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Quo vadis, Generikaindustrie

Die Entlastung der gesetzlichen Krankenversicherung (GKV) durch Generika hatim Jahr
2007 das noch nie da gewesene Maximum von 6,5 Milliarden Euro erreicht. Das ,,offizi-
elle” Einsparvolumen ergibt sich aus den Listenpreisen. Die tatsachliche Entlastung der
GKV durch Generika geht indes deutlich dariiber hinaus, denn die GKV profitiert zudem
von Rabattvertrdgen, die Krankenkassen mit den Generikaherstellern geschlossen
haben.

Dieses Allzeithoch wird indes nicht lange Bestand haben. Schon 2008 wird es durch
einen neuen Einsparrekord abgeldst werden: Nach dem Stand vom 30. September 2008
werden die Krankenkassen durch Generika sage und schreibe um etwa 9,8 Milliarden
Euro entlastet. Dies entspricht einer rechnerischen Verringerung des Krankenkassen-
beitrags um fast einen vollen Beitragssatz.

Generika sorgen damit zum einen dafiir, dass die GKV-Versicherten zu bezahlbaren
Preisen mit hochwertigen Arzneimitteln versorgt werden. Zum anderen verschaffen sie
der GKV die finanziellen Freirdume, die sie dringend braucht, um ihren Versicherten
auch in Zukunft ohne Riicksicht auf deren Geldbeutel den uneingeschrankten Zugang
zu medizinisch notwendigen Leistungen einschlieBlich der zumeist teuren Innovati-
onen in Diagnostik und Therapie zu gewahrleisten. Generika ermdglichen also die
Teilhabe aller Patienten am medizinischen, pharmakologischen und technischen Fort-
schritt.

Inzwischen stellt sich aber immer drdngender die Frage, ob die deutsche Generikain-
dustrie ihren unverzichtbaren Beitrag zur Stabilisierung der GKV-Finanzen mittelfristig
noch erbringen kann. Denn der ruindse Preiswettbewerb, den die Politik mit einem
komplexen Biindel dirigistischer Markteingriffe einer- und dem Rabattvertragswettbe-
werb andererseits initiiert und geschiirt hat, gefahrdet und untergrébt inzwischen ihre
Leistungsfahigkeit.
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U Netto-AVP:

MARKTENTWICKLUNG 2007

Gesetzgeber treibt die
GKV-Arzneimittelausgaben

Im Jahr 2007 gab die GKV fiir die Arzneimittelversorgung netto, d.h. nach Abzug der
Hersteller- und Apothekenabschlage, jedoch ohne Beriicksichtigung von Patientenzu-
zahlungen und Riickfliissen aus Rabattvertrdgen, rund 25,8 Milliarden Euro aus. Das
entspricht einem Plus von 1,5 Milliarden Euro (6 %) gegeniiber dem Vorjahr.

Dieser Ausgabenzuwachs beruht zu mehr als zwei Dritteln auf Markteingriffen des
Gesetzgebers (Mehrwertsteuererhohung, Forcierung der Schutzimpfungen).

Die moderate Steigerung war erneut dem verstarkten Einsatz preisgiinstiger Generika
zuverdanken. Ihr Umsatz nahm um 5,4 %, ihr Absatz um 9,4 % zu. Der Um- und Absatz-
absturz der patentfreien Erstanbieterprodukte hielt an. Die Gewinner waren auch 2007
die Hersteller der patentgeschiitzten Produkte und der Praparate ohne Generikakon-
kurrenz. Sie vergroRerten ihren Umsatz bei einer marginalen Absatzsteigerung von
0,3% um satte 13,2 %.

Umsatzverteilung Erstanbieter/Generika
im GKV-Markt 2007 - Netto-AVP ¥

B 61% Patentgeschiitzte AM/patentfreie
AM ohne Generikakonkurrenz
- 15.661 Mio. Euro (+13,2 %)

B 39% Generikafdahiger Markt

0,
‘28 o - 9.787 Mio. Euro (-8,6 %)
M zusammengesetzt aus:
11 % Patentfreie Erstanbieterprodukte?

- 2.923 Mio. Euro (-19,9 %)
B 28% Generika

v = 7.200 Mio. Euro (+5,4 %)

ohne Beriicksichtigung von Patientenzuzahlungen u. Riickfliissen aus Rabattvertrdgen
mit Zweitanbieter
IMS PharmaScope® Polo
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BruttoMaufspreis nach Abzug der gesetzlichen Hersteller- und Apothekenabschldage; jedoch

Generika bauten ihre Versorgungsrelevanz 2007 weiter aus. Im Gesamtmarkt kletterte
die Generikaquote auf die neue Hdchstmarke von 57%, im generikafahigen Markt
stellte sie mit 82 % ebenfalls einen neuen Rekord auf.

Die Entlastung der GKV durch Generika erreichte 2007 das noch nie da gewesene
Maximum von 6,5 Milliarden Euro. Die effektive Entlastung der GKV lag wegen der
Rabattvertrdge noch iiber diesem Betrag. Die nicht ausgeschiopfte Effizienzreserve
betrug 1,4 Milliarden Euro.

Absatzverteilung Erstanbieter/Generika
im GKV-Markt 2007 - in PE ¥

B 30 % Patentgeschiitzte AM/patentfreie
AM ohne Generikakonkurrenz
> 197 Mio. PE (+0,3 %)
B 70 % Generikafdhiger Markt
- 1453 Mio. PE (+3,0 %) \

zusammengesetzt aus: @ 57 59
12,5% Patentfreie Exrstanbieterprodukte ? e
-> 80 Mio. PE (-18,9 %)

B 57,5% Generika
- 373 Mio. PE (+9,4 %)

Packungseinheiten -

mit Zweitanbieter
IMS PharmaScope® Polo
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MARKTENTWICKLUNG IM 1. HALBJAHR 2008

Ausgabenschub durch
patentgeschiitzte Arzneimittel

Im 1. Halbjahr 2008 ging der Umsatz im generikafdhigen Markt wegen des anhaltenden
Umsatzsturzflugs bei den patentfreien Erstanbieterprodukten im Vergleich zum Vorjah-
reszeitraum um 3,3 % zuriick. Der Umsatzzuwachs der Generika von 7,5 % reichte nicht
aus, die Implosion des Umsatzes der patentfreien Erstanbieterprodukte um 24,6 % zu
kompensieren. Demgegeniiber schnellte der Umsatz der patentgeschiitzten Produkte
und der Praparate ohne Generikakonkurrenz bei einem geringfiigigen Absatzwachs-
tum von 2,5% um 13,7% nach oben. Der Umsatzanstieg in diesem Marktsegment
beschleunigte sich damit weiter.

Im generikafdhigen Markt war bei den patentfreien Erstanbieterprodukten ein massiver
Absatzeinbruch von 21,1% zu verzeichnen. Wegen des starken Absatzzuwachses der
Generika um 9,3% nahm der Absatz in diesem Marktsegment dennoch um 3,3 % zu.

Umsatzverteilung Erstanbieter/Generika
im GKV-Markt im 1. Halbjahr 2008 — AVP ¥

B 61% Patentgeschiitzte AM/patentfreie
AM ohne Generikakonkurrenz
—-> 8.130 Mio. Euro (+13,7 %) 10 %
B 39% Generikafdhiger Markt
-> 5.218 Mio. Euro (-3,3 %)

zusammengesetzt aus:

M 10% Patentfreie Erstanbieterprodukte ?
-> 1.363 Mio. Euro (-24,6 %)

B 29% Generika
-> 3.855 Mio. Euro (+7,5 %)

U Netto-AVP: Brutto-Apothekenverkaufspreis nach Abzug der gesetzlichen Hersteller-
jedoch ohne Berlicksichtigung von Patientenzuzahlungen u. Riickiliissen aus Rabattvertragen
2 mit Zweitanbieter
Quelle: IMS PharmaScope® Polo
:06

Die Generikaquote stieg sowohl im GKV-Gesamtmarkt als auch im generikafdahigen
Markt mit 61 % bzw. 85 % auf neue Spitzenwerte.

Generika haben die GKV im 1. Halbjahr 2008 bereits um fast 3,9 Mrd. Euro entlastet. Die
zusétzlichen Einsparungen durch Rabattvertrédge sind in dieser Summe nicht enthal-
ten. Die nicht ausgeschopfte Effizienzreserve betrug 683 Mio. Euro. Der Effizienzgewinn
der GKV im Generikamarkt beruht einerseits auf der deutlichen Absatzsteigerung und
andererseits auf der Preisdifferenz zwischen patentfreien Erstanbieterprodukten und
Generika, die noch nie so groR war wie im 1. Halbjahr 2008.

Absatzverteilung Erstanbieter/Generika
im GKV-Markt im 1. Halbjahr 2008 - in PE ¥

B 28 % Patentgeschiitzte AM/
11% patentfreie AM ohne Generikakonkurrenz
-> 94 Mio. PE (+2,5 %)
B 72% Generikafdhiger Markt
-> 239 Mio. PE (+3,3%)

zusammengesetzt aus:

B 11% Patentfreie Erstanbieterprodukte
- 36 Mio. PE (-21,1%)

@ 61% Generika
-> 203 Mio. PE (+9,3 %)

Y PE:

2)

Packungseinh
mit Zweitanbieter
Quelle: IMS PharmaScope® Polo
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KONSTLICH UBERHITZTER WETTBEWERB

Generikapreise weiter auf Talfahrt

Binnen eines halben Jahres hat sich der durchschnittliche Apothekenverkaufspreis der
Generika um 10,7% verringert. Allein diese Entwicklung belegt, dass die Politik die Ge-
nerikaindustrie mit dem Arzneimittelversorgungs-Wirtschaftlichkeitsgesetz (AVWG) und
dem GKV-Wettbewerbsstarkungsgesetz (GKV-WSG) einem hohen und nachhaltigen Ko-
stendruck ausgesetzt hat. Die Unternehmen miissen mehr denn je wirksame Kosten-
senkungsprogramme entwickeln und realisieren, in deren Brennpunkt der Vertrieb und
die Produktion stehen. Sie werden vor allem versuchen, Effizienzreserven im Vertrieb
zu mobilisieren. Dariiber hinaus kann der Kostendruck die Unternehmen zwingen, ihre
Produktion Zug um Zug nach Billigstandorten zu verlagern. Die Zeichen stehen bereits
an der Wand: Ein groRerer Player im Generikamarkt bezieht seinen eigenen Angaben
zufolge seit Ende Marz 2008 mehr als 60 % seiner Produkte aus Indien.

Mindestens ebenso gravierend ist, dass die Unternehmen wegen des Preiskampfes, den
sie sich bei Ausschreibungen von Rabattvertrdgen, zumal aber bei denen von Molekiil-
vertragen marktmachtiger Krankenkassen liefern miissen, dauerhaft geschwacht werden.
Die Strategie, mit Wirkstoffrabattvertragen den letzten Cent aus der Generikaindustrie
herausquetschen, mag den Kassen auf kurze Sicht weitere Entlastungen bescheren. Mit-
tel- und langfristig ist sie jedoch kontraproduktiv. Denn nur leistungsfahige Generikaher-
steller konnen neue Produkte auf den Markt bringen, patentfreie Arzneimittel verbessern
und die extrem teure und risikoreiche Entwicklung und Produktion von Biosimilars finan-
zieren und damit neue und zusatzliche Einsparungen fiir die Krankenkassen generieren.
Dazu bendtigt die Industrie aber nun einmal auskdmmliche Erlése und Margen.

Wer im Generikamarkt per Rabattvertrag die letzten Effizienzreserven aktivieren will,
handelt nach der Devise, ,,wir miissen sparen, koste es, was es wolle.“ Dieses Leitmotiv
war und ist falsch. Denn mit ihm wird die Zukunftsfahigkeit verspielt. Hier die der Generi-
kaindustrie. Leistungsfahige Generikahersteller sind jedoch die Garanten einer hochwer-
tigen Arzneimittelversorgung zu bezahlbaren Preisen. Unser Gesundheitssystem braucht
sie mehr denn je.

:08

[ Apothekenverkaufspreis (AVP)
in den einzelnen Segmenten des GKV-Marktes in Euro B Herstellerabgabepreis (HAP)

Apotheken » - und Herstellerabgabepreise »

- Vergleichszeitraum: 2006/2007 (Januar - Dezember)

Patentgeschiitzte AM/ Patentfreie Erst- Generika GKV-Verordnung
patentfreie AM ohne anbieterprodukte
Generikakonkurrenz

- Vergleichszeitraum: Juni 2008

Patentgeschiitzte AM/ Patentfreie Erst- Generika GKV-Verordnung
patentfreie AM ohne anbieterprodukte
Generikakonkurrenz

U Netto-AVP:  Brutto-Apothekenverkaufspreis abzgl. Hersteller- u. Apothekenabschlag, jedoch ohne Beriicksichti-

gung von Patientenzuzahlungen u. Riickfliissen aus Rabattvertrdgen, gewichteter Durchschnittspreis
pro Packungseinheit: Umsatz zu AVP ./. Menge in PE

Y Netto-HAP:  Herstellerabgabepreis nach Abzug des Herstellerabschlages, Rabatte nach § 130a Abs. 8 SGB V sind

nicht beriicksichtigt, gewichteter Durchschnittspreis pro Packungseinheit: Umsatz zu HAP ./. Menge
in PE

Quelle: IMS® PharmaScope
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MIO. EURO

HERSTELLERABSCHLAGE

1,079 Millarden Euro

Die pharmazeutischen Unternehmer sind gesetzlich verpflichtet, der GKV Abschla-
ge auf den Herstellerabgabepreis der meisten Arzneimittel zu gewahren. Bis zum
31. Mérz 2006 waren die Generika nicht abschlagspflichtig, fiir die ein Festbetrag fest-
gelegt war. Seit dem 1. April 2006 ist jedoch auf alle patentfreien wirkstoffgleichen
Arzneimittel der so genannte Generikaabschlag von 10 % zu entrichten. Bei Generika,
die nicht mit einem Festbetrag belegt sind, betrdgt der Abschlag sogar 16 %. Der
Herstellerabschlag fiir festbetragsfreie patentgeschiitzte Arzneimittel belduft sich auf
6 %; patentgeschiitzte Medikamente, fiir die ein Festbetrag besteht, sind vom Abschlag
freigestellt. Bei festbetragsgebundenen Arzneimitteln kann der pharmazeutische Un-
ternehmer den Abschlag dadurch ablsen, dass er das Produkt zu einem Preis in den

Hersteller- und Apothekenabschldge 2007

Apotheken?! Januar-Dezember Hersteller? Januar-Dezember
2005/2006/2007 2005/2006/2007

o o
[ o
> =}
w w
S S
= =
-66,8 % +64,3% +10,1%

verschreibungspilichtige Arzneimittel (RX-AM): 2

bis 30.06.2005 = 2,- €; vom 01.07.2005 bis zum 31.03.2007 = 1,85 €; seit 01.04.2007 = 2,30 €;

Non RX-AM: 5% des fiir den Versicherten mafigeblichen Apothekenverkaufspreises

Quelle:
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Markt bringt, der dazu fiihrt, dass der Festbetrag auf der Basis des Apothekeneinkaufs-
preises mindestens um 30 % unterschritten wird. Am 30. Juni 2008 waren 8.885 Me-
dikamente von der Zuzahlung befreit, auf Generika entfiel davon ein Anteil von 97 %
(Quelle: INSIGHT Health).

Im Jahr 2007 wurde die GKV durch Herstellerabschldge insgesamt um 1,079 Milliarden
Euro entlastet.

Im 1. Halbjahr 2008 sparten die Krankenkassen durch Herstellerabschlage 506 Milli-
onen Euro. Damit stagnierte dieser Entlastungsfaktor erstmals. Sowohl im Vorjahres-
zeitraum als auch im 1. Halbjahr 2006 war er noch stark gestiegen.

Hersteller- und Apothekenabschldge 1. Halbjahr 2008

Apotheken! Januar-Juni Hersteller? Januar-Juni
2006/2007/2008 2006/2007/2008

673 €

MIO0. EURO

+6,4 % +13,1% +43,2% +21,6 %

2005: 6% des HAP fiir alle AM ohne Festbetrag; 2006: Non Rx-AM = 6% des HAP bis 30.03. wie 2005; ab 01.04.
patentgeschiitzte RX- und alle Non RX-AM wie 2005; patentfreie wirkstoffgleiche AM mit Festbetrag = 10% des HAP;
patentfreie wirkstoffgleiche AM ohne Festbetrag = 16 %; Preismoratoriumsabschlag bei Preiserhdhungen iiber

das Niveau vom 01.11.2005 hinaus; 2007: wie seit 01.04.2006

IMS® DS ( IMS PharmaScope®/eigene Berechnungen )
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STRUKTURKOMPONENTE

Generika Kostensenker Nr. 1

Auf der Basis des Brutto-Apothekenverkaufspreises stiegen die GKV-Arzneimittelaus-
gaben 2007 um 7 %. Das entspricht Mehrausgaben von 1,8 Milliarden Euro. Dieser Aus-
gabenzuwachs ging in erster Linie, ndmlich mit 1,3 Milliarden Euro, auf das Konto der
Strukturkomponente, deren Steigerungsrate 5,1 % Prozent betrug. Ausgabentreiber Nr.
2 war die Mengensteigerung von 3,2%, die Mehrausgaben von 800 Millionen Euro
ausloste. Die Marktdynamik, die hieraus resultierte, wurde lediglich von den um 1,3 %
gesunkenen Preisen gebremst. Die damit verbundene Entlastung von 330 Millionen
Euro war fast ausschlieRlich Preissenkungen im Generikamarkt zu verdanken. Ursach-
lich fiir den Ausgabenschub sind die sehr hohen Umsatzsteigerungsraten von 19,5 %
bzw. 19,8 %, die in den Marktsegmenten der patentgeschiitzten Arzneimitteln ohne
Festbetrag und der patentfreien Arzneimittel ohne Generikakonkurrenz zu verzeichnen
waren. Demgegeniiber war der Umsatz im Festbetragsmarkt, der angestammten Do-
mane der Generika, um 422 Millionen Euro (-3,4 %) riicklaufig.

B Umsatz
B Menge (Pack.)
B Preis
Wachstumskomponenten im GKV-Markt 2007 Struktur
+3,2% +5,1%

Quelle: IMS® GKV-Strukturkomponentenstudie, Verdnderungsraten zum Vorjahr,

Datenbasis IMS® Xponent, AVP (brutto)
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Im 1. Halbjahr 2008 sind die Arzneimittelausgaben per Saldo brutto um 872 Millionen
Euro (6,4 %) gegeniiber dem Vorjahreszeitraum gestiegen. Mit einer Zuwachsrate von
4,9%, das entspricht Mehrausgaben von 667 Millionen Euro, war die Strukturkompo-
nente erneut der Ausgabentreiber Nr. 1. Die um 3,1% gestiegene Menge verursachte
einen Ausgabenschub von 419 Millionen Euro, wéhrend die um 1,6 % gesunkenen
Preise die GKV um 215 Millionen Euro entlasteten. Die Ausgabensteigerungen sind den
starken Umsatzzuwéchsen der patentgeschiitzten Arzneimittel (24,3%) und der der
patentfreien Arzneimittel ohne Generikakonkurrenz (10,8 %) geschuldet.

Der rasante anhaltende Anstieg der Ausgaben fiir patentgeschiitzte Arzneimittel diirfte
in erster Linie darauf zuriickzufiihren sein, dass in der ambulanten Versorgung immer
haufiger Biopharmazeutika eingesetzt werden. Diese Produkte generierten 2007 zu
Herstellerabgabepreisen einen Umsatz von rund 3,3 Milliarden Euro. Gegeniiber 2006
stellt dies einen Zuwachs von 600 Millionen Euro (+23 %) dar (Quelle: IMS Biotech
Definition).

B Umsatz
B Menge (Pack.)
B Preis
Wachstumskomponenten im GKV-Markt im 1. Halbjahr 2008 Struktur
+3,1 % +4,9%

Quelle: IMS® GKV-Strukturkomponentenstudie, Verdnderungsraten zum Vorjahr,

Datenbasis IMS® Xponent, AVP (brutto)
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RABATTVERTRAGE

Zusatzlicher Druck

Das GKV-WSG enthdlt eine fiir die Generikaindustrie essentielle Stellschraube: die
Verkniipfung der Aut-idem-Regelung mit Rabattvertragen. Seit dem 1. April 2007 muss
die Apotheke zur Substitution ndmlich zwingend ein Arzneimittel einsetzen, iiber das
die Krankenkasse des Patienten eine Rabattvereinbarung getroffen hat, wenn die gene-
rellen Aut-idem-Voraussetzungen vorliegen und der Arzt den Austausch nicht unter-
sagt hat.

Damit ist im generikaféhigen GKV-Markt unter dem Strich ein lupenreines Einkaufs-
modell etabliert, das den Wetthewerb in diesem Marktsegment noch einmal erheblich
verscharft. Denn die aktuelle Aut-idem-Regelung schottet den generikafdhigen Markt
der einzelnen Krankenkasse ab, wenn und soweit sie Rabattvertrage geschlossen hat.
Der Um- und Absatz der Generikahersteller auf dem jeweiligen Kassenmarkt héngt
demnach jetzt von Rabattvertrdgen ab. Jeder Generikahersteller gerdt daher unter

Um- und Absatz rabattierter Arzneimittel im generikafdhigen Markt
Stand: Juni 2008

Umsatz Absatz

B 33% Mit Rabattvertrag
B 67% Ohne Rabattvertrag

@ 46% Mit Rabattvertrag
B 54% Ohne Rabattvertrag

33% 46 %

Quelle: IMS HEALTH Contract MonitorTM National (GKV)
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Zugzwang: Er muss mit moglichst vielen Krankenkassen, inshesondere aber mit markt-
starken Versorgerkassen Vereinbarungen nach § 130a Abs. 8 SGB V schlieRen.

Das GKV-WSG hat den Generikamarkt vollends zum Nachfragermarkt gemacht, in dem
die Krankenkassen das Sagen haben. In diesem Teilmarkt sind die Krankenkassen vom
reinen Payer zum Player geworden. Sie sind der neue Schliisselkunde, der mit der
Auswahl seiner Rabattvertragspartner zugleich weitgehend iiber deren wirtschaft-
lichen Erfolg entscheidet. Mit dem GKV-OrgWG hat die Politik Hausaufgaben gemacht
und klare und eindeutige Spielregeln fiir den Rabatt(vertrags)wettbewerb definiert.

Die Rabattvertrdge haben sich im generikafdhigen Markt auf breiter Front durchge-
setzt. Am 30. Juni 2008 gab es Rabattvertrage {iber 26.171 aktive Handelsformen
Das Gros der ,,Rabattarzneimittel” (97,6 %) sind Generika.

GKV-WSG forciert Rabattvertrdage

Handelsformen : Pharmabhersteller : Krankenkassen
unter Vertrag : mit Vertrag : mit Vertrag

2008 2007 2008 2007 2008 2007

Quelle: INSIGHT Health
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ERLOSE DER GENERIKAINDUSTRIE

Erosion setzt sich fort

Seit dem Doppelschlag durch das AVYWG und das GKV-WSG steht die Generikaindustrie
unter einem extrem starken Erl6s- und Margendruck. Die mit dem AVWG eingeleitete
Phase einer beschleunigten Preisdynamik hat sich 2007 fortgesetzt. Stagnierenden Er-
|6sen stand ein Mehrabsatz von 9,4 % gegeniiber. Beriicksichtigt man die nicht quanti-
fizierbaren Mindererlose durch Arzneimittelrabatte, nahmen die Generikahersteller im
Jahr 2007 sogar weniger ein als 2006.

Im 1. Halbjahr 2008 verringerte sich der Unterschied zwischen den Steigerungsraten
des Umsatzes einer- und des Absatzes andererseits deutlich. Einer Absatzerhéhung

Umsatzverteilung Exrstanbieter/Generika
im GKV-Markt 2007 - HAP U

B 67% Patentgeschiitzte AM/
patentfreie AM ohne Generikakonkurrenz
- 10.758 Mio. Euro (+11,3 %) 11 %

B 33% Generikafdhiger Markt '
- 5.213 Mio. Euro (-8,8 %) ‘
zusammengesetzt aus:
W 11% Patentfreie Erstanbieterprodukte
- 1.773 Mio. Euro (-22,6 %)

B 22% Generika
-> 3.440 Mio. Euro (+0,4 %)

' ' 22%
U Netto-HAP: Herstellerabgabepreis nach Abzug der gesetzlichen Herstellerabschldge; Ra 130a

2)

Quelle:

Abs. 8 SGB V sind nicht beriicksichtigt
mit Zweitanbieter
IMS PharmaScope®
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von 9,3 % korrespondierte eine Erldszunahme von 8,2 %. Diese Relation indiziert, dass
die Generikapreise sich weiterhin auf Talfahrt befinden, allerdings mit verringertem
Tempo.

Nicht beriicksichtigt sind die derzeit nicht quantifizierbaren Erlosminderungen, die die
Branche wegen der Rabattvertrage zu verkraften hat. Die Rabatte schmélern die Er-
tragskraft der Unternehmen zusatzlich. Sofern die Generikahersteller den Krankenkas-
sen auf ihr gesamtes Portfolio einen Rabatt von 7,7% auf den Herstellerabgabepreis
eingerdaumt hatten, waére ihr gesamter Mehrerlés bereits wieder aufgezehrt worden.

Umsatzverteilung Erstanbieter/Generika
im GKV-Markt im 1. Halbjahr 2008 — Netto-HAP ¥

B 67 % Patentgeschiitzte AM/
patentfreie AM ohne Generikakonkurrenz
10% -> 5.646 Mio. Euro (+15,1%)
B 32% Generikafdhiger Markt
> 2.674 Mio. Euro (-4,9 %)

229% zusammengesetzt aus:
MW 10% Patentfreie Erstanbieterprodukte 2)
—-> 837 Mio. Euro (-24,8 %)
B 22% Generika
-> 1.837 Mio. Euro (+8,2 %)

U Netto-HAP: abgabepreis nach Abzug der gesetzlichen Herstellerabschldge; Rabatte nach § 130a
Abs. 8 SGB V sind nicht beriicksichtigt

2 mit Zweitanbieter

Quelle: IMS PharmaScope®
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POSITIONEN

Gesundheitspolitische Forderungen

Der GKV-Arzneimittelmarkt ist zum einen hochgradig iiberreguliert. Zum anderen hat
das GKV-WSG die Wettbewerbsansatze im Substitutionsgiitermarkt ,,generikafahige
Wirkstoffe“ ausgebaut. Seitdem steckt die Generikaindustrie im Schraubstock von Diri-
gismus einer- und Wetthewerb andererseits.

Die Politik muss alsbhald eine ordnungspolitische Richtungsentscheidung zwischen
Dirigismus und Wettbewerb treffen, wenn sie auch in Zukunft auf eine starke und
dem Wettbewerb verpflichtete Generikaindustrie bauen will. Sie sollte pro Wetthewerb
votieren und den weltweit einzigartigen deutschen Flickenteppich dirigistischer Steu-
erungsinstrumente durch einige wenige, effektive, einfache, widerspruchsfreie und
transparente Rahmenbedingungen ersetzen.

Rabattvertrdge

Das GKV-WSG hat die Einkaufsmacht der Krankenkassen iiber Gebiihr verstérkt.

Die Generikaindustrie ist dem Kartell- und Wetthewerbsrecht uneingeschrankt unter-
worfen; die GKV dagegen nur rudimentdr. Damit ist ein fairer Wettbewerb mit gleich
langen SpieRen nicht moglich. Deshalb muss das Wettbewerbs- und das Kartellrecht
ohne jeden Abstrich auch fiir die Gesetzlichen Krankenkassen gelten.

Mehrwertsteuer

Die Krankenkassenbeitrage konnten um 0,25 Beitragssatzpunkte reduziert werden,
wenn auf Arzneimittel lediglich die ermaRigte Mehrwertsteuer von 7% zu zahlen
ware. Der Fiskus sollte nicht langer zu Lasten der Lohnnebenkosten vom hohen deut-
schen Mehrwertsteuersatz auf Arzneimittel profitieren.
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Abkiirzungsverzeichnis

ABDA

AM

AVP
AVWG
GKV
GKV-WSG
HAB

KBV

Bundesvereinigung Deutscher Apothekerverbande
Arzneimittel

Apothekenverkaufspreis
Arzneimittelversorgungs-Wirtschaftlichkeitsgesetz
Gesetzliche Krankenversicherung
GKV-Wettbewerbs-Starkungsgesetz
Herstellerabgabepreis

Kassenarztliche Bundesvereinigung
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