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Der GroBteil der BAH-Mitgliedsunterneh-
men ist mittelstandisch gepragt, das heift,
sie beschaftigen zwischen 50 und 500 Mit-
arbeiter. Besondere regionale Cluster sind
vor allem in Nordrhein-Westfalen, Hessen,
Baden-Wurttemberg und Bayern vorhan-
den. Aber auch abseits der Ballungsgebiete
sind BAH-Unternehmen - teils seit mehreren
Generationen — fest verankert.

Der Bundesverband der Arzneimittel-Hersteller e.V. (BAH) ist der mitgliederstarkste Branchenverband
der Arzneimittelindustrie in Deutschland. Er vertritt die Interessen von rund 400 Mitgliedsunternehmen,
die in Deutschland ca. 80.000 Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter beschéftigen. Die im BAH organisierten
Unternehmen tragen maBgeblich dazu bei, die Arzneimittelversorgung in Deutschland zu sichern. So
stellen sie fast 80 Prozent der in Apotheken verkauften rezeptfreien und fast zwei Drittel der rezept-

pflichtigen Arzneimittel sowie einen GrofBteil der stofflichen Medizinprodukte fur die Patientinnen und
Patienten bereit.
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Vorwort 5

VORWORT

Liebe Leserinnen und Leser,

seit vielen Jahren veroffentlicht der Bundesverband der Arz-
neimittel-Hersteller die Broschire zum Arzneimittelmarkt in
Deutschland, um interessierte Burgerinnen und Burger, aber
vor allem auch politische Entscheidungstrager, mit Zahlen und
Fakten zum Arzneimittelbereich zu versorgen. Dies soll Uberle-
gungen zur Fortentwicklung des Gesundheitswesens generell
und insbesondere zur Arzneimittelversorgung erleichtern. Ohne
ausreichende Kenntnisse der Marktsituation sind sachgerechte
Entscheidungen kaum mdglich.

Anhand der aktuellen Daten lasst sich feststellen, dass sich die
Ausgaben fur Arzneimittel in Deutschland seit Jahren moderat
entwickeln. Dies ist auch durch die sozialrechtlichen Steuerungs-
instrumente wie Festbetrage, Rabattvertrage, Preismoratorium, und Herstellerabschlage zustande
gekommen. Weiterhin entlasten Arzneimittel das deutsche Gesundheitssystem, da eine Reihe von
Erkrankungen, die in der Vergangenheit zu Krankenhausaufenthalten gefuhrt haben, nun medika-
mentds behandelt werden kénnen.

Die sozialrechtlichen Steuerungselemente haben in den letzten Jahren allerdings auch dazu gefihrt,
dass einige Arzneimittel-Hersteller inre Produktion in L&nder verlegen mussten, in denen Medika-
mente kostengUnstiger als in der Européischen Union herstellt werden kénnen. Nicht zuletzt durch
die Diskussion Uber Lieferengpésse wurde diese Verlagerung auch breiten Teilen der Offentlichkeit
bekannt und hat zu Uberlegungen geflihrt, die Produktion in der Européischen Union zu stérken.
Grundsétzlich ist dies zu beflrworten. Bevor allerdings Gber umfassende staatliche Beihilfen zum
Aufbau einer Produktion von pharmazeutischen Wirkstoffen entschieden wird, sollte in Erwagung
gezogen werden, langfristig tragbare Losungen zu finden und die sozialrechtlichen Steuerungs-
instrumente anzupassen. Auch dies kann zu einer nachhaltigen Starkung der Produktion von
Arzneimitteln und deren Inhaltsstoffen in der Europaischen Union fuhren.

Uber 1,5 Milliarden Packungen an Arzneimitteln wurden im Jahr 2019 in der Apotheke abgegeben.
Davon waren 752 Millionen Packungen rezeptpflichtige und 751 Millionen rezeptfreie Arzneimittel.
Somit ist jede zweite in der Apotheke abgegebene Packung ein rezeptfreies Arzneimittel. Dies
verdeutlicht die Bedeutung der Selbstmedikation. Besonnenes Handeln von Menschen bei leich-
ten Erkrankungen und die umfangreiche Beratung durch den Apotheker sorgen flr eine grof3e
Entlastung der Arzte und der Krankenkassen.

Wir hoffen, dass die Broschure ,Der Arzneimittelmarkt in Deutschland 2019 — Zahlen und Fakten*
Ihr Interesse findet und eine sachgerechte Diskussion zur Arzneimittelversorgung erleichtert.
Ergénzende Informationen finden Sie auf der BAH-Webseite www.bah-bonn.de. Konstruktive
Anmerkungen sind stets willkommen.

Ihr Dr. Hubertus Cranz
Hauptgeschéaftsfuhrer des BAH




6 Zusammenfassung

DIE 10 WICHTIGSTEN DATEN
ZUM ARZNEIMIT TELMARKT
IN DEUTSCHLAND

2.
Verordnung
und Erstattung

. 1 ) 2019 sind 709 Mio. Packungen im
Arzneimittelmarkt Wert von etwa 46 Mrd. Euro (AVP)
in der Apotheke an 73,34 Mio. GKV-Versicherte

ausgegeben worden.

Der Gesamtumsatz Das sind
des Apothekenmarktes Fdr 8,74 Mio. PKV-Versicherte
(Rx und NonRx) 1 5 wurden 200 Mio. Packungseinheiten
betragt im Jahr 2019 knapp J) im Wert von etwa 8,6 Mrd. Euro (AVP)
Mrd. Packungs- abgegeben.

58 : 8 einheiten 0/0

Mrd. Euro ~ ‘
4,
Entlastung der GKV
durch Arzneimittel-
Hersteller
3. Durch Herstellerabschlage, Rabatt-
Ausgabenentwicklung vertrage, den Apothekenabschlag und
in d GKV die gesetzliche Zuzahlung reduzierten
in aer sich 2019 die Ausgaben der GKV fir
Der Anteil der Arzneimittel an den Arzneimittel um

Gesamtausgaben der GKV betragt

. seit 5 Jahren konstant 2 2 0/0
16 %

5.

Selbstmedikationsmarkt ‘ 5

Vertrieb von OTC-Produkten
nach Umsatz

r

88 % 12%

H - Apotheke Mass Market
()



Zusammenfassung 7

6.
Selbstmedikation
in der Apotheke

Erkaltungsmittel und Mittel gegen grip-
pale Infekte sowie allgemeine Schmerz-
mittel machen den gréBten Umsatz bei
OTC- und OTX-Arzneimitteln aus,
gefolgt von Muskel-
und Gelenkschmerzmitteln.

7.
Switches 2019/2020 - neue 8.
rezeptfreie Medikamente Anzahl der Beschiftigten
Schmerzmittel Diclofenac als Pflaster bei Arzneimittel-Herstellern

in Deutschland
Heuschnupfenmittel Levocetirizin
und Desloratadin Seit 2015 ist die Anzahl der Beschéftigten

bei Arzneimittel-Herstellern um
5,19 Prozent gestiegen. 2019 sind es

119.994

Beschiftigte

9.
Bruttowertschopfung
Zwischen 2010 und 2019 10
verzeichneten die Arzneimittel- -
Hersteller einen Anstieg der Im- und Exporte
Bruttowertschépfung um dt. Arzneimittel-Hersteller

o Seit 2015 sind die Exporte dt. Arzneimittel-
’ 1 7 /0 Hersteller um 19 Prozent auf rund 81 Mrd. Euro
D im Jahr 2019 gestiegen.

Importiert wurden Waren
im Wert von rund

53 *°°

Mrd. Euro
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ARZNEIMITTELMARKT IN DER APOTHEKE

Im Jahr 2019 ist der Apothekenmarkt mit rezeptpflichtigen* und rezeptfreien Arzneimitteln inklusive
Apothekenversandhandel im Vergleich zum Vorjahr gewachsen. Er verzeichnet in Deutschland einen
Gesamtumsatz von 58,8 Mrd. Euro (AVP). Davon entfallen 7 Mrd. Euro auf rezeptfreie und 51,7 Mrd. Euro
auf rezeptpflichtige Arzneimittel. Bei der Hélfte der ca. 1,5 Mrd. in der Apotheke abgegebenen
Packungen handelt es sich um rezeptfreie Arzneimittel.

Apothekenmarkt

Umsatz in Mio. Euro Absatz in Mio. PE

%-Veranderung ggu. Vj. %-Veranderung ggu. V.
+5,9% +1,4% +1,1%

+5,3% +0,5%

Rezeptpflichtige Arzneimittel M Rezeptfreie Arzneimittel

* inklusive Impfstoffe
Quelle: Rx: IMS PharmaScope®, Preisbasis AVP / NonRx: IMS OTC® Report, Preisbasis EVP
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Entwicklung des Apothekenmarktes seit 2015

Umsatz in Mio. Euro

2015

Rezeptpflichtige Arzneimittel M Rezeptfreie Arzneimittel

Quelle: Rx: IMS PharmaScope®, Preisbasis AVP; NonRx: IMS OTC® Report, Preisbasis EVP

Absatz in Mio. PE

Rezeptpflichtige Arzneimittel [ | Rezeptfreie Arzneimittel

Quelle: Rx: IMS PharmaScope®, Preisbasis AVP / NonRx: IMS OTC® Report, Preisbasis EVP
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VERORDNUNG UND ERSTATTUNG

Im Jahr 2019 verordnen Arzte insgesamt 910 Mio. Packungen rezeptpflichtiger (Rx) und rezeptfrei-
er Arzneimittel (OTX) im Wert von etwa 54,5 Mrd. Euro (AVP). Davon entfallen 709 Mio. Packungen
mit Kosten in Héhe von 46 Mrd. Euro auf die gesetzliche Krankenversicherung (GKV) und 200 Mio.
Packungen im Wert von 8,6 Mrd. Euro auf die private Krankenversicherung (PKV).

Der Erstattungsmarkt im Uberblick

Umsatz
in Mio. Euro zu AVP 12.925
Generika
1.553
Biosimilars
GKV
000000
asaAaAaAA
73,34
Mio. Versicherte 301 .'476
riginale

45.954
GKV

Umsatz Rabatt- .. Erstattungs-
. . Festbetréagen Importen N
mit vertragen betragen

8.565
PKV 111

Biosimilars

7 2.132

Generika

6.322
\ Originale

Quelle: IMS PharmaScope®, Preisbasis AVP
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Beim Umsatz bleiben jedoch die gesetzlichen Abschldge und Einsparungen durch Rabattvertrage
unberiicksichtigt (siehe Seite 18). Bei den Steuerungselementen (Rabattvertrage, Festbetrage,
Importe, Erstattungsbetrige) kann es aufgrund der Mehrfachregulierung zu Uberschneidungen ein-
zelner Instrumente kommen. So ist es etwa moglich, dass ein Rabattvertragsarzneimittel auch einer
Festbetragsgruppe angehért.

Absatz
in Mio. PE

509

Generika

2,2

Biosimilars

198

Originale

709
GKV

Rabatt- " Erstattungs- Absatz
vertragen Festbetragen Importen betréagen < mit

200
0,2 PKV

Biosimilars

99 >

Generika

101

Originale

Quelle: IMS PharmaScope®, Preisbasis AVP
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Struktur und Entwicklung der GKV-Ausgaben

Die GKV-Ausgaben betragen im Jahr 2019 insgesamt 251,9 Mrd. Euro. Der gréBte Anteil fallt hierbei auf die Ausgaben flr
Krankenhausbehandlungen, gefolgt von arztlichen Behandlungen und den Aufwendungen fir Arzneimittel. In den vergangenen
funf Jahren liegt die Ausgabenentwicklung von Arzneimitteln konstant bei 16 Prozent (ohne Zuzahlungen der Versicherten).
Zuwéchse verlaufen parallel zur durchschnittlichen Steigerungsrate der gesamten Leistungsausgaben (siehe Seite 13).

Ausgaben fiir einzelne Leistungsbereiche*
der GKV im Jahr 2019 in Prozent

18%

Ausgaben,

() . o
4% die der vertragsarztlichen
Netto-Verwaltungskosten Versorgung zugute kommen

4%
Zahnarztliche Behandlung

4% 1%

Sonstiges Zahnersatz

3%
Behandlungspflege/hausl. Krankenpflege

3% \
Fahrkosten

17%

Arzneimittel

N
6%

Krankengeld
4%
Hilfsmittel
1%
Vorsorge und Reha-MaBnahmen
32% 4%
Krankenhausbehandlung Heilmittel

* jeweils mit Zuzahlungen
Quelle: BMG, vorldufige Berechnung, Stand Mérz 2020
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Arzneimittelverordnungen

Im Jahr 2019 erstattet die GKV Arzneimittelausgaben in Hohe von 46 Mrd. Euro (Umsatz in AVP), wobei Einsparungen
durch gesetzliche Abschlage zulasten der Hersteller und Apotheken, Zuzahlungen der Patienten sowie Einsparungen
durch Rabattvertrage dabei nicht berticksichtigt sind. Von den 46 Mrd. Euro entfallen ca. 30,7 Mrd. Euro auf Hersteller
(Umsatz in APU). Der Umsatz der im System der privaten Krankenversicherung abgerechneten Verordnungen liegt bei
8,6 Mrd. Euro (AVP). Herstellerabschlage Uber verschreibungspflichtige Arzneimittel bleiben dabei unberlicksichtigt.
Einreichungsquoten und Selbstbeteiligung in der PKV kénnen nicht dargestellt werden.

Umsatz in Mio. Euro %-Veranderung ggu. Vj. Absatz in Mio. PE %-Veranderung ggu. Vj.

+4, 9% -0,2% +1,2%

+5 9%
+1,4%
+81% oo — +3,2%
+9,6% +3,3%
AVP  APU AVP APU AVP APU
M GKV PKV Selbstzahler Quelle: IMS PharmaScope®, Preisbasis AVP/APU; BMG KV 45, 1.-4. Quartal 2019

Die Zuzahlungen der GKV-Versicherten fir Arznei-, Verband- und Hilfsmittel aus Apotheken belaufen sich auf Gber 2,3 Milliarden Euro
(KV 45, 1.-4. Quartal 2019). Das entspricht einem Anteil von 5,3 Prozent der GKV-Ausgaben flr Arzneimittel.

Ausgabenentwicklung in der GKV seit 2010 m
in Mrd. Euro @ m

2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019
33,0% 33,4% 33,5% 33,0% 33,0% 32,9% 32,8% 32,5% 32,2% 31,8%
[ | Ausgaben insgesamt e Krankenhausbehandlung Arzneimittel Arztliche Behandlung

Quelle: BMG, KJ1 2010-2018, KV45 2019, Werte ohne Zuzahlungen der Versicherten
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Festbetragsmarkt GKV

Seit bereits 30 Jahren gehdren Arzneimittelfestbetrdge zu den maBgeblichen Steuerungsinstrumenten und sind somit
fester Bestandteil der Preisregulierung von Arzneimitteln. Im Jahr 2019 umfasst der GKV-Festbetragsmarkt Uber alle
Festbetragsstufen (FB gesamt) und unter Berlicksichtigung der Generika- und Apothekenabschlage 13,1 Mrd. Euro. Dies
entspricht 76 Prozent der gesamten GKV-Versorgung von Arzneimitteln (Absatz nach PE), jedoch lediglich 31 Prozent des
GKV-Gesamtumsatzes 2019. Individuelle Rabattvereinbarungen zwischen Herstellern und Krankenkassen kénnen aufgrund
ihrer Vertraulichkeit nicht bertcksichtigt werden.

Umsatz in Mio. Euro Absatz in Mio. PE
16.000 600
(2]
™
g | 52 |
S
14.000 8
- 500
12.000
400
10.000
8.000 = 300
©
©
6.000
200
4.000
5 9
q -
2.000 &
o o E o o 2
H H H H E
0 0
FB gesamt Stufe | Stufe Il Stufe Il FB gesamt Stufel Stufell Stufelll

76 %

aller abgegebenen Packungen
sind festbetragsgeregelt.

Quelle: IMS PharmaScope®, Preisbasis AVP/AVP Real/APU
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Festbetragsmarkt PKV

Viele Arzneimittel fallen auch in der PKV unter einen Festbetrag. Im Jahr 2019 umfasst der PKV-Festbetragsmarkt tber alle
Festbetragsgruppen (FB gesamt) und unter Berlcksichtigung der Generika- und Apothekenabschlage tber 2,5 Mrd. Euro.
Dies entspricht 55 Prozent der gesamten PKV-Versorgung mit Arzneimitteln (Absatz nach PE) und 30 Prozent des PKV-
Gesamtumsatzes 2019. Festbetragsgeregelte Arzneimittel machen somit sowohl in der GKV als auch in der PKV etwa 30
Prozent des Umsatzes aus. Einen deutlichen Unterschied gibt es hingegen beim Absatzanteil. Der Absatz festbetrags-
geregelter Arzneimittel liegt in der PKV 21 Prozentpunkte niedriger als in der GKV.

Umsatz in Mio. Euro Absatz in Mio. PE

3.000 120 m

<
[52]
g0
N
2.500 100
2.000 80
1.500 60
1.000 40
g [ |
<
500 < 20
a o
2 2
0

2.511

1.222

-
<
<
<
<
o H &
o o
o 2 o E
= = E:
0
FB gesamt Stufe | Stufe Il Stufe FB gesamt Stufe | Stufell  Stufelll
55%
Quelle: IMS PharmaScope®, Preisbasis AVP/AVP Real/APU

aller abgegebenen Packungen
sind festbetragsgeregelt.
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Importe

Im Jahr 2019 entfallen im GKV-Markt 7,6 Prozent des gesamten Arzneimittelumsatzes auf Importe (gemaB §129 SGB V) und
2,9 Prozent aller abgegebenen Arzneimittelpackungen sind Importarzneimittel. In der PKV sind 8,3 Prozent des gesamten
Arzneimittelumsatzes 2019 auf Importe zurtickzufuhren, 3,6 Prozent aller abgegebenen Packungen sind Importarzneimittel.

Umsatz in Mio. Euro Absatz in Mio. PE
45.000 7,6% |: 800
40.000 3.489 700 2,9%=
35.000 600 m
30.000
500
25.000
400
20.000
16.000 - ]
10.000 m 200 3,6% =
8,3% =
0 0
GKV PKV GKV PKV
M Anteil Importe Quelle: IMS PharmaScope®, Preisbasis AVP
Generika

Die GKV-Ausgaben fur Generika betragen etwa 12,9 Mrd. Euro (AVP), das ist ein Anteil von 28 Prozent an den GKV-
Gesamtausgaben fUr Arzneimittel im Jahr 2019. Auch hierbei sind gesetzliche Abschlage, vertraglich vereinbarte Rabatte
der Hersteller und Patientenzuzahlungen nicht berlcksichtigt. Mit 509 Mio. Packungseinheiten machen Generika etwa
72 Prozent der zulasten der GKV verordneten Arzneimittelpackungen aus. Nach der definierten Tagesdosis (DDD) sind das
rund 81 Prozent. Die PKV-Arzneimittelausgaben flr Generika liegen bei rund 25 Prozent (AVP), was gemessen am Umsatz
etwa 2,1 Mrd. Euro betragt.

Umsatz in Mio. Euro Absatz in Mio. PE

40.000 28%
35.000 600
gFa
0,
25.000 20% 72%*
400
20.000
300
15.000 m m m
10.000 200 B .
25% [ Ml 49%
5.000 189, = == 100
0 0
GKV AVP GKV APU PKV AVP PKV APU GKV PKV
Originale [l Generika Originale umfassen hier auch Zweitanbieter sowie weitere Gruppen. *Nach DDD = 80,5%

Quelle: IMS PharmaScope®, Preisbasis AVP/APU und Sonderwertung zur DDD-Angabe
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Generika und Originale mit Rabattvertrag im GKV-Erstattungsmarkt

Im Jahr 2019 steigt der Umsatz von Arzneimitteln (Generika und Originale), die einem Rabattvertrag unterliegen, im Ver-
gleich zum Vorjahr um 5,8 Prozent auf knapp 19 Mrd. Euro (AVP). Der Anstieg ist vor allem auf die Originalpréaparate mit
Rabattvertrag zurtickzuflhren, deren Umsatz im Vorjahresvergleich insgesamt um 11,2 Prozent gewachsen ist. Arznei-
mittel-Hersteller zahlen den gesetzlichen Krankenkassen vertraglich vereinbarte Rabatte fir Arzneimittel. Die Kosten dafur
belaufen sich 2019 auf 4,9 Mrd. Euro (siehe Seite 18).

Umsatz mit rabattierten Arzneimitteln in Mio. Euro
20.000

18.000

8.943 |
5000 =
14.000 m
12.000 3.868
3.828
10.000 W '

8.000
6.000
4.000
2.000

0
AVP 2016  APU 2016 AVP 2017  APU 2017 AVP 2018 APU 2018 AVP 2019  APU 2019

Originale mit Rabattvertrag  fll Generika mit Rabattvertrag

Absatz mit rabattierten Arzneimitteln in Mio. PE

450

400 m m
300
250
200
150
100
50

0
2016 2017 2018 2019

Originale mit Rabattvertrag [l Generika mit Rabattvertrag

Quelle: IMS Contract Monitor®, Preisbasis AVP/APU Originale umfassen hier auch Zweitanbieter sowie weitere Gruppen.
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Rabattvertrage

In den Jahren 2008 bis 2019 sind die Rabatte, die Arzneimittel-Hersteller an die gesetzlichen Krankenkassen gezahlt haben,
kontinuierlich gestiegen. Dadurch haben die gesetzlichen Krankenkassen ca. 33,7 Mrd. Euro eingespart.

Vertraglich vereinbarte Rabatte mit pharmazeutischen Unternehmern in Mio. Euro g
%-Veranderung ggu. V. +8% i
+12%  [PP9 3

[ +4% S

% (4503 g
4.000 +25%  mey @ g
=

o gy R :

3.000 §
g

3

2.000 . S
Einsparungen GKV &

seit 2008: <

1.000 m 33,7 Milliarden Euro Q
@

0 3

3

<]

2008 2009 2010 201 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019

Herstellerabschléage

Arzneimittel-Hersteller mUssen an gesetzliche und private Krankenkassen verschiedene Abschldge zahlen. In den vergan-
genen drei Jahren sind die Abschlage zulasten der Hersteller gewachsen. Im Jahr 2019 zahlen Hersteller an die GKV- und
PKV-Kassen Abschlage von insgesamt 5,6 Mrd. Euro.

Abschlage an die GKV zulasten der Hersteller Abschlage an die PKV zulasten der Hersteller
in Mio. Euro in Mio. Euro

80 - 70
B 308 I 271 )3 - 82 -

2017 2018 2019 2017 2018 2019

Quelle: IMS PharmaScope®

Herstellerabschlag M Preismoratorium Generikaabschlag Erstattungsbetrage
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Entlastung der GKV GKV-Arzneimittelausgaben in Mrd. Euro
Jedes Jahr entlasten pharmazeu- m

tische Hersteller, Apotheken und m
Patienten die gesetzliche Kranken-

versicherung. Im Jahr 2019 belaufen
sich die GKV-Ausgaben fir Arznei-
mittel auf 46 Mrd. Euro (brutto).
Durch Herstellerabschlage, Rabatt-
vertrage, den Apothekenabschlag
und auch die gesetzliche Zuzahlung
durch die Patienten reduzieren sich
diese Ausgaben um rund 22 Prozent
auf 35,9 Mrd. Euro (netto).

Entlastung um 22 0/0

GKV-Arzneimittelausgaben [ | Herstellerabschlage [ | Apothekenabschlag
M oruttor netto Rabattvertrage** Gesetzliche Zuzahlung™*

*Einsparungen durch Erstattungsbetrdge sind bereits bericksichtigt
*BMG, vorldufige Berechnung, Stand Mérz 2020

Quelle: IMS PharmaScope®, Preisbasis AVP

AMNOG-Verfahren

Seit dem 1. Januar 2011 fuhrt der Gemeinsame Bundesausschuss (G-BA) flr jedes neu auf den Markt kommende Arznei-
mittel eine frihe Nutzenbewertung nach § 35a SGB V durch. Der Arzneimittel-Hersteller muss dabei belegen, ob und in
welchem AusmaB das Arzneimittel gegentber der zweckméaBigen Vergleichstherapie einen Zusatznutzen hat. Anhand des
Ergebnisses verhandeln pharmazeutische Unternehmer und der GKV-Spitzenverband (GKV-SV) den Erstattungsbetrag.
Bis 2019 hat der G-BA insgesamt 439 Verfahren zur Nutzenbewertung abschlieBend durchgeflhrt. Bei fast 60 Prozent der
Verfahren hat der G-BA einen Zusatznutzen anerkannt. Bis zum Jahr 2019 wurden flr 248 Arzneimittel Erstattungsbetrags-
verhandlungen durchgefuhrt. Bei 26 Arzneimitteln hat die Schiedsstelle einen Erstattungsbetrag festgesetzt.

G-BA-Beschliisse iiber Zusatznutzen* Arzneimittel mit Erstattungsbetrag o

- (5]

2011-2019, prozentualer Anteil 2011-2019 2

2

<

O

m 9

()

m m

(0]

I~

()

>

(V]

‘65

(e}

N

al

(=}

S

N

S

M

=

(9]

<

17,8% @

(o)

S

<
c

>

7

S 3

T X

?:i G

M betrichtlicher Zusatznutzen nicht quantifizierbarer M Erstattungsbetrag vereinbart 8_ gé

M erheblicher Zusatznutzen Zusatznutzen Opt-Out § &

[ | geringer Zusatznutzen Zusatznutzen nicht belegt Weitergeltung des geschiedsten Erstattungsbetrages o %
<

Erstattungsbetrag festgesetzt &2 C:ff



20 Verordnung und Erstattung

Preisbildung bei rezeptpflichtigen
Arzneimitteln

Die Grafik zeigt beispielhaft die Preisbildung bei einem 23 69 €
rezeptpflichtigen Arzneimittel in der Offizin-Apotheke.! Der )
Apothekenverkaufspreis (AVP) eines rezeptpflichtigen Apotheken-
Arzneimittels setzt sich aus verschiedenen Komponenten VerkanSpreiS
zusammen. Auf den Abgabepreis des pharmazeutischen
Unternehmers (APU —in unserem Beispiel 10,00 Euro) wird
der GroBhandelszuschlag (3,15 Prozent? + 0,70 Euro) ad-
diert. Es folgen der Apothekenzuschlag (3 Prozent +
8,35 Euro) sowie der Zuschlag zur Férderung der Sicher-
stellung des Notdienstes (0,21 Euro). Zum Schluss erhebt
der Staat die Mehrwertsteuer (19 Prozent). So ergibt sich
aus anfanglichen 10,00 Euro APU ein AVP von 23,69 Euro.

Allerdings bezahlt die Krankenkasse aufgrund von maéglichen
Zuzahlungen und Abschlagen weniger als 23,69 Euro. So er-

halt die Krankenkasse in diesem Beispiel von den Patienten

eine Zuzahlung?® in Hohe von 5 Euro und von den Apotheken
den Apothekenabschlag (1,77 Euro brutto). Von den Herstel-
lern erhalt die Krankenkasse in diesem Beispiel den Herstel-

lerabschlag (hier 7Q Cent.). S(.)Wle gegebenenfallg den Generi- 1,02 € GroBhandel
kaabschlag sowie mdgliche Zahlungen infolge von

Rabattvertragen. In unserem Beispiel zahlt die Krankenkasse
daher 16,22 Euro fUr das Arzneimittel.

8,89 € Apotheke

3,78€ Staat

®

" Nicht abgebildet ist hier die Preisbildung bei Arzneimitteln,
die das AMINOG-Verfahren durchlaufen haben.

2 Héchstens jedoch 37,80 Euro.

3 Die Zuzahlung betrédgt im Regelfall 10 Prozent des AVP,
jedoch mindestens 5 und héchstens 10 Euro.

4 Herstellerabschlag gilt nur bei nicht-festbetragsgebundenen
Arzneimitteln.

5 Ausgenommen sind Arzneimittel mit einem APU, der mindestens
30 Prozent unter dem jeweils glltigen Festbetrag liegt.

Stand: Januar 2020



Wie viel erhalt der Hersteller?

APU 10,00
Hers’tellerabschlag4 (7% bzw. 6% bei Generika) -0,70
(ggf. Generikaabschlag5 10%) -(...)
(9gf. Rabattvertrage) -(..)
Hersteller erhalt (hochstens) 9,30€
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2.GroBhandel

Wie viel erhalt der GroBhandel?

GroBhandelszuschlag (3,15%2 + 0,70 €)

GroBhandel erhalt 1,02€

Von den 10,00 Euro APU muss der pharmazeutische Un-
ternehmer den Herstellerabschlag4 in HBhe von 7 Prozent
(6 Prozent bei Generika) abflihren. Ist das Arzneimittel ein
Generikum, fallt zusatzlich zum Herstellerabschlag noch
ein Abschlag in H6he von 10 Prozent” an. Hinzu kom-
men mdgliche Rabatte, die der Hersteller Krankenkassen
im Rahmen von Ausschreibungen einrdumt. Zudem un-
terliegen nicht-festbetragsgebundene Arzneimittel dem
Preismoratorium, so dass Preiserhéhungen gegenlber
dem Preisstand 1. August 2009 als Abschlag an die Kran-
kenkasse abgefuhrt werden mussen.

D
o

3. Apotheke

Wie viel erhilt die Apotheke?

Apothekenzuschlag (3% + 8,35 Euro) 8,68€
Zuschlag zur Férderung der Sicherstellung des 0,21€
Notdienstes

Apothekenabschlag (netto) -1,49€
Apotheke erhilt (netto) 7,40€

Der GroBhandel erhélt im vorliegenden Beispiel 1,02 Euro.
Dieser GroBhandelszuschlag setzt sich aus 3,15 Prozent?
des APU (entspricht hier aufgerundet 0,32 Euro) sowie
einem fixen Betrag von 0,70 Euro zusammen.

Wie viel erhalt der Staat?

Mehrwertsteuer (19%)

Staat erhélt 3,78€

Die Apotheke erhalt den Apothekenzuschlag sowie einen
Zuschlag zur Férderung der Sicherstellung des Notdiens-
tes. Allerdings muss die Apotheke hiervon einen Apothe-
kenabschlag in Héhe von 1,49 Euro (netto) zugunsten der
gesetzlichen Krankenkassen leisten, so dass sie im vorlie-
genden Beispiel letztlich 7,40 Euro erhalt.

Der Staat erhebt auf den Netto-Apothekenverkaufspreis
die Mehrwertsteuer, die zurzeit 19 Prozent betrégt. Bei
einem Nettopreis von 19,91 Euro ergibt sich somit ein Apo-
thekenverkaufs- bzw. Bruttopreis von 23,69 Euro. Der Staat
behalt die Differenz — 3,78 Euro — ein.
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Top 10 Indikationsgruppen in der GKV

Umsatz in Mio. Euro

%-Veranderung ggu. V.

Absatz in Mio. PE

%-Veranderung ggu. Vj.

Antineoplastika

6.107 IR 16,6

Renin-Angiotensin-System

61 IS 1

Immunsuppressiva 3.801 IR +2,6 Analgetika 58 IR .
Antidiabetika 2.765 IR +3,0 Beta-Blocker 41 IR -0,7
Antithrombotika 2673 IR +8,2 Antirheumatika (systemisch) 33 I -1,3
Andere Mittel fur das Nervensystem 2,103 R -0,9 Antidiabetika 32 I -1,3
Antiallergika, Asthmanmittel u. COPD ~ 1.920 [ 42,8 D iatulentla, 31 IR -3,4
Analgetika 1.009 IR 13,3 (oammictp e Areneimitel 31 IR -6,9
Renin-Angiotensin-System 1.685 IR +1,9 Schilddriisentherapeutika 28 IR +0,3
Impfstoffe 1.510 IR +18,2 Antiallergika, Asthmamittelu. COPD 25 [ -0,7
Antirheumatika (systemisch) 1.315 IR +9,7 Psychoanaleptika exkl. Antiadiposita 24 IR +1,1

Anteil Top 10 Indikationen

Gesamt

25.789 Mio. Euro
45.954 Mio. Euro

Quelle: IMS PharmaScope®, Preisbasis AVP

ATC-Code-Ebene 2

Anteil Top 10 Indikationen

Gesamt

Top 10 Indikationsgruppen mit Original-Prédparaten in der GKV

Umsatz in Mio. Euro

%-Veranderung ggu. Vj.

Absatz in Mio. PE

363 Mio. PE
709 Mio. PE

%-Veranderung ggu. Vj.

Antineoplastika

5.079 IR 124

Testdiagnostika

22 IR S5

Immunsuppressiva 2.829 IR -9,8 Antidiabetika 20 R
Antidiabetika 2514 R +3,2 Antithrombotika 13 IR +2,1
Antithrombotika 2.508 R +7,9 Antiallergika, Asthmamittel u. COPD 13 IR -0,9
Andere Mittel fir das Nervensystem  1.907 R -2,0 Schilddriisentherapeutika o IR -2,3
Antiallergika, Asthmamittel u. COPD 1,520 R +3,3 Husten- u. Erkaltungsmittel 7 R -9,9
Impfstoffe 1.510 - +18,2 Ophthalmologika 6 R -5,1
Antivirale Arzneimittel (systemisch) 927 - -24.8 Corticosteroide (topisch) 6 [ 2,1
Zytostatische Hormone 896 B +13,2 Impfstoffe 6 IR +16,2
Ophthalmologika 858 B +3,1 Vitamine 5 IR +0,9

Anteil Top 10 Indikationen

Gesamt

20.547 Mio. Euro
31.476 Mio. Euro

Originale umfassen hier auch Zweitanbieter sowie weitere Gruppen.
Quelle: IMS PharmaScope®, Preisbasis AVP
ATC-Code-Ebene 2; exklusive Biosimilars

Anteil Top 10 Indikationen

Gesamt

107 Mio. PE
298 Mio. PE
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Top 10 Indikationsgruppen mit Generika in der GKV

Umsatz in Mio. Euro %-Veranderung ggu. V. Absatz in Mio. PE %-Veranderung ggu. Vij.
Analgetika 1445 R S Renin-Angiotensin-System 57 I 1,7
Renin-Angiotensin-System 1168 R >,/ Analgetika 54 IR °°
Antineoplastika 692 IR +28,6 Beta-Blocker 40 I -0,3
Psychoanaleptika exkl. Antiadiposita 667 TR +4,0 Antirheumatika (systemisch) 32 I +0,1
Antirheumatika (systemisch) 658 TR -0,1 Antibakterielle Arzneimittel 30 I -6,7
(systemisch) !
Ulbustherapeutia 629 HEER 48 (heapentia 30 EEEEER 3.3
Beta-Blocker 606 IR -1,3 Eﬂgﬁgﬁéﬁli‘(ﬁ;gﬁ Ka 23 IR +6,4
(Asr;tsi?eamk’gggﬁ)lle Arzneimittel 500 IR -4,2 Psychoanaleptika exkl. Antiadiposita 22 | IR +1,5
Antiepileptika 538 HER +1,9 Diuretika 22 R -0,1
Psycholeptika 509 IR -0,6 Calciumantagonisten 21 IR +3,8

Anteil Top 10 Indikationen 7.502 Mio. Euro Anteil Top 10 Indikationen 328 Mio. PE

Gesamt 12.925 Mio. Euro Gesamt 509 Mio. PE

Quelle: IMS PharmaScope®, Preisbasis AVP
ATC-Code-Ebene 2

Indikationsgruppen mit Biosimilars in der GKV

Umsatz in Mio. Euro %-Veranderung ggii. Vj. Absatz in Mio. PE %-Veranderung ggu. Vi.
Immunsuppressiva 002 IR 7O,/ Antithrombotika 0,60 NS /50
Antineoplastika 336 IR +83,2 Antidiabetika 0,40 IR +30,4
Antianaemika 99 B +15,3 Antianaemika 0,30 IR +10,3
Immunstimulantien 71 0 +95,1 Immunsuppressiva 0,33 A +80,5
Antidiabetika 51 ) +31,9 Antineoplastika 0,23 A +66,2
Antithrombotika 42 ] +57,4 Immunstimulantien 0,08 [ | +57,3
Sonstige Hormone 40 | 185 (osanemoneund-andoga 0,05 | +10,4

e ahorone und -analoga 1| +19,5  Sonstige Hormone 0,01 | +11,4

Gesamt 1.553 Mio. Euro Gesamt 2,2 Mio. PE

Quelle: IMS PharmaScope®, Preisbasis AVP
ATC-Code-Ebene 2
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Top 10 Indikationsgruppen in der PKV

Umsatz in Mio. Euro %-Veranderung ggu. V. Absatz in Mio. PE %-Veranderung ggu. Vij.
prtinsopiasia 733 NN 1305 Couchomoeund o oSS 84
(Ss,);ltfmggﬁ)one und -analoga 519 R -7 Husten- u. Erkéltungsmittel 12 I -1 0,0
Impfstoffe 481 IR +29,0 Psycholeptika 11 IR +3,4
Antithrombotika 454 R +11,8 Analgetika o I -0,6
Immunsuppressiva 394 R +4,2 Renin-Angiotensin-System o I +7,3
Renin-Angiotensin-System 349 1R +6,3 Ophthalmologika s +6,0
Ophthalmologika 343 R +18,9 Antithrombotika 7 TR +1,9
Antidiabetika 318 IR +8,4 Rhinologika 7 IR -0,1
Andere Mittel fir das Nervensystem 276 IR +8,8 Impfstoffe 7 IR +18,8
Zytostatische Hormone 238 — +21 ’3 Antacida, Antiflatulentia, 6 — 0,0

Ulcustherapeutika

Anteil Top 10 Indikationen 4.104 Mio. Euro Anteil Top 10 Indikationen 88 Mio. PE

Gesamt 8.565 Mio. Euro Gesamt 200 Mio. PE

Quelle: IMS PharmaScope®, Preisbasis AVP
ATC-Code-Ebene 2

Top 10 Indikationsgruppen mit Original-Prédparaten in der PKV

Umsatz in Mio. Euro %-Veranderung ggu. Vj. Absatz in Mio. PE %-Veranderung ggu. Vj.
Antineoplastika 681 IR °° 5 Husten- u. Erkéltungsmittel s I S,/
Impfstoffe 481 IR +29,0 Impfstoffe 7 R 1588
Antithrombotika 423 R +11,6 Vitamine c I +3,5
Immunsuppressiva 323 R 5,4 g‘;ﬁ:ﬂggg)one und -analoga 5 R 12,9
Antidiabetika 289 IR +8,6 Ophthalmologika 4 IR +3,4
Ophthalmologika 268 TR +20,6 Rhinologika 4 TR 2,2
o pne und -analoga 247 IR -10,4  Psycholeptika 3 EER +0,6
Andere Mittel fiir das Nervensystem 240 R +6,9 Antithrombotika 3 IR +3,6
Zytostatische Hormone 217 R +22,6 Antidiabetika 3 R +6,3
Renin-Angiotensin-System 211 - 4.4 Mittel zur Anwendung gegen > HR 5,1

Durchfall und Elektrolytersatz

Anteil Top 10 Indikationen 3.381 Mio. Euro Anteil Top 10 Indikationen 45 Mio. PE

Gesamt 6.322 Mio. Euro Gesamt 101 Mio. PE

Originale umfassen hier auch Zweitanbieter sowie weitere Gruppen.
Quelle: IMS PharmaScope®, Preisbasis AVP
ATC-Code-Ebene 2; exklusive Biosimilars
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Top 10 Indikationsgruppen mit Generika in der PKV

Umsatz in Mio. Euro %-Veranderung ggu. Vij. Absatz in Mio. PE %-Veranderung ggu. V.
Soweoroneund -andloga 266 NN 42  Psycholestia 8 I 5
Renin-Angiotensin-System 138 TR 19,4 (Ss?/)é?:mig::?)c)ne und -analoga s I 6
Urologika 133 TR +5,8 Analgetika s I 0,7
Psycholeptika 131 TR +5,8 Renin-Angiotensin-System 6 I +9,6
Analgetika 126 EEEER +10,1 (Sanamingy & Arenemitel 5 IR -0,8
ér;tsi?eanl;ti:gﬁ)lle Arzneimittel os HER +1,4 Antithrombotika 4 IR -0,1
R co—
Ophthalmologika 75 HR +13,2 Beta-Blocker 4 IR +8,2
Antirheumatika (systemisch) 74 IR +6,0 Urologika 4 IR +7,4
Lipidregulation u. 71 IR +16,8 Antirheumatika (systemisch) 4 IR +4,4

Antiarteriosklerotika

Anteil Top 10 Indikationen 1.189 Mio. Euro Anteil Top 10 Indikationen 54 Mio. PE

Gesamt 2.132 Mio. Euro Gesamt 99 Mio. PE

Quelle: IMS PharmaScope®, Preisbasis AVP
ATC-Code-Ebene 2

Indikationsgruppen mit Biosimilars in der PKV

Umsatz in Mio. Euro %-Veranderung ggu. Vj. Absatz in Mio. PE %-Veranderung ggu. Vj.
Immunsuppressiva 64 R 12,2 Antithrombotika 0,063 IR +167,2
Antianaemika 1 B +15,7 Antianaemika 0,040 IR +17,2
Immunstimulantien 9 B +98,1 Immunsuppressiva 0,028 IR +119,7
Antineoplastika 9 R +181,9 Antidiabetika 0,024 IR +29,1
(sé%?:mgrcm;me und -analoga 6 N 5.4 (ss%ijsmgrcrn)one und -analoga 0,022 HER 5.1
Sonstige Hormone 510 +17.,6 Immunstimulantien 0,011 A +60,0
Antithrombotika 41 +143,1 Antineoplastika 0,007 B +174,2
Antidiabetika 21 +29.,5 Sonstige Hormone 0,002 | +27.,4

Gesamt 111 Mio. Euro Gesamt 0,20 Mio. PE

Quelle: IMS PharmaScope®, Preisbasis AVP
ATC-Code-Ebene 2
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SELBSTMEDIKATIONSMARKT

Der OTC-Markt umfasst apothekenpflichtige, aber auch freiverkaufliche, das heiBt auBerhalb der
Apotheke verkehrsfahige, Arzneimittel. Hierzu zdhlen auBerdem Gesundheitsprodukte, die nicht dem
Arzneimittelrecht unterliegen, wie z. B. stoffliche Medizinprodukte und Nahrungserganzungsmittel.

Der OTC-Markt im Uberblick

Umsatz
in Mio. Euro zu EVP

7.241
Rezeptfreie 3.447
Arzneimittel Gesundheitsmittel
~
Rezeptfreie Arzneimittel
5.387
0]
2
o) <
< o
O =
= 23
TE 2%
Ol 2=
3 & g o
S N
ce Ml 7 28
ohne mit ohne mit ohne mit
Verordnung Verordnung Verordnung Verordnung Verordnung Verordnung
| | | |
7.048 { Vertrieb
Mass Market Apotheke* Mass Market Apotheke*

*inkl. Versandhandel
Quelle: IMS OTC® Report; Preisbasis EVP
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Ein GroBteil der OTC-Produkte — 88 Prozent nach Umsatz und 61 Prozent nach Absatz — wird iiber
Apotheken vertrieben. Sie sind der am meisten genutzte Vertriebskanal. 12 Prozent des Umsatzes
mit OTC-Produkten entfallen auf den Mass Market auBerhalb der Apotheke.

Absatz
in Mio. PE

811
744 Rezeptfreie
Gesundheitsmittel Arzneimittel
- 7

Rezeptfreie Arzneimittel

0]
2
=
0] c
f 8]
Q =
= = o —
E 9 c O
@ = ORE=}
X = X =
3D o £
= C =2
O N o N
s = o O
L < 2 <<
ohne mit ohne mit ohne mit
Verordnung Verordnung Verordnung Verordnung Verordnung Verordnung

Vertrieb > “

Mass Market Apotheke* Mass Market Apotheke”

*inkl. Versandhandel
Quelle: IMS OTC® Report
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Markt rezeptfreier Arzneimittel - Umsatz

Der Markt rezeptfreier Arzneimittel verzeichnet im Jahr 2019 ein Umsatzplus von 1,4 Prozent. Der bei rezeptfreien Arznei-
mitteln am meisten genutzte Vertriebsweg ist die Apotheke inklusive Versandhandel. Hierauf entfallen mehr als 97 Prozent
des Umsatzes.

Umsatz in Mio. Euro %-Veranderung ggu. Vj.
Rezeptfreie Arzneimittel in der Selbstmedikation (Apotheke) 4753 e (2
Rezeptfreie Arzneimittel in der Selbstmedikation (Versandhandel) 1.006 R +5,1
Verordnete rezeptfreie Arzneimittel (Apotheke inkl. Versandhandel) 1.289 I -0,4
Rezeptfreie Arzneimittel (Mass Market) 193 B +1,8
Gesamt 7.241 Mio. Euro +1,4%

Quelle: IMS OTC® Report; Preisbasis EVP

Markt rezeptfreier Arzneimittel - Absatz

Der Markt rezeptfreier Arzneimittel ist um 0,2 Prozent gestiegen. Im Jahr 2019 haben Apotheken inklusive Versandhandel
811 Mio. Packungen abgegeben. Mit 751 Mio. Packungen entféllt ein GroBteil des Absatzes — 93 Prozent — auf die Apo-
theke inklusive Versandhandel.

Absatz in Mio. PE %-Veranderung ggu. Vj.
Rezeptfreie Arzneimittel in der Selbstmedikation (Apotheke) 524 N 06
Rezeptfreie Arzneimittel in der Selbstmedikation (Versandhandel) 111 TR +6,5
Verordnete rezeptfreie Arzneimittel (Apotheke inkl. Versandhandel) 117 TR -3,1
Rezeptfreie Arzneimittel (Mass Market) 60 IR +2.,8
Gesamt 811 Mio. PE +0,2%

Quelle: IMS OTC® Report
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Markt Gesundheitsmittel - Umsatz

Der Markt an Gesundheitsmitteln, zu dem unter anderem stoffliche Medizinprodukte, Nahrungsergéanzungsmittel und Dia-
tetika zahlen, verzeichnet im Jahr 2019 ein Umsatzplus von 8,0 Prozent. Insgesamt sind Gesundheitsprodukte im Wert von
3,4 Mrd. Euro vertrieben worden. Davon entfallen 2,3 Mrd. Euro auf den Vertriebsweg Apotheke inkl. Versandhandel, was
68 Prozent des Umsatzes entspricht.

Umsatz in Mio. Euro %-Veranderung ggu. Vj.
Gesundheitsmittel (Apotheke) 1.525 IS 7,0
Gesundheitsmittel (Versandhandel) 523 T +10,8
Verordnete rezeptfreie Gesundheitsmittel (Apotheke inkl. Versandhandel) 279 R +8,0
Gesundheitsmittel (Mass Market) 1.120 +8,1
Gesamt 3.447 Mio. Euro +8,0%

Quelle: IMS OTC® Report; Preisbasis EVP

Markt Gesundheitsmittel - Absatz

Der Absatz mit Gesundheitsmitteln ist im Jahr 2019 um 5,1 Prozent gestiegen.

Absatz in Mio. PE %-Veranderung ggu. Vj.
Gesundheitsmittel (Apotheke) 141 +3,1
Gesundheitsmittel (Versandhandel) 33 B +11,0
Verordnete rezeptfreie Gesundheitsmittel (Apotheke inkl. Versandhandel) 15 R +6,4
Gesundheitsmittel (Mass Market) 554 I 3
Gesamt 744 Mio. PE +5,1%

Quelle: IMS OTC® Report
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Apothekenpflichtige und freiverkaufliche
Arzneimittel sowie Gesundheitsmittel im
Apothekenmarkt

Der Selbstmedikationsmarkt mit apothekenpflichtigen re-
zeptfreien und freiverkduflichen Arzneimitteln sowie Ge-
sundheitsmitteln betragt in Apotheken inklusive Versand-
handel 7,8 Mrd. Euro und ist gegentber dem Vorjahr um
3,4 Prozent gewachsen. Apothekenpflichtige rezeptfreie
Arzneimittel machen in der Selbstmedikation den groBten
Anteil — 69 Prozent nach Umsatz und 73 Prozent nach
Absatz — aus.

Umsatz in Mio. Euro %-Veranderung ggu. V.

Freiverkaufliche Arzneimittel und
Gesundheitsmittel nach Vertriebskanilen

Freiverkaufliche Arzneimittel und Gesundheitsmittel kénnen
sowohl in als auch auBerhalb von Apotheken bezogen
werden. Drogeriemérkte, Verbrauchermarkte, Discounter
und der traditionelle Lebensmitteleinzelhandel sind auBer-
halb der Apotheken Vertriebsstatten fUr freiverkaufliche
Arzneimittel (Mass Market). Im Jahr 2019 entfallen etwa
zwei Drittel des Umsatzes (65 Prozent) von freiverkauflichen
Arzneimitteln und Gesundheitsmitteln auf Apotheken sowie
den Versandhandel.

Umsatz in Mio. Euro Absatz in Mio. PE

+2,2% +1,8%

Gesamt 7.807 Mio. Euro

+3,4%

Absatz in Mio. PE

+4,5%

%-Veranderung ggu. Vj.

+0,7%

-1,7%

Gesamt 809 Mio. PE

+1,4%

Ml Apothekenpflichtige rezeptfreie Arzneimittel
Freiverkaufliche Arzneimittel
@ Gesundheitsmittel

Quelle: IMS OTC® Report, Preisbasis EVP
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Gesamt Gesamt
3.734 Mio. Euro 832 Mio. PE

gau. Vj. +7,1% ggu. Vj. +4,5%

I ;1

Ml OTC Apotheke
@ OTC Versandhandel
@ OTC Mass Market

@ GM Apotheke
GM Versandhandel
GM Mass Market

Quelle: IMS OTC® Report, Preisbasis EVP



Top 10 Indikationsgruppen rezeptfreier Arzneimittel

Umsatz in Mio. Euro

%-Veranderung ggu. Vj.

Absatz in Mio. PE

Selbstmedikationsmarkt 31

%-Veranderung ggu. Vj.

S{iléaggjlggslrrggfgl u. Mittel gegen 768 R 2 S:ilz)agyggslmgltgl u. Mittel gegen 136 IR +2,4
Aligemeine Schmerzmittel 553 +2,0 Allgemeine Schmerzmittel 110 D +0,4
Muskel- u. Gelenkschmerzmittel 493 R -0,8 Hustenmittel 51 R -5,7
Hustenmittel 404 R 2.2 Muskel- u. Gelenkschmerzmittel 34 -3,1
Mﬁtge?n_ u. verdauungsférdernde 350 R 2.8 Mﬁtg;n— u. verdauungsférdernde 24 R 43
Xltittel gegen sonstige 317 HEER 123 Mittel gegen sonstige 24 HEEER 103
emwegserkrankungen ’ Atemwegserkrankungen ’
Mineralstoffe 291 HER -0,9 Mittel gegen GefaBverschluss 23 IR -1,0
Abfiihrmittel 244 HER +0,8 Antiallergika (nicht topisch) 21 IR +5,2
Mittel gegen Hautpilze 234 R +1,7 Wundheilmittel 21 IR -1,5
Beruhigungs- u. Schlafmittel 232 R +1,8 Halsschmerzmittel 20 2.2

Anteil Top 10 Indikationen

Gesamtmarkt

3.886 Mio. Euro
7.048 Mio. Euro

Anteil Top 10 Indikationen

Gesamtmarkt

464 Mio. PE
751 Mio. PE

Die Werte beziehen sich auf den OTC-und OTX-Markt 2019 in Apotheken inklusive Versandhandel.
Quelle: IMS OTC® Report, Preisbasis EVP; IMS-OTC-Code-Ebene 2

Top 10 arztliche Verordnungen rezeptfreier Arzneimittel nach Indikationsgruppen

Umsatz in Mio. Euro

%-Veranderung ggu. Vj.

Absatz in Mio. PE

%-Veranderung ggu. Vj.

Mineralstoffe 135 ) -1,3 Allgemeine Schmerzmittel 14 I -5,5
Mﬁtgeeln_ u. verdauungsfoérdernde 133 [N +0,2 S:ilz)agyggslmgltgl u. Mittel gegen 13 N 4.4
Abfiihrmittel 80 IR +5,2 Mittel gegen GefaBverschluss 11 IR -0,6
Hustenmittel 70 I -7,9 Hustenmittel 10 I -10,6
Atemwegsarkrankungen 61 EEER -3,4  Mineralstoffe 7 R 14
G e o w55 Mg, 5 mm 54
Vitamine Gruppe B 49 IR +3,7 Sonstige Vitamine/Kombinationen 4 R +1,0
Allgemeine Schmerzmittel 48 TR -6,8 Abfiihrmittel 4 R +3,1
Mittel gegen Hautpilze 43 HER 11 mﬁ?eeln— u. verdauungsférdernde 4 BB 5.6
Mittel gegen GefaBverschluss 42 IR -2,8 Antiallergika (nicht topisch) 4 IR +0,6

Anteil Top 10 Indikationen

Gesamt OTX

721 Mio. Euro
1.289 Mio. Euro

Anteil Top 10 Indikationen
Gesamt OTX

76 Mio. PE
117 Mio. PE

Quelle: IMS OTC® Report, Preisbasis EVP; IMS-OTC-Code-Ebene 2
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Markt rezeptfreier Arzneimittel aus der Apotheke im Uberblick

Der Selbstmedikationsmarkt bietet den Patienten zahlreiche rezeptfreie Arzneimittel. Im Jahr 2019 haben Apotheken
inklusive Versandhandel insgesamt 751 Mio. Packungen rezeptfreier Arzneimittel in Hdhe von 7 Mrd. Euro an Patienten
abgegeben. Aufgrund der groBen Angebotsvielfalt und Komplexitat des Selbstmedikationsmarktes spielt die heilberufliche

Umsatz
in Mio. Euro zu EVP

5.759 1.289
Selbstmedikation OTX-Markt
Selbstmedikation
373
[
Apothekenpflichtig  Freiverkauflich Apothekenpflichtig Freiverkauflich
= & g3
Synthetika Synthetika
Phytopharmaka Phytopharmaka
-
=
Homo&opathika

Homdbopathika

Quelle: IMS OTC® Report; Preisbasis EVP
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Beratung des Apothekers eine gro3e Rolle. Er stellt mit seinem Fachwissen sicher, dass Patienten adaquat zu rezeptfreien
Arzneimitteln beraten werden und der sichere und wirksame Einsatz dieser Arzneimittel gewahrleistet ist.

Absatz
in Mio. PE

117 635
OTX-Markt Selbstmedikation
Selbstmedikation
43
[
Apothekenpflichtig Freiverkauflich Apothekenpflichtig  Freiverkauflich
o SR
Synthetika Synthetika
r . K2
Phytopharmaka Phytopharmaka
0

Homdopathika Homo&opathika

Quelle: IMS OTC® Report
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Rezeptfreie Arzneimittel in der Apotheke seit 2015 - Umsatz

Umsatz in Mio. Euro

m 6.649

6.800

5.100
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4.814
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Rezeptfreie Arzneimittel in der Apotheke seit 2015 - Absatz
Absatz in Mio. PE

800
o @ B B
pe - N g
700 o= O ‘f -
600 P ~ P~ ﬁ
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400
300
00— RGN 110 | 118 | Bl I
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= Rezeptfreie, apothekenpflichtige Arzneimittel, in Selbstmedikation und verordnet (Preisbasis EVP)
— Rezeptfreie, apothekenpflichtige Arzneimittel (Preisbasis EVP)
— \erordnete rezeptfreie Arzneimittel (Preisbasis EVP) Quelle: IMS, Sonderauswertung
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PHYTOPHARMAKA UND HOMOOPATHIKA

Phytopharmaka, Homdéopathika und Anthroposophika zadhlen zu den Arzneimitteln der besonderen
Therapierichtungen. Wahrend fiir die Herstellung von Homdopathika und Anthroposophika pflanz-
liche, tierische oder mineralische Substanzen genutzt werden, handelt es sich bei Phytopharmaka
um Arzneimittel mit pflanzlichen Wirkstoffen. Der Umsatz von Phytopharmaka ist im Jahr 2019 um
0,2 Prozent auf fast 1,8 Mrd. Euro gewachsen. Der Absatz belduft sich auf 175 Mio. Packungen
und ist somit leicht riicklaufig (um 0,5 Prozent). Der am weitesten verbreitete Vertriebsweg dieser

Arzneimittel ist die Apotheke.
Phytopharmaka nach Vertriebskanélen -
Umsatz

Umsatz in Mio. Euro %-Veranderung ggu. Vj.

Phytopharmaka nach Vertriebskanélen -
Absatz

Absatz in Mio. PE %-Veranderung ggu. Vj.

1.400 — -0,6%

1.200

1.000

800

600

400 1,1%

-2,9%

200 .
m +11,9% +28,9%
' [ l [
GM
VH

0

oTC GM
auBerhalb  auBerhalb
Apotheke  Apotheke

OTC/OTX GM  OTC/OTX
Apotheke Apotheke VH

Gesamt 1.761 Mio. Euro +0,2%

Quelle: IMS OTC® Report, Preisbasis EVP

120
-3,2%
100
80
60
40
+1,0%
20 +34,8%-
+4,0% m
' - '
OTC/OTX GM OTC/OTX GM OTC GM
Apotheke Apotheke VH VH auBerhalb  auBerhalb
Apotheke Apotheke
Gesamt 175 Mio. PE -0,5%
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Rezeptfreie Phytopharmaka und Anteil Phytopharmaka und Homéopathika*
Homodopathika* am gesamten OTC- und OTX-Markt

Im Jahr 2019 haben Apotheken inklusive Versandhan- Rezeptfreie Phytopharmaka und Homoopathika machen
del 170 Mio. Packungen Phytopharmaka und Homoopa- am Gesamtmarkt rezeptfreier Arzneimittel in Apotheken
thika abgegeben. Der Umsatz belduft sich auf mehr als inklusive Versandhandel 31 Prozent des Umsatzes aus.
2 Mrd. Euro. Bei 23 Prozent aller abgegebenen Packungen rezeptfreier

Arzneimittel in Apotheken inklusive Versandhandel handelt
es sich um rezeptfreie Phytopharmaka und Homdopathika.

Umsatz in Mio. Euro Absatz in Mio. PE
§ Umsatz in Mio. Euro %-Veranderung ggu. Vj.
S
- 4.865
+2,0% +0,2%
Gesamt 7.048 Mio. Euro
g +1,4%
(o) ((o}
<
Absatz in Mio. PE %-Veranderung ggu. Vj.
T}
o
o

+0,7%

-2,4%

0
-
3
. }

Gesamt Gesamt
2.183 Mio. Euro 170 Mio. PE

ggu. Vj. +0,2% gagu. Vj. -2,4%

M verordnete Phytopharmaka M verordnete Homdopathika Ml Summe rezeptfreier Phytopharmaka und
Apotheke inklusive Versand- Apotheke inklusive Versand- Homdopathika (inkl. &rztl. verordnet)
handel handel

@ Summe anderer rezeptfreier Arzneimittel

@ Phytopharmaka Apotheke @ Homoopathika Apotheke (inkl. &rztl. verordnet)
inklusive Versandhandel inklusive Versandhandel

* inkl. Anthroposophika *inkl. Anthroposophika

Quelle: IMS OTC® Report, Preisbasis EVP Quelle: IMS OTC® Report, Preisbasis EVP
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Top 10 Phytopharmaka nach Indikationsgruppen - Umsatz

Umsatz in Mio. Euro %-Veranderung ggu. Vj.
Sonstige Atemwegserkrankungen 303 I -2, 4
Hustenmittel 198 IR -2,3
Durchblutungsférdernde Mittel 180 NN -0,2
Magen- u. verdauungsférdernde Mittel 135 I -9,0
Produkte Harnsystem u. Urologika 120 IR +6,8
Beruhigungs- u. Schlafmittel 100 IR +1,1
Erkaltungsmittel u. Mittel gegen grippalen Infekt 99 I -1,1
Muskel- u. Gelenkschmerzmittel 55 IR +0,8
Sonstige Herz-Kreislauf-Mittel 54 IR +2,7
Gynékologische Praparate 37 - +4,4

Gesamt Top 10 Indikationsgruppen Phytopharmaka 1.282 Mio. Euro

Gesamt Phytopharmaka* 1.506 Mio. Euro

*Dargestellt ist der gesamte OTC- und OTX-Markt 2019 fiir Phytopharmaka in Apotheken inklusive Versandhandel.
Quelle: IMS OTC® Report, Preisbasis EVP; IMS-OTC-Code-Ebene 2

Top 10 Phytopharmaka nach Indikationsgruppen - Absatz

Absatz in Mio. PE %-Veranderung ggu. Vj.
Hustenmitel 24 I '
Sonstige Atemwegserkrankungen 22 e O3
Magen- u. verdauungsfordernde Mittel 12 -7,3
Erkaltungsmittel u. Mittel gegen grippalen Infekt 10 I -4,3
Beruhigungs- u. Schlafmittel 7 I -1,4
Produkte Harnsystem u. Urologika 7 I +2,4
Muskel- u. Gelenkschmerzmittel 5 IR -2,1
Durchblutungsférdernde Mittel 3 I -0,7
Abfihrmittel 3 IR -5,9
Sonstige Herz-Kreislauf-Mittel 3 I 2,2

Gesamt Top 10 Indikationsgruppen Phytopharmaka

Gesamt Phytopharmaka*

*Dargestellt ist der gesamte OTC- und OTX-Markt 2019 fir Phytopharmaka in Apotheken inklusive Versandhandel.
Quelle: IMS OTC® Report; IMS-OTC-Code-Ebene 2
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SWITCHES

Switches bezeichnen die Entlassung von Arzneimitteln aus der Verschreibungs- in die
Apothekenpflicht. Sie starken den OTC-Markt mit neuen Indikationen und Wirkstoffen und sind
von groBer Bedeutung fiir die Selbstmedikation. Damit ein Arzneimittel geswitcht werden kann,
miissen sich der Wirkstoff und die Darreichungsform fiir die Selbstmedikation eignen. Zudem
miissen die Patienten die Symptome selber erkennen kénnen. Dabei darf eine falsche Einschatzung

Switches in Deutschland seit 2007

@ ®
Hydrocortison Diclofenac Almotriptan Omeprazol Orlistat Pantoprazol
Topische Anwendung Erhdhung der Migréne Sodbrennen Adipositas (von Refluxsymptome (von
(Erhdhung der Einzeldosis und saures der EU-Kommission der EU-Kommission
Einzeldosis) AufstoBen europaweit zugelassen) europaweit zugelassen)

B B

~

Racecadotril Benzydamin Ibuprofen- Nicotin Orlistat
Durchfall Entziindungen Pseudoephedrin- Erhéhung der rezeptfrei Erweiterung der
(Erwachsene) im Mund- und Kombination erhaltlichen Menge Position auf national
Rachenraum . von 10 auf 15 mg je zugelassene Arzneimittel
Erkaltungssymptome abgeteilter Form

Levonorgestrel  Ulipristal Esomeprazol Flurbiprofen Ketotifen

Notfallkontrazeption Notfallkontrazeption Behandlung von Behandlung von Anwendung
Sodbrennen und Entziindungen der am Auge
saurem AufstoBen Rachenschleimhaut

Aciclovir- Ibuprofen Mometason Fluticason Racecadotril

Hydrocortison- Schmerzen Heuschnupfen,  Heuschnupfen, Durchfall (auch zur

Kombination (Pflaster, 6% nasale Form nasale Form Anwendung bei Kindern

Wirkstoffgehalt) ab zwdlf Jahren)

Lippenherpes

® ® @
Ibuprofen Diclofenac Levocetirizin Desloratadin
plus Schmerzen Heuschnupfen Heuschnupfen
Coffein (Pflaster; modifizierte
Position)

Schmerzen



Switches 39

der Symptome die Erkrankung nicht verschlimmern. Switches bieten Patienten zusammen mit der
persénlichen Beratung in der Apotheke die Méglichkeit einer effektiven wie effizienten Versorgung
mit wirksamen, sicheren und gut anzuwendenden Arzneimitteln. Ist ein Arzneimittel nicht mehr
fiir die Selbstmedikation geeignet, erfolgt ein Re-Switch in die Verschreibungspflicht.

Re-Switches in Deutschland seit 2007

Erndhrungslésungen Johanniskraut Paracetamol
zur parenteralen zur Behandlung mittelschwerer Packungen tber 10 g
Anwendung Depressionen
Ketoprofen Pseudoephedrin
Schmerzmittel Packungen Uber
720 mg

@ 3

Chinin Doxylamin
Alle Indikationen

Schlafstérungen bei
Kindern bis 18 Jahre

Eine Liste der Switches seit 2005 und ein
Erklarvideo finden Sie auf der BAH-Webseite
® www.bah-bonn.de.
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ZULASSUNGEN

Fertigarzneimittel diirfen laut Arzneimittelgesetz (AMG) in Deutschland nur mit einer Zulassung
oder Registrierung (bei homéopathischen oder traditionellen pflanzlichen Arzneimitteln) auf den
Markt gebracht werden oder sie miissen von der Zulassung freigestellt sein (Standardzulassungen).
Dabei kann es sich um nationale Zulassungen handeln, welche durch die zustandigen Bundes-
oberbehodrden, also das Bundesinstitut fiir Arzneimittel und Medizinprodukte (BfArM) und das
Paul-Ehrlich-Institut (PEI), erteilt werden, oder um zentrale europaische Zulassungen.

Arzneimittel-Hersteller, die ihre Fertigarzneimittel nur in
Deutschland oder nur in einem anderen EU-Land zulas-
sen mdchten, leiten ein nationales Verfahren ein. Vor allem
homoopathische und traditionelle pflanzliche Arzneimittel mit
Vorlage von Studien oder anderen Erkenntnismaterialien kon-
nen fur ein konkretes Anwendungsgebiet national zugelassen
werden. Klassische homoopathische Arzneimittel ohne An-
gabe von Anwendungsgebieten sind in der Regel registriert.

Will ein pharmazeutischer Unternenmer Arzneimittel Uber
Deutschland hinaus auch in anderen Mitgliedsstaaten der
EU vermarkten, also eine Zulassung fUr mehrere EU-Lander
beantragen, wird ein dezentrales Verfahren (DCP) eingeleitet
oder ein Antrag auf gegenseitige Anerkennung (MRP) gestellt.
Nach einer gemeinsamen Beurteilung werden im Anschluss
an diese Verfahren die Zulassungen durch die Behdrden der
jeweiligen Mitgliedsstaaten erteilt. Die Zulassung fUr generi-
sche Produkte erfolgt haufig dezentral.

Ein zentrales Verfahren ist geeignet, wenn Arzneimittel-Her-
steller eine Zulassung gleichzeitig fur alle EU-Mitgliedsstaaten
erhalten mochten. Dabei werden Zulassungen nicht von einer
nationalen Behdrde, sondern von der Européischen Kommis-
sion erteilt. FUr einige Arzneimittel ist ein zentrales Verfah-
ren vorbehalten, wie z. B. fUr biotechnologisch hergestellte

Anzahl
Arzneimittel

Zulassungen nach
Verschreibungs-/Abgabestatus

freiverkauflich 34.156
apothekenpflichtig 18.513
verschreibungspflichtig 49.231
betdubungsmittelrezeptpflichtig 1.995
sonderrezept(T-Rezept-)pflichtig 16

Gesamt 103.911

Quelle: BfArM, Stand 16.03.2020

Arzneimittel, Préparate mit neuen Wirkstoffen zur Behandlung
bestimmter Krankheiten wie Diabetes, neurodegenerativen
Erkrankungen oder Krebs. Flr andere Arzneimittel mit neuen
Stoffen ist das zentrale Verfahren optional maglich.

Erteilte nationale Zulassungen

und Registrierungen 2019 Anzahl

Zulassungen nach § 25 AMG

neue Stoffe im Sinne des
§ 48 Abs. 2 Satz 1 AMG 31

bekannte Stoffe 1.407
Registrierungen nach

§ 39 AMG 2

§ 39 a-d AMG 15

Radiopharmazeutika nach
§ 1 Abs. 2 S. 1 Nr. 4 AMRadV 78

Quelle: BfArM, Stand Dezember 2019

Anzahl
Arzneimittel

Zulassungen nach
Art der Verfahren

Zulassung nach §§ 21/25 AMG 29.404
Registrierung nach §§ 38/39 AMG 1.354
Zentrale EU-Zulassung* 22.941
Standardzulassung/-registrierung 43.071
Nachzulassung nach § 105 AMG 4.639
Nachregistrierung nach

§§ 39/105 AMG 2.502

Gesamt 103.911

*Jede PackungsgréBe wird als Arzneimittel gezéhlt.
Quelle: BfArM, Stand 16.03.2020
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WIRTSCHAFTSPOLITISCHE DATEN DER
ARZNEIMITTEL-HERSTELLER

Arzneimittel-Hersteller in Deutschland sind ein wichtiger Wirtschaftszweig und ein Jobgarant in der
industriellen Gesundheitswirtschaft. In den vergangenen Jahren sind die Beschéaftigungszahlen in
diesem Industriezweig stetig gewachsen.

Beschaftigungsentwicklung in Deutschland

124.000 119.535 119.994
117.013 p4
120.000 115.663 : —0 o
114.069 /

116.000 ‘r:_f 4

112.000

108.000

2015 2016 2017 2018 2019

Quelle: Destatis, 2020 Grundlage bilden die Daten der in Deutschland ansédssigen Hersteller pharmazeutischer Erzeugnisse.
Beschiéftigungszahlen %-Veranderung
nach Bundeslandern im Jahr 2018 ggu. 2010

Baden-Wiirttemberg 30.015 IR 15,8

Hessen 22.302 IR +16,4
Nordrhein-Westfalen 12.585 R +9,7
Rheinland-Pfalz 10.454 I +4,9
Berlin 9.481 I -0,8
Bayern 7.838 WA +16,5
Schleswig-Holstein 6.388 HA +21,1
Niedersachsen 5.479 IR +17,9
Sachsen-Anhalt 5.357 BA +41,0
Sachsen 3.049 A +10,3
Thiringen 1.641 B +44.,5
Hamburg 1.472 1 +61,9
Brandenburg 1.440 I +71,6
Mecklenburg- 1.070 +162,3
Vorpommern

Saarland* 689

Bremen* 275

*Fir Bremen und das Saarland liegen keine Daten fiir 2010 vor.
Grundlage bilden die Daten der in Deutschland ansédssigen Hersteller pharmazeutischer Erzeugnisse.
Quelle: Destatis, 2020.
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Umsatzentwicklung im In- und Ausland*
in Mio. Euro

M iniand Ausland Quelle: Destatis, 2020

Investitionen in Forschung und Entwicklung

in Mio. Euro

5.200

4.800

4.490
4.400
3.600

2009 2011 2013 2015 2017

Quelle: FuE-Aufwendungen des Wirtschaftssektors nach Herkunft der
Mittel (hier: H.v. pharmazeutischen Erzeugnissen), Stifterverband fiir die
Deutsche Wissenschaft e.V., Bonn 2020.

Weitere Daten lagen zum Redaktionsschluss noch nicht vor.

Import und Export seit 2015*
in Mio. Euro

2015

[ | Import Export Quelle: Destatis, 2020

Investitionen in Infrastruktur*

in Mio. Euro
3.000
o
v B e
1.400
2014 2015 2016 2017 2018

Quelle: Destatis, 2020. Unter Investitionen listet das Statistische
Bundesamt Investitionen in Grundstiicke mit Bauten, Grundstiicke ohne
Bauten und Maschinen.

Weitere Daten lagen zum Redaktionsschluss noch nicht vor.

2018 2019

Die Werte von 2019 sind vorlédufig.

*Grundlage bilden die Daten der in Deutschland ansdssigen Hersteller pharmazeutischer Erzeugnisse.
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Bruttowertschopfung der Gesundheitswirtschaft im Vergleich

Die Gesundheitswirtschaft tragt 12 Prozent zum nationalen BIP bei, davon Uber 81 Mrd. Euro durch die industrielle
Gesundheitswirtschaft (IGW). Jeder 6. Erwerbstatige in Deutschland arbeitet in der Gesundheitswirtschaft, davon 1 Mio.
in der IGW. Sie zahlt damit zu den gréBten und bedeutendsten Teilbranchen der Gesundheitswirtschaft in Deutschland.

Bruttowertschépfung in Mrd. Euro Erwerbstatige in Mio.

Industrielle
Gesundheits-
wirtschaft

Entwicklung der Bruttowertschépfung der Arzneimittel-Hersteller

Die Bruttowertschdpfung der Arzneimittel-Hersteller — also der Wert aller produzierten Waren abzlglich der Ausgaben —
ist in 2019 im Vergleich zum Vorjahr um rund 1 Mrd. gestiegen. Insgesamt stieg die Bruttowertschdopfung der
Arzneimittel-Hersteller zwischen 2010 und 2019 um 17 Prozent.

Industrielle
Gesundheits-
wirtschaft

Quelle: BMWi 2020; Berechnungen WifOR

Bruttowertschépfung in Mrd. Euro
%-Veranderung ggu. 2010 +17%

e
.
10
5
0

2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019

Quelle: BMWi 2020; Berechnungen WifOR
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Mehrwertsteuer fiir Arzneimittel im europaischen Vergleich

Arzneimittel sind Waren der besonderen Art. Trotzdem gehdért Deutschland zu den wenigen Landern, in denen der Staat
den vollen Mehrwertsteuersatz in Hohe von 19 Prozent erhebt. In vielen Landern Europas gilt fir Arzneimittel hingegen ein
reduzierter Mehrwertsteuersatz, in einigen Staaten entféllt die Steuer fur einige Arzneimittel sogar ganzlich.

Mehrwertsteuer Arzneimittel

in Prozent
Danemark (N 25
Bulgarien AN 20
Deutschland S 1o
Lettland a 12
Finnland all 10
Italien
Osterreich
Slowakei
Tschechien
Slowenien @l o5
Estland [
Niederlande
Rumanien
Polen am s
Belgien [ | 6
Griechenland
Portugal
Kroatien 5
Ungarn
Zypern
Spanien 4
Luxemburg 3
Malta 0
Litauen 5 erstattungsfahige Arzneimittel
21 nicht erstattungsféhige Arzneimittel
Frankreich 2,1 erstattungsféhige Arzneimittel
10 nicht erstattungsfahige Arzneimittel
Irland 0 Arzneimittel zur oralen Anwendung
13,5 nicht orale Kontrazeptiva
23 Arzneimittel zur nicht oralen Anwendung
Schweden 0 Ax
25 NonRx
Vereinigtes 0 Arzneimittel im Rahmen des Nationalen Gesundheitsdienstes
Kénigreich 20 NonRx

Quelle: Européische Kommission (Stand: 01.07.2019)
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SECURPHARM-SYSTEM

Die Européische Union hat mit der Falschungsschutzrichtlinie Grundséatze vorgegeben, um das
Eindringen von Falschungen in die legale Lieferkette von Arzneimitteln zu verhindern. Im Februar
2019 wurde das Schutzsystem, das die vorhandenen Kontrollen von Arzneimitteln um zusatzliche
Uberpriifungen auf ihrem Weg zum Patienten erweitert, europaweit eingefiihrt: Vor der Abgabe
an den Patienten werden Arzneimittel (iber das securPharm-System mittels einer individuellen
Seriennummer auf Echtheit gepriift.

Die Zahlen aus 2019 zeigen, dass sich die Nutzer des securPharm-Systems auf die Einfihrung des neuen Féalschungsschutzes
vorbereitet haben. Zum 31.12.2019 waren folgende Systemnutzer aktiv: 386 pharmazeutische Unternehmen, 945 GroB3-
handler, 19.330 &ffentliche Apotheken, 408 Krankenhausapotheken, 35 industrielle Verblisterer, 37 Compounding-Hersteller
sowie 22 zentrale Beschaffungsstellen. Insgesamt mussten in Deutschland mit dem Start 62.404 Produkte Sicherheits-
merkmale aufweisen. Zudem stieg im Verlauf des Jahres der Anteil von neuen serialisierten Packungen schneller als erwar-
tet. Ende 2019 waren bereits 1,05 Milliarden individuelle Erkennungsmerkmale ins securPharm-System hochgeladen (Vorjahr:
65 Millionen). Der Anteil an nicht prufpflichtiger Bestandsware im Markt nimmt entsprechend ab. Diese Tendenz zeigt sich
auch auf der Abgabeseite. Die im System verzeichneten Transaktionen in Apotheke und GroBhandel mit dem individuellen
Erkennungsmerkmal liegen mit Stand 31.12.2019 bei 6,2 Millionen im System verzeichneten Transaktionen pro Tag.

P (o J

h ﬁ —_— p ?

() (o))
c =
2 =
Y 2 Abgabe
2 [
3 3 o
=)
386 945 ¢ 19.330 ==
. " o i i
pharmazeutische GroBhindler Apotheken Patient/-in
Unternehmen
vergeben 408
Packungsdaten Krankenhaus-
apotheken
. 0 G
laden die Packungs- priifen bestimmte fragen die Packungs- o=
daten hoch Packungsdaten daten jeder Packung ~/ 3
vor Abgabe ab <3

Keine Abgabe,
Untersuchung!

securPharm-System
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GLOSSAR

Abgabepreis des pharmazeutischen Unternehmers
(APU) - Der APU, oft noch Herstellerabgabepreis (HAP)
genannt, ist der Preis, zu dem der pharmazeutische Un-
ternehmer sein Arzneimittel an den pharmazeutischen
GroBhandel oder direkt an die Apotheke abgibt. Im Falle
von verschreibungspflichtigen Arzneimitteln sowie Arznei-
mitteln, die zulasten der gesetzlichen Krankenversicherung
abgegeben werden, hat der pharmazeutische Unternehmer
einen einheitlichen Abgabepreis zu gewahrleisten (vgl. § 78
AMG). Grundsatzlich ist der pharmazeutische Unternehmer
freiin seiner Preisfestsetzung. Eine Ausnahme ist durch den
Erstattungsbetrag nach § 130b SGBV (i.V. m. § 78 Abs. 3a
SGB V) gegeben. Weitere sozialrechtliche Vorschriften (vgl.
§§ 35, 130a SGB V) nehmen Einfluss auf die Preisbildung.

Absatz - Absatz stellt die Menge bzw. Anzahl an
Packungseinheiten (PE) dar, die in der jeweils angegebenen
Zeitspanne abgesetzt (verkauft) wurde.

Apotheke — Im vorliegenden Kontext wird unter Apotheke
die niedergelassene Apotheke (Offizin-Apotheke) verstan-
den. Sofern der Apothekenversandhandel angesprochen
ist, wird dies explizit erwahnt (siehe auch ,Versandhandel®).

Apothekenabschlag — Gesetzliche Krankenkassen
erhalten gemaB § 130 SGB V von den Apotheken je abge-
gebenem Arzneimittel einen Abschlag. Dieser betragt 2019
fur verschreibungspflichtige Fertigarzneimittel 1,77 Euro.
FUr sonstige Arzneimittel betragt der Abschlag 5 Prozent
auf den fUr den Versicherten maBgeblichen Abgabepreis.

Apothekenpflicht — Arzneimittel durfen als Ware der
besonderen Art grundsétzlich ausschlieBlich durch Apo-
theken abgegeben werden (§ 48 AMG und Verordnung
Uber apothekenpflichtige und freiverkaufliche Arzneimittel).

Apothekenverkaufspreis (AVP) — Der AVP ist der Preis, zu
dem eine Apotheke ein Arzneimittel verkauft oder gegentiber
einem Kostentrager abrechnet (siehe auch Apothekenab-
schlag). Der AVP errechnet sich im Fall von verschreibungs-
pflichtigen Arzneimitteln nach der Arzneimittelpreisverord-
nung geman § 78 AMG und setzt sich aus dem Abgabepreis
des pharmazeutischen Unternehmers, dem GroBhandels-
und dem Apothekenzuschlag zzgl. Mehrwertsteuer zusam-
men. Nicht verschreibungspflichtige Arzneimittel unterliegen
keiner Preisvorschrift. Werden apothekenpflichtige, nicht ver-
schreibungspflichtige Arzneimittel ausnahmsweise zulasten

der gesetzlichen Krankenkassen abgerechnet, gilt die Preis-
vorschrift nach § 129 Abs. 5a SGB V.

Apothekenzuschlag — Der Apothekenzuschlag fur ver-
schreibungspflichtige Humanarzneimittel besteht aus
einem Aufschlag von drei Prozent auf den Apotheken-
einkaufspreis und einem Zuschlag von 8,35 Euro sowie
0,21 Euro zur Sicherstellung des Apothekennotdienstes.
Zur Bildung des AVP ist noch die gesetzliche Mehrwert-
steuer aufzuschlagen (vgl. Arzneimittelpreisverordnung).

Arzneimittel — Im vorliegenden Kontext bezieht sich der
Begriff Arzneimittel stets auf von Arzneimittel-Herstellern
in Verkehr gebrachte humane Fertigarzneimittel (vgl. § 2
u. § 4 Abs. 1 Arzneimittelgesetz).

Arzneimittel-Hersteller — Im vorliegenden Kontext ist der
Arzneimittel-Hersteller nicht als Arzneimittelproduzent im
engeren Sinne, sondern vielmehr im Sinne des pharma-
zeutischen Unternehmers zu verstehen.

Arzneimittelmarktneuordnungsgesetz (AMNOG) —Das
Gesetzist seit dem 1. Januar 2011 in Kraft. Es bestimmt u.a.
die frihe Nutzenbewertung von neuen Arzneimitteln durch
den G-BA (§ 35a SGB V) und die anschlieBende Vereinbarung
eines Erstattungsbetrages durch den GKV-Spitzenverband
und den pharmazeutischen Unternehmer (§ 130b SGB V).

ATC-Code — Das Anatomisch-Therapeutisch-Chemische
Klassifikationssystem enthalt flinf Ebenen und gibt Aus-
kunft Uber Hauptwirkungen von Arzneimitteln (1. Ebene),
deren Therapiegruppen (2. und 3. Ebene) und Uber deren
chemische Struktur (4. und 5. Ebene).

Biosimilar — Ein biologisches Arzneimittel, das einem
bereits existierenden und in der EEA (Européischer Wirt-
schaftsraum) zugelassenen origindren biologischen Arz-
neimittel (,Referenzarzneimittel”) dhnelt, indem es eine
Version des aktiven Wirkstoffs enthalt.

Daily Defined Dose (DDD) — Die definierte Tagesdosis wird
als MaB fur die verordnete Arzneimittelmenge verwendet.
Die DDD basiert auf der Menge eines Wirkstoffes oder eines
Arzneimittels, der oder das typischerweise auf die Haupt-
indikation bei Erwachsenen pro Tag angewendet wird. Bei
Arzneimitteln, die primar fur Kinder verordnet werden, liegen
durchschnittliche Kinderdosen zu Grunde. Die DDD gibt



nicht die empfohlene oder tatsachlich verordnete Tagesdosis
wieder, sondern stellt eine MaB- und Vergleichseinheit dar.

Endverbraucherpreis (EVP) — Der Endverbraucherpreis
ist der Preis eines Artikels (u.a. eines rezeptfreien Arznei-
mittels), den der Verbraucher zahlt. Der Endverbraucher-
preis enthalt die gesetzliche Mehrwertsteuer.

Erstattung — Gemal dem Sachleistungsprinzip erhalten
gesetzlich Krankenversicherte im Rahmen der sozialrecht-
lichen Vorschriften u.a. Arzneimittel, ohne selbst in Vorleis-
tung treten zu mussen. AnschlieBend erstatten die Kassen
die entsprechenden Kosten gegenuber den Leistungs-
erbringern. Im Gegensatz dazu verfolgen die privaten
Krankenversicherungen das Prinzip der Kostenerstattung.

Félschungsschutzrichtlinie — Die Falschungsschutz-
richtlinie 2011/62/EU ist die gesetzliche EU-Grundlage,
um Patienten gegen geféalschte Arzneimittel in der legalen
Lieferkette zu schiutzen. U.a. ist in dieser die Einfuhrung von
Sicherheitsmerkmalen (individuelles Erkennungsmerkmal
und Erstéffnungsschutz) auf der Packung von verschrei-
bungspflichtigen Humanarzneimitteln vorgegeben.

Festbetrage — Bei Festbetrdgen handelt es sich um
Arzneimittelfestbetrage geman § 35 SGB V. Sie sind vom
GKV-Spitzenverband festgelegte Erstattungshdchstpreise
far bestimmte Arzneimittel. Der Festbetragsfestsetzung
liegt die Festbetragsgruppenbildung durch den G-BA
zugrunde. Das Festbetragssystem unterscheidet drei
Stufen: Stufe 1 = Arzneimittel mit denselben Wirkstoffen;
Stufe 2 = Arzneimittel mit pharmakologisch-therapeutisch
vergleichbaren Wirkstoffen; Stufe 3 = Arzneimittel mit the-
rapeutisch vergleichbarer Wirkung. Sofern der Arzt einem
Patienten ein Arzneimittel verschreibt, dessen Abgabepreis
Uber dem festgesetzten Festbetrag liegt, hat der Patient die
Differenz (Mehrkosten bzw. Aufzahlung) zu tragen.

Freiverkauflich — Freiverkaufliche Arzneimittel dirfen
auch auBerhalb der Apotheke abgegeben werden. Abge-
bende Verkaufsstellen bedlrfen aber eines Sachkunde-
nachweises (vgl. u.a. § 44 AMG sowie Verordnung Uber
apothekenpflichtige und freiverkaufliche Arzneimittel).

Generika — Generika sind mit dem nicht mehr patent-
geschutzten Originalpraparat nach Art und Menge des
Wirkstoffs und der Darreichungsform gleich (vgl. auch
§ 24b AMG).

Gesundheitsfonds — In der GKV gilt seit 2009 ein einheit-
licher Beitragssatz, der von allen Krankenkassen verlangt
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wird. Diese Beitragseinnahmen flieBen gemeinsam mit
Steuermitteln in den Gesundheitsfonds. Hieraus erhalten
die gesetzlichen Krankenkassen fur jeden Versicherten
eine einheitliche Grundpauschale. Hinzu kommen alters-,
geschlechts- und risikoadjustierte Zu- und Abschlage
zur Deckung ihrer standardisierten Leistungsausgaben.
Hierdurch soll die unterschiedliche Risikostruktur der
Versicherten bertcksichtigt werden. Die Verwaltung des
Gesundheitsfonds obliegt dem Bundesversicherungsamt.

Gesundheitsmittel — Im vorliegenden Kontext beinhal-
ten Gesundheitsmittel u.a. stoffliche (rezeptfreie) Medizin-
produkte, Didtetika und Nahrungsergdnzungsmittel.

Gesetzliche Krankenversicherung (GKV) — Die GKV
ist Bestandteil des deutschen Sozialversicherungssystems
und des deutschen Gesundheitssystems. In ihr sind
Arbeiter, Angestellte sowie Auszubildende pflichtversichert,
sofern ihr Einkommen nicht die Versicherungspflichtgrenze
Uberschreitet. Eine freiwillige Mitgliedschaft ist moglich.
Oberstes Prinzip der GKV sind das Solidaritatsprinzip,
das gleiche Leistungen unabhangig von Einkommen und
Beitragshdhe gewahrleistet, sowie das Sachleistungs-
prinzip, das die gesetzlichen Leistungen ohne finanzielle
Vorleistungen der Versicherten sicherstellt. In Deutsch-
land gibt es derzeit 105 gesetzliche Krankenkassen
(Stand 01.01.2020), in denen circa 73,34 Mio. Menschen
versichert sind (Stand Dezember 2019).

GKV-Spitzenverband (GKV-SV) - Der Spitzenverband
Bund der gesetzlichen Krankenversicherung ist die zent-
rale Interessenvertretung der gesetzlichen Kranken- und
Pflegekassen in Deutschland. Er nimmt im Rahmen der
sozialrechtlichen Vorgaben maBgeblich Einfluss auf die
Gestaltung und Ausfuhrung der Regelungen u.a. zur Er-
stattung und Preisbildung von Arzneimitteln.

GroBhandelszuschlag — Der GroBhandelszuschlag fur
verschreibungspflichtige Arzneimittel geman Arzneimittel-
preisverordnung betragt 3,15 Prozent auf den Abgabepreis
des pharmazeutischen Unternehmers, hdchstens jedoch
37,80 Euro. Hinzu kommt ein Festzuschlag in Héhe von
0,70 Euro.

Herstellerabschldge — Die gesetzliche Gewahrleistung
von Herstellerabschlagenistin § 130a SGB V geregelt. Im
Einzelnen handelt es sich um den Herstellerabschlag nach
§ 130a Abs. 1, den Abschlag fur Impfstoffe nach § 130a
Abs. 2, das Preismoratorium nach § 130a Abs. 3a sowie
den Generika-Abschlag nach § 130a Abs. 3b SGB V.
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Import — Im vorliegenden Kontext werden unter Import-
arzneimitteln in Deutschland zugelassene und in Verkehr
gebrachte Re- bzw. Parallelimporte verstanden (zur sozial-
rechtlichen Bedeutung siehe auch § 129 SGB V). An dieser
Stelle sind nicht Einzelimporte nach § 73 Abs. 3 AMG an-
gesprochen.

Indikationsgruppe — Eine Indikationsgruppe stellt im vor-
liegenden Kontext die Hauptindikation der in dieser Gruppe
erfassten Arzneimittel dar (vgl. ATC-Code, 2. Ebene).

Mass Market — Der Gesundheitsmarktim Handel auBerhalb
der Apotheken wird als Mass Market bezeichnet. Hierzu ge-
horen der Lebensmitteleinzelhandel, Verbrauchermarkte,
Discounter und Drogerien.

Medizinprodukt — Medizinprodukte werden in § 3 Medizin-
produktegesetz genau definiert. Zusammengefasst ist ein
Medizinprodukt ein Gegenstand, ein Stoff oder eine Software,
der/die zu medizinisch-therapeutischen oder diagnostischen
Zwecken fur Menschen verwendet wird. Dies kdnnen bei-
spielsweise Produkte wie Krankenhausbetten, Zahnersatz,
Brillen, Kompressionsstrimpfe, Tupfer, Spritzen, Implantate,
Herzschrittmacher oder Réntgengeréte sein. Im vorliegenden
Kontext sind vor allem so genannte stoffliche Medizinproduk-
te gemeint. Stoffliche Medizinprodukte wirken im Gegensatz
zu Arzneimitteln nicht pharmakologisch, metabolisch oder
immunologisch, sondern zum Beispiel physikalisch oder
physikochemisch. AuBerlich und in der Darreichungsform &h-
neln sie Arzneimitteln stark. Stoffliche Medizinprodukte sind
beispielsweise Meerwasser-Nasensprays, Lutschtabletten,
Heilerden, Produkte gegen Sodbrennen, bestimmte Satti-
gungspraparate sowie Abfuhr- oder Kopflaus-Mittel.

NonRx — NonRx steht fur nicht verschreibungspflichtige
Arzneimittel.

Original-Praparat — Original-Préparate sind Arzneimittel,
die einen Patentschutz beanspruchen und demnach
exklusiv in Verkehr gebracht werden kénnen. In dem vor-
liegenden Kontext sind neben diesen auch Alt-Originale
und Zweitanbieter angesprochen.

OTC-Arzneimittel — ,over the counter” oder ,Uber den
Handverkaufstisch®. Unter OTC-Arzneimitteln wurden
ursprunglich rezeptfreie Arzneimittel verstanden, die aus-
schlieBlich in der Apotheke ,Uber den Handverkaufstisch”
und nicht in der Freiwahl beziehungsweise auBerhalb von
Apotheken feilgeboten werden durften (apothekenpflichtig).
Heute werden unter OTC-Arzneimitteln oft auch die freiver-
kauflichen Arzneimittel und mitunter auch andere Gesund-

heitsmittel subsummiert (OTC-Produkte). In dem jeweiligen
Kontext ist die verwendete Definition von OTC zu beachten.

OTX-Arzneimittel — Unter OTX-Arzneimittel werden re-
zeptfreie Arzneimittel verstanden, die von einem Arzt auf
Privatrezept, Grinem Rezept oder GKV-Rezept (Muster 16)
verordnet werden. Damit ist noch keine Aussage Uber eine
ggf. gegebene Erstattung oder Satzungsleistung getroffen.

Packungseinheit (PE) — Die PE stellt die einzelne Packung
unabhéangig von der PackungsgroBe (Menge des Packungs-
inhalts) eines Artikels dar.

Pharmazeutischer Unternehmer (pU) — Pharmazeuti-
scher Unternehmer ist der flr das Inverkehrbringen eines
Arzneimittels verantwortliche Unternehmer.

PKV-Verordnung - Unter einer PKV-Verordnung wird eine
arztliche Verordnung auf Privatrezept verstanden, ohne
dass diese in jedem Fall zwecks Kostenerstattung bei der
Versicherung eingereicht wird. Auch GKV-Versicherte er-
halten in bestimmten Féallen Verordnungen auf Privatrezept.

Private Krankenversicherung (PKV) —In der PKV wird der
Versicherungsschutz durch private Unternehmen angeboten.
Es qilt i.d.R. das Kostenerstattungsprinzip. Je nach Tarif
erstatten private Krankenversicherungen — im Gegensatz
zur GKV — auch rezeptfreie Arzneimittel. Seit dem 1. Januar
2009 mussen PKV-Unternenhmen einen Basistarif anbieten,
der in Art, Hohe und Umfang dem der GKV vergleichbar ist.

Preismoratorium — Siehe ,Herstellerabschlage”.

Rabattvertrag — Krankenkassen oder ihre Verbande kon-
nen mit pharmazeutischen Unternehmern Rabatte fUr die
zu ihren Lasten abgegebenen Arzneimittel vereinbaren.
Dabei sind die Vorschriften des Vierten Teils des Geset-
zes gegen Wettbewerbsbeschrédnkungen zu beachten.
Rabattvertrage werden infolge von Ausschreibungsver-
fahren geschlossen. Die Apotheken sind zur Abgabe von
Rabattvertragsarzneimitteln verpflichtet, sofern dem keine
anderen Vorschriften entgegenstehen (vgl. auch §§ 130a
und 129 SGB V).

Rezeptfreie Arzneimittel — Rezeptfreie Arzneimittel un-
terliegen nicht der Verschreibungspflicht geman der Ver-
ordnung Uber verschreibungspflichtige Arzneimittel und
koénnen in Apotheken auch ohne Vorlage eines Rezeptes
erworben werden (siehe auch OTC-Arzneimittel). Rezept-
freie freiverkéufliche Arzneimittel kdnnen auch auBerhalb
der Apotheke erworben werden.



Rezeptpflichtige Arzneimittel — Rezeptpflichtige Arznei-
mittel sind verschreibungspflichtige Arzneimittel und durfen
nur unter Vorlage einer &rztlichen Verordnung regelmasig
durch Apotheken abgegeben werden. Naheres bestimmt u.a.
die Verordnung Uber verschreibungspflichtige Arzneimittel.

Rx — Rx steht fur rezeptpflichtige Arzneimittel.

securPharm-System — Das securPharm-System ist das
nationale Datenspeicher- und Datenabrufsystem fur die
Echtheitsprifung von Arzneimitteln. Es basiert auf dem
Ende-zu-Ende-Prinzip, bei dem die jeweiligen Enden der
Logistikkette zur Absicherung dienen.

Selbstmedikation — Selbstmedikation ist die eigenverant-
wortliche Form einer Selbstbehandlung mit rezeptfreien Arz-
neimitteln und bestimmten anderen Gesundheitsprodukten
(sieche OTC) mit dem Ziel, das gesundheitliche Wohlbefinden
wiederherzustellen oder zu erhalten. Selbstmedikation ist mehr
ein Verhalten als eine objektivierbare Produkteigenschaft.
Selbstmedikation kann durch Unterstitzung eines Apothekers
oder Arztes optimiert werden. Nicht selten kann sie eine Alter-
native fUr einen Arztbesuch bei bestimmten Krankheiten sein
oder eine heilberufliche Therapie ergdnzen. Selbstmedikation
ist der Ausdruck einer aktiven Beteiligung des Menschen an
seinem individuellen Heilungs- und Gesunderhaltungsprozess.

Systemisch — Mit systemisch wird die Anwendungsart
eines Arzneimittels beschrieben. Sie umfasst sowohl die
perorale (durch den Mund) als auch die parenterale (z. B. in-
travendse oder subkutane) Anwendung eines Arzneimittels.

Topisch — Mit topisch wird die Anwendungsart eines
Arzneimittels beschrieben. Sie umfasst die lokale Anwen-
dung eines Arzneimittels, z. B. auf der Haut.

Umsatz — Umsatz stellt die in Geldwert bemessene Menge
an Packungseinheiten (PE) dar, die in der jeweils angege-
benen Zeitspanne verkauft (umgesetzt) wurde.

Verordnung — Als Verordnung wird im vorliegenden
Kontext das arztliche Rezept bezeichnet.

Versandhandel — Unter Versandhandel wird im vorlie-
genden Kontext der Apothekenversandhandel verstanden.
Sonstige Versandhandler bleiben auBen vor.

Verschreibungspflichtig — Siehe ,Rezeptpflichtige
Arzneimittel*.

Vertriebskanal — Patienten bzw. Endverbraucher kénnen
Arzneimittel Uber verschiedene Vertriebskanéle beziehen. Die
Wahl des Vertriebskanals hangt u.a. von der Verschreibungs-
pflicht oder Apothekenpflicht des Arzneimittels ab. Im vorlie-
genden Kontext werden Apotheken, Versandapotheken (Inter-
netapotheken) sowie Mass Market (Lebensmitteleinzelhandel,
Verbrauchermérkte, Discounter und Drogerien) unterschieden.

Zuzahlung — Die sozialrechtlichen Vorschriften sehen eine
Eigenbeteiligung der gesetzlich Versicherten in Form einer
Zuzahlung vor, wenn sie eine erstattungsfahige Leistung
aufgrund einer arztlichen Verordnung erhalten (siehe §§ 31
und 61 SGB V). An dieser Stelle sind nicht Mehrkosten
angesprochen (siehe Festbetrage).

ABKURZUNGSVERZEICHNIS

AMG Arzneimittelgesetz

AMNOG  Arzneimittelmarktneuordnungsgesetz

APU Abgabepreis des pharmazeutischen Unternehmers
ATC-Code Anatomisch-Therapeutisch-Chemischer Code
AVP Apothekenverkaufspreis

AVP real realer Apothekenverkaufspreis (AVP abzlglich aller

Hersteller- sowie Apothekenrabatte)

BfArM Bundesinstitut flr Arzneimittel und Medizinprodukte
BIP Bruttoinlandsprodukt

BMG Bundesministerium fir Gesundheit

DDD Daily Defined Dose

DESTATIS Statistisches Bundesamt

EVP Endverbraucherpreis

FB Festbetrag

FuE Forschung und Entwicklung

G-BA Gemeinsamer Bundesausschuss

ggii. gegenuber

GKV Gesetzliche Krankenversicherung
GKV-SV GKV-Spitzenverband

GM Gesundheitsmittel

Mio. Million

Mrd. Milliarde

NonRx Nicht verschreibungspflichtige Arzneimittel
OoTC Over-the-Counter (rezeptfreie Arzneimittel)
oTX Arztlich verordnete rezeptfreie Arzneimittel
PE Packungseinheiten

PKV Private Krankenversicherung

Rx Verschreibungspflichtige Arzneimittel

SGB Sozialgesetzbuch

VH Versandhandel

Vj. Vorjahr
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gemaB § 35a SGB V, Berlin, 2020.

Statistisches Bundesamt (Destatis):
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Stifterverband fiir die Deutsche Wirtschaft e.V.:
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Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWi):
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ERLAUTERUNGEN ZU DATENQUELLEN

Fir die vorliegende Broschiire wurden, falls nicht anders angegeben, folgende Datenbanken von

IQVIA Commercial GmbH & Co. OHG verwendet:

IMS Contract Monitor® (Contract Monitor National) ist eine
Marktstudie von IQVIA Commercial GmbH & Co. OHG, die
Informationen Uber das bundesweite Volumen der Arznei-
mittelabgaben der 6ffentlichen Apotheken im GKV-Markt
liefert. Die Ausweisung erfolgt konform zu § 305a SGB V
unter Berucksichtigung von Rabattvereinbarungen nach

§ 130a Abs. 8 SGB V.

IMS PharmaScope® National (IMS PharmaScope®)

ist eine reprasentative Marktstudie von IQVIA Commercial
GmbH & Co. OHG Uber das Abgabevolumen von dffent-
lichen Apotheken innerhalb Deutschlands und ermdglicht
eine detaillierte Betrachtung von Méarkten, Herstellern,
Praparaten, Indikationsgruppen und Handelsformen im
zeitlichen Verlauf.

IMS PharmaScope® Polo Mol (IMS PharmaScope®)
ist eine reprasentative Marktstudie von IQVIA Commercial
GmbH & Co. OHG Uber das Abgabevolumen von 6ffent-

lichen Apotheken innerhalb Deutschlands im GKV-Markt
unter Bertcksichtigung von Zwangsabschlagen der
Apotheken nach § 130 SGB V sowie der Hersteller nach

§ 130a SGB V und erméglicht eine detaillierte Betrachtung
von Markten, Herstellern, Préparaten, Indikationsgruppen
und Handelsformen im zeitlichen Verlauf.

IMS OTC® Report/Gesundheitsmittelstudie (IMS OTC® Report)
ist eine regelmaBige Marktstudie von IQVIA Commercial
GmbH & Co. OHG Uber die Verkaufe von rezeptfreien Arz-
neimitteln und Nichtarzneimitteln/diatetischen Lebensmit-
teln sowie Medizinprodukten in &ffentlichen Apotheken und
im Versandhandel. Die Studie ermdglicht eine detaillierte
Betrachtung von Markten, Herstellern, Praparaten, Indika-
tionsgruppen und Handelsformen im zeitlichen Verlauf. Die
Daten werden auf Basis eines 4.000er Apotheken-Panels
hochgerechnet.

IMS Sonderauswertungen
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