Die Ausgaben der gesetzlichen Krankenversi-
cherung (GKV) fiir Arzneimittel betrugen im
Jahr 2007 27,8 Mrd. Euro. Damit lag der An-
stieg der Ausgaben mit 7,4% deudich hsher
als im Vorjahr. Die Apotheken setzten mit
Arzneimitteln zu Lasten der GKV 28,7 Mrd.
Euro um, 1,7 Mrd. bzw. 6,1 % mehr als im
Jahr 2006. Die Einsparungen der Kassen durch
Zuzahlungen der Patienten gingen um fast
18 % auf 1,6 Mrd. Euro zuriick. Umgekehrt
ethohten sich die gesetzlichen Arzneimittel-
rabatte um rund 15 % auf 2,3 Mrd. Euro.

Das Volumen der im Rahmen von Indivi-
dualrabatten abgegebenen Arzneimittel zu
Lasten der GKV betrug 2007 2,0 Mrd. Euro.
Durch die infolge der Individualrabatte erlas-
senen Zuzahlungen entstand den Kassen eine
Mehrbelastung von 240 Mio. Euro. Dem
miissten etwa 330 Mio. Euro an gewihrten
Rabatten von den Herstellern gegeniiberge-
standen haben, sodass sich ein erzieltes Ein-
sparvolumen von ca. 90 Mio. Euro ergeben
wiirde. Dies ist verglichen mit dem gesamten
Apothekenumsatz noch relativ wenig.

In den meisten Indikationsgruppen ist es
zu Umsatzsteigerungen gekommen, besonders
bei den Impfstoffen (490 Mio. Euro), den Im-
munsuppressiva (222 Mio. Euro) und den
antineoplastischen Mitteln (178 Mio. Euro).
Die grofiten Riickginge des Umsatzes zeigten
sich bei den Calciumkanalblockern (—66 Mio.
Euro), den Lipidsenkern (-63 Mio. Euro) und
Beta-Adrenorezeptor-Antagonisten (—53 Mio.
Euro). Die Umsatzsteigerungen der Apotheken
gehen nicht mehr wie im Vorjahr iiberwiegend
auf die Spezialversorgung zuriick, sondern etwa
zu gleichen Teilen mit 703 Mio. Euro auf die
Grund- und mit 852 Mio. Euro auf die Spe-
zialversorgung. Die Umsatzzuwichse in der
Grundversorgung durch einen gesteigerten

Verbrauch wurden teilweise kompensiert durch
Preissenkungen.

Insgesamt ist der Umsatzzuwachs im Jahr
2007 im Wesentlichen auf Verbrauchssteige-
rungen im Wert von iiber 2,2 Mrd. Euro zu-
riickzufiihren. Diese Steigerung liegt damit um
etwa eine Milliarde Euro héher als im Vorjahr,
als sie einen Wert von 1,2 Mrd. Euro hatte.
Die enormen Verbrauchssteigerungen stehen
im Zusammenhang mit erheblichen Preissen-
kungen bei Indikationsgruppen zur Behand-
lung von , Volkskrankheiten® wie Bluthoch-
druck und erhshten Blutfettwerten sowie
siurebedingten Erkrankungen. Tatsichlich
haben die Preissenkungen es erméglicht, dass
die Zahl der behandelbaren Patienten sich dem
bestehenden Behandlungsbedarf annihert bzw.
diesen inzwischen decken kann. Nachdem der
Umsatz durch den Einsatz niedrigpreisiger
Analog-Wirkstoffe in den Vorjahren bereits
riickliufig war, konnten in der Analog-Kom-
ponente im Jahr 2007 erstmals Einsparungen
in Hohe von 28 Mio. Euro erzielt werden.

Strukeurverschiebungen zu Gunsten von
neuen Arzneimitteln fiihrten im Jahr 2007 nur
noch zu Mehrausgaben von 266 Mio. Euro.
Diese fielen vor allem fiir Mittel zur Behand-
lung von Krebs, Epilepsie bzw. neuropa-
thischen Schmerzen sowie psychiatrischen
Erkrankungen an.

»Technische Einsparungen® minderten den
Umsatz um 598 Mio. Euro. Dabei stand der
vermehrte Einsatz von Generika mit —269 Mio.
Euro im Vordergrund, gefolgt von der Verord-
nung groflerer Wirkstirken (-111 Mio. Euro)
und groflerer Packungen (-87 Mio. Euro). Die
Preissenkungen der Hersteller haben zu Ein-
sparungen in Hohe von 884 Mio. Euro gefiihrt.
Nur durch die Ethéhung der Mehrwertsteuer
wurden sie reduziert auf 205 Mio. Euro.
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1 Zusammenfassung — Das Wichtigste in Kiirze

Die Umsitze pro GKV-Versicherten lagen
im Jahr 2007 mit 401 Euro um 6,4 % héher
als im Vorjahr, wobei sich der Umsatzanstieg
zwischen den KV-Regionen stark unterschied:
Den hochsten Anstieg des Pro-Kopf-Umsatzes
zeigte die KV Baden-Wiirttemberg (8,4 %),
den niedrigsten die KV Westfalen-Lippe
(5,2%). Um diese regionalen Umsatzunter-
schiede zu erkliren, wurden in drei ausgewihl-
ten Indikationsgruppen die regionalen Unter-
schiede des Pro-Kopf-Verbrauchs zwischen den
Kassenirztlichen Vereinigungen identifiziert:
Bei den Antidiabetika, den Mitteln zur Be-
handlung der Hypertonie und den Lipidenkern
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lag er in der KV mit dem jeweils hochsten Wert
fast doppelt so hoch wie der in der KV mit
dem jeweils niedrigsten Wert. Diese Unter-
schiede des Pro-Kopf-Verbrauchs kénnen fiir
die Antidiabetika und die Mittel zur Behand-
lung der Hypertonie grofStenteils durch den
Anteil der Personen mit Adipositas und der
Versicherten {iber 55 Jahre erklirt werden.
Maf3gebliche Einflussfaktoren auf den Ver-
brauch an Lipidsenkern waren ebenfalls der
Anteil stark Ubergewichtiger sowie die Arbeits-
losenquote als Indikator fiir eine erhthte Mor-

biditt.



