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LIEBE LESERINNEN
UND LESER,

die ersten Arbeitsmonate der neuen Bundesregierung liegen hinter uns — fiir die
nachsten dreieinhalb Jahre hat sich die gro3e Koalition wichtige Ziele gesetzt, um
die Gesundheitsversorgung in unserem Land auszubauen und den Forschungs- und
Wirtschaftsstandort Deutschland zu starken. Die Forderung der Digitalisierung im
Gesundheitswesen, die Fortsetzung und der Ausbau des Pharma-Dialogs sowie der
Einstieg in eine steuerliche Forschungsforderung sind zentrale Vorhaben, die wir als
Gesundheitsunternehmen unterstiitzen und mitgestalten mochten.

Anlasslich unserer diesjahrigen Deutsch-Franzésischen Soirée haben wir einen
Blick in die Zukunft gewagt und mit Vertretern aus den Bereichen Politik, Wissen-
schaft und Wirtschaft darlber diskutiert, wie wir in Anbetracht wachsender globaler
Herausforderungen einen Beitrag zur besseren Gesundheitsversorgung leisten und
die Medizin von morgen gestalten konnen. In diesem Kontext stellt der Prasident des
Bundesverbandes der Deutschen Industrie, Professor Dieter Kempf, das Innovations-
potenzial in der industriellen Gesundheitswirtschaft und den Wert des digitalen
Wandels fur das Gesundheitssystem dar. Ferner prasentiert Professor Jochen
Maas, Leiter unseres deutschen Forschung-und-Entwicklungs-Hubs, in dieser
Ausgabe, wie wichtig der interdisziplinare Austausch zwischen Akademia und
Industrie fur die Forschung und Entwicklung neuer Wirkstoffe ist. Er er-
lautert den damit verbundenen ganzheitlichen Entwicklungsansatz,
den auch Sanofi verfolgt.

AuRerdem mdchten wir Ihnen einen Einblick in das Thema Nut-
zen der Selbstmedikation fir Mensch und Gesellschaft geben
und Ihnen die Ergebnisse einer aktuellen Diskussion zum
Thema neue Wege in der Substitutionstherapie prasentieren.

Darlber hinaus berichten wir Gber die Eréffnung unse-
res Gesundheits-Showrooms am Potsdamer Platz und
informieren Sie Uber weitere Aktivitaten von Sanofi in
Deutschland.

Unter der Schirmherrschaft und in Anwesen-
heit der franzosischen Botschafterin in
Deutschland, I. E. Anne-Marie Descoétes,
veranstaltete Sanofi im Marz 2018 die flinfte
Deutsch-Franzosische Soirée. 120 Gaste
aus Gesundheitspolitik, Wissenschaft und
Wirtschaft folgten der Einladung in die Fran-
zosische Botschaft in Berlin und tauschten
sich zum Thema ,Aspekte der Medizin von
morgen — deutsch-franzdsische Zusammen-
arbeit in der Gesundheitsforschung“ aus.

Viel Spal} bei der Lektlre wiinscht lhnen
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Dr. Matthias Suermondt

Vice President
Public Affairs and Access Fortschritte in der Molekularbiologie, die

Errungenschaften der Gentechnik und die

ASPEKTE DER
MEDIZIN VON MORGEN

Clemens Kaiser, Vorsitzender der Geschdftsfiihrung von Sanofi in Deutschland, er6ffnet die Deutsch-Franzésische Soirée

FUnfte Deutsch-Franzdsische Soirée von Sanofi

Digitalisierung revolutionieren die medi-
zinische Versorgung. Deutschland und
Frankreich spielen mit ihrer Gesundheits-
wissenschaft und ihrer industriellen Gesund-
heitswirtschaft hierbei eine wichtige Rolle,
betonte Botschafterin Descotes in ihrer Be-
grulungsrede. Beide Lander verbinde nicht
nur eine lange Tradition in der Geschichte
der Medizin. Deutschland und Frankreich
seien heute mit ihrer Gesundheitsindustrie
und Gesundheitsforschung auch mafigeblich
am medizinischen Fortschritt beteiligt. P



.Damit die Medizin von morgen auch

. damit auch fir die Sicherung des Gesund- Pharmazie, Medizintechnik, IT-Branche
aus Europa kommt, ist es unser aller heits- und Wirtschaftsstandorts Europa wich- ~ und Hochschulen sowie auBeruniversitéren
Aufgabe, die Weﬁbewerbsfdhigkeif von tig. Damit die Medizin von morgen auch aus Forschungseinrichtungen spiele daher eine

Europa kommt, ist es unser aller Aufgabe, die immer grolRere Rolle, betonte Maas.
Wettbewerbsfahigkeit von Wissenschaft und
Industrie aufrechtzuerhalten, besser sogar zu Ein besonderer Moment des Abends war

Wissenschaft und Industrie aufrechtzu-
erhalten, besser sogar zu starken."

Prof. Dieter Kempf, Président des Bundesverbandes der Deutschen Industrie e. V. (BDI)

Clemens Kaiser, Vorsitzender der Geschaftsfuhrung von Sanofi in
Deutschland und Gastgeber der Soirée, hob in seiner Eréffnungsrede
die Digitalisierung als Innovationstreiber hervor. ,Wir erleben mit der
Digitalisierung einen weiteren Innovationssprung. Korrekte Diagnosen
und passende Therapien kdnnen in Zukunft dank digital vernetzter Daten
schneller ermdglicht werden. Und wir kdnnen so das Therapie-Manage-
ment verbessern und gleichzeitig Kosten fur das Gesundheitssystem
senken.” Frankreich und Deutschland sollten die Digitalisierung verstarkt
vorantreiben, um auch global wettbewerbsfahig zu bleiben, betonte Kaiser.

Was die Wissenschaft fiir die Medizin von heute und morgen leisten kann,
zeigte der franzdsische Chemie-Nobelpreistrager Prof. Jean-Marie Lehn dem
Auditorium. Er prasentierte eindrucksvoll den Einfluss der supramolekularen
Chemie auf Arzneimittelinnovationen. Lehn ist nicht nur einer der bedeu-
tendsten Wissenschaftler auf dem Gebiet der supramolekularen Chemie,
sondern verkorpert in besonderem Malde die deutsch-franzdsische For-
schungspartnerschaft.

Dass die Gesundheitswirtschaft nicht nur Innovations-, sondern auch
Wachstumsmotor fiir die beiden Volkswirtschaften ist, unterstrich der
Prasident des Bundesverbandes der Deutschen Industrie, Prof. Dieter
Kempf. Und noch mehr: Die deutsch-franzdsische Partnerschaft sei

Barbara Schéneberger, hier zusammen mit Dr. Matthias
Suermondt, Vice President Public Affairs and Access
von Sanofi, nahm in ihrer Funktion als Botschafterin der
DKMS , Life", einer Tochter der DKMS, die Spende von
Sanofi an die DKMS entgegen.
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N BLUTKREBS

Frof. Diefer Kermpof starken. Wichtige Impulse und Rahmenbe-

dingungen mussten hier auch aus der Politik
kommen, unterstrich der BDI-Prasident.

Abschliefiend beantwortete Prof. Dr. Jochen
Maas, Leiter des deutschen Forschungs-
und-Entwicklungs-Hubs von Sanofi, die
Frage, wie die Medizin von morgen entsteht
und welche Rolle dabei die interdisziplinare
Zusammenarbeit spielt.

,Die Patienten von morgen brauchen nicht
mehr nur Arzneimittel, sondern individuelle
Ldsungen. Die Industrie konzentriert sich
deswegen zunehmend auf die sogenannten
,4 D, das Zusammenspiel von Diagnose,
Datenanalyse, Medikament (Drug) und
Applikationshilfe (Device).“ Die interdiszip-
lindre Zusammenarbeit von Akteuren aus

die Ubergabe einer Spende von Sanofi an
die DKMS, ehemals Deutsche Knochen-
markspenderdatei. Clemens Kaiser und

Dr. Matthias Suermondt, Vice President
Public Affairs and Access, Uberreichten den
Spendenscheck an Barbara Schoneberger
in ihrer Funktion als Botschafterin der DKMS
,Life“ und an Sabine Freude von der DKMS.
Als gemeinnutzige Organisation hat sich die
DKMS seit 1991 der Aufgabe verschrieben,
Blutkrebs zu besiegen. Sie motiviert Men-
schen zur Registrierung als Stammzellspen-
der, um Blutkrebspatienten weltweit eine
zweite Chance auf Leben zu geben.

Anlass fiir den Start der Veranstaltungsreihe
Deutsch-Franzdsische Soirée waren die
Feierlichkeiten zum 50-jahrigen Bestehen
des Elysée-Vertrages im Jahr 2013. >




Anne-Marie Descotes, franzdsische Botschafferin in Deutschland

Gemeinsam mit dem jeweiligen franzosischen Bot-
schafter hat Sanofi seither zu finf Veranstaltungen in
die Franzdsische Botschaft eingeladen, unter anderem
zu Themen wie ,Lart et la santé” — Kunst und Gesund-
heit—, vernachlassigte Tropenkrankheiten sowie
Klimawandel und Gesundheit. Als Unternehmen mit
deutsch-franzésischen Wurzeln fordert Sanofi den
Dialog zwischen Deutschland und Frankreich zu meist
wissenschaftlichen und kulturellen Themen und unter-
stutzt deutsch-franzdsische Projekte wie das ,Zentrum
Virchow-Villermé fur 6ffentliche Gesundheit®, das
durch den deutsch-franzdsischen Ministerrat initiiert
und am 15. April 2013 im Rahmen der Feierlichkeiten
zum 50. Jahrestag des Elysée-Vertrags von der Uni-
versitat Sorbonne Paris Cité und der Charité — Univer-
sitatsmedizin Berlin gegriindet wurde. O

.Frankreich und Deutschland
sind mit ihrer Gesundheitsindus-
trie und Gesundheitsforschung
maBgeblich am medizinischen
Fortschrift beteiligt.”

Anne-Mare Descotes

Prof. Dr. Jochen Maas, Geschdftsfihrer Forschung & Entwick-
lung, Sanofi Deutschland, und Staatsministerin Lucia Putfrich,
Hessische Ministerin fir Bundes- und Europaangelegenheiten
und Bevollmdchtigte des Landes Hessen beim Bund

Anne-Marie Descotes, franzdsische Botschafterin in Deutsch-
land, zusammen mit Thomas Oppermann, Vizeprdsident des
Deutschen Bundestages

INNOVATIONSTREIBER UND
WACHSTUMSMOTOREN IN EUROPA

Deutschland und Frankreich stehen daflr, dass
Europa bei Forschung und Innovation an der

)XZ'

Spitze bleibot:

Das 7. Forschungsrahmenprogramm der
Europaischen Union, unter anderem mit
Schwerpunkt Biowissenschaften, Genomik
und Biotechnologie, wies in 4.000 Projekten
deutsch-franzdsische Kooperationen aus.

Im europaischen Forschungsrahmenpro-
gramm ,HORIZONT 2020, dem heutigen
Nachfolger der Forschungsrahmenprogram-
me, laufen im Bereich ,Neue Materialien und
Nanotechnologie® 90 Prozent der Projekte
mit deutsch-franzdsischer Beteiligung. Die
Medizin setzt groRe Erwartungen in die
Nanotechnologie, die in Medikamenten und
Medizinprodukten zum Einsatz kommt.*

Und in der industriellen Pharmaforschung
und -entwicklung liegen Frankreich und
Deutschland — neben Noch-EU-Mitglied
Grolbritannien — ebenfalls deutlich an der
Spitze in der EU mit Forschungsausgaben
von 6,2 und 4,5 Mrd. Euro.**

50 Prozent des europaischen Budgets fir
die Forschung werden allein von Frankreich
und Deutschland aufgebracht.

Auch in der bilateralen Gesundheitsfor-
schung stehen zahlreiche Kooperationen
zwischen deutschen und franzésischen
Universitaten und aueruniversitaren
Forschungseinrichtungen fur diese enge
Zusammenarbeit, nicht wenige mit Partnern
aus der Industrie.

Die Zusammenarbeit soll noch intensiver
werden: Die ,Deutsch-Franzdsische Agenda
2020“ nennt unter anderem gemeinsame
Forschungsprogramme im Bereich der
neurodegenerativen Erkrankungen, wie Alz-
heimer. Vor dem Hintergrund der demogra-
fischen Entwicklung ein Forschungsgebiet
von groRer Bedeutung fir beide Lander.

* Bundesministerium fir Bildung und Forschung (BMBF) und Internationales Bliro
im Auftrag des BMBF: http.//www.internationales-buero.de/de/frankreich.php
** European Federation of Pharmaceutical Industries and Associations (EFPIA)



DAS INNOVATIONSPOTENZIAL
DER INDUSTRIELLEN
GESUNDHEITSWIRTSCHAFT

Prof. Dieter Kempf Ubber das Innovationspotenzial in
der industriellen Gesundheitswirtschaft und den Wert
des digitalen Wandels fur das Gesundheitssystem

Prof. Dieter Kempf
Prasident des Bundesverbandes
der Deutschen Industrie e. V.

Die Gesundheitsversorgung in Deutschland ist
gut und medizinischer Fortschritt teuer. Wozu brau-
chen wir Giberhaupt noch Innovationen?

Ja, die Gesundheitsversorgung in Deutschland ist im internationalen
Vergleich auf einem hohen Niveau. Wenn wir es halten wollen, missen wir
in der Gesundheitspolitik ztigig Antworten auf kiinftige Herausforderungen
finden. So geht beispielsweise der demografische Wandel mit der starken
Zunahme altersbedingter Erkrankungen einher — bis hin zur Pflegebeduirf-
tigkeit. Demgegentber steht gerade auf dem Land ein Mangel an medizi-
nischem und pflegerischem Personal. Wir alle wollen gesund sein, werden
und bleiben. Dafur brauchen wir Fortschritt. Medizinische Innovationen sind
vor diesem Hintergrund kein reiner Kostenfaktor, sondern gesellschaftliche
Lésungsansatze und Investitionen in die Gesundheit der Menschen.

Um es ganz klar zu sagen: Das Innovationspotenzial in der industriellen
Gesundheitswirtschaft, das zu einer deutlichen Verbesserung der Versor-
gung beitragen konnte, ist enorm.

In Zahlen ausgedrickt: Die industrielle Gesundheitswirtschaft stemmt jedes
Jahr allein in Deutschland mit tber 8 Mrd. Euro rund 10 Prozent aller For-
schungs- und Entwicklungsausgaben der gesamten deutschen Wirtschaft.
Diese F&E-Investitionen wuchsen in den letzten 11 Jahren durchschnittlich
um 5,4 Prozent pro Jahr — 2 Prozent betrug es in der gesamten Wirtschaft.

Wir entwickeln die bezahlbaren Technologien, Medikamente und Services,
die Lebensqualitat erhalten oder Leben retten. Die Politik ware gut bera-
ten, die industrielle Gesundheitswirtschaft deutlich starker in Zukunfts-
entscheidungen zur Neujustierung des Gesundheitssystems einzubinden.

Warum ist der Fortschritt im Gesund-
heitssystem nicht so selbstversténd-
lich wie in anderen Branchen?

Anders als in anderen Industriebranchen
werden die Rahmenbedingungen fir Inno-
vationen im Gesundheitssystem nicht von
Technik und Markt gesetzt. Taktgeber sind
zu einem ganz grof3en Teil die Politik und die
sich selbstverwaltenden gesundheitspoliti-
schen Akteure. In diesem Uberregulierten,
burokratischen Gesundheitssystem ist Fort-
schritt nicht selbstverstandlich und vor allem
kein Selbstlaufer.

Es ist durchaus nachzuvollziehen, dass
gerade beim Gesundheitssystem Politik
und Gesellschaft die Rahmenbedingun-
gen setzen, in denen wir uns als Industrie
bewegen. Aktuell sorgen diese Rahmen-
bedingungen aber dafir, dass die Gesund-
heitsstandorte Deutschland und Europa fur
innovative Lésungen immer unattraktiver
werden. Patienten laufen dadurch Gefahr,
von modernsten, bezahlbaren Entwicklun-
gen in der Gesundheitsversorgung abge-
schnitten zu werden.

Hier muss die neue Bundesregierung zu-
sammen mit den anderen relevanten Akteu-
ren aktiv gegensteuern.

Gesundheit ist kein klassischer Indus-
triesektor. Warum beschaftigen Sie
sich beim BDI mit der Thematik?

Wie kdnnten wir uns nicht mit der Thematik
beschaftigen? Zum einen ist die Gesund-
heitswirtschaft eine grof3e, aber vor allem
eine wichtige Hightech-Branche in unserem
Land: Laut dem Bundesministerium fur
Wirtschaft und Energie betrug der Anteil an
der gesamtwirtschaftlichen Bruttowertschop-
fung im Jahr 2016 ganze 12 Prozent und

der Anteil am gesamten deutschen Arbeits-
markt im Jahr 2016 sogar 16 Prozent. Schon
aus rein 6konomischen Grinden fihrt also
am Thema Gesundheit kein Weg vorbei.

Zum anderen ist Gesundheit gesellschaftlich
ein hochrelevantes Zukunftsthema. Der BDI
versteht insbesondere die industrielle Gesund-
heitswirtschaft — Pharmazeutik, Medizintech-
nik sowie Informations- und Kommunikati-
onstechnik und anderes — als Riickgrat des
gesundheitlichen Versorgungssektors. Ohne
die Produkte und Dienstleistungen der Bran-
che, ohne Arzneimittel, medizinische Gerate
und Hilfsmittel waren kein Krankenhaus, keine
Arztpraxis und kein Labor funktionsfahig.
Menschen leben mit Hilfe der Leistungen und
Produkte dieser Branche nicht nur langer,
sondern auch langer gestinder und langer
selbstbestimmt.

Aber nur wenn die industrielle Gesundheits-
wirtschaft als Partner auf Augenhéhe im
Gesundheitssystem anerkannt wird, kann sie
ihren Beitrag zu einer sicheren Gesundheits-
versorgung auch in Zukunft leisten. Dafur
setzt sich der BDI ein.

In der Gesundheitspolitik wird ak-
tuell vor allem Uber die Digitalisie-
rung diskutiert. Welches Potenzial

messen Sie dem digitalen Wandel
im Gesundheitssystem bei?

Die Digitalisierung birgt fir die Gesundheit
ein enormes Innovationspotenzial. Smarte
Produkte, Technologien und Big Data er-
lauben modernste Diagnoseverfahren und
individuell angepasste Versorgungs- und
Behandlungsmdglichkeiten. Smarte Techno-
logien vereinfachen die Kommunikation, In-
formation und Transparenz auch im Gesund-
heitssektor und kdnnen somit die Rolle des
selbstbestimmten Patienten starken. Studien
schatzen das Effizienzpotenzial durch die
Digitalisierung im deutschen Gesundheits-
system auf jahrlich 39 Mrd. Euro. P




Durch Cinematic Rendering kénnen klinische Bilder des menschlichen Kérpers in
hervorragender 3D-Qualitdt visualisiert werden

Die Zeit drangt allerdings zum Handeln:
Wahrend bereits eine Branche nach der an-
deren sich durch die Digitalisierung und neue
Anbieter — von Uber bis Netflix, von Amazon
bis Huawei — grundlegend verandert, erweist
sich der Gesundheitssektor fur Digitalisie-
rungstendenzen bisher erstaunlich resistent.
Zumindest in Deutschland. Wir brauchen
zugige Veranderungen, wollen wir in Europa
bei der Digitalisierung im Gesundheitssystem
nicht weiter zurickfallen. Denn eins ist ganz
klar: Auf Deutschland wird international
niemand warten. Wir verschenken unsere
hervorragende Wettbewerbsposition bei
Gesundheitstechnologien.

Wie kann die Industrie die Digitalisie-
rung im Gesundheitsbereich voranbrin-
gen? Was tut der BDI fiir die Branche?

Wir wollen als Industrie das ungenutzte
Potenzial dieser digitalen Technologien

fur unser Gesundheitssystem heben. Es
gibt unzahlige Entwicklungen in diesem
Bereich: Eine smarte Kontaktlinse kann

den Glukosegehalt der Tranenflussigkeit
messen. Damit erleichtert sie Diabetikern
das Management ihrer Erkrankung und
warnt vor kritischen Unterzuckerungen.

Das Innere des menschlichen Korpers
kann heute schon in dreidimensionalen
Bildern gezeigt werden — mittels Cine-
matic Rendering, einer fir den Deutschen
Zukunftspreis nominierten Technologie.
Computerprogramme unterstiitzen Arzte
schon heute bei der zuverlassigen Diagnose
und individuellen Therapie von Krankheiten.

Diese Chancen zu verspielen, ware mit Blick
auf die Zukunft unserer Gesundheitsversor-
gung fahrlassig. Der BDI hat daher die Initiati-
ve ,Gesundheit digital“ ins Leben gerufen. Sie
dient als branchentbergreifende Anlaufstelle,
Informations- und Abstimmungsplattform der
industriellen Gesundheitswirtschaft fir alle
Fragen der Digitalisierung. Sie identifiziert
und analysiert nationale wie internationale
Digitalisierungslésungen und deren Potenzi-
ale fur Deutschland. Bestehen Umsetzungs-
hirden, werden konkrete Konzepte zu deren
Uberwindung erarbeitet werden — branchen-
Ubergreifend und patientenfokussiert.

Wir wollen als Industrie unseren Teil der
Verantwortung tragen, die Gesundheitsver-
sorgung zukunftssicher zu machen — schnell
und konstruktiv. O

BEISPIEL EINES INTE-
GRIERTEN ANSATZES

Prof. Dr. Jochen Maas uber das
Zusammenspiel von Diagnose,
Datenanalyse, Medikament und
Applikationshilfe

Diagnosis, Drug, Device und Data sind die ,4 D* der Zukunft, denn die
Patienten von morgen brauchen nicht nur Arzneimittel, sondern auch
individuelle Losungen fir ihren jeweiligen medizinischen Bedarf. Gesund-
heitsunternehmen wie Sanofi konzentrieren sich deshalb zunehmend auf
das Zusammenspiel von Diagnose, Datenanalyse, Drug (Medikament) und
Device (Applikationshilfe). Idealerweise greifen alle Bereiche ineinander.
Ganz praktisch kann das bedeuten, dass ein im Korper implantierter Sen-
sor einen erhohten Blutzuckerspiegel feststellt und ein entsprechendes
Computerprogramm diese Daten auswertet. Uber einen Algorithmus wird
dann der entsprechend notwendige Insulin- beziehungsweise Glucagon-
bedarf errechnet, und dieser dann mit Hilfe eines Pens oder auch einer
Pumpe in den Korper injiziert.

Die jeweiligen vier Bereiche Diagnosis, Drug, Device und Data werden
jedoch derzeit selten von einem Akteur im Gesundheitswesen allein
abgedeckt. Derlei integrierte Behandlungsansatze erfordern komplexe
Lésungen und Kooperationen, auch mit neuen Partnern, zum Beispiel aus
dem IT-Bereich. Denn Innovationen werden zukiinftig nicht mehr allein
aus Wirkstoffen bestehen. Mittel- und langfristig werden sie erst in Kombi-
nation mit den Potenzialen digitaler Technologien einen Mehrwert bieten.
Sanofi fordert die Nutzung innovativer digitaler Technologie, denn damit
wollen wir die nachste Generation therapeutischer Loésungen vorantreiben.

Eines dieser Technologie-Projekte ist beispielsweise die Kooperation von
Sanofi mit Verily Life Sciences. Ziel ist, die Lebensqualitat von Menschen,
die an Diabetes und anderen Krankheiten leiden, zu verbessern und lang-
fristig zu erhalten. Erfahrungen aus den Bereichen Software, Analytik oder
auch ,Chipdesign“ kommen von der Google-Tochter Verily. Seitens Sanofi
bringen wir Uber 100 Jahre Erfahrung im Bereich Diabetes einschlief3lich
klinischer Entwicklung und innovativer Arzneimittel in die Partnerschaft
ein. Derartige Kooperationen weisen die Zukunft im Gesundheitsbereich,
und zwar im Interesse der Patienten. P>

Prof. Dr. Jochen Maas
Geschaftsfuhrer Forschung &
Entwicklung, Sanofi Deutschland



12
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DATA

* Krankheitsmanage-
ment

+ Patientenaufklarung
Erndhrung

+ Orale Behandlungen

* Insulin und andere
Injektionsmittel

Regenerative
Arzneimittel

Das gilt auch fir die Grundlagenforschung
oder neue therapeutische Angriffspunkte.
Hier sind Kooperationen mit Universitaten
und Biotech-Unternehmen zunehmend von
Vorteil. Die Pharmaunternehmen bringen
beispielsweise ihre Erfahrungen und Finanz-
starke in der klinischen Entwicklung und
Zulassung ein. Die Universitaten und Bio-
tech-Unternehmen erganzen das jeweilige
Know-how aus ihrem oft sehr spezialisierten
Forschungsbereich. Das europaische For-
schungsprojekt IMIDIA (,Innovative Medi-
cines Initiative for Diabetes") ist hierflr ein
gutes Beispiel. Rund 100 Wissenschaftler
von 19 Kooperationspartnern aus akademi-
schen Institutionen, Biotech- und Pharma-
unternehmen, darunter federfihrend auch
Sanofi, suchen nach Ansatzpunkten im

DIAGNOSIS

* Blutzuckerspiegel
* Monitoring

* Neue implantierte
Sensoren

000

DEVICE

* Wiederverwendbare
Pens

» Einwegpumpen

(extern und intern)

Kampf gegen Krankheiten wie Diabetes. Mit
Erfolg: Die Kooperation schafft eine breite
Plattform fir wissenschaftliches Know-how,
das fur die kiinftige Forschung genutzt wer-
den kann.

Und nicht zuletzt bekommt auch der Patient
durch das Zusammenspiel von Diagnose,
Drug, Device und Daten bessere Mdglichkei-
ten, seine Therapie zu begleiten. Und das weit
Uber die Online-Recherche bei ,Dr. Google®
hinaus. Durch bessere technologische Mdglich-
keiten der Diagnose sowie neue und interak-
tivere Prozesse kdnnen Patienten und ihre
Arzte friiher feststellen, ob die entsprechende
Therapie anschlagt. Und das nicht nur in
klinischen Studien. O

Das Podium der politischen Vertreter beim Parlamentarischen Abend Substitutionstherapie (v. I. n. r.): Marlene Mortler (CSU), die Dro-
genbeauftragte der Bundesregierung, Dr. Wieland Schinnenburg (FDP), Dr. Kirsten Kappert-Gonther (Blindnis 90/Die Griinen), Sieglinde
Schneider (Moderation), Dirk Heidenblut (SPD), Niema Movassat (Die Linke) / Bild: Sanofi / Jirgen Sendel

Aber weiterhin zahlreiche Herausforderungen
bei Patientenversorgung und Vergutungs-

strukturen

Nach einem langwierigen Prozess ist die neue
Betaubungsmittel-Verschreibungsverordnung
(BtMVV) zur Substitutionstherapie opioidabhan-
giger Patienten vor wenigen Monaten in Kraft
getreten. Beim 14. Parlamentarischen Abend
zur Substitutionstherapie diskutierten Arzte,
Apotheker und Gremienvertreter mit den neu
benannten drogen- und gesundheitspoliti-
schen Sprechern der Fraktionen im Bundestag
Uber Lésungen und neue Wege zur Siche-
rung der Versorgung. Zentrale Themen der
Veranstaltung von Sanofi und der Deutschen
Stiftung fur chronisch Kranke in Berlin waren
die reformbedurftigen Vergutungsstrukturen
fir Arzte und Apotheker, die Gewinnung von
arztlichem Nachwuchs fiir die Substitution,
aber auch der Abbau burokratischer Hurden.
Die Drogenbeauftragte der Bundesregierung,
Marlene Mortler, wies auf die Agenda ihrer
zweiten Amtszeit hin:

Marlene Mortler (CSU), Drogenbeaufiragie

Hans-Glinter Meyer-Thompson, substituie-
render Arzt aus Hamburg, belegte anhand
vieler Beispielen, dass das Honorarwesen
fur die Substitution ,dringend und vollstandig
auf den Prifstand® musse. Dabei bezog er
auch die Apotheken ein, die Substitute ab-
geben, dafur aber — in den meisten Bundes-
landern — keine oder keine angemessene
Honorierung erhielten.

der Bundesregierung
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Bereits heute gibt es zahlreiche weil3e Fle-
cken auf der Substitutions-Landkarte. In den
nachsten Jahren droht ein Notstand. Dr. Astrid
Weber, Vorsitzende der Qualitatssicherungs-
kommission Substitution Rheinland-Pfalz,
zeigte auf: Wahrend die Zahl der substituier-
ten Patienten auf rund 2.500 gestiegen ist,
sank gleichzeitig die Zahl der Arzte auf 61.
Hinzu kommt das Nachwuchsproblem, denn
mehr als die Halfte der derzeit substituieren-
den Mediziner ist iber 60 Jahre alt.

Die Vertreter der Bundestagsfraktionen
erkennen auch unter der reformierten BtMVV
vielfaltige Ansatzpunkte flr politisches Han-
deln, etwa bei den Vergltungsstrukturen. Dirk
Heidenblut (SPD) sieht den Bund darlber hi-
naus in der Pflicht, bei der arztlichen Ausbil-
dung intensiv das Gesprach mit den Landern
zu suchen. Im Hinblick auf die anstehende
MVV-Richtlinie des G-BA zeigte sich Heiden-
blut ,erschittert Gber die langen Zeitraume*
bis zur geplanten Fertigstellung. Dr. Wieland
Schinnenburg (FDP) unterstltzte die Forde-
rung nach besseren Rahmenbedingungen fur
den arztlichen Nachwuchs und pladierte fur
die Uberwindung bestimmter Dogmen in der
Drogenpolitik: ,Wir benétigen weniger

Strafrecht und mehr Vertrauen — Sucht
ist nicht durch Bestrafung in den Griff zu
bekommen.*

Zu den burokratischen Belastungen zahlen
auch Uberholte Praxisanforderungen. Wo
andere Uber Digitalisierung reden, seien
substituierende Arzte gezwungen, alte
Nadeldrucker zum Ausdrucken der kom-
plizierten BtM-Rezepte vorzuhalten. Das
musse sich andern. Durch die elektronische
Gesundheitskarte, die elektronische Patien-
tenakte oder das elektronische Rezept konn-
te die Zusammenarbeit und Dokumentation
zwischen Arzten und Apothekern im Bereich
der Substitutionstherapie erleichtert werden.

Der 14. Parlamentarische Abend zur Subs-
titutionstherapie opioidabhangiger Patienten
verdeutlichte: Suchterkrankungen sind eine
gesamtgesellschaftliche Aufgabe, deren
Bearbeitung neben zeitgemaRen rechtlichen
Rahmenbedingungen und angemessenen
Vergltungsstrukturen auch eine Menge per-
sonliches Engagement und ,Herzblut” erfor-
dert. Im Hinblick auf die Patientenversorgung
und die Gewinnung von arztlichem Nach-
wuchs warten grolRe Herausforderungen auf
die Substitutionsmedizin. Die Politik versprach
nach besten Kraften dabei zu unterstutzen.

SANOFI ALS STARKER
AUSBILDUNGS-PARTNER

Boris Rhein, Hessischer Minister fur Wissenschaft und
Kunst, als Enrengast bei der Provadis-Albschlussfeier der
Auszubildenden 2017/18 am Standort Frankfurt-Hochst

Bei der diesjahrigen Abschlussfeier zur Winterprifung 2017/18 verabschiedete der
Bildungskooperationspartner Provadis die im Industriepark Frankfurt-Hochst ausge-
bildeten Jugendlichen nach erfolgreich absolvierter Abschlusspriifung. Ehrengast
Boris Rhein, Hessischer Minister fir Wissenschaft und Kunst, hielt eine Festrede vor
den Auszubildenden und Unternehmensvertretern aus dem Industriepark Héchst und
dankte den Unternehmen fur die Ausbildungsbereitschaft. Sanofi stellt derzeit 438
Ausbildungsplatze in 19 verschiedenen Ausbildungsberufen an den Standorten Berlin,
Frankfurt-Hochst und Neu-Isenburg. Die duale Berufsausbildung wird mit berufsspezifi-
schen Kursen, Fachpraktika und Lehrgangen von Sanofis Bildungskooperationspartner
Provadis begleitet. Darliber hinaus bietet Sanofi jedem Auszubildenden die Gelegen-
heit zu einem dreiwdchigen Arbeitseinsatz in England oder Frankreich, gegebenenfalls

Andreas Grundmann (Sanof), Dr. Wieland Schinnenburg (MdB, FDP), Sieglinde Schneider (Moderation), Niema Movassat (MdB, Die Linke), Hans-Gunfer
Meyer-Thompson (Arzt), Dr. Kirsten Kappert-Gonther (MdB, Biindnis 90/Die Griinen), Erik Bodendieck (Vorstand BAK), Dr. Wolfgang-Axel Dryden (Vorsitzender
Vorstand KV Westfalen-Lippe), Dirk Heidenblut (MdB, SPD) / Bild: Sanofi / Jurgen Sendel

in Verbindung mit einem Sprachkurs. O
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SO FUNKTIONIERT DIE BLOCKCHAIN
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Bei der Blockchain-Tech-
nologie werden Informa-
fionen in separaten Ein-
heiten, den sogenannten

Blbcken, gespeichert.
Patienten.

Dies kénnen Daten nahezu jeder
beliebigen Art sein - von den Prei-
sen und Sicherheitsinformationen
fur Arzneimittel bis hin zu personli-
chen Gesundheitsdaten einzelner

Entscheidend bei der Technologie
ist, dass Sicherheit, Datenschutz
und Identitdt in jeden Block
eingebaut sind.

BLOCKCHAIN - DIE NACHSTE
DIGITALE PLATTFORM IN DER
BIOPHARMA-BRANCHE?

Die Technologie hinter digitalen Wahrungen
konnte das Vertrauen in den verschiedens-
ten Bereichen revolutionieren

Biopharma-Unternehmen sind auf starkes Vertrauen im
Umgang mit allen anderen Stakeholdern im Gesund-
heitswesen angewiesen. Wie alle Branchenteilnehmer
mussen sie sich zum Beispiel darauf verlassen kénnen,
dass Daten aus klinischen Versuchen genau sind, und
in der Lage sein, die Einhaltung gesetzlicher Bestim-
mungen transparent darzustellen. Dartber hinaus durch-
laufen Arzneimittel lange und komplexe Vertriebsketten,
in denen ihre Echtheit gewahrleistet werden muss, weil
immer mehr Falschungen in Umlauf gebracht werden.
Patienten und Kostentrager verlangen mehr Transpa-
renz, weil ihnen daran gelegen ist, das Vertrauen im
Gesundheitswesen insgesamt zu starken. Doch schon
das schiere Volumen der Daten, die im Gesundheits-
wesen heute technologisch bedingt anfallen und weiter-
gegeben werden, belastet das Vertrauen und schrankt
die Transparenz erheblich ein. Die L6sung kdnnte eine
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neue Technologie bringen, die fir einen ganz anderen
Zweck entwickelt wurde: die Blockchain.

Die Blockchain-Technologie ermoglicht anonymen Teil-
nehmern sichere und private Transaktionen Uber ein
offenes oder sogar offentliches Netzwerk. Das grund-
legende Konzept erdffnet vielfaltige Anwendungsmaog-
lichkeiten, bei denen es auf gegenseitiges Vertrauen
und Verifizierung ankommt, auch im Gesundheitswe-
sen. Die Blockchain wird bereits in verschiedenen Pilot-
projekten genutzt, bei denen es etwa um die Analyse
von Gesundheitsdaten, die Sicherheit medizinischer
Gerate oder elektronische Patientenakten geht. Dar-
Uber hinaus konnte die Technologie flr viele weitere
Zwecke eingesetzt werden, von effizienteren klinischen
Versuchen und der schnelleren Zulassung neuer
Behandlungsformen bis hin zur Einddmmung von

P 4, P

Die Bldcke sind miteinander
verbunden und bilden so die Glieder
einer ,Kette" von Daten, ein virtuelles

verteiltes Hauptbuch.

Arzneimittelfalschungen und hdherer Kostentranspa-
renz. Sie hat das Potenzial, die gesamte Branche zu
verandern.

Von Transaktionen zu Therapien

Die Blockchain kann wesentlich zum Wachstum ,wert-
basierter Leistungsvertrage im Healthcare-Bereich
beitragen, bei denen die Teilnehmer zum Beispiel nach
Behandlungserfolgen bezahlt werden. Dies sind haufig
komplexe Vertrage, die einen sicheren Austausch sensib-
ler Informationen erfordern, bei dem gleichzeitig der Da-
tenschutz gewahrleistet sein muss — eine ideale Aufgabe
fur die Blockchain. Mit dieser Technologie kénnen alle
Teilnehmer vertrauensvoll die fur die Vertragserfullung
erforderlichen Informationen unter sich austauschen.

Bessere klinische Studien

Klinische Versuche sind ein weiterer wichtiger Bereich
des Gesundheitswesens, in dem es entscheidend auf
Vertrauen ankommt. Studien produzieren nicht nur eine
groRe Menge an Daten — darunter sensible Patienten-
daten und geschitzte Informationen —, sondern nicht
selten wirken daran auch viele verschiedene Partner

5

Es ist praktisch unméglich, die

Informationen in einem Block

zu dndern, ohne alle anderen
Kettenglieder zu &dndern.

mit komplexen Leistungsanforderungen mit. Die Block-
chain-Technologie kdnnte hier sicherstellen, dass die
notwendigen Daten erfasst und bei Bedarf weitergege-
ben werden. Der Schutz sensibler Patientendaten oder
firmeneigener Informationen ware aber gewahrleistet.
Rémi Chossinand, Head of the Digital Clinical Soluti-
on Center bei Sanofi, zufolge konnte dies die Kosten
sinken und die Effizienz steigen lassen.

Veréinderte Beziehung der Patienten zu ihren Daten

Die Blockchain-Technologie kdnnte auch als Grund-
lage fur elektronische Gesundheitsakten genutzt
werden. Ein wichtiger Unterschied zu den derzeit
gebrauchlichen Technologien ware dabei, bei wem die
Kontrolle Gber die Daten im Datensatz liegt.

Die Blockchain kénnte die Beziehung zwischen Pati-
enten und Kostentragern oder Forschern verandern,
indem sie den Patienten mehr Kontrolle iber ihre
Gesundheitsinformationen gibt und Nutzungsrechte
daran verleiht. O

Mehr dazu auf Sanofi.com: https://bit.ly/2ke8B2z

.Bei der Blockchain geht es tatsdchlich darum, Verfrauen zu industrialisieren.

Die gréBten Chancen im Gesundheitswesen bieten sich dort, wo verfrauens-
wirdige Transaktionen zwischen zwei Parteien zugelassen werden sollen, von
der Nachverfolgung von Medikamenten lber die Verwalfung von Vertrdgen

bis hin zur Pharmakovigilanz und der Erfahrung fiir die Patienten.”

Milind Kamkolkar, Chief Data Officer, Sanofi
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NUTZEN DER SELBST-
MEDIKATION FUR MENSCH
UND GESELLSCHAFT

Die Verbesserung und Erhaltung der
Gesundheit ist fUr alle Menschen ein
zentrales Bedurfnis

18

Boris Graf

Head of Public Affairs Consumer
Healthcare & General Medicine
Sanofi Deutschland

Das deutsche Gesundheitssystem bietet eine Vielzahl an Untersuchungs-
und Behandlungsmaoglichkeiten an, um Menschen bei gesundheitlichen
Problemen zu helfen. Die Zusammenarbeit von ambulanter und stationarer
Versorgung sowie die Beratung in Apotheken spielen fiir das Erreichen
des Ziels Gesundheit eine wichtige Rolle.

Die Abgabe rezeptfreier Arzneimittel in der Apotheke vor Ort (Selbst-
medikation) ist eine wichtige Saule unserer Gesundheitsversorgung. Im
Rahmen der Apothekenpflicht erhalt der Patient jederzeit wohnortnah eine
kompetente Beratung, um seine Eigen-Diagnose zu tberprifen und sich
fur eine geeignete Therapie entscheiden zu kdnnen. Fir Patientinnen und
Patienten hat die Selbstmedikation im Hinblick auf einen verantwortlichen
Umgang mit der eigenen Gesundheit einen festen Stellenwert.

Uber die individuelle Bedeutung einer eigenverantwortlichen Therapie-
entscheidung hinaus generiert die Selbstmedikation zusatzlich einen
gesamtgesellschaftlichen Nutzen:

Durch die Selbstmedikation werden in den Arztpraxen mehr Kapazitaten fur
Patienten geschaffen, fur die die arztliche Beratung sehr viel dringender ist.
Dies wiederum wirkt sich kostensparend auf das GKV-System aus. Selbst-
medikation kann GKV-Ressourcen im Wert von 21 Mrd. € p. a. einsparen
und vermeidet 6 Mrd. € an volkswirtschaftlichen Produktivitatsverlusten.*

*Uwe May, Cosima Bauer: Apothekengestiitzte Selbstbehandlung bei leichteren Gesundheitsstérungen -
Nutzen und Potenziale aus gesundheitsékonomischer Sicht

Das schafft Freirdume fir die Behandlung schwerwiegender
Erkrankungen und férdert somit eine effiziente Mittelallokation in
der Gesundheitsversorgung.

Zusatzlich wird das Versorgungsangebot von zum Beispiel
Akut-Therapien in der Apotheke und das Beratungsangebot
des Apothekers verbreitert.

Evidenzbasierte Selbstmedikation von Sanofi
Consumer Healthcare (CHC)

Evidenzbasierte Medizin ist oft richtungsweisend fiir eine Therapie-
empfehlung — auch im Bereich der Selbstmedikation. Medizinische
Evidenz hilft dem Heilberufler individuell das am besten passende
und wirksamste Medikament fur den Patienten zu empfehlen.

Auch wenn unsere apothekenpflichtigen Arzneimittel teilweise
seit Jahrzehnten auf dem Markt etabliert sind, generieren wir

immer wieder neue Evidenz aus Studien, Metaanalysen, aber
auch aus Patientenbefragungen.

Indem wir verschreibungspflichtige Arzneimittel in die Selbst-
medikation Uberfuhren (Switches), ergreifen wir die Chance, die
Therapieauswahl im Selbstmedikationsbereich zu erweitern.
Damit tragen wir nicht nur zu bestmoglichen Behandlungsoptio-
nen von Patienten bei, sondern starken auch die kontinuierliche
Verbesserung mit Selbstmedikationsprodukten im Sinne einer
gleichermalien angemessenen und flichendeckenden gesund-
heitlichen Versorgung. Dies fordert zusatzlich das Vertrauen in
die Leistungsfahigkeit unseres Gesundheitssystems. P>
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Schaffung von verbesserten Rahmen-
bedingungen fir CHC-Switches

Die Entlassung eines Medikamentes aus der Ver-
schreibungspflicht ist in Deutschland ein langwieriger
Prozess:

Der pharmazeutische Unternehmer (PU) muss dafur
sorgen, dass alle verfugbaren Daten zum Wirkstoff
gesammelt, analysiert und zur Bewertung durch das
Bundesinstitut fir Arzneimittel und Medizinprodukte
(BfArM) und den Sachverstandigenausschuss fur Ver-
schreibungspflicht (SAV) verfligbar gemacht werden.
Nachdem der SAV eine positive Empfehlung an das
Bundesministerium fir Gesundheit (BMG) gegeben
hat, erstellt dieser im Falle einer Zustimmung einen
Verordnungsentwurf zur Anderung der Arzneimit-
telverschreibungsverordnung (AMVV), welche dann
vom Bundesrat beschlossen werden muss. Durch die
Publikation der Verordnungsanderung im Bundes-
gesetzblatt ist der Switch vollzogen.

Durch diesen Prozess wird sichergestellt, dass nur
solche Wirkstoffe in die apothekenpflichtige Selbst-
medikation gelangen, die nach intensiver Prifung als
daflir geeignet angesehen werden.

Leider ist dieser Prozess wenig formalisiert und haufig
intransparent. Dies hat zur Folge, dass es keine ver-
Iasslichen Fristen fir die behordliche Bearbeitung und
Genehmigung gibt und sich das Genehmigungsver-
fahren oft lange hinauszogert.

Da der pharmazeutische Unternehmer (PU) fiir die
Aufarbeitung und Bereitstellung der Daten ein erhebli-
ches finanzielles und zeitliches Investment leistet und
die rezeptfreie Bereitstellung eines gepriften Wirk-
stoffes wichtig fir die Patientenversorgung ist, ware es
wilinschenswert, das Verfahren zu formalisieren, trans-
parenter zu gestalten und Fristen fiir die Bearbeitung
zu setzen. Auch eine Exklusivitat auf den geswitchten
Wirkstoff fir den antragstellenden PU ist fur eine solide
Okonomische Planung notwendig. O

Entdecke - Erlebe — Staune: Grundschdiler aus Berlin-Pankow eréffneten gemeinsam mit Boris Velfer (links), Staatssekretdr in der Senatsverwaltung fir Gesundheit,
Pflege und Gleichstellung des Landes Berlin, und Clemens Kaiser (rechts), Vorsitzender der Geschdftsfihrung von Sanofi, den Gesundheits-Showroom

SANOFI EROFFNET ERSTEN
GESUNDHEITS-SHOWROOM AM
POTSDAMER PLATZ IN BERLIN

Clemens Kaiser, Vorsitzender der Geschéaftsflihrung
von Sanofi in Deutschland, eréffnete am 29. Mai im
Herzen Berlins den Sanofi-Gesundheits-Showroom im
Beisein von Boris Velter, Staatssekretar in der Senats-
verwaltung fir Gesundheit, Pflege und Gleichstellung
des Landes Berlin.

Die permanente Ausstellung steht unter dem Motto
Entdecke — Erlebe — Staune. Sanofi stellt sich seiner
gesellschaftlichen Verantwortung und macht das
Thema Gesundheit einer breiten Offentlichkeit in
Berlin zuganglich. ,Vor allem junge Menschen wollen
wir fur Gesundheit begeistern. Wir fiihren sie mit dem
Showroom spielerisch an Naturwissenschaften heran
und mdchten sie motivieren, sich mit dem Thema Ge-
sundheit auseinanderzusetzen. Denn nur wer weil},
wie ein Korper funktioniert, versteht auch, was ihm
guttut und was nicht®, unterstreicht Clemens Kaiser
das Engagement von Sanofi.

Boris Velter betonte in seiner Ansprache, wie wichtig
Angebote wie der Gesundheits-Showroom seien, um
die Gesundheitskompetenz — vor allem die der Kinder —
zu starken.

Die Besucher erwartet eine Ausstellung, in der die Funk-
tionsweise des menschlichen Korpers mit haptischen
und digitalen Exponaten nachvollzogen werden kann.
Die Ausstellung konzentriert sich auf vier Kernbereiche,
die die zentralen Funktionen des Korpers ausmachen:
Herz/Kreislauf, Immunabwehr, Stoffwechsel und Genetik.
Mit dem Showroom mdchte Sanofi dazu beitragen, die
Gesundheitskompetenz in der Bevilkerung zu steigern. O

Mehr Eindriicke vom Sanofi-Showroom und einen vir-
tuellen Rundgang finden Sie auf: sanofi-showroom.de.

Der Showroom ist gedffnet von Dienstag bis Freitag,
9.00 — 18.00 Uhr, Potsdamer Str. 8, 10785 Berlin.
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DIE GESUNDHEITS- | |
REGION BERLIN- -
BRANDENBURG

HEUTE STARK?

ORUN

Michael Vassiliadis, Vorsitzender der IG BCE, befonte die Bedeutung der IGW fir Deutschland und die Region Berlin-Brandenburg

Daruber diskutierten beim Tagesspiegel-
Fachforum Gesundheitswirtschaft am 16. Mai
iIN Berlin Vertreter aus Politik und Wirtschaft

Wir haben in den letzten Jahren die Gesundheitswirt-
schaft in der Region kontinuierlich weiterentwickelt, hob
der Regierende Burgermeister von Berlin, Michael Muller,
hervor. ,\Wir sind gut, aber nicht spitze.“ Das gelte vor
allem im internationalen Vergleich. Mit dem Projekt ,Ge-
sundheitsstadt 2030“ solle das besser werden. ,Wir ha-
ben die richtigen Voraussetzungen®, betonte Mller. Was
die Region besonders stark mache, sei die einzigartige
Konzentration und Vernetzung von Wissenschaft, Kliniken
und Wirtschaft. Ziel musse die bestmogliche Versorgung
der Patienten in der Region sein. Ein groRes Potenzial fur
Patienten, Wissenschaft und Wirtschaft sah Mdller im
Bereich E-Health. Dabei miisse beides, der Datenschutz
einerseits und die Nutzung von Patientendaten fir Innova-
tionen in der Medizin andererseits, maglich sein.

Ein wesentlicher Partner in diesem Gesundheitscluster
ist die industrielle Gesundheitswirtschaft (IGW). Sie
steht fUr beides: Gesundheit und Wohlstand. Sie ist
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einerseits Innovationstreiber und andererseits Wachs-
tumsmotor fur die Region.

Die Bedeutung der IGW fur Deutschland, aber auch
fur die Region Berlin Brandenburg, unterstrich Michael
Vassiliadis, der Vorsitzende der Industriegewerkschaft
Bergbau, Chemie, Energie (IG BCE), in seinem Vor-
trag. Mit einer Million Beschaftigten seien in der IGW
in Deutschland ebenso viele Menschen beschaftigt
wie in der Automobilindustrie, so Vassiliadis.

Clemens Kaiser, Vorsitzender der Geschaftsfiihrung von
Sanofi in Deutschland, betonte in einer Diskussion mit
dem Berliner Gesundheits-Staatssekretar Boris Velter
und dem Forschungsleiter Gesundheitswirtschaft der
WifOR GmbH, Benno Legler, dass die Digitalisierung
die Gesundheitswirtschaft radikal verandern werde. Vor
allem im Bereich der Gesundheitspravention werde es gro-
e Entwicklungen geben. ,Wir missen hier die Umsetzung

mi

TAGESSRIEGEL
FACHFORUNM
GESUNDHEITS
WIRTSCHAFI

Michael Miiller, Regierender Biirgermeister von Berlin, unterstrich die Potenziale
der Digitalisierung im Gesundheitswesen

von Ideen in Produkte sowie einen schnellen Marktzugang erleichtern. So
weit sind wir heute noch nicht. Die Politik, auch die Berliner Landespolitik, kann
hier helfen®, so Kaiser. Gerade in den starken Wirtschaftsclustern der Haupt-
stadtregion stecke groR3es digitales Innovationspotenzial. ,Die Digitalisierung
beeinflusst alle massiv — auch unsere Branche.” Als Beispiel nannte Kaiser
Sanofis virtuelle Diabetes-Klinik ,Onduo*, das Kooperationsprojekt von Sanofi
mit der Google-Tochter Verily Life Sciences. Mit Onduo solle die Lebensqualitat
von Menschen, die an Diabetes und anderen Krankheiten leiden, verbessert
und langfristig erhalten werden. Wichtig sei es, dass umfassende Lésungen an-
geboten werden, die unter anderem Devices, Software, Beratung und Medizin
umfassen.

»Wir kdnnen besser werden®, sagte auch Pfizer-Geschéaftsfihrer Martin
Fensch. Es gehe nicht, dass Menschen — auch vor dem Hintergrund des
demografischen Wandels — nicht die Therapie bekommen, die ihnen hilft,
langer, geslnder, produktiver und kreativer zu leben, weil die Prozesse
daflr fehlen. ,Wichtig ist, dass alle Akteure deshalb eine gemeinsame
Sicht auf die Dinge entwickeln®, so Fensch. Ein Instrument dafur bot Ber-
lins Wirtschaftssenatorin Ramona Pop an. Ahnlich wie in Hessen, Bayern
oder Baden-Wiurttemberg sei auch Berlin bestrebt, einen Dialog zwischen
industrieller Gesundheitswirtschaft und Politik zu etablieren. Gemeinsam
mit Brandenburg sei man auRerdem dabei, den Masterplan des Gesund-
heitsclusters Berlin-Brandenburg zu erneuern. O

Clemens Kaiser, Vorsitzender der
Geschdftsflihrung von Sanofi

in Deutschland, forderte einen
schnelleren Markizugang fir digitale
Innovationen im Gesundheitswesen
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