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Wo und wie innovative medikamentose T ——

Industrie Osterreichs

Therapien wirken - auf Individuum und
Gesellschaft, auf die 6ffentliche Hand und
die Wirtschaft

Grundlage: Studie ,Wert von Innovationen im Gesundheitswesen”,
Institut fiir Hohere Studien (IHS), Juli 2021, Auftraggeber: PHARMIG

Ziel dieses Papiers: Im Gesundheitswesen werden Vorgehen des IHS bei Studienerstellung:
Innovationen oftmals als Kostenfaktor gesehen. 1. Definition und Eingrenzung des Begriffs ,Innovation”
Die IHS-Studie - und damit dieses Papier - zeigen auf, 2. Aufarbeitung der Wirkungsbereiche von Innovationen
* wie Innovationen auf Individuum & Gesellschaft, auf anhand von bereits verdffentlichten Studien
die Wirtschaft und auf die Offentliche Hand wirken 3. Erhebung der Rahmenbedingungen, die
was die Rahmenbedingungen fiir Innovationen sind die Wirkung von Innovationen beeinflussen,
und sie gibt einen Eindruck davon, wie sehr Uber Einbeziehung eines Expert*innen-Beirates
diese Themen bereits wissenschaftlich fundiert sowie in einer 6ffentlichen ,open sciences”-
aufgearbeitet wurden. Diskussionsveranstaltung

Innovationen im Gesundheitswesen umfassen hier: Medikamente, Gerate, diagnostische oder therapeutische Verfahren.
Beispiele dafiir sind Antibiotika, Impfungen, Transplantationen, bildgebende Verfahren oder minimalinvasive Operationen.
Weiters die personalisierte Medizin, Telemedizin, der Einsatz kinstlicher Intelligenz und 3D-Druck.

Individuum
Krankheitsbezogener und nicht Wertschiipfung
krankheitsbezogener individueller Nutzen; Arbeitsplatze im Gesundheitswesen;
Prévention & Gesundheitsférderung; Nachfrage nach Vorleistungen;
Zugangsfaktoren Wirtschaftliche Aktivitat durch Innovationen

Gesellschaft -~ : Wirtschaftsstandort
Humankapital; m Individuum & Wirtschaft E;n? Innovation als Standortfaktor;
Offentliche Gesundheit g Gesellschaft Pull-Faktor fir Wirtschaft

Wirtschaftspolitik

q% Strukturelle Rahmenbedingungen;

éﬁ Innovations-Mindset;
Science-to-Clinic

Gesellschaftspolitik
Zielsetzungen; 1
Ethik; % %
Datenschutz

Versorgungsauftrag
Ziele offentlicher Gesundheitssysteme;
Umfassender Zugang;

Offentliche

Finanzierung
Finanzierbarkeit;
Finanzierungsmodelle;

Health Technology Assessment

Gesundheitsausgaben
Ausgabensteigernde vs.
Ausgabensenkende Wirkung . Rahmenbedingungen fiir Innovation
. Wirkungsbereiche von Innovation
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Innovationen schaffen Nutzen in 3 grof3en Bereichen:

Wirkungsbereich , Individuum & Gesellschaft"

Individuum:
» langere Lebenserwartung/-dauer™?3

« weniger Schmerzen/geringere Nebenwirkungen*
« hohere Lebensqualitat® Im Zeitraum 2007 bis 2011 stieg die Lebenserwartung

« weniger Krankenstandstage ® um 1,4 Jahre, wobei ein Drittel dieser Verbesserung auf
* mehr Selbstandigkeit’ neuere Medikamente zuriickgefiihrt wird.3

« geringerer Pflegebedarf

* kurzere Krankheitsdauer

Gesellschaft:

» Eliminierung von Krankheiten/Vermeidung von

Krankheitsfallen®?
« Weniger Krankenstandstage (siehe Individuum) Im Zeitraum von 1992 bis 2010 konnte der negative

- Langere Erwerbsfahigkeit Arbeitsmarkteffekt, der mit Prostatakrebs einhergeht,
« Auch Gesundheitszustand von Kindern und um bis zu 60 % reduziert werden, bei Brustkrebs lag
Alteren beeinflusst Produktivitat " die Reduktion bei bis zu 68 %.°

* Wohnortnahe Versorgung
+ Verbesserung der 6ffentlichen Gesundheit ™

2. Wirkungsbereich ,, Offentliche Hand"

Senkung der 6ffentlichen Ausgaben durch ...

* rascher hergestellte Arbeitsfahigkeit *'©

* reduzierten Pflegeeinsatz durch Angehorige™

* mehr ambulante statt stationarer Behandlung
Héhere Steuereinnahmen durch ...

« gesunde Arbeitskrafte™

» im Erwerbsleben verbleibende Angehorige
Unterstiitzung beim 6ffentlichen Versorgungsauftrag,
der besteht aus der Verpflichtung zur ...

Innovationen sind in verschiedenen Bereichen der
gesundheitlichen Versorgung relevant; in der Pravention
stiften sie gesamtgesellschaftlichen Nutzen, weil
Krankheitsfalle vermieden werden kénnen.

Die Krankheitslast sinkt sowohl fiir Betroffene als
" . : auch fiir die Gesellschaft, wenn eine Erkrankung ganzlich
* Forderung der Gesundheit der BevGlkerung ausbleibt. Beispiel ist die globale COVID-19-Pandemie:

* Bereitstellung von Gesundheitsdienstleistungen Privention & die Entwicklung einer Schutzimpfung.
* Sicherstellung des breiten Zugangs zu

Gesundheitsdienstleistungen (Stichworte
Telemedizin, ambulante Versorgung)

« effizienteren Ressourcennltzung (weniger Personalaufwand
im Zuge der Behandlungen, ambulante Behandlung)™®

« effizientere Anwendung der Gesundheitsdienstleistungen
(weniger Inanspruchnahme durch Gesunderhaltung/Heilung)'®

Cutler, Rosen & Vijan, 2006 (Lebenserwartung in den USA ist zwischen 1960 und 2000 um sieben Jahre gestiegen. Die Hlfte dleses Anstlegs W|rd gemaf& mancher Studien direkt auf die Verbesserung der medizinischen Versorgung zuriickgefuhrt)

Lichtenberg 2017 (In der Schweiz war ein Viertel des Anstiegs der Lebenserwartung zwischen 2003 und 2012 auf Medik im kard Bereich zuriickzufiihren)

Lichtenberg, 2012a (In Deutschland analysierte eine Studie den hang zwischen pt ischer | ion und der Lebenserwartung. Im Zeitraum 2007 bis 2011 stieg die Lebenserwartung um 1,4 Jahre, wobei ein Drittel dieser Verbesserung auf
neuere Medikamente zuriickgefuhrt wird.)

wro —

4 Papageorge, 2016 (In einer Studie zur Teilnahme von HIV-positiven Patientinnen am Arbeitsmarkt wurde gezeigt, dass die Behandlungsentscheidungen, die Patient*innen treffen, maRgeblich von den Nebenwirkungen und den einhergehenden beruflichen
Auswirkungen beeinflusst werden.)

5 Buxbaum, Chernew, Fendrick & Cutler, 2020 (Einfluss von Innovationen zw. 1990 - 2015 in USA: Verbesserung der Let litat aufgrund von Pt ika bei 35 %)

6 Lichtenberg 2016 (Bei Krebsformen, fiir die zwischen 1980 und 1997 eine groBere Anzahl an registrierten Medikamenten entwickelt wurden, konnte eine starkere Reduktionen der Krankenstandstage in Kanada erzielt werden)

7 Berghofer, Auschra, Deisner & Sydow, 2020 (In der Krebstherapie wird es | d moglich, Behandl bi die entweder im ambul Bereich stattfmden oder iber eine orale Einnahme zu Hause durchgefiihrt werden)

8 Rappuoli, Pizza, Del Giudice & De Gregorio, 2014 (Der Zugang zu sauberem Wasser und verbesserte hygienische Bedi sowie Impfi gegen Infektionskrankk spielen in diesem Kontext eine wichtige Rolle)

9 Jeon & Pohl, 2019 (Der negative Arbei kteffekt, der mit Prostatakrebs einhergeht, wurde durch Innovationen zwischen 1992 und 2010 um 40 bis 60 Prozent reduziert. Der negative Effekt von Brustkrebserkrankungen bei Frauen zwischen 35 und 44
(diese Altersgruppe ist i im Verglelch gefahrdeter) konnte um 63 bis 68 Prozent reduziert werden).

10 Jeon & Pohl, 2019 (; e in der B dlung von Pi krebs erhohte die Wahrscheinlichkeit, dass Patient*innen wéhrend der ersten fiinf Jahre ihrer Diagnose in der Lage waren, im Erwerbsleben zu verbleiben).

11 Cylus, Permanand Smith, 2018

12 Berghofer, Auschra, Deisner & Sydow, 2020 (Die Telemedizin wird als weitere Chance identifiziert, die Versorgungsqualitat in Regionen wie dem landlichen Raum zu verbessern)

13 Buxbaum et al., 2020 (Verbesserung der Lebenserwartung gegeniber der Zeit vor 1990 vorwiegend aufgrund von allgemeinen Préventionsmafinahmen, wie die Aufklarung tiber die Risiken des Rauchens oder verbesserte Sicherheit im Straenverkehr als wichtiger
Einflussfaktor fur die offentliche Gesundheit).

14 Czypionka et al.,, 2018 (Das Gesundheitswesen , produ2|ert a\s Output gesunde Arbeitskrafte. Mlt der Heﬂung oder Verbesserung der Gesundheit von Patient*innen sind damit hohere Si innat und geringere Transfer

15 Erixon, 2016; Sorenson et al., 2013 (Kiirzere oder weniger Ki geringerer Per nd bei der Durchfithrung von Therapien, effizientere Prozesse oder eine ambulante anstatt stationare Behandlung)

16 Sorenson et al., 2013 (Moglicher Entfall von weiteren Therapien, Heilung, Vermeidung von Erkrankungen oder Linderung von Beschwerden konnen dazu fiihren, dass Gesundheitsleistungen entfallen)

verknipft)




Wirkungsbereich ,Wirtschaft"

Das Wirtschaftssystem profitiert von Innovationen
im Gesundheitsbereich, indem durch sie ...

Arbeitsplatze geschaffen werden

Nachfrageeffekte und Kaufkraft erzeugt werden

der Standort fur klinische Studien attraktiver wird ™

die Forschungstatigkeit erhéht und

die Wettbewerbsfahigkeit erhoht wird

Vorprodukte und Vorleistungen bei der Medikamenten-

und Medizinprodukte-Produktion nachgefragt werden™, so

- wurde im Jahr 2013 eine Bruttowertschopfung in
Hohe von insgesamt 47,3 Milliarden Euro durch
die Gesundheitswirtschaft generiert

- hangen 16,5 % der 6sterreichischen
Wertschopfung direkt oder indirekt mit der
breiteren Gesundheitswirtschaft und den
verbundenen Nachfrageeffekten zusammen?©
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Exkurs Wirtschaftsstandort:

12,1 Milliarden Euro an Ausgaben fiir Forschung &
Entwicklung (F&E) in Osterreich im Jahr 2020, das
entspricht einer Forschungsquote von 3,23 %

41,4 % der Finanzierung via Unternehmenssektor
Mehr als 900 Unternehmen in Osterreich im Bereich

Pharma, Biotechnologie und Medizintechnik (2017)
mit Umsatz von 22,4 Milliarden Euro

Osterreich im Innovation Scoreboard der EU
Kommission in der Gruppe der starken Innovatoren 2020
Ziel der Regierung = Forschungsquote von 3,76 %;
Verbesserungen der Rahmenbedingungen und
Erhéhung der Ausgaben fiir F&E erforderlich

Der volle Nutzen von Innovationen kann jedoch nur entfaltet werden, wenn ...

alle den gleichen und ungehindert schnellen Zugang zu Innovationen haben
* eine dsterreichweit einheitliche Erstattung bzw. Ubernahme der Kosten besteht

Innovationen zu fairen Bedingungen erstattet werden

Um dies zu erreichen, muss ...
eine umfassende Nutzenbewertung von innovativen Therapien erfolgen

diese Nutzenbewertung den weitreichenden Nutzen einbeziehen, den Innovationen zu leisten im Stande sind (siehe oben)
gemeinsam an neuen Modellen zur Finanzierung und am Zugang zu diesen Innovationen gearbeitet werden

17 Yamada & Imanaka, 2015 (Gesundheitswesen generiert Arbeitsplatze, 423.400 unselbstandige Beschaftigte in Osterreich, die auch als Konsumentinnen fungieren kinnen/Generierung von Nachfrageeffekten/Kaufkraft)
18 IPF in Zusammenarbeit mit PHARMIG aus 2019, Studie ,Wertschpfung von Industrie gesponsorten Klinischen Studien” publiziert im Journal of Medical Economics: www.ncbi.nim.nih.gov/pubmed/320465

19 Czypionka et al.,, 2018
20 Czypionka et al.,, 2018

Quelle: Statistik Austria 2021




