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Herr Dr. Barner, was kostet im Schnitt ein Medikament bis zur vollen
Entwicklung und Einsetzbarkeit, stimmt die gigantische Summe von 880
Millionen Dollar?

Barner: Ja, wir gehen von 500 Millionen bis 800 Millionen Dollar - Tendenz
steigend, aus, weil wir wegen der Frage der Sicherheit des Medikamentes
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Reisen Barner: Die Prifungen sind im allgemeinen sehr sicher, aber nie ganz
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Wo-Was-Wann  jasse vor allem deswegen, weil zumeist, wenn ein neues
Forschungsgebiet begonnen wird, viele Unternehmen gleichzeitig daran
arbeiten. Von diesen 20 oder 30 kommen am Schluss etwa funf zur
Markteinfuhrung.
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Und die brauchen wir alle?

Barner: Ja, das ist sicherlich gut, weil der Arzt viel individueller und
vertraglicher therapieren kann. Nur die Arzneimittelvielfalt erlaubt dies. Wir
kénnten heute keine moderne medikamentdse Aids-Therapie ohne diese
Vielfalt durchfiihren.

Sie widersprechen also dem Vorwurf der Pseudo-Neuerungen?

Barner: Man muss zugeben, dass in manchen Fallen die Forschungen erst
beginnen, nachdem der klinische Wirksamkeitsbeweis vorliegt, also zirka
sieben Jahre nach der Forschungsidee. Dann ist es mit Sicherheit etwas
Nachgemachtes. Aber Parallelforschung, das heil3t, Wettbewerb um die
beste Idee zur Losung des Problems, ist in den ersten Jahren gut. Nur so
kommen neue Medikamente. Die ganze Planwirtschaft des Ostens hat kein
neues Praparat gefunden.

Was empfinden Sie, wenn Sie den Ausdruck Bonus-Malus héren?

Barner: Die Bonus-Malus-Regelung ist problematisch, weil sie durch
finanzielle Zuwendungen einen Arzt zu ermuntern versucht,
kostengunstiger zu verschreiben. Wenn es sparsam ist, der Patient aber
gut therapiert wird, ist das in Interview

Ordnung. Wenn ihm aber wichtige Medikamente vorenthalten werden, weil
der Arzt sonst draufzahlen misste, wére das schlecht. Das
Gesundheitssystem hat bisher eine ganz wesentliche Qualitat gehabt,
namlich dass jeder Patient Anspruch auf die optimale Therapie hat. Ich bin
mir nicht sicher, ob dies so bleibt.

Das teuerste Medikament muss ja nicht unbedingt das beste sein . . .

Barner: Richtig. Kritisch sind jedoch die Félle, wenn objektiv ein besseres
Medikament aus Preisgriinden einem Kranken vorenthalten wird.

Gibt es nicht langst die Zweiklassenmedizin?

Barner: Ja, aber sehr wenig ausgepragt. In kritischen Fallen, wenn es zum
Beispiel um Tumore, Aids geht oder andere schwere Erkrankungen geht,
glaube ich nicht, dass wir eine Zweiklassenmedizin haben. Aber die Gefahr
wird groRRer.

Sprechen wir Uber das "Arzneimittelversorgungs-
Wirtschaftlichkeitsgesetz" (AVWG). Schon das Wort hat es in sich. Da
sollen zum Beispiel Preise fur drei Jahre eingefroren werden, und es ist
eine deutliche Absenkung der Festbetrage auch bei Originalpraparaten
vorgesehen. Was bedeutet das fir forschende Pharmaunternehmen wie
Boehringer Ingelheim?

Barner: Das hat groRe Auswirkungen. Wir haben Préaparate, bei denen der
Festbetrag um 60 bis 80 Prozent abgesenkt werden soll. Auf solche
Betrage kdnnen wir gar nicht runtergehen. Das heif3t, fiir uns fallt hier
Umsatz weg . . .

Was machen Sie mit diesen Mitteln?

Barner: Wir lassen sie auf dem Markt, weil der Originalhersteller immer die
Verpflichtung hat, auch die wissenschaftliche Betreuung des Praparates
weiterzubetreiben. Dennoch sagen wir, dass hach Patentablauf die Preise
deutlich sinken mussen. Aber gleichzeitig missen neuere, bessere

http://www.wiesbadener-tagblatt.de/region/objekt.php3?artikel id=2421...

Seite 2 von 5

Profitieren Sii

WM-Pro

Abornnsrn

Allgemeine Jeilu

MAIN=-SPIT

Wirsh uﬁr_'!rr _i_!l'n gh

e

SERIEN & SPECIALS

SPECIALS
Bildung - Das Jahres
lhrer Zeitung.

DAS JAHRESTHEMA IHRE
LEOS Lesestunde

Be[ic_hte und Termir

SERIEN

365 Tage mit ...
...den Bibos
...Landwirt Weber
Die Heil- und
Pflegeanstalt Eichbe
Kommunen im Kreis
Rund ums Rathaus
Feinschmecker
SPENDENAKTION
Leser helfen
VEREINE DER REGION
Sportvereine
Sportbund Rheinhes
VERLAGSSERVICE
Elektronische Ausgab
E-Paper

19.06.2006



Wiesbadener Tagblatt - "Gefahr der Zweiklassenmedizin™ - Dr. Andreas ...

Praparate auch honoriert werden.

Wenn die neue Gesetzgebung so drastische Konsequenzen haben kénnte,
was bedeutet das fir die Qualitat der Produkte?

Barner: Es kdnnte sein, dass mittel- bis langfristig weniger Forschung in
Deutschland betrieben wird. Es besteht die Gefahr, dass attraktive
Investitionen von auslandischen Firmen in Deutschland ausbleiben. Dabei
ist das akademische Umfeld bei uns hervorragend.

Die Pharmabranche ist aber doch mit die profitabelste Gberhaupt. Ist da
vielleicht doch noch Luft drin?

Barner: Dem relativ guten Gewinn steht ein hohes Risiko gegeniiber. Diese
Gewinne kommen im Ubrigen nicht aus Deutschland. Boehringer ware mit
der Situation in Deutschland nicht in der Lage, die Forschung so zu
finanzieren, wie wir es derzeit tun.

Der deutsche Markt wird also immer unattraktiver?

Barner: Er kénnte unattraktiver werden. Eines ist jedoch positiv: Man will
die Frage, was ein innovatives Medikament ist, breiter regeln. Wenn diese
Praparate wirklich festbetragsfrei blieben, bliebe der Anreiz fiir Forschung
bestehen.

Es heif3t, dass sich 10000 von 30 000 bekannten Krankheiten hinreichend
therapieren lassen. Wo sehen Sie den gré3ten Forschungsbedarf.

Barner: Beispielsweise bei Alzheimer und Parkinson, die
neurodegenerativen Krankheiten werden ein immer gré3eres Problem.
Aber auch bei der Krebstherapie, wo viele Tumore noch nicht optimal zu
behandeln sind. Herz-Kreislauf-Erkrankungen haben nach wie vor den
hdchsten Anteil an der Sterblichkeit, hier sind trotz aller Fortschritte noch
grof3e Durchbriiche nétig, etwa zur Therapie der Arterienstenosen
(Verengungen und Verschlisse der Arterien).

Ministerin Schmidt schlagt Ihnen vor, mit den Kassen flachendeckend
Rabattvertrage abzuschlieRen . . .

Barner: Die Idee ist ja keine schlechte, dies ware Wettbewerb. Damit das
funktioniert, brauchen wir aber auch auf der Kassenseite richtigen
Wettbewerb. Nur dann hat der Patient die Mdglichkeit auszuwéhlen. Doch
wir bewegen uns auf eine Einheitskasse zu.

Woran sehen Sie das?

Barner: An der Diskussion um die Einfiihrung eines Gesundheitsfonds” und
um die Abschaffung der privaten Krankenversicherung. Und an der
Bundelung der Kassen durch den Risikostrukturausgleich der einzelnen
Kasse. Wirtschaftet die Kasse besser und entwickelt sie sich besser, muss
sie mehr abfihren. Wenn ich aber etwas weggeben muss, wenn ich meine
Arbeit besser mache, sind wir bei der Planwirtschatft.

Es ist wohl aber unzweifelhaft, dass die Arzneimittelkosten steigen. Wie
soll man die ausufernden Kosten in den Griff bekommen?

Barner: Wenn man die Arzneimittelkosten auf das Bruttosozialprodukt
bezieht, sind sie nicht angestiegen. Auch die Gesundheitskosten insgesamt
wachsen langsamer als das Bruttosozialprodukt. Es gibt einfach zu wenige
Beitragszahler. Und: Wenn wir alle alter werden, ist auch klar, dass es
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mehr Menschen mit chronischen Erkrankungen geben wird. Dann werden
notgedrungen die Gesundheitskosten steigen. Die Arzneimittelpreise sind
dagegen stabil geblieben. Ich glaube, dass der einzelne bereit ist, flr
wichtige Therapien einen hdheren Beitrag zu leisten.

Als groRte Zukunftsinvestition gelten die Genomprojekte, nachdem die
menschliche Erbsubstanz entschlisselt ist. Mischt Deutschland da kraftig
mit?

Barner: Deutschland hat das nationale Genomforschungsnetz aufgebaut,
das sehr krankheitsbezogen akademische Forschung férdert und hat damit
Anschluss an die Weltspitze der Genomforschung gefunden - und viel fur
das Verstandnis von Genommustern und Krankheit erreicht. Wir haben den
Vorteil etwa gegentiber den Amerikanern, dass die Bevélkerung
hierzulande in vielen Regionen genetisch wesentlich homogener ist.

Gibt es Erkenntnisse, wie viele verordnete Medikamente verschrieben und
dann nicht genommen werden?

Barner: Ich hore auch immer wieder von enormen Zahlen von
Medikamenten, die nicht benutzt werden. Ich glaube aber, dass in einer gut
gefihrten Praxis der Arzt in der Lage ist, etwa den chronisch kranken
Patienten so zu informieren, dass er weil3, welche Arzneien er wann
nehmen muss.

Herr Dr. Barner, mit Blick auf die Gesundheitstage die Frage, was tun Sie
fur ihre Fitness?

Barner: Ich laufe regelmaRig und gehe auf den Crosstrainer. Soviel Zeit
muss sein.

Das Interview fiihrten
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