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EXHIBIT A ANEXO A 

COLLABORATION REQUEST BETWEEN UCB  

AND ASOCIACIÓN GUERREROS PÚRPURA 

REGARDING SUPPORT AGREEMENT 

SOLICITUD DE COLABORACIÓN CONFORME 

AL ACUERDO MARCO ENTRE UCB Y 

ASOCIACIÓN GUERREROS PÚRPURA 

This Project Charter is to be read and construed in 

conjunction with and subject to the Patient 

Organisation Support Agreement between UCB 

Pharma, S.A. (“UCB”) and ASOCIACIÓN 

GUERREROS PÚRPURA dated effective the 29 day 

of November 2022 

Los Planes de Proyecto deben leerse e interpretarse con 

sujeción al Contrato de apoyo a organizaciones de 

pacientes formalizado entre UCB Pharma, S.A. 

("UCB") y ASOCIACIÓN GUERREROS 

PÚRPURA con fecha de entrada en vigor el 29 de 

Noviembre, de 2022 

PARTIES PARTES 

The Parties to this Project Charter are: Las Partes de este Plan de Proyecto son: 

 UCB Pharma, S.A., having its 

registered office at  Plaza de Manuel Gómez Moreno, 

s/n, Edificio Bronce, Planta 5, 28020, Madrid (España) 

(“UCB”); 

 UCB Pharma, S.A., con 

domicilio social en Plaza de Manuel Gómez Moreno, 

s/n, Edificio Bronce, Planta 5, 28020, Madrid (España) 

("UCB"); 

and y, de la otra, 

  ASOCIACIÓN GUERREROS PÚRPURA a 

not-for-profit Patient Organisation having its registered 

office at   C/ Modesto Lafuente 60 1ºC 

28003 Madrid  (“PO”). 

  ASOCIACIÓN GUERREROS PÚRPURA 

una organización de pacientes sin ánimo de lucro con 

domicilio social en C/ Modesto Lafuente 60 1ºC 

28003 Madrid ("OP"). 

1. PROJECT ACTIVITY  1. ACTIVIDAD DEL PROYECTO  

Name of the Project: Cena benéfica VI Aniversario 

Guerreros Púrpura (the ‘’Project’’). 

Nombre del Proyecto: Cena benéfica VI Aniversario 

Guerreros Púrpura (el "Proyecto"). 

Date(s) of the Project:     19TH  April 2024 Fecha(s) del Proyecto:     19 de abril de 2024 

Description of the Project activity: Descripción de la actividad del Proyecto: 

Charity dinner to fund projects to help raise awareness 

of the diseases of child patients of the Guerreros 

Purpura Association. 

Cena benéfica para financiar proyectos que ayuden al 

conocimiento de las enfermedades de los niños 

pacientes de la Asociación Guerreros Purpura 

[___________________________________________

____________________________] 

[___________________________________________

____________________________] 

2. FINANCIAL SUPPORT 2. AYUDA ECONÓMICA 

Including direct financial support5 or indirect 

financial support6 or payment for Contracted 

Services7. 

Incluye la ayuda económica directa5, la ayuda 

económica indirecta6 y los pagos por Servicios 

Contratados7. 

If UCB will provide financial support for the Project, 

the following shall apply: 

Si UCB proporciona ayuda financiera para el Proyecto, 

se aplicará lo siguiente: 

Amount of funding:  € 1,500 Importe de financiación:  1.500 € 

Payment schedule: Unique Payment Calendario de pagos:Pago único 

Date or Milestone: April 2024 Fecha o hito: Abril 2024 

Description Descripción 

Amount Payable by UCB  Importe a pagar por UCB  
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€ 1,500  1.500 € 

Reimbursement shall be made within 45 days of receipt 

and approval of invoices or original receipts and a 

completed expense form.  All payments by UCB shall 

be made to PO by wire transfer to the following bank 

account8: 

El reembolso se realizará en los 45 días siguientes a la 

última firma  de la solicitud de colaboración.  UCB 

abonará todos los pagos a la OP mediante transferencia 

a la siguiente cuenta bancaria8: 

The PO will send receipt as proof of the bank transfer 

received from UCB (Annex B), duly signed and 

stamped by the PO and its representative as a sign of 

compliance. 

La OP enviará recibo como justificante acreditativo de 

la transferencia bancaria recibida de UCB ( Anexo B),  

debidamente firmado y sellado por la OP y por su  

representante en señal de conformidad.  

  

Organisation Name:  ASOCIACIÓN GUERREROS 

PÚRPURA 
 

Nombre de la organización:  ASOCIACIÓN 

GUERREROS PÚRPURA 
 

Bank Name: Caixabank Nombre del banco:  Caixabank 

Bank Account Number:  

___________________________________________ 

Número de cuenta bancaria:  

___________________________________________ 

Bank Account Owner:   2100 5158 1102 0010 7508 Titular de la cuenta bancaria:   2100 5158 1102 0010 

7508 

IBAN: ES95 2100 5158 1102 0010 7508 

 

IBAN: ES95 2100 5158 1102 0010 7508 

SWIFT: CAIXESBBXXX SWIFT: CAIXESBBXXX 

Other information: 

___________________________________________ 

Otra información: 

___________________________________________ 

3. NON-FINANCIAL SUPPORT9 3. AYUDA NO ECONÓMICA9 

If UCB will provide non-financial support to PO, the 

following shall apply: 

Si UCB proporciona ayuda no económica a la OP, se 

aplicará lo siguiente: 

Date or Milestone Fecha o hito 

Description Descripción 

4. RESPONSIBILITIES 4. RESPONSABILIDADES 

PO is responsible for the payment of any applicable 

taxes associated with this Project Charter.  

La OP es responsable de abonar los impuestos 

aplicables asociados a este Plan de Proyecto.  

After due enquiry, PO confirms that its receipt of the 

support does not violate any Applicable Regulations, 

including but not limited to the Farmaindustria Code of 

Practice on Relationships Between the Pharmaceutical 

Industry and Patient Organisations. 

Después de consultarlo, la OP confirma que la 

recepción de la ayuda no infringe la Normativa 

Aplicable, incluidos, entre otros, el Código de 

Farmaindustria sobre las relaciones entre el sector 

farmacéutico y las organizaciones de pacientes. 

In addition, the following is a summary of each of the 

Parties’ main responsibilities: 

Además, a continuación se resumen las principales 

responsabilidades de las Partes: 

UCB’s Responsibilities: Responsabilidades de UCB: 

1. Financial collaboration to support in project to help 

raise awareness of the diseases of child patients of the 

Guerreros Purpura Association.  

1. Colaboración económica para el apoyo en proyectos 

que ayuden al conocimiento de las enfermedades de los 

niños pacientes de la Asociación Guerreros Purpura 

PO’s Responsibilities: Responsabilidades de la OP: 

1.  Organisation of a charity dinner to support projects 

that help to raise awareness of the illnesses of children 

who are patients of the Purple Warriors Association. 

1.Realización de la cena benéfica para el apoyo en 

proyectos que ayuden al conocimiento de las 

enfermedades de los niños pacientes de la Asociación 

Guerreros Purpura 

5. LOGO/NAME and MATERIALS 5. LOGOTIPO/NOMBRE y MATERIALES 
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UCB may use the PO's logo/name the PO's materials as 

described here below: 

UCB puede utilizar el logotipo/nombre y los materiales 

de la OP como se describe a continuación: 

N/A N/A 

6. PUBLIC ACKNOWLEDGEMENTS  6. RECONOCIMIENTOS PÚBLICOS  

The following public acknowledgements will be from 

the beginning of this Project: 

A continuación se detallan los reconocimientos 

públicos que se harán sobre el Proyecto: 

Communications: Comunicaciones: 

Nature of Communication (e.g. brochure or website) Naturaleza de la comunicación (p. ej., folleto o sitio 

web) 

Wording of Public Acknowledgement (A,B,C or 

other)* 

Redacción del reconocimiento público (A, B, C u 

otro)* 

A A 

*Examples of Public Acknowledgement: *Ejemplos de reconocimiento público: 

A. “Supported by UCB” (suggests that the 

program was mainly designed, developed and 

implemented by the Patient Organisation 

with support provided by UCB i.e. UCB had 

at most a distinctly secondary/minimal role in 

its substantive design, development or 

implementation) 

A. "Con el apoyo de UCB" (indica que la 

Organización de pacientes se ha encargado 

principalmente de diseñar, desarrollar e 

implementar el programa con la ayuda 

prestada por UCB; es decir, UCB desempeña 

una función secundaria/mínima en la labor 

fundamental de diseño, desarrollo o 

implementación) 

B. “PATIENT ORGANISATION in 

collaboration with UCB” (suggests that the 

program was jointly designed, developed and 

implemented by PATIENT ORGANISATION 

and UCB i.e. that UCB had a greater role 

than mere arm’s length provision of financial 

support) 

B. "ORGANIZACIÓN DE PACIENTES en 

colaboración con UCB" (indica que el 

programa ha sido diseñado, desarrollado e 

implementado conjuntamente por la 

ORGANIZACIÓN DE PACIENTES y UCB; 

es decir, que UCB ha desempeñado una 

función que no se limita a la mera dotación 

de una ayuda económica) 

C. “Endorsed by PATIENT 

ORGANISATION” (suggests that the 

program was mainly designed, developed and 

implemented by UCB with the 

approval/support of PATIENT 

ORGANISATION i.e. that PATIENT 

ORGANISATION  had at most a distinctly 

secondary/minimal role in its substantive 

design, development and implementation) 

C. "Con el respaldo de ORGANIZACIÓN 

DE PACIENTES" (indica que UCB ha 

diseñado, desarrollado e implementado 

principalmente el programa con la 

aprobación o el apoyo de la 

ORGANIZACIÓN DE PACIENTES; es decir, 

que la ORGANIZACIÓN DE PACIENTES ha 

desempeñado una función 

secundaria/mínima en la labor fundamental 

de diseño, desarrollo e implementación) 

TIMELINES FOR PERFORMANCE OF 

RESPONSIBILITIES (if applicable): 

CALENDARIO DE CUMPLIMIENTO DE 

RESPONSABILIDADES (si procede): 

Date 19th April 2024 Fecha: 19 abril 2024 

Deliverable Producto o servicio final 

7. COPYRIGHT AND OWNERSHIP 7. DERECHOS DE AUTOR Y PROPIEDAD 

The following has been agreed with respect to the 

ownership and use of the materials produced during 

this Project. The materials described below shall be 

owned by  Asociación Guerreros Púrpura 

Se ha acordado lo siguiente con respecto a la propiedad 

y el uso de los materiales producidos durante este 

Proyecto. Los materiales que se describen a 

continuación serán propiedad de ASOCIACIÓN 

GUERREROS PÚRPURA 

Materials: Materiales: 

Charity Dinner Agenda Agenda Cena Benéfica  
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Photocall Charity Dinner Photocall Cena Benéfica 

UCB  has the right to use, translate, adapt, distribute, 

and/or present described materials, etc. for the 

following purpose (tick as applicable):11 

UCB tiene derecho a usar, traducir, adaptar, distribuir 

y/o presentar los materiales descritos para el siguiente 

propósito (marcar lo que proceda):11 

 Internal use only (including intranet)  Solo para uso interno (incluida la intranet) 

 Internal and external use (including internet)  Uso interno y externo (incluida internet) 

8. APPLICABLE INDUSTRY CODE(S) 8. CÓDIGOS SECTORIALES APLICABLES 

The following pharmaceutical Industry Code(s) shall 

apply: Farmaindustria Code of Conduct12  

Se aplicarán los siguientes códigos del sector 

farmacéutico: Código de conducta de Farmaindustria12  

If the Project involves an activity that will be carried 

out in several countries, the PO confirms that its main 

European location is N/A 

Si el Proyecto contempla una actividad que se llevará a 

cabo en varios países, la OP confirma que su principal 

localización en Europa es N/A 

Signatures on following page: Firmas en la página siguiente: 

Agreed and accepted on behalf of PO (Asociación 

Guerreros Púrpura):    

  

Acordado y aceptado en nombre de la OP 

(Asociación Guerreros Púrpura):  

   

Sign and seal:  

 

 

 

  

Firma y sello:   

Name: María del Pilar Jiménez Palacios   Nombre: María del Pilar Jiménez Palacios 

Title: President Cargo: Presidenta 

Date:  Fecha:  

Agreed and accepted on behalf of UCB Pharma, 

S.A.:      

Acordado y aceptado en nombre de UCB Pharma, 

S.A.:       

Signature:  

 

 

 

 

Firma: 

Name:   Pau Ricós Nombre:  Pau Ricós 

Title:  Head of Neurology and Operations 

Iberia 

Cargo:  Head of Neurology and Operations 

Iberia 

Date:   Fecha:  

Signature:  

 

 

 

Firma 
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Name:   Pablo Talavera del Olmo Nombre:  Pablo Talavera del Olmo 

Title:  Medical Affairs Head Iberia, Epilepsy 

& EU Operations 

Cargo:  Medical Affairs Head Iberia, Epilepsy 

& EU Operations 

Date:   Fecha:  

Done in two copies, each Party having received its 

copy. 

Formalizado en dos copias, cada una de las cuales ha 

sido entregada a una de las Partes. 
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