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Geburtshelfer und Paten fÃ¼r frische Ideen. Bei Janssen haben wir bereits zahlreiche, erfolgreiche Erfahrungen mit weltweiten For- schungskooperationen. 
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#hbpharma-Expertenbeiträge Die digitalen Chancen erfolgreich nutzen Die digitale Revolution ermöglicht der Pharmaindustrie zahlreiche neue Geschäftspotenziale und damit neue Marktchancen. Diese gilt es rechtzeitig aufzugreifen und auszubauen. Die #hbpharma-Expertenbeiträge geben Einblicke in die Chancen der Digitalisierung und die aktuellen Tendenzen in der Pharmabranche.



Über EUROFORUM Als unabhängiger Veranstalter pflegt EUROFORUM seit über 20 Jahren ein herausragendes Netzwerk an Experten aus Wirtschaft, Wissenschaft und Politik, über unterschiedliche Branchen hinweg. Gerne möchten wir unsere Erfahrung in den Dienst unserer Kunden stellen und Ihnen dabei helfen, die richtigen Kontakte für Ihr Business zu knüpfen. EUROFORUM Deutschland SE Prinzenallee 3, 40549 Düsseldorf E-Mail: [email protected] Tel.: +49(0) 2 11.96 86–30 00
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Mit Innovationen den Unterschied machen Die Entwicklung von komplexen Biologika, wie den monoklonalen Antikörpern, war vor rund 30 Jahren ein Meilenstein in der Medizin1. Heute stehen sie zur Behandlung einer Vielzahl von Erkrankungen wie zum Beispiel Rheuma, Schuppenflechte, Krebs oder Multipler Sklerose zur Verfügung2 und haben seither die Lebensqualität von vielen Menschen verbessert. Nur ein Beispiel: Patienten mit rheumatoider Arthritis haben dank moderner Biologika ca. 50 % weniger Arbeitsunfähigkeitstage als Patienten ohne eine entsprechende Therapie3.



Hoher Bedarf an neuen medizinischen Innovationen bleibt Trotz dieser enormen medizinischen Fortschritte gibt es nach wie vor einen hohen Bedarf an neuen, innovativen Therapiemöglichkeiten. Einige Patienten sprechen nur unzureichend auf die zur Verfügung stehenden Behandlungsmöglichkeiten an oder können mit diesen nicht zufriedenstellend therapiert werden.4 Bei etwa 30 % der Menschen mit rheumatoider Arthritis, die mit einem Biologikum behandelt werden, ist die Krankheitsaktivität nicht ausreichend unter Kontrolle.4 Und für manche chronischen Erkrankungen gibt es bisher noch keine Medikamente, mit denen Ärzte die Krankheitsaktivität ihrer Patienten verlangsamen, stoppen oder umkehren können.5 Eine Herausforderung für die Gesundheitsversorgung liegt somit in der Erforschung innovativer Therapien für diese bislang ungedeckten medizinischen Bedürfnisse.



Dr. Stefan Simianer, Geschäftsführer Forschung & Entwicklung von AbbVie Deutschland und Vice President International Pharmaceutical Development



1. Liu J. The history of monoclonal antibody development – Progress, remaining challenges and future innovations. Ann Med Surg (Lond). 2014 Dec; 3(4): 113–116. 2. Paul-Ehrlich-Institut: Monoklonale Antikörper. Im Internet unter: http://www.pei.de/DE/arzneimittel/ immunglobuline-monoklonale-antikoerper/ monoklonale-antikoerper/monoklonale-antikoerper-node.html; zuletzt abgerufen am 23.11.2016 3. van Vollenhoven RF et al., Arthritis Care Res 2010;



AbbVie hat sich der Innovation verpflichtet Damit Patienten und Ärzten auch in Zukunft neue und wirksame Therapien zur Verfügung stehen, muss weiter an neuen, innovativen Wirkansätzen geforscht werden. Biosimilars sind aus unserer Sicht keine Erweiterung des Therapiespektrums für die Behandlung von Patienten. Aus diesem Grund stehen wir bei AbbVie für 100 % Innovation. Forschung und Entwicklung hat bei uns den höchsten Stellenwert.



62: 226–234 4. Rubbert-Roth and Finckh A, Arthritis Research & Therapy 2009, 11(Suppl 1):S1. 5. Ava K. Kiser, OD and Peter J. Pronovost, MD, PhD, JAMA. 2009 Apr 22; 301(16): 1708–1709. 6. AbbVie Daten und Fakten zur Pipeline, Stand Oktober 2016. Im Internet unter: http://www.abbvie. de/content/dam/abbviecorp/de/docs/factsheets/



Allein im Jahr 2015 hat AbbVie etwa 18,7 % des Umsatzes in die Erforschung neuer Behandlungsoptionen investiert.6 Gemessen an seiner Bruttowertschöpfung7 hat AbbVie Deutschland eine F&E-Intensität von 80,2 %. Das ist vier Mal höher als der Branchendurchschnitt. In AbbVies Pipeline befinden sich derzeit ca. 30 % Biologika.6 Bis 2020 werden 20 neue Zulassungen und Indikationserweiterungen für die derzeit in der Entwicklung befindlichen Wirkstoffe erwartet, beispielsweise in den Bereichen Hepatitis C, Immunologie, Onkologie und Erkrankungen des zentralen Nervensystems.8 Damit möchten wir unseren Teil zur Verbesserung der Versorgungssituation beitragen und Patienten und Ärzten auch in Zukunft neue, innovative Medikamente für die Behandlung bisher ungelöster medizinischer Herausforderungen anbieten.



www.pharma-jahrestagung.de



Factsheet_AbbVie_Pipeline.pdf 7. Leistungsbeitrag eines Unternehmens zum Bruttoinlandsprodukt 8. AbbVie Chronisch Umdenken. Neue Impulse zum Umgang mit chronischen und schweren Erkrankungen, S.17, Stand 2014. Im Internet unter: http://www. abbvie.de/content/dam/abbviecorp/de/docs/ Unternehmensbroschuere_AbbVie_Deutschland. pdf
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Zusammenspiel aller Akteure im Gesundheitswesen essenziell Damit Patienten von einer bestmöglichen Therapie und von Innovationen profitieren können, ist die verantwortungsvolle Zusammenarbeit aller Akteure im Gesundheitswesen notwendig, also zwischen Politik, Krankenkassen, Ärzten und der Pharmaindustrie. Dadurch können aus unserer Sicht die drei wichtigsten Ziele für eine nachhaltige Versorgung erreicht werden: die kontinuierliche Entwicklung von Innovationen, eine angemessene Therapie auf Basis medizinischer Kriterien und ein wirtschaftliches Gesundheitssystem.
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Digitale Transformation im Gesundheitswesen Die Digitalisierung hat bereits viele Lebensbereiche & Geschäftsmodelle nachhaltig verändert. Auch vor dem Gesundheitswesen macht sie nicht halt: die Umbrüche, die uns hier bevorstehen, werden ebenso grundlegend wie unausweichlich sein. Angststarre oder Verleugnung sind dabei fehl am Platz. Im Gegenteil: Wir müssen diese Entwicklung als Chance begreifen und lernen, die Möglichkeiten der digitalen Welt für unsere Gesellschaft zu nutzen. Nur so können wir auch zukünftigen Herausforderungen aktiv begegnen. Im Jahr 2035 wird es weltweit 55% mehr Diabetiker geben als heute – das entspricht knapp 600 Millionen Menschen. Immer mehr chronisch kranken Menschen stehen eine immer geringere Zahl von Fachärzten und endliche Gesundheitsbudgets gegenüber. Das ist ein Problem für die gesamte Gesellschaft, denn die direkten Ausgaben für die Diabetesbehandlung sind zwar signifikant hoch, aber trotzdem nur ein Bruchteil der Kosten, die den Volkswirtschaften tatsächlich entstehen. Die Digitalisierung kann helfen, die medizinische Versorgung weiterhin finanzierbar zu halten und die heute schon hohe Qualität in Zukunft noch zu verbessern.



Lars Kalfhaus, Geschäftsführer, Roche Diabetes Care Deutschland GmbH



Daten spielen dabei eine zentrale Rolle. Denn es geht um mehr als die Übertragung analoger Behandlungsmethoden in einen digitalen Rahmen. Vielmehr werden aus den gewonnenen Daten neue Behandlungsmethoden und Verfahren entstehen, die die Patientenversorgung ganz neu definieren. Die Ergebnisqualität kann durch die digitale Transformation und Durchdringung des Gesundheitswesens steigen, es werden verbesserte Kostenstrukturen und enorme Einsparungspotenziale für Krankenkassen und Patienten entstehen. So werden schon die heute von der FDA zugelassenen digitalen Gesundheitslösungen, Devices und Apps den Gesundheitssektor der USA um knapp 100 Milliarden $ entlasten – und das nur im Zeitraum 2016-2018. Langfristig sind unsere sozialen Sicherungssysteme nur haltbar, wenn wir präventiv und gemeinsam mit den Patienten dafür sorgen, dass chronische Erkrankungen gar nicht erst entstehen. Je erfolgreicher die Datenanalyse aufgrund der validen, individuellen Gesundheitsdaten sein wird, desto besser werden wir in der Lage sein, Erkrankungen und Folgeerkrankungen frühzeitig mit der richtigen Prävention zu verhindern und in letzter Konsequenz auch mit den richtigen Produkten zu unterstützen. Wir dürfen uns nicht verbieten, hier ganz neue Ansätze zu denken und festgefahrene Strukturen zu hinterfragen. One-fits-All-Lösungen sind gerade bei chronischen Erkrankungen nicht möglich. Jeder Mensch ist anders und auch Patienten haben unterschiedliche Bedürfnisse. Eine personalisierte Versorgung ist da die logische Folge. Auch in der Vergütung lohnt es sich, über neue Wege nachzudenken: heute wird vor allem der Input vergütet, also was in die Therapie an Medikamenten oder sonstigen Maßnahmen hineingesteckt wird. Sollten wir nicht viel stärker auf die Ergebnisse achten und mehr dazu kommen, das konkrete Therapie-Outcome zu vergüten? Die Kausalkette sollte im Idealfall also lauten: Digitalisierte Gesundheitsdaten dienen als Grundlage für die Forschung. Diese evidenzbasierte Forschung führt zu innovativen und integrierten Versorgungsangeboten und damit zu verbesserten Therapieergebnissen. Für die Patienten äußert sich das zudem in einer individuelleren, personalisierten Betreuung. Diese senkt die Kosten für das Gesundheitssystem langfristig durch einen präventiven Ansatz. Gesenkte Kosten im Gesundheitssystem sorgen dafür, dass die vorhandenen Ressourcen gezielt dort eingesetzt werden können, wo Sie wirklich benötigt werden, bei den Kranken.



www.pharma-jahrestagung.de
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Arzneimittelforschung ist heute Teamarbeit Neue Medikamente haben unsere Lebensqualität und Lebenserwartung in den vergangenen Jahrzehnten erheblich verbessert. Eine HIV-Diagnose war vor einigen Jahren noch ein Todesurteil. Heute können die Patienten dank moderner Therapien Jahrzehnte lang nahezu beschwerdefrei mit ihrer Erkrankung leben. Die Sterberate bei Herz- und Gefäßkrankheiten ging zwischen 1999 und 2009 um ein Drittel zurück. Und Hepatitis C, die bis vor kurzem nur schwer und langwierig behandelbar war, kann in über 90 Prozent der Fälle in meist wenigen Monaten geheilt werden.



Dr. Michael von Poncet, Medizinischer Direktor und Mitglied der Geschäftsführung, Janssen Deutschland



Trotz des Fortschritts – nur ein Drittel aller Krankheiten lassen sich gut behandeln Trotz erheblicher Fortschritte werden die Herausforderungen jedoch nicht kleiner: Von den rund 30.000 bekannten Krankheiten ist bisher nur ein Drittel gut behandelbar. Ausbrüche wie jüngst von Zika und Ebola führen uns deutlich vor Augen, dass wir längst noch nicht für alles eine Lösung haben. Der Bedarf an innovativen Medikamenten und Therapien ist also weiterhin ungebrochen.



Weltweit arbeiten Forscher an Impfstoffen und Therapien gegen das Ebola-Virus Wie aber finden wir neue Wirkstoffe oder Therapieansätze? Viele Menschen haben das Bild des einzelnen genialen Forschers im Kopf, der wie einst Alexander Fleming oder Konrad Röntgen quasi im Alleingang eine sensationelle Entdeckung macht. Doch auch, wenn es ein bisschen schade um die schönen Heldengeschichten ist: Diese Zeiten sind vorbei. Unser Wissen ist seit (und dank) jenen Entdeckern exponentiell gewachsen. Jedes wissenschaftliche Fachgebiet ist heute hoch spezialisiert. Gleichzeitig sind die Disziplinen enger denn je miteinander vernetzt. Dieser Komplexität kann sich kein Unternehmen im Alleingang stellen.



Forschung funktioniert heute am besten in Kooperation Pharmaunternehmen sollten sich zunehmend stärker vernetzen, austauschen und mit externen Partnern zusammenarbeiten – mit Forschern, Hochschulen, Start-ups, Biotechnologieunternehmen oder Investoren. Denn nur wer die Kompetenzen vieler bündelt, kann aus einer vielversprechenden Idee schnellstmöglich eine marktreife Therapielösung entwickeln und den Patienten zugutekommen lassen. In einer Studie von PwC gaben 96 Prozent der befragten Führungskräfte aus der Pharmabranche auch an, dass ihre Unternehmen mit Partnern zusammenarbeiten wollen. Tatsächlich entwickelt laut eigenen Angaben aber nur rund ein Drittel innovative Produkte und Dienstleistungen bereits gemeinsam mit Partnern. Hier besteht also Potenzial zu stärkerer Vernetzung.



www.pharma-jahrestagung.de
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Geburtshelfer und Paten für frische Ideen Bei Janssen haben wir bereits zahlreiche, erfolgreiche Erfahrungen mit weltweiten Forschungskooperationen. Dafür haben wir das Netzwerk von Johnson & Johnson Innovation aufgebaut, das die besten Ansätze identifiziert und für den Patienten nutzbar macht. Eine Sache, die wir dabei gelernt haben: Zusammenarbeit funktioniert am besten auf Augenhöhe und wird noch intensiver, wenn die Beteiligten tatsächlich räumlich zusammen kommen. Deshalb kommen in unseren speziell dafür eingerichteten Innovationszentren weltweit unsere Experten mit (potenziellen) Kooperationspartnern zusammen. Gemeinsam kombinieren sie Ressourcen, Ideen und Technologien, um Innovationen den Weg zu ebnen. Gerade Biotechnologie-Start-ups bereichern die Pharmaforschung mit frischen Ideen und Innovationsgeist. Individuelle Förderung durch erfahrene Partner vor Ort hilft oftmals, das Potenzial zu entfalten. Das leisten wir gerne. Wir stellen zum Beispiel Labore und Materialien zur Verfügung, wenn wir von einer Idee oder einem Team überzeugt sind. Wir unterstützen Start-ups dabei, die langen Entwicklungsphasen samt klinischen Studien zu durchlaufen, bis ein Produkt im besten Falle sogar zur Marktreife gelangt. Dabei sind wir weniger daran interessiert, einfach nur Lizenzen einzukaufen. Wir halten uns an das Motto unseres globalen Forschungschefs Paul Stoffels: „Keep the innovation with the innovator“. Wir möchten nicht Teile rauskaufen, sondern ein vielversprechendes Molekül gemeinsam mit der Leidenschaft und dem Know-how des Entwicklers fördern. Johnson & Johnson hat verschiedene innovative Akzelerator- und Inkubator-Modelle aufgebaut für die größtmögliche Nähe zu Start-ups und Forschungspartnern. Die nächste große Idee kann von überall kommen. Unsere Aufgabe ist es, sie aufzuspüren und ihre Entwicklung zu ermöglichen. Letztendlich spielt es keine große Rolle, wo sie ihren Ursprung hatte. Was wirklich zählt, ist die Entstehung eines Medikaments, welches Menschen heilt, Leiden lindert oder Lebenszeit schenkt. Es erfüllt uns mit Stolz, mit den besten Partnern zusammen an den Therapien von morgen zu forschen.



http://veranstaltungen.handelsblatt.com/pharma/wp-content/uploads/2016/11/jj-grafik.jpg
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Gesundheitsversorgung in Netzwerken Das deutsche Gesundheitswesen ist sehr komplex: Verschiedene Zuständigkeiten, eine Vielzahl von Akteuren und umfassende rechtliche Vorgaben machen es nicht nur für Patienten zu einem nahezu unüberschaubaren Gebilde. Die einzelnen Bereiche arbeiten häufig isoliert voneinander und ohne zentrale Abstimmung. Patienten fühlen sich verloren – und das ausgerechnet in Phasen, in denen sie sich vor allem um ihre Gesundheit und nicht um das Finden des nächsten Ansprechpartners kümmern sollten. Mit verschiedenen Anpassungen versucht der Gesetzgeber unser bestehendes Gesundheitssystem fortwährend an den gesellschaftlichen Wandel, veränderte Lebensumstände sowie den medizinischen und technischen Fortschritt anzupassen. Ein besonderes Augenmerk liegt dabei auf einer entscheidenden Phase im Weg des Patienten durch das Gesundheitssystem: dem Übergang vom stationären in den ambulanten Sektor. Die Vernetzung der verschiedenen Sektoren war bereits eine wesentliche Zielsetzung der letzten Gesundheitsreformen. Außerdem wurden mit dem Versorgungsstärkungsgesetz neue Rahmenbedingungen für eine flächendeckende, sektorenübergreifende und gut zugängliche medizinische Versorgung geschaffen.



Vorteile übergreifender Netzwerke Doch nicht nur der Gesetzgeber ist bestrebt, Schnittstellen zu optimieren und Leistungserbringer enger zusammen zu bringen, auch einzelne Akteure versuchen Systemgrenzen zu überwinden. Eine geeignete Möglichkeit sind Netzwerke, die den Patienten und dessen koordinierte Behandlung in den Mittelpunkt des Handelns stellen. Hierzu ist es notwendig, den Weg des Patienten als einen zusammenhängenden Prozess zu sehen, der sich nicht nur innerhalb der Grenzen des stationären oder ambulanten Bereichs abspielt. Ziel eines Netzwerkes sollte sein, die klassischen Sektorengrenzen zu überwinden und die gesamte Prozesskette des Patientenweges abzubilden. Dadurch kann insbesondere für den Patienten eine Verbesserung der Lebensqualität ermöglicht werden.



tzwerk



Übergreifende digitale Plattform



Fresenius Kabi hat mit der neuen Ausrichtung des Vertriebs in Gesundheitsregionen den Grundstein für den Aufbau eines solchen Netzwerks in Deutschland gelegt. Kürzere Entscheidungswege, klare Verantwortlichkeiten, reduzierte Schnittstellen und ein ganzheitlicher Blick auf den gesamten Behandlungsweg kommen dem Patienten zu Gute. Es ist ein erster Beitrag auf dem Weg zu einer strukturierten Patientenversorgung aus einer Hand. Außerdem ermöglicht die neue Ausrichtung eine bessere Zusammenarbeit mit anderen Dienstleistern und Herstellern. Im nächsten Schritt soll ein Netzwerk mit Partnern geschaffen werden, die die Kernkompetenzen von Fresenius Kabi sinnvoll ergänzen. So soll für den Patienten ein umfassendes Versorgungsangebot geschaffen werden. Ein hoher Qualitätsanspruch ist die Grundvoraussetzung für eine Partnerschaft. Intelligente IT-Lösungen sorgen für eine effiziente Zusammenarbeit, den Austausch relevanter Informationen, einfachere Prozesse und Unterstützung bei der Therapieplanung. Fresenius Kabi entwickelt und testet derzeit Lösungen zur Digitalisierung bestehender Patientenversorgungsprozesse, die die Basis für eine übergreifende digitale Plattform darstellen können.



tsregionen
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Frank Lucaßen, Executive Vice President, Geschäftsführer, Fresenius Kabi Deutschland



Digitale Patientenversorgungsprozesse



www.pharma-jahrestagung.de
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Unsere Idee zum Gesundheitswesen der Zukunft Die besten Akteure zusammen bringen, daraus ein Netzwerk schaffen, es konsequent nach den Patientenbedürfnissen ausrichten und die Partner digital miteinander vernetzen – das ist unser Anliegen zum Wohl der Patienten. Es geht darum, die Versorgung des Patienten künftig ganzheitlich zu steuern. Fresenius Kabi will und wird dazu einen wichtigen Beitrag leisten.



www.pharma-jahrestagung.de
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AMVSG: Kehrtwende gefordert Den Weg in eine bizarre Zukunft bereitet das deutsche Gesundheitssystem gerade mit dem „Arzneimittelversorgungsstärkungsgesetz“ (AMVSG) vor. Schon jetzt wird der Zugang zu neuen Arzneimitteln zunehmend erschwert, weil einige gar nicht erst auf den deutschen Markt gehen. Nun sollen neue Regelungen dafür sorgen, dass Arzneimittel von der Verordnung für bestimmte Patienten ausgeschlossen werden. Fehlende konkrete Rahmenbedingungen bei der Nutzenbewertung von Antibiotika oder auch von neuen Kinderarzneimitteln zielen genauso wenig darauf ab, eine hochwertige und innovative Arzneimittelversorgung zu sichern. Zudem gefährdet eine ohne Not veranlasste Verlängerung des Preismoratoriums bis 2022 insbesondere den pharmazeutischen Mittelstand. Dabei müsste der Preisstopp aufgrund der steigenden Kosten für die Unternehmen bei gleichzeitig guter gesamtwirtschaftlicher Lage und bei soliden Kassenüberschüssen schon längst der Vergangenheit angehören.



Dr. Martin Zentgraf, Vorstandsvorsitzender, Bundesverband der Pharmazeutischen Industrie (BPI)



Dreh- und Angelpunkt des Gesetzesvorhabens aber ist ein Arztinformationssystem, das Ärzte und Apotheker zu Erfüllungsgehilfen der Gesetzlichen Krankenversicherungen (GKV) degradiert. Danach wird der Gemeinsame Bundesausschuss (G-BA) beauftragt, Beschlüsse zur frühen Nutzenbewertung für Ärzte „praxistauglich innerhalb eines Monats nach Beschlussfassung in maschinenlesbarer Form zur Verfügung zu stellen“. Ziel des Vorhabens: Ärzten sollen die im Rahmen der Nutzenbewertung gewonnenen Informationen in ihrer Praxissoftware zur Verfügung gestellt werden. Das Bundesgesundheitsministerium (BMG) kann hierin auch Vorgaben zu Hinweisen zur Wirtschaftlichkeit bei der Verordnung der Arzneimittel im Vergleich mit anderen Arzneimitteln machen. Ganz offenbar hat der Gesetzgeber den Eindruck, dass Ärzte bislang keine ausreichenden Arzneimittelinformationen bekommen können. Folgen wir diesem einmal, muss eine solche Plattform Medizinern vollständige Informationen zur Verfügung stellen: Dann gehören in ein solches Informationssystem neben den einschlägigen Leitlinien der ärztlichen Fachgesellschaften auch Informationen zu kontrovers geführten Diskussionen zur frühen Nutzenbewertung. Und dies verständlich und ausgewogen dargelegt. Bei der Erarbeitung dieser Informationen ist vor allem die Perspektive der klinischen Praktiker und der Patienten wichtig. Man muss die Expertise der medizinischen Fachgesellschaften, die evidenzbasierte Leitlinien in einem strukturierten Prozess der Konsensfindung erstellen, systematisch berücksichtigen. Das ist ein aufwendiges Unterfangen. Übers Knie kann ein solches leitliniengestütztes Arztinformationssystem mit einer anwenderfreundlichen Informationsaufbereitung nicht gebrochen werden. Ebenso wenig macht ein Nebeneinander von Empfehlungen der Leitlinien und Verordnungshinweisen, die aus der G-BA-Nutzenbewertung abgeleitet werden, Sinn. Wenn überhaupt, dann bedarf es eines integrierten und transparenten Ansatzes, der den Arzt in seiner Entscheidungsfindung unterstützt. Und zwar ohne die Therapiefreiheit einzuschränken. Darüber hinaus muss sichergestellt werden, dass der Arzt das Bewertungsergebnis „Zusatznutzen belegt“ beziehungsweise „Zusatznutzen nicht belegt“ korrekt einordnen kann. Es bedeutet, dass der G-BA den Zusatznutzen des Medikaments nicht höher einstuft als den der Vergleichstherapie – aber auch nicht als geringer. Bei mehr als 70 Prozent der Patientengruppen, für die der G BA den Zusatznutzen als nicht belegt sieht, ist er aus rein formalen Gründen zu seinem Urteil gekommen. Über den therapeutischen Stellenwert des Medikaments für einen einzelnen Patienten sagt diese Beurteilung nichts aus.
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Kurzum: Informationen sind gut. Aber der Vertragsarzt muss im Ergebnis der Verhandlungen nach § 130b SGB V von einer Wirtschaftlichkeit einer Verordnung ausgehen können und sich auf die Auswahl der für den Patienten geeignetsten Therapieoption konzentrieren dürfen, sei dies ein AMNOG-Arzneimittel oder nicht. Jedes anders geartete Informationssystem benötigt über kurz oder lang keine Mediziner mehr, die gemeinsam mit dem Patienten die individuell bestmögliche Therapie suchen: der Rechner im Sprechzimmer schmeißt auf Knopfdruck eine kostenoptimierte Behandlung aus. Es macht Apotheker überflüssig, die beratend und wachend über Medikationspläne jedes Einzelnen schauen. Und es vertreibt Industrie, die in die Weiterentwicklung von Arzneimitteln und in die Forschung neuer Wirkstoffe für die Menschen investiert. Wenn wir also auch künftig dem Anspruch gerecht werden wollen, den Menschen eines der leistungsfähigsten Gesundheitssysteme der Welt anzudienen, ist es höchste Zeit für eine Wende. Wir brauchen einen Übergang von einer rein kostenorientierten Arzneimittelversorgung hin zu einer Versorgung, die der demographischen Entwicklung Rechnung trägt und auch den medizinischen Fortschritt und die Vielfalt der Therapieoptionen wertschätzt. Es geht jetzt darum, wie wir nachhaltig die gute Versorgung der Menschen sichern. Wenn wir diesen Punkt verpassen, beschreiten wir den Weg in eine groteske Zukunft, in der (Versorgungs)Taschenrechner über die Therapie der Menschen entscheiden.



Impressionen der Handelsblatt Jahrestagung Pharma
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Navigation in schwierigen Gewässern Weltweiter Arzneiumsatz nähert sich Billionengrenze – differenzierte Marktbetrachtung erforderlich Nach Prognose von QuintilesIMS wird sich der weltweite Umsatz mit Arzneimitteln im Jahr 2020 auf rund 1,4 Billionen US Dollar (1,3 Billion Euro) belaufen. Das entspricht einer jährlichen weltweiten Wachstumsrate von 4 bis 7%. Die fünf größten EU-Märkte (Deutschland, Großbritannien, Frankreich, Italien und Spanien) sowie die USA, Kanada und Japan tragen zusammen rund zwei Drittel zum Wachstum bei.



Dr. Frank Wartenberg, President Central Europe, QuintilesIMS



Vor allem die Spezialtherapiegebiete Onkologie, Autoimmunkrankheiten, Hepatitis und Immunsuppressiva wachsen stark und werden 2020 gemessen am Umsatz die führenden Therapiegebiete sein (siehe Abbildung 1). Die Zunahme des Marktvolumens durch Spezialtherapiegebiete ist gerade in Europa maßgeblich für das Wachstum (76%). Dagegen ist der Abbildung 1 Wachstumsbeitrag in den Pharmerging-Ländern1 eher gering (7 bis 21%). Führende Spezialtherapiegebiete



*Umsatz in 2020



CAGR 2016-2020



$100-120Mrd



9-12%



Autoimmun



$55-65Mrd



11-14%



Virale Hepatitis



$45-55Mrd



7-10%



Onkologie



Immunosuppressiva



$20-30Mrd



11-14%



Antivirale HIV-Medikamente



$20-30Mrd



1-4%



Immunostimulanzien



$15-18Mrd



2-5%



Interferone



$7-9Mrd



1-4%



Erythropoietin



$7-9Mrd



0-3%



Makuladegeneration



$6-8Mrd



6-9%



*Umsatz in konstanten US Dollar Quelle: IMS Health, IMS Therapy Prognosis, September 2015; IMS Institute for Healthcare Informatics, Oktober 2015 Hinweis: Führende Spezialtherapiegebiete werden für 8 entwickelte und 6 Pharmerging Länder gezeigt © 2016, QuintilesIMS – Dr. Frank Wartenberg (Twitter: @FrankWartenberg)



Abbildung 1



0



Politische Interventionen zur Kostenbegrenzung Da Spezialtherapeutika i.d.R. höherpreisige Produkte mit einer vergleichsweise geringen Menge sind, sieht sich die Politik in vielen Ländern zur Kostenbegrenzung gedrängt. Derzeit wird in Deutschland in Vorbereitung des nächsten Arzneimittelgesetzes über eine Kostengrenze von 250 Mio. Euro bereits für das erste Jahr der Markteinführung diskutiert. In 2015 hätte diese Budgetgrenze drei Neueinführungen betroffen2. Auch in anderen europäischen Ländern wie Frankreich, Italien, Großbritannien und Portugal sind Budgetgrenzen in Diskussion oder bereits teilweise eingeführt. Zum Beispiel wurde in Frankreich 2014 eine Budgetgrenze für HCV Produkte aufgrund der hohen Medikamentenkosten von Sovaldi (Hepatitis C) eingeführt: Sobald die jährlichen Arzneimittelkosten € 450 Millionen übersteigen, wird eine zusätzliche Steuer auf die betroffenen Produktumsätze erhoben. Dennoch wird der Innovationsschub wohl anhalten, wenn man die Pipeline der Unternehmen bis 2020 betrachtet: Im Zeitraum von 2016-2020 werden voraussichtlich 225 neue Wirkstoffe im eingeführt. 1 



Zu den Pharmerging Ländern zählen Brasilien, China, Indien, Mexiko, Russland, Türkei



2 Bei den Produkten handelte es sich um zwei Hepatitis C Präparate sowie ein Multiple Sklerosis Präparat.
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Alternative Biosimilars? Biosimilars gelten als Alternative zu Biologika, wobei über die Austauschbarkeit unterschiedliche Auffassungen bestehen. Bei Epoetin Alfa (zur Behandlung von Blutarmut) und G- CSF (zur Mobilisation hämatopoetischer Progenitor- und Stammzellen aus dem Knochenmark in das periphere Blut) konnte durch die Einführung von Biosimilars in Europa im Schnitt eine Preisreduktion pro Behandlungstag von bis zu 28% erzielt werden. Wirft man einen Blick auf die Entwicklungsprojekte der innovativen Pharmaunternehmen, so sieht man, dass in den nächsten Jahren primär im Bereich von Onkologie und Autoimmunkrankheiten Biosimilars zu erwarten sind (siehe Abbildung 2). Dem Potenzial dieser Therapiegebiete steht als Folge ein zu erwartender hoher Wettbewerb gegenüber.



Abbildung 2



35



Biosimilar Pipeline pro Therapiegebiet 2015 Präklinisch bis zur Zulassung



35 Biosimilars in später klinischer Phase
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Quelle: IMS Health R&D Fokus Dezember 2015, nicht vollständig
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Biosimilar Pipeline in Phase 2015 Präklinisch bis zur Zulassung



© 2016, QuintilesIMS – Dr. Frank Wartenberg (Twitter: @FrankWartenberg)
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Anzahl von Biosimilars in der Entwicklung*



Abbildung 2



Um in diesem Wettbewerb zu bestehen, ist ein fundiertes Verständnis für den Launch-Erfolg von Biosimilars zentral. Die Marktdurchdringung von Biosimilars variiert in den europäischen Ländern stark. Das Beispiel Infliximab zeigt: Während im ersten Jahr nach der Markteinführung von Infliximab in den EU5-Ländern lediglich eine Marktpenetration von 10 bis 24% erreicht wurde, konnten Länder wie Dänemark, Polen und Schweden Werte von 86% bis 98% erzielen. Die Marktpenetration in diesen Ländern wird allerdings stark davon beeinflusst, dass diese Produkte hauptsächlich über Tender-Systeme und Krankenhäuser vertrieben werden. Dort ist der günstigste Preis entscheidend. Zusammenfassend ist die Entwicklung des internationalen Pharmamarktes differenziert zu betrachten. Ein Wachstum ist vor allem in Spezialtherapiegebieten gegeben, da es hier oftmals noch ungedeckten Bedarf gibt. Der Kostendruck, der von der Politik ausgeht, um die Gesundheitssysteme finanzierbar zu halten, stellt Pharmaunternehmen vor die Herausforderung, eine umfassende Market Access Strategie für ihre Produkte zu entwickeln. Ein gutes Verständnis der Länderspezifika ist wichtig, um global, regional und lokal erfolgreich zu operieren.
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Folgende Statements geben Ihnen einen Einblick, welche Diskussionen die Pharmabranche gegenwärtig beschäftigen. Stimmen aus der Pharmabranche
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Stefan Rinn, Vorsitzender der Geschäftsführung Boehringer Ingelheim Deutschland GmbH



Stef



“Biosimilars können den Ausgabenanstieg bei Biopharmazeutika kappen und so die Versorgung nachhaltig sichern. Die Pipelines der Unternehmen sind gut gefüllt, jetzt müssen auch Krankenkassen und Kassenärztliche Vereinigungen eine aktive Rolle spielen, um die Chancen mit Biosimilars zu nutzen.“
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Dr. Andreas Eberhorn, Mitglied des Vorstandes, Hexal
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Das Geschäftsmodell der forschenden Pharmafirmen ist weltweit unter immensem Druck – die Finanzierung der Gesundheitssysteme wird zunehmend schwieriger, auch in Deutschland. Zur Lösung der vor uns stehenden Probleme braucht es Kooperationen - zwischen Krankenkassen, Ärzten und der pharmazeutischen Industrie.“



Lisa Jüngst



Martina Stamm-Fibich MdB, SPD Berichterstatterin der SPD-Bundestagsfraktion für Arzneimittel, Medizinprodukte, Heil- und Hilfsmittel
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M a rti n a St a m



Stimmen aus Politik, Wissenschaft und von Leistungsträgern



m



„Bewusstsein und Vertrauen schaffen sind in unserem Business die entscheidenden Faktoren.“



Für mich ist wichtig, dass der Zugang von Patientinnen und Patienten zu hoch wirksamen Arzneimitteln erleichtert und die Behandlungskosten deutlich gesenkt werden. Aufgrund des wissenschaftlichen Fortschritts gewinnen biotechnologisch hergestellte Arzneimittel immer mehr an Bedeutung. Rund jeder fünfte Euro wird heute bereits in Biopharmazeutika umgesetzt. Deshalb ist es entscheidend, dass Ärztinnen und Ärzte umfassend über Biosimilars und deren Versorgungs- und Einsparpotenzial informiert werden. Es zeigt sich, dass bislang vor allem diejenigen KV-Regionen einen Nutzen aus den Biosimilars ziehen, in denen sich Krankenkassen und Kassenärztliche Vereinigungen auf konkrete Zielvereinbarungen für Biosimilars geeinigt haben. Diese regionalen Maßnahmen, die sich bislang bereits in einzelnen Regionen als „best practice“ erwiesen haben, sollten bundesweit ausgeweitet werden.
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Die Krankenkassen hoffen sehr, dass das neue Arztinformationssystem entscheidend zur bestmöglichen Beratung und Auswahl der Pharmakotherapie für die Patienten beiträgt. Ärzte sollen sich schnell, gründlich und jederzeit aktuell informieren können.
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Tim Steimle, Leiter Fachbereich Arzneimittel, Techniker Krankenkasse
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„Arzneimittel wirken in ganz Deutschland gleich. Deshalb setzt das Arzneimittelmanagement der Techniker auch auf bundesweiteinheitliche Lösungsansätze!“



je



D r.



Dr. Antje Haas, Abteilungsleiterin Arznei- und Heilmittel, GKV – Spitzenverband



„Europäische Vergleichspreise sind ein hilfreiches Kriterium für die Schiedsstelle bei der Preisfindung für AMNOG-Arzneimittel“.



Digitale Revolution in der Pharmabranche



ge



Prof. Dr. Jürgen Wasem, Lehrstuhl für Medizinmanagement, Universität Duisburg-Essen
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P ro f. Dr. J ür



Die Konstellation eines europäisch harmonisierten Zulassungsverfahrens bei weitgehend nationalen Erstattungsregeln erzeugt zwangsläufig Friktionen, die durch eine gute gemeinsame Beratung im Vorfeld der Planung der pivotalen Studien wenn zwar nicht verhindert, so doch vermindert werden.



P e g g y B ein li c



Peggy Beinlich, Fachgebietsleiterin, Bundesinstitut für Arzneimittel und Medizinprodukte
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“Wir sind der festen Überzeugung, dass wir mit existierenden Ressourcen weitaus mehr wissenschaftliche Innovationen fördern müssen, um globale Herausforderungen zu meistern.”



So
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Johannes Solzbach, Co-Founder & CEO – Clustemarket
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S e b a sti a n G



„Pharma scheitert meist nicht an der Erstellung von Digitalangeboten, sondern an deren Etablierung.“
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Sebastian Gaede, Gründer und Geschäftsführer MyTherapy / smartpatient gmbh



www.pharma-jahrestagung.de



ZURÜCK ZUM INHALTSVERZEICHNIS



N



17



„Gesundheits-Apps bergen die Chance, Gesundheit aus dem sterilen Umfeld von Arztpraxis und Krankenhaus nach Hause, in die Lebenswirklichkeit, zu holen. Diese Nähe setzt Vertrauen voraus und entsprechende Lösungen müssen dieses Vertrauen auch verdienen!“



Michael Gamber, Leiter Merck Innovation Center



Alexander Badle, Oberstaatsanwalt, Zentralstelle für die Bekämpfung von Vermögensstraftaten und Korruption im Gesundheitswesen „Gesetz zur Bekämpfung von Korruption im Gesundheitswesen stellt sämtliche Akteure des Gesundheitsmarktes – stärker als bisher – vor die Herausforderung, die Spielregeln eines lauteren Wettbewerbs zu beachten. Die Strafverfolgungsbehörden stehen ihrerseits vor der Aufgabe, die neuen Straftatbestände der Bestechlichkeit und Bestechung im Gesundheitswesen ebenso effizient wie praxistauglich anzuwenden. Dies ist wichtig, da das Strafrecht auch ein wirksames Schutzinstrument für den lauteren Wettbewerb im Gesundheitsmarkt sein soll. Hierzu bedarf es der Akzeptanz der Marktteilnehmer.“
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Aktuelle rechtliche Rahmenbedingungen



P ro f. Dr. Ste fa



„Wir haben im Merck Innovation Center ein Accelerator Programm entwickelt, das den Teilnehmern neben finanzieller Unterstützung auch ganz praktische Hilfe in Form von individuellen Coachings, Mentorings sowie den Zugang zu unserer Community bietet. Wir profitieren bei der engen Zusammenarbeit mit den Startups durch tiefe Einblicke in neue, relevante Geschäftsfelder, Trends und – last but not least – den kulturellen Austausch.”
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D r. U rs -Vito



Dr. Urs-Vito Albrecht, Medizinische Hochschule Hannover, Peter L. Reichertz Institut für Medizinische Informatik der Technischen Universität Braunschweig und der Medizinischen Hochschule Hannover
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„Das Spannungsverhältnis von Arzneimittelsicherheit und schnellem Zugang zu innovativen Arzneimitteln bleibt eine Herausforderung für das Arznbeimittelrecht.“



a



Prof. Dr. Stefan Huster, Lehrstuhl für Gesundheitsrecht, Ruhr-Universität-Bochum



Peter Kalb, Rechtsreferent, Leiter der Rechtsabteilung, Bayerische Landesärztekammer Die berufsrechtlichen Regelungen der §§ 30 ff. Muster-BO bieten Ärztinnen und Ärzten In Deutschland genügend Anhaltspunkte, sich bei entsprechender berufrechtskonformer Handlungsweise auch strafrechtlich einwandfrei zu verhalten.
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Wie die Stadt Hamburg ihre Gesundheitswirtschaft transformiert Mobile Technologien sind allgegenwärtig. Kontextbasierte Interaktion über Smartphones sind für mehr als zwei Milliarden Menschen weltweit innerhalb eines Jahrzehnts zur Normalität geworden. Die Medizin steht vor dem größten Paradigmenwechsel den dieses Fach je gesehen hat. Zahlreiche Branchen wurden bereits digital transformiert. Klassische Geschäftsmodelle werden durch einfachere, schnellere Geschäftsmodelle ersetzt. Im Bereich der Gesundheitswirtschaft steht diese digitale Transformation noch am Anfang:



• Die alten Paradigmen in denen der Arzt der Wissensträger ist, werden bereits aufgeweicht.



• Patienten sind besser und schneller informiert, als der Arzt. • Mediziner werden mit mehr und mehr Daten überfrachtet.



Dr. med. Johannes Jacubeit, CEO & Founder, connected-health.eu GmbH



Die Rolle des Arztes ist dabei sich fundamental in eine begleitende Rolle zu wandeln. Patient und Arzt werden künftig ihre Entscheidungen gemeinsam auf datenbasierten prädiktiven Analysen fällen.



Hamburg packt die Zukunft an Die Altersentwicklung der bundesdeutschen Bevölkerung ist mit zahlreichen gesellschaftlichen Herausforderungen verbunden, die neben den zunehmenden Anforderungen für die Sicherungs- und Gesundheitssysteme auch Entwicklungsbedarfe für die Gemeinschaft und das alltägliche Zusammenleben mit sich bringen. Eine zentrale Aufgabe ist es daher, Angebote und Konzepte zu entwickeln, die älter werdenden Menschen weiterhin die aktive und damit gesundheitsfördernde soziale Teilhabe in unterschiedlichen Lebensbereichen ermöglichen und somit deren Wohlbefinden und Lebensqualität zu steigern. Die Stadt Hamburg agiert im Gesundheitssektor als Vorbild. Damit auch zukünftig Hamburger Bürgern die bestmögliche gesundheitliche Versorgung gewährleistet werden kann, sind laut Hamburgs Gesundheitssenatorin Cornelia Prüfer-Storcks (SPD) innovative Projekte notwendig. Mit zwei genau solcher innovativen und öffentlich geförderten Projekte soll die Gesundheitsversorgung der Hamburger Bürger nachhaltig verbessert werden. Mit LifeTime ist die connected-health.eu GmbH ein Teil der Projekte INVEST und AG Qua. Die Digital Health Lösung LifeTime ermöglicht den sicheren digitalen Datenaustausch zwischen Arzt und Patient. Ziel ist es, dass Patienten alle medizinischen Informationen stets griffbereit auf dem Smartphone haben und somit die Grundlage für eine bessere medizinische Versorgung geschaffen wird.



Projekt INVEST Das Projekt INVEST wird vom Innovationsfonds der Bundesregierung gefördert und startet Anfang 2017 mit dem Ziel die gesundheitlichen Chancen der Bevölkerung in zwei sozial benachteiligten Hamburger Stadtteilen zu verbessern. „Die Bevölkerung in den Stadtteilen Billstedt und Horn hat aufgrund der sozioökonomischen Bedingungen schlechtere Lebensund Gesundheitschancen als die übrige Hamburger Bevölkerung“, erläutert der Projektleiter
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Alexander Fischer. In diesen Stadtteilen leben im Vergleich überdurchschnittlich viele Empfänger von Sozialleistungen, Migranten, Menschen mit niedrigen Schulabschlüssen und Alleinerziehende. Die Gesundheitsversorgung in den Stadtteilen soll im Rahmen des Projektes neu organisiert, der öffentliche Gesundheitsdienst integriert und der medizinische und soziale Sektor vernetzt werden. „Wir wollen in den kommenden Jahren die Versorgungsdefizite im ambulanten medizinischen Sektor mindern und den Zugang der Bevölkerung zur Gesundheitsversorgung verbessern“, betont Dr. h. c. Helmut Hildebrandt, Vorstand der OptiMedis AG. Als Teil des Projektes stattet die connected-health.eu GmbH Ärzte in Billstedt und Horn mit der innovativen Lösung LifeTime aus und ermöglicht durch die digitale Datenübertragung von Gesundheitsdaten eine bessere medizinische Versorgung in den Stadtteilen.



Projekt AGQua Ziel des Projektes AGQua (Aktive und Gesunde Quartiere Uhlenhorst und Rübenkamp) ist es, dass Menschen im Alter länger selbstständig in der eigenen Wohnung im angestammten Quartier leben können. Das Projekt setzt dabei sowohl auf soziale Komponenten, als auch auf technische Assistenz. Dafür bündeln Partner aus Wissenschaft, Pflege- und Wohnungswirtschaft sowie aus den Bereichen Informations- und Kommunikationstechnologie ihre Kompetenzen. Beteiligt sind die Gesundheitswirtschaft Hamburg, die Schiffszimmerer Genossenschaft, die Hochschule für Angewandte Wissenschaften Hamburg (HAW), die Universität Hamburg, Pflegen & Wohnen Hamburg, Q-Data Service, Silpion IT-Solutions sowie das Start-up connected-health.eu GmbH mit dem Produkt LifeTime. Finanziert wird das Projekt aus Mittel des Europäischen Fonds für regionale Entwicklung (EFRE) und der Hamburger Behörde für Gesundheit und Verbraucherschutz. Als Digital Health Experte und Mediziner sind wir überzeugt, dass das innovative Vorgehen der Stadt Hamburg zu einer technologiegestützten, nachhaltigen Verbesserung der Gesundheit aller Hamburger Bürger führen wird.
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Keine Daten? Kein Erfolg. Wie Sie Ihr Pharma-Marketing mit Datenanalysen optimieren Erfolgreiche Start-ups machen es vor: in dynamischen Märkten, deren Spielregeln sich fast täglich ändern, muss man mit Prototypen arbeiten, um ein Produkt auf Basis der ersten Erfahrungswerte entwickeln zu können. Was für das Produktdesign gilt, ist eins zu eins für das Marketing übertragbar. Nur wenn wir mit der Zielgruppe kommunizieren, den Erfolg messen und unsere strategischen Entscheidungen danach ausrichten, können wir unsere Kommunikation optimieren.



Felix Rademacher, CEO von coliquio, gründete Deutschlands größtes Ärztenetzwerk 2007 gemeinsam mit Martin Drees



In den knapp 10 Jahren, die es coliquio nun gibt, habe ich zwei wesentliche Erfolgsfaktoren für die erfolgreiche Arztkommunikation ausgemacht: wir müssen fundierte Zielgruppen-Insights gewinnen und diese Erkenntnisse für eine integrierte Strategie nutzen.



1. Durch Daten von der Zielgruppe lernen Um aus Daten lernen zu können, müssen Sie mit Ihren Inhalten dort präsent sein, wo sich Ihre Zielgruppe bewegt. Unsere Erfahrung zeigt: Werbe-Banner und Push-Nachrichten führen nicht zum Erfolg. Stattdessen setzen wir bei coliquio auf Content Marketing: Sie als Unternehmen bringen Ihr Know-how ein, z. B. zu einer Indikation, in denen Sie der Spezialist sind. In diesem redaktionellen Kontext hat auch die Produktinformation ihren Platz, aber eben nur als Ergänzung.Im Ärztenetzwerk coliquio sind inzwischen über 165.000 Ärzte angemeldet, die sich austauschen und Informationen abrufen, die sie für ihren Berufsalltag benötigen. Das entspricht fast jedem zweiten Arzt in Deutschland.



Wann ist mein Content erfolgreich? Den Erfolg der ausgespielten Inhalte messen wir nicht nur anhand klassischer KPIs wie Reichweite, Visits und Lesequote. Wir haben eine eigene Kennzahl entwickelt, den „Qualifizierten Arztkontakt“: Er beruht auf einem Algorithmus, der die Verweildauer pro Beitrag in Abhängigkeit von der Textlänge bemisst. So können wir bewerten, ob unsere Inhalte wirklich von den Ärzten gelesen und verstanden werden. Außerdem wichtig – gerade in einem sozialen Netzwerk – sind die Interaktionen. Wie haben die Ärzte auf den Inhalt reagiert? Und schließlich sorgt eine ergänzende Marktforschung dafür, dass Sie beobachten können, wie sich die Einstellung Ihrer Zielgruppe durch die Kommunikationsmaßnahmen verändert.



20 www.pharma-jahrestagung.de



ZURÜCK ZUM INHALTSVERZEICHNIS



N



21



Wissen schlägt Bauchgefühl Datenberge allein bringen uns nicht weiter. Entscheidend ist, dass datenbasierte Erkenntnisse kontinuierlich für die Optimierung der Kommunikationsstrategie genutzt werden. Dafür sollten Sie sich gezielt Fachkompetenz und personelle Ressourcen an Bord holen. Wir haben den Anspruch, jede Entscheidung datenbasiert zu treffen. Aus diesem Grund haben wir bei coliquio ein Team, das sich ausschließlich mit Data Science beschäftigt. Strategische Fragen können so im Alltag von unseren Mitarbeitern schnell und einfach anhand von Daten beantwortet werden.



Was bewegt die Ärzte, welche Inhalte kommen an? col Insights zur Online-Kommunikation ihres Unternehmen



2. Mehr Erfolg durch vernetzte Kommunikation



Der Außendienst muss den Mehrwert seiner Arbeit fü



Wie schaffen wir es jetzt, diese Erkenntnisse auch für andere Marketingaktivitäten zu nutzen? Insbesondere der Außendienst ist in vielen Unternehmen noch nicht stark genug in die digitale Marketing-Strategie eingebunden.



Welche Informationen benötigt der Außendienstmitar der Ärzte einzugehen? Nach unserer Erfahrung gibt es



Was bewegt die Ärzte, welche Inhalte kommen an? coliquio connect bietet Außendienstmitarbeitern Insights zur Online-Kommunikation ihres Unternehmens.



Der Außendienst muss den Mehrwert seiner Arbeit für Ärzte steigern Welche Informationen benötigt der Außendienstmitarbeiter, um besser auf die Informationsbedürfnisse der Ärzte einzugehen? Nach unserer Erfahrung gibt es drei zentrale Herausforderungen: 1. Er braucht immer wieder relevante Gesprächsanlässe, um Vertrauen zum Arzt aufzubauen. 2. Er muss wissen, welche Inhalte das eigene Unternehmen online kommuniziert, um dem Arzt auf Augenhöhe zu begegnen. 3. Idealerweise weiß er, welche Inhalte sein Unternehmen online anbietet und wie diese von verschiedenen Facharztgruppen genutzt werden.



1. Er braucht immer wieder relevante Ge aufzubauen. 2. Er muss wissen, welche Inhalte das eig Arzt auf Augenhöhe zu begegnen. 3. Idealerweise weiß er, welche Inhalte s von verschiedenen Facharztgruppen g



Online-Erkenntnisse offline nutzen



Ein entscheidender Erfolgsfaktor ist also, gewonnene E Kommunikationsstrategie zu nutzen und so auch die K Zielsetzung haben wir das Tool „coliquio connect“ entw Echtzeit einsehen, welche Inhalte ihr Unternehmen au Themen bei einzelnen Ärztegruppen gefragt sind. So e Außendienstmitarbeiter kann gezielt auf die Fachthem wichtig sind. Das zahlt letztlich auf den Vertriebserfolg vorbeireden, wird minimiert.



Online-Erkenntnisse offline nutzen Ein entscheidender Erfolgsfaktor ist also, gewonnene Erkenntnisse für eine integrierte Kommunikationsstrategie zu nutzen und so auch die Kompetenz des Außendiensts zu stärken. Mit dieser Zielsetzung haben wir das Tool „coliquio connect“ entwickelt. Außendienstmitarbeiter können damit in Echtzeit einsehen, welche Inhalte ihr Unternehmen auf coliquio anbietet. Außerdem sehen sie, welche Themen bei einzelnen Ärztegruppen gefragt sind. So entstehen Gesprächsanlässe: der Außendienstmitarbeiter kann gezielt auf die Fachthemen eingehen, die für die Facharztgruppe derzeit wichtig sind. Das zahlt letztlich auf den Vertriebserfolg ein, denn die Gefahr, dass beide aneinander vorbeireden, wird minimiert. Integrierte Kommunikation bietet Ärzten einen größeren Mehrwert.



http://veranstaltungen.handelsblatt.com/pharma/wp-content/upl



Ohne Daten kein effizientes Multichannel-Marketing



Integrierte Kommunikation bietet Ärzten einen größere 12



Aus Daten lernen und die Strategie immer wieder anpassen – davon profitieren nicht nur die Ärzte, die in ihren Bedürfnissen ernst genommen werden. Wenn Sie Zielgruppen-Erkenntnisse konsequent für eine integrierte Multichannel-Strategie nutzen, schafft das auch im Unternehmen Synergien. Die einzelnen Marketingabteilungen denken nicht mehr in einzelnen Kanälen, sondern haben einen gemeinsamen Wissensstand über die kommunizierten Inhalte und über die Zielgruppe. Darin liegt ein enormes Potential für ein insgesamt effizienteres Marketing.
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