud no puede separarse del cuidado. Own-
med nace con un objetivo claro: ofrecer una alternativa a las bolsas de os-
tomia que mejore la continencia y devuelva autonomia y dignidad a las per-
sonas ostomizadas. Una solucidn pensada no solo para el sistema sanitario,
sino también para quienes conviven cada dia con esta realidad.

Cuando Ownmed Innovation entré en la novena edicion de Emprende in-
Health, el proyecto ya contaba con patente y primeros pasos de financia-
cioén, pero afrontaba incertidumbres criticas: planificacion regulatoria, prio-
rizacion técnico-clinica y definicidbn de una estrategia de acceso a mercado
realista. Ana estaba sola al frente de la startup, el desarrollo regulatorio era
complejo y el camino hacia el mercado parecia abrumador. “Sabiamos cudl
era el problema, pero no por dénde empezar”, reconoce. El reto era convertir
el proyecto en una empresa sélida”.

El paso por el programa supuso, sobre todo, aprender a poner orden. A des-
componer un problema enorme en pasos posibles. A priorizar y construir una

18
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¢c C

Emprender en salud me enseid a
no empezar la casa por el tejado,
sino a construir paso a paso.

hoja de ruta realista en un sector donde los tiempos son largos y los errores
se pagan caros. El acompafamiento especializado fue clave: desde la simu-
lacién de una auditoria regulatoria, que marcd un antes y un después en la
forma de trabajar del equipo, hasta el replanteamiento de la propuesta de
valor y la estrategia de acceso al mercado.

Uno de los grandes aprendizajes para Ana fue entender que emprender en
salud no es un ejercicio individual. El programa le ayudd a dejar de pensar
el proyecto como una extensién de si misma y empezar a construir equipo,
a delegar, a asumir que la innovacion también es una tarea colectiva. Este
proceso coincidid, ademds, con un momento vital importante, su embarazo,
que reforzé la necesidad de profesionalizar y sostener el avance paso a paso.

Hoy, Ownmed Innovation se encuentra en fase de ensayos preclinicos, avan-
zando paso a paso en un desarrollo cientifico exigente. Pero el impacto ya es
real. Pacientes que escriben ofreciendo su ayuda, personas que ven en el
proyecto una esperanza concreta. “Somos una esperanza real, y eso tam-
bién pesa”, afirma Ana. La responsabilidad es grande, pero también lo es el
proposito.

Su historia demuestra que innovar en salud no siempre significa resultados
inmediatos. También hay que sentar bien las bases, avanzar con rigor y sos-
tener la motivacién en los momentos mdas complejos. Ownmed Innovation
sigue su camino. Y con él, la conviccién de que la mejor innovacion es la que
nace escuchando.
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Cuando la ciencia encuentra su

camino hacia el mercado

Rubén Molina, CEO de Innitius

®)

Rubén Molina no venia del mundo de la salud. Su formacién como ingeniero
civil le habia ensefiado a analizar estructuras, calcular tensiones y anticipar
fallos en puentes y edificios. Afios después, ese mismo rigor técnico acabaria
aplicado a otro tipo de estructuras: el cuerpo humano. En concreto, al es-
tudio de la elasticidad del cuello uterino como clave para prevenir partos
prematuros.

Innitius nace de mds de ocho afios de investigacion desarrollada en la Uni-
versidad de Granada y en colaboracién con el sistema pUblico de salud. Un
proyecto cientifico sélido, con base clinica, que buscaba dar respuesta a uno
de los grandes retos de la obstetricia: reducir el riesgo de partos prematuros
y evitar intervenciones de emergencia innecesarias. La tecnologia estaba
ahi, pero faltaba convertir ese conocimiento en una empresa capaz de llegar
al mercado.

Cuando Innituis entra en la tercera edicidén de Emprende inHealth el proyecto
tenia ciencia, datos y potencial clinico, pero carecia de estructura empre-
sarial. “Eramos investigadores con una buena base cientifica, pero no sa-
biamos como construir una compaiiia alrededor de ella”, recuerda. El reto
no era inventar algo nuevo, sino aprender a hacerlo bien: validar, ordenar y
profesionalizar.

El acompanamiento del programa fue decisivo para ese proceso. Emprende
inHealth le permitié contrastar su proyecto con perfiles senior de la industria
farmacéutica y del dmbito regulatorio, comercial y de acceso a mercado.

20
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Asesores con décadas de experiencia ayudaron a Rubén y a su equipo a tra-
ducir el lenguaje cientifico al lenguaje empresarial, a entender los tiempos
del sector y a anticipar los requisitos necesarios para avanzar con solidez.

El programa actué como una escuela intensiva de negocios en salud. Inni-
tius aprendid a estructurar procesos, a preparar la compania para la regu-
lacién y a pensar el producto desde una perspectiva integral: clinica, técnica
y de mercado. Un aprendizaje especialmente valioso en un sector donde los
plazos son largos y el margen de error es minimo.

Hoy, Innitius ha logrado uno de los hitos mds relevantes para cualquier dis-
positivo médico: la obtencion del marcado CE. Este avance abre la puerta
a la comercializacion del dispositivo y a su implantacién en hospitales. La
compania se prepara ahora para una nueva etapa de crecimiento, con una
ronda de financiacion orientada a la expansién internacional.

El impacto potencial es tangible. En los primeros afos de implantacion, la
tecnologia desarrollada por Innitius podria contribuir a salvar vidas de ma-
dres y bebés, reduciendo complicaciones asociadas al parto prematuro. “Ver
que algo que empezd como una investigacion puede acabar salvando vidas
pone los pelos de punta”, afirma Rubén.

Su recorrido ilustra que en el sector de la salud el avance se consolida cuan-
do la evidencia y la estructura empresarial se alinean.

Contar con profesionales con décadas
de experiencia ayudando a un proyecto
que acaba de nacer no es algo habitual.

2]
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Evidencia para transformar
los cuidados

Noelia Lopez CEO de Envita

®)

Durante afos, Noelia Lopez trabajo en entornos corporativos ligados al mar-
keting y al desarrollo de negocio. Conocia bien cémo funcionan las organi-
zaciones, los procesos y las estrategias. Pero hubo un momento en el que
esa experiencia profesional se cruzé con algo mucho mds intimo: el cuidado
de sus propios padres. Fue entonces cuando empezd a mirar el sistema de
atencidén a las personas mayores desde otro lugar, detectando una carencia
que rara vez se mide, pero que lo atraviesa todo: la falta de personalizacion
y de mirada humana en los cuidados.

De esa experiencia nace Envita. Un proyecto que pone en el centro la historia
de vida de cada persona para transformar la forma en que se cuida. No se
trata solo de saber datos clinicos, sino de conocer quién es esa persona, qué
le gusta, como se relaciona, qué rutinas le dan seguridad o qué le incomoda.
Envita digitaliza y estructura esa informacién para que llegue de forma qtil
al dia a dia de los profesionales, las familias y las propias personas cuida-
das.

Cuando Envita entra en Emprende inHealth en 2023, la plataforma ya estaba
implantada en residencias y generaba un impacto claro en la calidad del
cuidado. Sin embargo, ese valor no siempre se percibia como esencial. “Era
un proyecto bonito, que gustaba mucho, pero no se veia como algo impres-
cindible”, explica Noelia. El reto era demostrar, con rigor, que cuidar mejor
también produce resultados medibles.

Emprende inHealth ayudd a Noelia a entender Envita no solo como una he-
rramienta, sino como una metodologia de cuidados con potencial transfor-
mador. De ese proceso surgié una pregunta clave: si la historia de vida me-
jora el cuidado, ¢cémo se puede demostrar? La respuesta fue apostar por la
evidencia cientifica.

22
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Si cuidar mejor funciona,
hay que demostrarlo. Y eso
también es innovacion.

Ese acompafiamiento fue el germen de uno de los hitos mds relevantes del
proyecto: el desarrollo del mayor ensayo clinico realizado hasta la fecha so-
bre historia de vida en el dmbito de los cuidados, en colaboracién con la
Universidad Internacional de Valencia. A partir de ese trabajo se cred la es-
cala MeVES, una herramienta validada cientificamente que permite medir
aspectos hasta entonces invisibles: la calidad del vinculo, la personalizacion
del cuidado, la preservacion de la intimidad o la comprension real de la per-
sona atendida.

Los resultados son contundentes. Mas del 95 % de los profesionales que han
participado en el estudio aseguran comprender mejor a las personas a las
que cuidan. Mejora la relacion con las familias y aumenta la percepcion de
dignidad y reconocimiento por parte de quienes reciben atencion. Envita no
solo humaniza el cuidado, también demuestra que hacerlo bien tiene im-
pacto.

Para Noelia, Emprende inHealth fue también un espacio de acompafamien-
to personal. Como fundadora, encontré en el programa contraste, estructura
y legitimidad. “Cuando una compania como Lilly valida tu mirada, sabes que
no estds equivocada”, resume. Esa validacion reforzé que innovar en salud
no siempre implica tecnologia punta. A veces implica cambiar la forma en
que miramos.

Hoy, Envita continda creciendo y consolidando su modelo, demostrando que
la humanizacién puede y debe medirse.

23
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STARTUPS IMPULSADAS,
VIDAS MEJORADAS

Emprende inHealth

®

Emprende inHealth ha acelerado 59 startups, de las que el 83% sigue activa, una tasa de supervivencia
que supera ampliamente la media del sector. En estos diez afios, las empresas participantes han captado
mdas de 9,1 millones de euros en inversion y creado alrededor de 90 empleos directos, beneficiando de ma-
nera directa o indirecta a 1.297.385 beneficiarios entre pacientes, profesionales sanitarios y cuidadores.

La calidad del acompafamiento también se refleja en la experiencia de las startups. La satisfaccion me-
dia con el programa se sitda en 9/10 y la recomendacién en 9,6/10, consolidando Emprende inHealth como
un referente de apoyo prdctico y especializado para proyectos que quieren llegar a mercado sin perder
foco en impacto.

Pero mas alld de los nimeros, Emprende inHealth ha sido una escuela de cultura innovadora: una forma
de entender la colaboracién entre gran empresa y startup como un laboratorio comuan de aprendizaje. La
metodologia desarrollada por Unlimited estructura el programa con un modelo de diagndstico y segui-
miento que prioriza decisiones criticas, activa expertos segin necesidades y traduce el acompafiomiento
en hoja de ruta y ejecucidn. Detrds de ese trabajo existe el compromiso de los profesionales de Lilly Espafia
que participan de forma voluntaria, aportando criterio sectorial, exigencia y experiencia real en dreas cri-
ticas como regulacion, estrategia, acceso a mercado o escalabilidad.
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Acompanar también transforma

®

Durante diez afios, Emprende inHealth ha movilizado a 345 profesionales de Lilly como mentores, aseso-
res, formadores y jurado. En conjunto, han aportado més de 4.500 horas de acompafamiento. El progra-
ma acumula 355,5 horas de mentoria y 3.587 horas de asesoramiento, una cifra que refleja la profundi-
dad del apoyo técnico y estratégico que sostiene el programa.

Las encuestas internas a voluntarios sitGan la experiencia en 8,7 sobre 10. También puntdan la contribu-
cion social de Emprende inHealth con 9 sobre 10 y el valor de poder participar en el programa con 9,6 so-
bre 10. En paralelo, el andlisis de impacto interno identifica cinco habilidades que los voluntarios declaran
desarrollar con mds intensidad: autoconfianza, relaciones interpersonales, asuncion de riesgos, conoci-
miento en sostenibilidad e impacto, y enriquecimiento profesional.

Es desde este marco donde emergen los testimonios de los voluntarios. Profesionales con dilatada expe-
riencia en el sector de la salud que no solo acompafian a emprendedores, sino que se transforman en el
proceso.
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Despertar del letargo

Carlos Calero, Operations and Data Analyst, llegd al programa con el sindrome del impostor a cuestas.
“¢Qué voy a aportar yo? Tres nimeros y dos Excel. Cémo voy a contribuir con gente que estd creando
una empresa?”, recuerda. Esas dudas se disiparon en la primera sesién. Descubrié que podia aportar mu-
cho mas de lo que imaginaba: desde guiar la construccion de un canvas hasta plantear las preguntas
que hacen reflexionar.

Lo que mas le impacté fue la determinacidn de los emprendedores. “Si no es por aqui, serd por alld. Si no
es por allg, serd por aca”, describe. Para Carlos, son personas de otra madera: “Es gente muy motivada,
con mucha resiliencia, con mucha determinacién. Cuando te crees que tu mundo estd lleno de proble-
mas y que te ahogas, te das cuenta de que estds ahogdndote en un vaso de agua”.

Carlos también destaca algo inesperado: el programa rompe silos internos. En una empresa de 1.200
personas, es facil no cruzarse nunca con compafieros de otras dreas. Emprende inHealth le ha permitido
trabajar con gente de produccién o I+D con la que normalmente no tendria contacto. “Es como comer
picante: te despierta del letargo”, resume.

Aprender de quienes se atreven

Cuando Leticia Alonso, Regional Sales Manager en Lilly Espafia, aceptd ser mentora en Emprende inHeal-
th, solo queria acercarse al mundo del emprendimiento desde fuera. “Me gustaba tener la oportunidad de
asomarme al mundo de emprender sin tener que asumir yo el riesgo, pero pudiendo aportar”, confiesa. No
imaginaba que terminaria aprendiendo mds de los emprendedores que ellos de ella.

@ Devolver lo que sabemos

Moénica Castiello, Directora Internacional de Experiencia de Cliente, se define como una intraemprende-
dora dentro de Lilly. Para ellg, el programa representa algo mds profundo: un ejercicio de responsabilidad
social. “Creo mucho en el deber social del compartir. Una compafia como Lilly acumula tanto conoci-
miento que devolverlo a la sociedad es casi una obligacién”.

Con el tiempo descubrié que su papel consistia en aportar organizacion y enfoque a proyectos que ne-
cesitaban orden: “A los emprendedores muchas veces les falta estructura o que alguien les ayude a
aterrizar las cosas”. Pero, lejos de quedarse en lo técnico, Leticia describe algo que aparece en casi todos
los testimonios: recibir mds de lo que se da. “La mentoria es una simbiosis: tu das, pero también recibes

o Pero incluso para alguien con esa conviccion, la experiencia la tomé desprevenida. “En muchos momen-
mucho”.

tos sentia que quienes recibian la mentoria también me estaban transformando a mi”. Uno de los pro-
yectos que mds la marcé fue Envita, orientado a personas mayores: “Ese proyecto me llegé al alma. Ver

Para ella, el mayor aprendizaje ha sido la mentalidad de los emprendedores: su capacidad de avanzar sin el impacto real en la vida de personas concretas te recuerda por qué estds en este sector”.

miedo y de ver posibilidades incluso en la incertidumbre.

30



CEmprende inHeoIth)

The prObIem

Health Problem
toskelat
valaint

Atound mo
il disordess

101MmMiic Problem
nding at S87.¢
) and timated the

Lo que los datos no muestran

|

-

Mds alld de las puntuaciones, los voluntarios describen un aprendizaje comun. No se trata de dar respues-
tas, sino de ayudar a ordenar. Como explica Carlos. “Nosotros normalmente no damos respuestas. Lo que
hacemos es plantear preguntas que les hagan reflexionar para que ellos sean los duerios de todo lo que
va saliendo”. Esa dindmica refuerza una idea bdsica del programa. La innovacién se acelera cuando se
combina experienciaq, criterio y escucha.

La experiencia los devuelve al centro de la innovacion: las personas. Lo expresa Leticia con una frase que
se ha repetido en distintas formas a lo largo de las entrevistas: “Una empresa son personas, no es otra
cosa”.

Un legado que transforma desde dentro

En estos diez afos, Emprende inHealth no solo ha acompanado a startups. También ha activado una for-
ma de aprendizaje interno basada en colaboracion y transferencia de conocimiento. La suma de horas,
valoraciones y habilidades desarrolladas describe un impacto que trasciende el voluntariado y consolida
una cultura mds conectada con el ecosistema.
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TOP HABILIDADES DESARROLLADAS POR LOS VOLUNTARIOS

Autoconfianza

Relaciones interpersonales
Sostenibilidad e impacto
Asuncidn de riesgo

Enriquecimiento personal

*a continuacién las puntuaciones sobre 5

Competencias desarrolladas por los voluntarios EiH

*Datos extraidos de las encuestas realizadas a los voluntarios participantes del programa
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El sistema sanitario entra en una década decisiva. Envejecimiento, cronicidad, escasez de profesionales
y presion presupuestaria tensan un modelo que no podrd sostenerse sin cambios estructurales. La OCDE
estima que, sin reformas adicionales, el gasto sanitario podria situarse en torno al 11,8% del PIB en 2040 de
media en sus paises, con un crecimiento del gasto publico en salud superior al de los ingresos publicos.
En paralelo, la OMS y distintas instituciones europeas alertan de un déficit creciente de profesionales. En la
Unién Europea se proyecta un posible déficit de 4,1 millones de profesionales de la salud en 2030.

Conversamos con tres perfiles vinculados a Emprende inHealth desde dmbitos complementarios que
coinciden en una idea central. El futuro de la salud no dependera solo de innovar mds, sino de innovar
mejor, con proposito y con evidencia.
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Adaptacion y velocidad de cambio

Jaime del Barrio, médico y referente en innovacion sanitaria en Espafia, no duda en
calificar el momento actual como un punto de inflexion: “Estamos viviendo en un
mundo terriblemente cambiante, exponencialmente cambiante y disruptivo. No
tenemos niidea de lo que va a ocurrir dentro de tres afios.”

El diagnéstico coincide con el Global Health Care Outlook 2024 de Deloitte, que des-
cribe un sistema sometido a una “transformacion sin precedentes”, impulsada por
la digitalizacion, lairrupcion de la inteligencia artificial, el envejecimiento y la evo-
lucion de las expectativas de pacientes y profesionales.

En este escenario, explica del Barrio, la palabra clave no es “novedad”, sino adapta-
cion. Ya no sirve disefar estrategias a diez o quince anos: los ciclos se acortan. Lo re-
levante serd la capacidad de ajustar el rumbo, integrar lo que funciona y abandonar
a tiempo lo que no aporta valor.

La innovacién sanitaria, apunta, deberd demostrar cada vez mds su impacto real:
en resultados clinicos, en experiencia del paciente, en eficiencia del sistema. Y ahi, la
colaboracion entre grandes empresas, startups, administraciones y centros sanita-
rios serd determinante. “Los grandes como Lilly —sefiala— son fundamentales para
que los proyectos pequenos puedan ver la luz y escalar”.
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Innovar para que el sistema siga siendo sostenible

La otra gran fuerza que atravesard la proxima década es la sostenibilidad. José Luis
Diez Ballesteros, experto en economia de la salud, lo plantea sin rodeos: “La sanidad
esinnovacion, lo ha sido toda la historia. Pero creo sinceramente que ahora mismo
estd en riesgo por un tema de demanda, oferta y coste.”

Su visién encaja con los andlisis de la OCDE y de entidades como el McKinsey Health
Institute: si no se reconfiguran los modelos de atencidn y financiacion, el desequili-
brio entre necesidades y recursos seguird ampliGndose. Diez Ballesteros insiste en
tres criterios para la innovacién que viene: replicabilidad entre entornos, escalabili-
dad sin disparar costes e impacto directo en sostenibilidad mediante liberacion de
recursos y mejor asignacién del gasto.

A esto se suma una idea incbmoda pero necesaria: aprender a cerrar proyectos que
no demuestran valor también es gestidén responsable.
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Del paciente usuario al paciente cogobernante

Si hay un elemento que estd reconfigurando la innovacién sanitaria es el lugar que
ocupa el paciente. La evidencia reciente apunta que su participacion ya no puede
limitarse a validar soluciones al final del proceso, sino que debe integrarse desde
las primeras fases de disefio y decision. Un estudio en Health Expectations en 2022
muestra que implicar a pacientes y ciudadania desde fases tempranas mejora re-
levancia, aceptacién y adopcién de innovaciones. La tendencia es clara. Pasan de
usuarios a cogobernantes en prioridades, pilotos y evaluacion.

Manuel Arellano, vicepresidente segundo de la Plataforma de Organizaciones de
Pacientes, lo formula con una frase que cuestiona muchos proyectos: “La mayoria
de proyectos no estdn pensados con pacientes; estan pensados para pacientes.”

La diferencia es sustancial. Pensar con pacientes implica incorporarlos a la cogober-
nanza: que participen en la definicidon de problemas, en la priorizacion de necesida-
des, en los pilotos y en la evaluacién. No solo como “validador final”, sino como socio
desde el principio. Arellano lo resume asi: “Si no aporta valor al paciente, quiza no
estd muy claro qué problema quieres solucionar.”

Al mismo tiempo, Arellano reclama algo muy concreto: vias de acceso mds dgiles
para las innovaciones que si demuestran utilidad. “La burocracia lenta, advierte, re-
trasa soluciones que podrian reducir la carga asistencial y mejorar la vida diaria de
quienes conviven con enfermedades crénicas.”
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Tres lineas de transformacion que ya se estan consolidando.

A partir de estas voces y de los informes internacionales, se dibujan tres vectores claros de transformacion
para los préximos anos:

A) salud basada en datos e inteligencia artificial confiable

La transformacion digital y la IA se han convertido en una prioridad para directivos de sistemas sanitarios
en todo el mundo. Encuestas recientes muestran que la mayoria las considera palancas indispensables
para afrontar retos de capacidad, calidad y costes, aunque reconocen que sus inversiones adn no alcan-
zan todo su potencial. Los proximos afios estardn marcados por:

. Modelos predictivos para estratificar riesgo.

. Sistemas de apoyo a la decisidn clinica.

. Automatizacion de tareas administrativas.

. Plataformas que integren datos clinicos, sociales y de estilo de vida.

El reto ya no es solo tecnolégico, sino ético y organizativo: gobernanza del dato, transparencia de los algo-
ritmos, formacién de profesionales y generacién de confianza.

B) De la cama hospitalaria al hogar conectado

Parte de la atencidn hospitalaria puede desplazarse al hogar y a la primaria en croénicos y pacientes fragi-
les, con monitorizaciéon remota y equipos multidisciplinares. Los modelos de hospital en casa ya operan en
varios paises y buscan liberar capacidad y mejorar experiencia. EIT Health y otros organismos hablan de
la necesidad de “llevar la atencidén a donde estd la persona”, combinando monitorizacién remota, equipos
multidisciplinares y herramientas digitales.

Los llamados “virtual wards” u “hospitales en casa” ya funcionan en varios paises europeos y permiten que
los pacientes reciban parte de la atencidn en su entorno, con seguimiento clinico a distancia. Este despla-
zamiento no solo mejora la experiencia del paciente; también libera camas, reduce costes y abre espacio
para un modelo mds preventivo y centrado en la vida cotidiana.

42

C) Nuevos marcos de decisién y evaluacién

La tercera pieza del puzzle es como decidimos qué innovaciones entran en el sistema, con qué evidencia
y en qué condiciones. A nivel europeo, se estdn impulsando marcos de evaluacion de tecnologias sanita-
rias mas coordinados, debates sobre compra publica innovadora y férmulas para ajustar el reembolso al
valor demostrado en la préctica real.

Innovar para mejorar vidas

En medio de estas tendencias, la pregunta que deberia abrir cualquier conversacion sigue siendo la mas
simple: ¢en qué cambia esto la vida de las personas? La proxima década pondré a prueba nuestra capa-
cidad de responderla. Programas como Emprende inHealth aportan valor cuando actian como puente
hacia la implementacién, conectando emprendedores, industria y agentes del sistema para que estas
soluciones se implementen en el mercado.
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Aliados valientes para la
salud que viene

®

Diez afos después, Emprende inHealth ha demostrado que el impacto no llega por inspiracién, sino por
estructura y colaboracion real. Y que la diferencia no la marca solo la calidad de una solucién, sino su ca-
pacidad para validarse, encajar en el sistema y ser adoptada.

Hemos hablado de muchos datos durante este informe, pero queremos resaltar un elemento diferencial:
la implicacion de cientos de profesionales de Lilly como mentores, asesores, formadores y jurado, apor-
tando criterio, exigencia y experiencia sectorial en los puntos donde la innovacion suele atascarse. Esa
implicacion unida a la pasion, la constancia y la valentia de 59 emprendedores que decidieron apostar
por sus proyectos han hecho que este programa sea un éxito.

Ese es, en el fondo, el legado de Emprende inHealth. Un modelo que une lo mejor de dos mundos. La ca-
pacidad de una gran compafia para aportar conocimiento profundo del sector y abrirlo al ecosistema 'y
la capacidad de los emprendedores de abrir caminos no explorados. Todo esto orquestado por Unlimited,
una organizacidn especializada en proyectos de impacto positivo que disefia y ejecuta un acompana-
miento intensivo que impulsa startups de impacto mas sélidas.

La proxima década pondra el listdn mds alto. No bastard con innovar, habré que demostrar valor, generar
confianza y escalar sin perder equidad. Y eso solo ocurrir@ si mds empresas, instituciones, hospitales, in-
versores y organizaciones del tercer sector deciden jugar este partido en serio. Con voluntad de colaborar,
de compartir conocimiento y de medir resultados. Emprende inHealth demuestra que cuando hay aliados
valientes, la innovacidn deja de ser una promesa y se convierte en prdctica. Y esa prdctica, en salud, es lo
que cambia vidas.
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