VERSENYKEPES GYOGYSZERPOLITIKA

Ertékalapu prioritdsképzés

a magyar egeszsegligy fejlodésének utja

Fréderic Ollier, Sanofi-Aventis Zrt.

A magyar gyogyszeripar jelentds szereplojeként a
Sanofi-Aventis is szemtanuja az olykor igen hektikus
hazai folyamatoknak, de latjuk és értjiik azokat a torek-
véseket, amelyekkel a kormany kordaban kivanja tarta-
ni az egészségiigy és azon beliil a gydgyszerkassza ki-
adasait. Egy nemzetk6zi nagyvallalat szemében, amely
miikodésének kézéppontjaba szerte a vilagon az egész-
ségfejlesztést és az innovativ gyogyszerkutatast allitot-
ta, mindez ugyanakkor a mar ismert és globalisan mii-
kodo ésszeriisitési folyamatok sajatos, helyi megvalosi-
tasaként hat. Kozismert tény, hogy az egészségiigyi
szinvonal novelésének nem lehet kizarélagos eszkéze
az arak, illetve a tamogatasok csokkentése. A rendszer
csak ugy valhat jobba, ha a legolcs6bb gyogyszer felira-
sara valo torekvés helyett az ar-érték szempontok tud-
nak érvényesiiini.

As a significant member of the Hungarian pharma-
ceutical market, Sanofi-Aventis has been the witness of
national processes, which were rather hectic at times
but we can see and understand those endeavours by
which the government tries to control the health care
expenditure, including the public spending on pharma-
ceuticals. From the point of view of an international cor-
poration, which has put the emphasis on health devel-
opment and innovative medicine production all over the
world, all these initiatives seem to be the local imple-
mentation of global rationalisation processes. It is a
well-known fact that price erosion and decreasing reim-
bursement cannot be the ultimate tool to increase the
quality of the health sector. The system can improve
only if instead of incentives to prescribe the cheapest
medicine a value-based pricing and reimbursement
rationale is vindicated.

A magyar lakossag egészségi allapota — kiilbnésen mas
eurdpai orszagokhoz viszonyitva — igen dramai. A folyama-
tosan csokken6 népesség mellett a sziletéskor varhaté
élettartam a n6knél 76.9, a férfiaknal 68.5 év, melynél t6bb
mint tiz évvel alacsonyabb az egészségben tolt6tt varhato
élettartam, messze elmaradva az Eurdpai Unid tagallamai-
tél. A lélekszam-csdkkenéssel egyltt a lakossag egyre
erdteljesebben 6regszik, s az aranyok egyre kedvez6tleneb-
bek. A sziv-érrendszeri, valamint a daganatos megbetege-
dések és halalokok tekintetében Magyarorszag vezetd he-
lyet foglal el a nemzetkézi statisztikakban, ugyanakkor a leg-
fébb kockazati tényez6t jelentd betegségek és allapotok (el-
hizas, cukorbetegség, magas vérnyomas, zsiranyagcsere-
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zavarok stb.) tekintetében is az élvonalban szerepel az or-
szag, mikézben az egy f6re jutd egészségugyi kiadasok
messze az eurdpai atlag alatt vannak [1].

A rossz egészségligyi mutatok és a forrasok szlikdssége
felerGsiti az ésszer(i felhasznalas, a racionalizalas sziiksé-
gessége iranti igényt. Az intézkedések ugyanakkor megre-
kednek az egyszer( koltségcsdkkentések szintjén, s nem
veszik figyelembe azt a gazdasagi realitast, hogy a gyégy-
szertdmogatasi rendszert eddig még egyetlen orszagban
sem siker(lt kizardélag az arcsdkkentésekkel megreformaini,
mivel az arak cs6kkenése 6nmagukban nem teremt hosszu
tdvu értéket. A nehézségek els6sorban abbdl adddnak,
hogy &sszekeveredik két alapvet6 fogalom: a buldzsé
ellendrzés alatt tartasa és az arcsdkkentés, mint egyetlen
szabalyozd mechanizmus. A reform gazdasdagi hatasai ko-
z(l kiemelendd, hogy nincs meg még a latszata sem annak,
hogy a valtozasokkal egyltt épulnének, pozitiv iranyba
fejlédnének a dolgok, a mennyiségi valtozasokat nem kdvet-
te a mindségi valtas.

Az arcsokkentéseknek, extra adoknak és jarulékoknak
két helyen kellene értékteremtd6 szerepet betdlteniik.
El6szor is a betegek szintjén, akik — a tdbbi eurdpai orszag-
hoz hasonldan —, hozza kell, hogy férhessenek a kor szin-
vonalanak megfelel§ terapidhoz, s ebben mind az innovativ,
mind a generikus gyodgyszereknek fontos szereplk van. En-
nek érdekében a gydgyszerpolitika szintjén prioritdsokat kell
képezni, Uj szempontrendszereket kell felallitani a helyes
déntések meghozatala érdekében, és ami a legfontosabb —
egy Uj gondolkodasmaédot kell elsajatitani:

¢ A tudomanyos bizonyitékok kételez§ jellegi figyelembe
vétele a ddntéshozatal soran
* A koltséghatékonyséag és koéltség-megtakaritas fogalma-
nak tisztdzasa
e Terapias protokollok kidolgozasa, bevezetése és betar-
tatésa
* Az egyes terapiak valds (direkt és indirekt) koltség- és
hatékonysagi adatainak a meghatarozasa
* Naprakész, regiondlis epidemioldgiai adatok gyljtése és
felhaszndlésa a déntéshozatal soran
» Ar- és tamogatasvolumen-kontroll sziikségessége
* A megel6zés el6térbe helyezése a gydgyitdssal szem-
ben
e Er6forrasok felszabaditasa
e Elavult, nem kéltséghatékony hatéanyagok tamoga-
tdsanak a megvonasa
* Bizonyos tdmogatott hatéanyagcsoportok vény és tb-
tdmogatéas nélkili patikai forgalmazasanak (OTC) az
Osztdnzése
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* Betegkdzpontu prioritdsok meghatarozasa a beteg-k6z-
pontu déntésekhez
* Egészségnevelés, életmodvaltas
e Beteg-egylttm(kddés (compliance) javitasa
e Betegut-, és ellatasszervezés
e Kevesebb blrokracia és tébb objektivitas
» [Egészséglgyi kdzgazdaszok képzése

Az egészségpolitikai dontések meghozatalahoz ma mar
nélkllozhetetlen az egészség-gazdasagtani szempontok és
az egészségligyi technoldgia értékelések eredményeinek a
figyelembe vétele. Hatalmas az igény a tamogatasi rendszer
atlathato szabalyozasara, a nemzetkdzi 6sszehasonlitasok-
ra, a nyugat-eurdpai orszagok tébb évtizedes tapasztalatai-
nak adaptaciojara, valamint a kommunikacidra és bizalomra
a kormanyzat, az orvosok, a betegek, a szolgaltatok és a
gyartok viszonylataban.

Az értékteremtés masik fontos terilete az iparag szintje,
azaz biztositani kell, hogy a ma még nemzetkézi hiri ma-
gyar gyégyszeripar megdbrizze versenyképességét, és ne
kellien mas orszagba attelepllnie. Fontosnak, sziikséges-
nek tartom tehat a gyogyszerarak csokkentésérdl, tamoga-
tasi technikak és kategoériak médositasardl, illetve az egyéb
koltségcsodkkentd, szankcionalod intézkedések alkalmazasa-
rél folyd parbeszédet, de legaldabb ennyire fontos lenne,
hogy sz6 essen végre a hazai gydgyszerkutatas és -gyartas
Ugyérél, azon gyogyszeripari vallalatok inveszticioirdl, ame-
lyek hosszu tavu elképzelések és kockazatvallalasok men-
tén a magyar gazdasagba, a kivaléan képzett magyar mun-
kaer6be fektetik a bizalmukat. Az effajta dontések ugyanis
komoly elkotelezettséget vonnak maguk utan, melyek szuk-
ségszerlien sokkal jobb kiszamithatésagot feltételeznének.

Néhany adat a magyarorszagi gyégyszeripar 2006. évi
teljesitményérdl:

* A teljes forgalom 480 milliard Ft (melynek 2/3-a export-
bdl szarmazik)

* A kutatas-fejlesztésre forditott kiadasok &sszértéke 34
milliard Ft (mely a felét adja a teljes magyar magan K+F
kiadasoknak)

* A beruhazasok 6sszértéke 73 milliard Ft

* 15000 alkalmazott
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e A befizetett addk és jarulékok 0sszértéke 57 milliard Ft

A Sanofi-Aventis/Chinoin 6nmagaban a fenti szamada-
tok egynegyedét, illetve a beruhazasok 32%-at adja.

Komolyan hiszek abban, hogy a magyarorszagi bazisu
kutatasfejlesztésnek van jovéje, s tovabbra is képesek le-
szlink Eurdpa szivében vilagra sz6l6 értékeket Iétrehozni.
Am meggy6z6désem, hogy Magyarorszagnak akkor van
igazi esélye a globdlis versenyben val6 helytallasra, ha
megtanul j6l gazdalkodni talentumaival, s nem utolsésorban
elismeri azokat a vallalatokat, amelyek tevékenységlkkel
hozzdjarulnak az orszag sikeréhez. Mert a Sanofi-Aventis/
Chinoin pontosan ezt teszi, méghozza nem csupan jarulé-

kok és addk befizetésével, hanem a vallalat exportjaval, ma-
gasan képzett munkaerejével és csucstechnoldgiaju beru-
hazasaival is segiti az orszag tudomanyos haladasat, és
hozzajarul a lakossag elfogadhatatlan egészségligyi allapo-
tanak javitasahoz.

Az elmdlt 5 évben a Sanofi-Aventis/Chinoin adta a teljes
kulféldrél bearamlé hazai kdzvetlen tékebefektetés (Foreign
Direct Investment) 1,8%-at. Céglink
e a7-9. legnagyobb magyarorszagi befektetd
¢ K+F kiadasainak és befektetéseinek az 6sszértéke meg-

haladja a 125 milliard forintot az elmult 5 év viszonylata-

ban

e tulajdonaban 1év6 allbeszkdzOk nettd Osszértéke 2,2-
szeresére nétt az elmdlt 4 évben

e 2006. évi magyarorszagi 6sszforgalmanak 21%-at adtak

a K+F kiadasok
e 766 Uj munkahelyet teremtett az elmult 5 évben (43%

névekedés!)

Az elmult 3 évben a Sanofi-Aventis/Chinoin magyaror-
szagi kdzvetlen kiadasainak az 6sszege (K&F; addk és jaru-
Iékok, gyartoi befizetések az E. Alapba) 101,2%-at adtak az
OEP Altal a cégcsoport termékeire kifizetett 6sszes tb-tamo-
gatasnak — s ezen tulmenden az emlitett id6szakban tovab-
bi, 64 milliard forint érték{ beruhazast hajtottunk végre Ma-
gyarorszagon. A Sanofi-Aventis inveszticidinak 6sszértéke
nemzetkdzi szinten 4,4 milliard Euro (1.100 milliard forint)
volt 2006-ban, mely megfelel az dsszforgalom 14,8%-anak
és a miikods profit 45%-anak. A vilagon a 7. legnagyobb
Sanofi-Aventis leanyvallalat Magyarorszagon miikédik, mely
tébb, mint 2600 dolgozét foglalkoztat.

A magyarorszagi kiemelked6en magas értéki befekteté-
sek és a kutatas-fejlesztési tevékenységek magas kockaza-
ta miatt tehat miikddésink alapfeltételének tartjuk az atlat-
hato, kiszamithatd, igazsagos finanszirozasi és szabalyoza-
si kornyezet megteremtését, és nem fogadhato el az egyol-
dalu, diktatumokon alapulé és mindenfajta kommunikaciot
nélkildzé intézkedéscsomagok bevezetése. A Magyaror-
szagon miikdéddé cégek eltér6 mértékben jarulnak hozza a
gyogyszerkincshez, a szakképzéshez, a kutatas-fejlesztés-
hez, az allamhaztartas egyensulyahoz, ezért a déntésho-
z6knak a flinyiréelv-szerd, pusztan a kéltségekre koncentra-
16 megszorité intézkedések foganatositasakor mindenképp
el kell gondolniuk azon, hogy valéban elérik-e a kivant célt,
és a hosszu tavu negativ hatasokat lesz-e még alkalmuk ki-
védeni?

Az egészségpolitikai és iparpolitikai célok érdekében
partnerségre és konfliktusmentes kapcsolatra van szikség
a kormanyzat és a piac szereplGi kdz6tt. A Sanofi-Aventis és
a hozza tartoz6 Chinoin részérdl mi ezt a partnerséget fon-
tos elkotelezettségnek tekintjik — minden, e kapcsolat gyors
helyreallitasat célzo elszalasztott lehet6ség a tdbbi orszag-
t6l valé tovabbi lemaradast eredményezi. Eppen ezért tar-
tom idészerlinek, hogy Magyarorszagon mihamarabb elér-
kezzunk egyfajta Uj kezdethez — de legalabbis nyissunk Uj
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fejezetet az egészségpolitika és az iparpolitika, az allam és
a gyogyszeripari partnerek kapcsolataban, amely mar csak
a kulénleges egymasra utaltsag okan is egyedi megkdzeli-
tést igényel. Partnerségen alapuld kapcsolatra van sziikség,
ahol a félelmet és az egymassal folyd kiizdelmeket a kbz0s
érdekeken alapulé egylittmi{ikodés valtja fel. Hiszen a hazai
gyogyszeripar az orszag jovéjébe fektet be, amikor profitja
kiemelked6en magas aranyat visszaforgatja a kockazatos
kutatas-fejlesztésbe, termelésbe, névelve az orszag gazda-
saganak erejét. Parbeszédre és kompromisszumra, a ma-
gyar allam és gyégyszeripar sokkal szorosabb kapcsolatara,
stratégiai egyuttmiikodésére van szikség!

Mi...

* hosszl tavuy, szoros és kiegyensulyozott partneri vi-
szonyt,

e bizalmat és parbeszédet szeretnénk,

e fenntarthaté gazdasagi és egészségiigyi kdrnyezetet
szeretnénk,

* nem akarjuk, hogy annyi beteg szedje a termékeinket,
amennyi csak lehetséges, hanem csak azok a betegek
hasznaljak azokat, akiknek valéban szikségik van ra,

e azt szeretnénk, hogy a megfelel6 gyogyszert és
megfeleld informaciét minden beteg a megfeleld idében
kapja meg,

IRODALOMJEGYZEK

[1] http://www.eum.hu/index.php?akt_menu=3172

A SZERZO BEMUTATASA

Fréderic Ollier 1989. dta dolgozik a
Sanofi-Aventis vallalatcsoportnal. Ta-
nulmanyai soran az EM Lyon Business
School-on Francia MBA-fokozatot, a
Harvard Business School-on Executive
MBA-fokozatot, kés6bb jogi oklevelet

36 IME VI. EVFOLYAM 10. SZAM 2007. DECEMBER

e tényeken és valddi szilkségleteken alapulé tamogatas-
volumen-kontrollt szeretnénk,

o kedvez6bb miikodési feltételeket biztositsanak annak,
aki befektetéseivel és kutatas-fejlesztési tevékenységé-
vel kockazatot vallal Magyarorszagon,

* bizunk Magyarorszagban!

Gyakran hallom, hogy mit nem lehet Magyarorszagon
megtenni, és ritkan hallom azt, hogy mit lehet. Sajnalom,
mert az orszag nagy lehet6ség mellett megy el igy, hiszen
azokat tartja tavol, akik beruhazni, fejleszteni szeretnének,
és ezért kockazatokat is vallalnanak. A gyogyszeripari cé-
gek beruhazasaira és foglalkoztatasara iranyuld hazai 6sz-
ténzési politika hianya megengedhetetlen és stratégiai hiba
egy olyan kiélezett piaci helyzetben, ahol egyre tdbb eurdpai
orszag kezdi el tAmogatni az innovacidval parosulé beruha-
zasokat. A 2007-es év kétségteleniil megteremti a pénzigyi
lehet6séget az egészségugy Ujjaépitésére és a stratégiai
prioritdsok k6zds feldllitdsara. Fenntarthatd egészségiigyi
reform és gazdasagi fejlédés azonban nem mikdédhet az
egylttmikodésre iranyuld akarat hianyaban. Ha ez a szan-
dék elmarad, annak gyorsan valtozd vilagunkban hosszu ta-
vU koévetkezményei lesznek, aminek az arat végsé soron a
magyar emberek fizetik majd meg. Tekintstnk el6re kéz6-
sen!

El6adaskivonat, szerkesztette Ddvid Tamas

szerzett. Eddigi palyafutasa sorédn nagyon kulénbdzé kéz-
ponti véllalati pozicidkat toltdtt be. A cégcsoporton belul
nemzetkdzi tapasztalatot szerzett az Egyestilt Allamokban,
Hollandidban és Magyarorszagon. Jelenleg a Chinoin és a
Sanofi-Aventis elndk-vezérigazgatdja.



