Internationale Erfahrungen als Wiener Start-up-Unternehmen, die kapitalintensive Pharmabranche, Gewerkschaften
und Kammern als zusatzliche Belastung fiir Unternehmen und frisches Blut fiir neue Zeiten. Alexander von Gabain,
Mitbegriinder von Intercell, und Finanzvorstand Werner Lanthaler im Gesprach mit economy.

Christian Czaak

Die internationale Pharmabran-
che befindet sich in einem mas-
siven Umbruch. Wenige Un-
ternehmen beherrschen den
Markt. Extrem lange und kosten-
intensive Produktentwicklun-
gen stellen fiir Neugriindungen
ein hohes Risiko dar. Das an der
Universitdt Wien gegriindete
Unternehmen Intercell ist die-
sen Weg trotzdem gegangen.

economy: Intercell (ICLL,
Anm. d. Red.) wurde vor zehn
Jahren als Spin-off der Uni
Wien gegriindet. Wie hat man
sich die Entwicklung eines der-
art forschungsintensiven Un-
ternehmens vorzustellen?

Alexander von Gabain: Er-
lauben Sie mir vorab ein State-
ment zu Entrepreneurship. Ge-
rade in Krisenzeiten. In Europa
und in Osterreich spricht keiner
davon. Der neue US-Préasident
Barack Obama hat das Wort
in seiner Antrittsrede fiinfmal
verwendet. Im Falle von ICLL
haben ein Professor und vier an-
dere Mitgriinder vor zehn Jah-
ren ihre sicheren Stellen an der
Uni Wien verlassen. Wir sind
initiativ geworden. An solchen
Initiativen mangelt es in Oster-
reich und in Europa.

Werner Lanthaler: Die Finan-
zierung des ICLL ist in mehreren
Finanzierungsrunden erfolgt.
Die wichtigsten Meilensteine
waren die private Runde zum
Start, unser Borsengang 2005
und eine zweite private Runde
2006. Die so lukrierten rund 300
Mio. Euro haben ausgereicht,
um ein Produkt zu entwickeln.
Unser Prinzip war und ist: Fi-
nanzierung parallel zur Produkt-
entwicklung. Jeder Investor
muss ein Unternehmen sehen,
das bei der nichsten Finanzie-
rungsrunde entscheidende Fort-
schritte in der Entwicklung ge-
schafft hat. Hauptrichtung ist
hoch qualifiziertes internati-
onales Health-Care-Venture-
Kapital. Es war fiir uns nie so
wichtig, wo die Geldgeber her-
kommen, sondern immer nur
deren Qualitdt und Kenntnis
von Healthcare-Mechanismen.
Bei Produktentwicklungen von
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Alexander von Gabain: ,,Wenn ich dsterreichischen Uni-Kollegen rate, ein eigenes Unternehmen zu
griinden, dann hore ich immer wieder: ,Na, des kaun i net.‘ Oder: ,Des wiill i net.*“‘ Foto: Andreas Urban

zehn Jahren muss man auch mit
etwaigen Riickschldgen umge-
hen konnen.

Intercell entwickelt schwer-
punktmdflig neue Impfstoffe,
sogenannte Smart Vaccines.
Was versteht man darunter?

Alexander von Gabain: Alte
Impfstoffe waren oft unstabil,
man musste Zusatzstoffe ver-
wenden, die dann haufig Aller-
gien ausgeldst haben. In heu-
tigen Impfstoffen stecken bis
zu 30 Jahre Forschungsentwick-
lung, was sich entsprechend auf
die Qualitat auswirkt.

Wie viel kostet die Entwick-
lung eines Impfstoffes vom
Start bis zum Einsatz?

Werner Lanthaler: Abhén-
gig vom Umfang der einzelnen
Test- und Anwendungsphasen
zwischen 150 Mio. und einer
Mrd. Euro.

Konnen Sie uns kurz die Ent-
wicklungsphasen eines Impf-
stoffes bis zum Einsatz be-
schreiben?

Alexander von Gabain: Von
der ersten akademischen Idee
im Labor bis zur Zulassung ver-
gehen rund zehn Jahre, manch-
mal noch mehr. Erst kommt das
Tiermodell, dann kommt die Kkli-

nische Phase eins, wo die Sicher-
heit im Vordergrund steht, dann
die Phase zwei, wo die Effekti-
vitat gepriift wird, dann Phase
drei, wo der Test mit S000 bis
20.000 Applikanten erfolgt und
entsprechend die Stabilitat im
Vordergrund steht. Dann Pha-
se vier, wo nochmals alle Erfah-
rungen und Wirkungsweisen ge-
priift werden.

Auf Ihrer Website sind zwolf
Impfprodukte angefiihrt, dar-
unter Produkte gegen Japa-
nische Enzephalitis und He-
patitis C. Wie grof3 sind die
Mdirkte?

Alexander von Gabain: Un-
serer Entwicklungswertigkeit
nach kommt an erster Stelle
die Japanische Enzephalitis fiir
den Fernen Osten. Dieses Virus
ist mit der durch Zecken iiber-
tragenen Hirnhautentziindung
verwandt und wird durch Gel-
senstiche iibertragen. Geféahr-
det sind die Bevdlkerungen
in den endemischen Gebieten
Siidostasiens und Reisende. Als
Nachstes stellen die hospitalak-
quirierten Keime ein massives
Problem dar. Lange glaubte
man an die Losung mit Antibio-
tika. In Wirklichkeit sind diese
Keime aber gegen fast alle An-
tibiotika resistent. Die Wahr-

scheinlichkeit, sich in einem gro-
Ben Krankenhaus zu infizieren,
liegt bei drei bis sechs Prozent.
Mit unserem Partner Merck ar-
beiten wir hier an einem Impf-
stoff und befinden uns aktuell
in Phase zwei. Hier impfen wir
Menschen rund zwei Wochen
vor ihrer stationdren Aufnah-
me. Kommen wir zu Hepatitis
C: Seit der Griindung beschéf-
tigen wir uns mit der Entwick-
lung, und jetzt zeigen sich end-
lich erste Erfolge. Im Gegensatz
zur gangigen Interferon-Ribavi-
rin-Behandlung ohne Nebenwir-
kungen. Wir glauben, dass sich
unser Produkt noch weiter ver-
bessern lasst, und sind derzeit
auf Suche nach einem Partner,
der bereits in der Hepatitis C-
Arena unterwegs ist.

Sie haben kiirzlich einen exklu-
siven Vertriebsvertrag fiir den
Impfstoff gegen Japanische
Enzephalitis unterzeichnet.
Warum exklusiv?

Werner Lanthaler: Novartis
ist hier unser exklusiver Ver-
triebspartner. Weltweit fiir Eu-
ropa, Japan, die USA, Siidkorea
und Teile von Siidostasien. Wir
produzieren, geben Novartis das
fertig verpackte Produkt, und
die verkaufen es. Wir haben die
komplette Wertschopfungskette

von der Produktentwicklung bis
zum Vertrieb geschafft.

Welche Meilensteine gilt es bei
so einem Markteintritt zu be-
achten?

Werner Lanthaler: Du hast
nur eine Chance. Das gilt fiir
Impfstoffe genauso wie fiir
Computer. In diesem Fall war
die Festlegung des Preises im-
mens wichtig. Es gibt keinen an-
deren Impfstoff, und der Krank-
heitsverlauf kann dramatisch
sein. Das wird also ein hochprei-
siger Impfstoff werden.

Es gibt unterschiedliche Preise
in den Mdirkten?

Werner Lanthaler: Ja. Es
gibt unterschiedliche Preise in
Europa, Australien und Indien.
Verboten ist aber ein sogenann-
tes Cross Border Selling. Das
heif3t, ich kann einen Impfstoff,
der in Australien zugelassen ist,
nicht in Europa verkaufen, oder
umgekehrt.

Aber konnte dann nicht Aus-
tralien sagen: Warum ist der
Impfstoff in Europa billiger?

Werner Lanthaler: Nein,
denn diese Regelung gilt fir
alle Impfstoffe. Das hdngt mit
den unterschiedlichen Gesund-
heits- und Versicherungssyste-
men zusammen. Es hingt aber
auch mit der Bereitschaft zu-
sammen, sich impfen zu lassen.
In Skandinavien ist diese hoch,
in Osterreich niedriger. Es gibt
unterschiedliche Affinitidten
und daher auch unterschied-
liche Preissysteme.

Fiir die Impfung gegen Japa-
nische Enzephalitis gibt es seit
Kurzem eine Zulassung in Aus-
tralien. EU und USA scheinen
auf dem Weg dazu zu sein. Was
bedeutet das fiir ICLL?

Alexander von Gabain: Ers-
tens: Es ist unser Show-Case.
Es zeigt, dass wir alle Prozesse
von der Entwicklung iiber alle
klinischen Phasen bis hin zum
Markteintritt abarbeiten kon-
nen. Und zweitens: die Glaub-
wiirdigkeit, dass alle nachfol-
genden Produkte die gleiche
Chance haben, erfolgreich zu
werden.
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