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Doctor Eduardo Anitua,
director cientifico de BT

"Desde hace 20 afios en BTI se trabgja

con alta exigencia y mucha pasion

por la investigacion”

Este aiio BTl Biotechnology Insitute cumple dos décadas aportando soluciones
que mejoran la calidad de vida de los pacientes. Su apuesta

por la investigacion ha dado sus frutos en cirugia oral e implantologia,

pero también ha sido determinante el dmbito de la medicina regenerativa,
aspecto que le ha permitido acceder a campos como la traumatologia,

la ginecologia o la oftalmologia. El doctor Eduardo Anitua, director cientifico
de BT, asegura que tras 20 afios de trayectoria el motor sigue invariable:
“generar conocimiento con un nivel de exigencia maximo".

BTl acaba de cumplir dos décadas de tra-
yectoria. ;Qué es lo mas importante de
haber alcanzado estos 20 afios?

Lo dificil de un proyecto no es tener la iniciati-
va de lanzarlo, sino conseguir que se consoli-
de. BTl ya tiene 20 afios, pero si sumamos la
década de trabajo bajo la denominacién GAC
ya sumamos 30 afios en total. Sin duda, es
una trayectoria importante, en la que hemos

hecho un gran trabajo para afianzar nuestra
presencia nacional pero también se ha hecho
un esfuerzo considerable en el plano inter-
nacional. Hoy estamos en 30 paises. Por otra
parte, BTl nacié como una empresa dedicada
al dmbito de la cirugia oral y laimplantologia,
y en este momento ya tiene una sélida pre-
sencia en campos como la ortopedia, la trau-
matologia, la ginecologia o la oftalmologfa.
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Para muchos profesionales BTl es la
empresa del doctor Eduardo Anitua,
pero hay muchas mas personas detras.
¢Como hasido la generacion del equipo?
Mi deseo, y confio que sea asi, es que no solo
sea yo la imagen de la marca. Actualmente
formamos un equipo de casi 400 personas.
Mi drea es la direccion cientifica y a través de
ella se da sentido a todo lo que se hace en la
empresa: BTl naci6 para generar conocimien-
to y, al mismo tiempo, crear una plataforma
sélida para seguir investigando en el drea de
la cirugia oral y la implantologfa.

Estuve en los origenes de la implantologia en
Espafia y, aunque es cierto que en los prime-
ros afios de BTl no podiamos prever el desa-
rrollo de la empresa, la creamos con la razén
fundamental de cubrir las necesidades de los
pacientes. Su gestacién se debid a que tenia-
mos que atender necesidades no resueltas.
La implantologia ha evolucionado enorme-
mente y mi mérito es haber visionado ese
desarrollo y haber asumido el reto de gene-
rar conocimiento. Sabfa que no era una tarea
sencilla, pero cogi esa “mochila” a sabiendas
de que cambiaria mi vida. Hoy antepongo
mis obligaciones clinicas e investigadoras
a las aficiones, solo se salva el tiempo que
dedico a mi familia.

¢Qué peso ha tenido la terapia regene-
rativa en el desarrollo de la empresa?
Ha sido determinante. Empecé a investigar en
el entorno de la terapia regenerativa hace 25
aflos y entonces nadie pensaba que pudiéra-
mos tener éxito, e incluso en nuestro propio
sector nos encontramos con voces muy criticas
0 que nos obviaban. Sin embargo, después
de mucho esfuerzo hoy puedo afirmar que
muchos de aquellos que no confiaban en
nosotros en estos momentos utilizan nuestras
técnicas regenerativas en sus consultas.

Al dentista o al cirujano oral, como también
le sucede al traumatdlogo o al oftalmélogo,
le cuesta asumir un cambio de enfoque biold-
gico en su profesién. Cuando estudié estoma-
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tologfa, el peso de la biologfa en el abordaje
de los tratamientos era igual a cero y hoy es
més o menos lo mismo. Pero el problema
no es creer o no en una solucién, sino la falta
de conocimiento. Como no existe una buena
formacion en biologia, lo facil es rechazarla. El
ser humano rechaza todo lo que no alcanza a
comprender, porque es una manera cémoda
y sencilla de defenderse de sus carencias.

Si queremos producir técnicas que aporten soluciones,
antes tenemos que hacer un trabajo investigador
que genere evidencia cientifica, y esos resultados

se deben publicar y divulgar

e — Instantanea del laboratorio de investigacion.
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BTI siempre se ha caracterizado por
su apuesta por la divulgacion y en el
ambito dental publica un 43 por ciento
mas que la media de equipos investiga-
dores. ;Es una parte fundamental del
desarrollo de la empresa?

La divulgacion cientifica es una obligacién.
Si queremos producir técnicas que aporten
soluciones, antes tenemos que hacer un tra-
bajo investigador que genere evidencia cien-
tifica, y esos resultados se deben publicary
divulgar. Antes incluso de tener productos
propios ya asumimos la labor de publicacién
y divulgacién. El primer programa de forma-
cién continuada en implantologia lo creé
hace 29 afos.

La divulgacién del conocimiento a través de
publicaciones o formacion es una dedicacion
que me quita mucho tiempo, pero también
ha sido un gran estimulo para seguir traba-
jando y buscando soluciones. Hoy por nuestro
centro formativo de Vitoria pasan alrededor de
2.000 profesionales al afio, entre dentistas,
cirujanos, traumatélogos, ortopedas, etcétera;
todas esas formaciones dan pie a colabora-
ciones o el planteamiento de dudas y nece-
sidades, que a su vez se traducen en nuevos
proyectos de investigacion.

En BTl todos los beneficios se destinan a
I4+D+i. ;Cémo se logra hacer rentable la
inversion en investigacion?

Desde los inicios tomamos la decisién de
ser disruptivos, emprendiendo caminos que
nadie habfa hecho antes. Tenemos un equi-
po investigador que no esta dispuesto a vivir
eternamente en la zona de confort; una vez
que dominamos todo nuestro entorno, nos
interesa ver qué hay fuera. Personalmente,
un aspecto crucial en mi apuesta por la inves-
tigacion es el hecho de ser médico, ya en la
carrera me gustaba la investigacion y hacer-
me preguntas, pero no sélo odontolégicas o
médicas, sino ya adentrandonos en un terre-
no filoséfico.
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Ahora bien, esto no es una fijacién personal.
Siempre he entendido que la dnica manera
de investigar es rodedandome de un equipo
de investigadores que supieran més que yo.
Mi figura es la de un director de orquesta que
sabe cdmo tiene que sonar, pero es incapaz
de tocar bien todos los instrumentos. El reto
de formar un equipo investigador es contar
con personas que tengan esa pasion, porque
el conocimiento técnico se adquiere. Desde
hace 20 afios en BTl se trabaja con alta exi-
gencia y mucha pasién por la investigacion.

BTI esté presente en multitud de areas
médicas. ;Cudl es el camino que debe
seguir la empresa?

Nuestro futuro viene marcado por tener
los 0jos muy abiertos. BTl es cirugia oral e
implantologia, pero también traumatologfa,
oftalmologia, ginecologia, neumologia, etcé-
tera. Somos una compafifa que Siempre estd
dispuesta a colaboraciones y, al mismo tiem-
po, vamos formando equipos para que otros
pueden colaborar con nosotros.

Somos una empresa que tiene su origen en
Vitoria, pero con mucho esfuerzo y dedicacion
se ha consolidado en Espafia y en gran parte
de los paises desarrollados.

Tenemos un equipo investigador que no estd dispuesto
a vivir eternamente en nuestra zona de confort;
una vez que dominamos todo nuestro entorno,

nos interesa ver qué hay fuera
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¢Qué aporta la presencia internacional
para la investigacion?

Sobre todo el establecimiento de relaciones
con grupos de investigacion que estan hacien-
do las cosas bien. Casi todos los grupos que
estamos involucrados en las terapias rege-
nerativas mantenemos relaciones y colabora-
mos de una forma u otra. Cuando te enfocas
en el méaximo nivel de evidencia cientifica,
los grupos de investigacién son reducidos.
En nuestro pais hemos sido capaces de pro-
ducir evidencia con el méximo nivel y nos
sorprende que en Espafia haya universidades
que se decanten por técnicas que son copias
0 imitaciones y cuentan con unos niveles de
evidencia realmente bajos.

Vivimos en un entorno de exigencia, porque
la Medicina es asi. La biologia y la ingenieria
tisular son el presente y sin duda el futuro, y
ya lo vemos en nuestras clinicas. Por ejemplo,
gracias a las gestiones del Consejo General
de Dentistas, todos los odontélogos pueden
hacer venopuncién y eso les abre las puer-
tas a implantar técnicas bioldgicas. En todas
las clinicas espafiolas de primer nivel hay un
equipo de factores de crecimiento. El profe-
sional estd abierto a técnicas que mejoren la
eficacia de sus tratamientos y el bienestar de
sus pacientes. Cuando tienes un nivel 1 de
evidencia no hay discusién posible.

Ha habido sentencias recientes en cuan-
to a proteccion de patentes. ¢Es un pro-
blema habitual?

En septiembre, una empresa espafiola fue
condenada en primera instancia por infrac-
cion de la patente del método PRGF de BTI, y
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Muchos tratamientos estdn condenados a una periimplantitis
a corto-medio plazo por la gjecucion, los malos productos
que se utilizan, los malos disefios de la protesis o sus malos
agjustes. Para el que la produce, es mucho mds rentable

una mala Odontologia que una buena

hace unos afios nos sucedid con una empresa
de implantes. Si Espaia quiere ser un pais
innovador, indudablemente tiene que prote-
ger su innovacion. Si no se ponen los medios
para que esa innovacion se rentabilice, nadie
sevaaimplicar en un dambito que exige mucho
esfuerzo de tiempo y dinero.

Defender la investigacion es un aspecto que
dice mucho de nuestra cultura de pais. En
Estados Unidos o Alemania se defiende la
innovacién con rotundidad y sin vacilacién,
pero aqui vemos que falta esa decision.

¢Como ve BTI en el corto-medio plazo?
Posiblemente liderando el sector de Ia
implantologia en Espafia y siendo un refe-
rente consolidado en el mundo. Todo lo que
hemos hecho en terapia regenerativa y en
implantologia oral se ha traducido en técnicas
minimamente invasivas y maximamente pre-
decibles. Si puedes conseguir unos excelen-
tes resultados siendo menos invasivo y mas
conservador, el camino estd claro y nuestros
pacientes nos lo agradecerdn. No se trata de
tener mds o0 menos pacientes, sino de hacer-
les trabajos de calidad.

Y en esa calidad implantoldgica entra la
lucha contra la periimplantitis.

Nuestro foco no es ser suministradores de
periimplantitis, que se va a convertir en la
nueva epidemia de nuestro campo. Se estn
realizando varias investigaciones dedicadas
a como tratar la periimplantitis, pero todos
sabemos que el mejor tratamiento es no
provocarla.

Muchos tratamientos estan condenados a
una periimplantitis a corto-medio plazo por
la ejecucidn, los malos productos que se
utilizan, los malos disefios de la prétesis o
sus malos ajustes. Para el que la produce, es
mucho mds rentable una mala Odontologia
que una buena.

Una parte importante de nuestros libros y
nuestras técnicas implantolégicas se centran
en cémo prevenir la periimplantitis y todo se
fundamenta en ser mas exigentes en nues-
tros tratamientos. Yo comprendo que una
parte importante de las empresas busquen
|a rentabilidad, y ahi incluyo algunas clinicas
dentales, pero no lo puedo compartir. El nivel
de exigencia se lo marca cada uno y en BTl
es maximo. W
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Dentro del grupo BTl se integra la empresa HTL como
laboratorio de prétesis dental.

El doctor Anitua durante una intervencion
de implantes en [a clinica.




