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WAAR STAAT BIOSIMILARS NEDERLAND VOOR?



Wie zijn wij?
BIOSIMILARS
Biosimilars Nederland is de Nederlandse kennisautoriteit en denktank op het gebied van biosimilars en .:IIIMIHHT?I:.::I::.
-
ermee verwante biologische geneesmiddelen (ook wel biologicals genoemd) en geeft betrouwbare NEDERLAND

onafhankelijke informatie over deze geneesmiddelen en marktontwikkelingen.

Wat zijn biosimilars?
Biosimilars zijn versies van bestaande biologische geneesmiddelen waarvan het patent en de marktexclusiviteit is verlopen, en die
door het Europese Geneesmiddelenagentschap (EMA) zijn getoetst aan dezelfde strenge criteria als alle andere geneesmiddelen.

Het zijn gelijkwaardige varianten van bestaande middelen met dezelfde kwaliteit, werkzaamheid en veiligheid.

Waar staan wij in de wereld

Biosimilars Nederland ziet dat steeds meer organisaties biosimilars profileren. Biosimilars Nederland monitort niet alleen de
communicatie van deze organisaties maar zoekt tevens samenwerking met de organisaties van patiénten en medewerkers in de zorg

en verzekeraars.

Wat is ons doel?

M iSSie Biosimilars Nederland beoogt een vergroting van de doelmatigheid en duurzaamheid in de zorg door bij te dragen aan
de kostenbeheersing bij de uitgaven aan biologische geneesmiddelen. Zij wil dit doen door kennis en ervaring over
gebruik van biosimilars — gelijkwaardige varianten van bestaande biologische middelen, maar met een lagere prijs —
over te brengen bij alle zorgprofessionals, patiénten en pati€ntenorganisaties. Op basis van een met educatie en
voorlichting gegenereerd draagvlak voor het gebruik van biosimilars willen wij meer marktwerking tot stand brengen

waardoor — bij gelijke kwaliteit en veiligheid — de kosten dalen en er ruimte komt voor innovatie.

Biosimilars Nederland doet dit door het verstrekken van onafhankelijke informatie, door educatie en het pro-actief
delen van wetenschappelijke en feitelijke kennis over biosimilars. Wij willen feit & fictie scheiden, en daarmee

bijdragen aan het maatschappelijk debat en actuele ontwikkelingen.
Hoe doen wij dit?

Wij ontplooien activiteiten op 2 niveaus:
e Richting zorg. Biosimilars Nederland wil ervoor zorgen dat voorschrijvers en patiénten bij het behandelen van een aandoening
alle biologische geneesmiddelen kostenbewust in overweging nemen, en niet alleen (dure) innovatieve middelen.
e Richting politieck/overheid/beleid. Wij werken actief aan het besef dat biosimilars noodzakelijk zijn om de markt van biologische
geneesmiddelen open te breken, en zo de zorg beschikbaar en betaalbaar te houden. Daarbij propageren wij een

toekomstbestendig beleid en niet alleen korte termijn besparingen.
Met onze activiteiten willen wij een eerlijk concurrerende markt voor biologische geneesmiddelen mogelijk maken (ongelijkheid in de
marktverhoudingen tegengaan), en zo blijvend ervoor zorgen dat alle patiénten tijdig en blijvend toegang houden tot kwalitatief

hoogwaardige en veilige geneesmiddelen tegen aanvaardbare kosten.

Voor wie doen wij het?

Doe|g roep: Primair: Pati€énten en patiéntenorganisaties, zorgprofessionals zoals medisch specialisten, huisartsen,
(ziekenhuis)apothekers, verpleegkundigen;
Secundair: Zorg verlenende instellingen, zoals ziekenhuizen en umc’s en hun koepels; Zorgverzekeraars en
koepel; Bedrijfsleven zoals farmaceutische bedrijven en hun koepels; Overheid, zoals het ministerie van VWS
en organisaties die overheidstaken uitvoeren zoals het College ter Beoordeling van Geneesmiddelen, Lareb,

ZIN; Politieke partijen; Pers/journalisten;Participanten in het debat over kosten van de zorg.



Waarom doen wij dit? BIOSIMILARS
atftoal LIt Lie

Er dreigt op dit moment een afnemende marktwerking op het gebied van biologische geneesmiddelen. Dit N EDE R LAN D
betekent dat de kosten voor deze geneesmiddelen op termijn hoog blijven. Daardoor bestaat de kans dat de

toegankelijkheid voor patiénten en de patiéntenzorg onder druk komt te staan.

Wat is de oorzaak van dit probleem?

Er is nog steeds gebrek aan kennis en daardoor onzekerheid bij voorschrijvers, ziekenhuizen (en ziekenhuis-inkopers) en patiénten

over nieuwe concurrerende biologische middelen (biosimilars). De introductie van een ‘nieuw’ middel brengt onzekerheid met zich mee.

Wat is onze ambitie voor de toekomst?

o Biosimilars Nederland streeft ernaar om door alle, bij biosimilars betrokken, stakeholders te worden gezien als de kennisautoriteit op
het gebied van biosimilars.

e Zo wil IBN door beleidsmakers (zoals VWS) gezien worden als aanspreekpunt voor biosimilar-beleid in de 2e lijn alsook in de 1e lijn
(huisartsen, diabeteszorg). Biosimilars Nederland werkt daarvoor structureel samen met het Instituut Verantwoord Medicijngebruik
(IVM).

o Door IBN ontwikkelde activiteiten en uitgaven worden actief verspreid onder alle stakeholders en gedeeld met hun achterban (zoals
patiéntenorganisaties met hun leden).

Bij onze activiteiten zal worden uitgedragen dat gebruik van biosimilars leidt tot een win-win situatie voor de zorg met de volgende 5

punten:

1. Biosimilars bieden meer waar voor hun geld: lagere kosten voor gelijke of betere kwaliteit.

2. Biosimilars brengen concurrentie op gang: referentieproducten dalen ook in prijs, en daarmee mogelijk een hele therapeutische
groep. Dit zal ook een remmend effect hebben op de acceptatie van hoge prijzen voor nieuwe middelen.

3.  Patiénten hebben eerdere toegang tot biologische middelen, wat leidt tot gezondheidswinst.

4.  Meer patiénten kunnen worden behandeld voor minder budget.

5. Biosimilars maken ruimte in het geneesmiddelenbudget voor nieuwe (kostbare) geneesmiddelen.

Welke middelen zetten wij hiervoor in?

= Periodiek beschikbaar maken van een compleet overzicht van geregistreerde biosimilars
= Projecten zoals het Biosimilars Op Maat programma (educatief project gericht op ziekenhuizen, samen met IVM)
= Bevorderen onderzoek

Wij willen de houding van voorschrijvers ten opzichte van biosimilars veranderen. Daarvoor moeten wij weten wat voorschrijvers nu
beweegt en/of tegen houdt. Laten voorschrijvers zich leiden door ‘algemene’ argumenten (concurrerende middelen zorgen voor
lagere kosten en zo is er meer budget voor patiéntenzorg?). Of gaat het hen meer om de specifieke argumenten om wel of niet te

kiezen voor een bepaald middel (toedieningsgemak, bewaarinstructie, etc.)?

Onderzoeksvragen

o Wat hebben voorschrijvers nodig om vertrouwen te krijgen in de biologische geneesmiddelen/biosimilars?

e Hoe gevoelig zijn ze voor de meta-argumenten (kosten omlaag, meer geld voor patiéntenzorg)?

o Of liggen de zorgen elders? Bijvoorbeeld rondom de biologicals voor een specifieke aandoening. Wat zijn dan hun specifieke
vragen? Gaat het bijvoorbeeld over het werkzame deel, om de bijwerkingen, om toediening of de manier van bewaren?

e Hebben voorschrijvers ondersteuning nodig om hun patiénten uitleg te geven over biologische geneesmiddelen?

Communicatie

o Uitgeven van IBN-Nieuwsbrief (uitgave minimaal 6 maal per jaar)

¢ Verspreiding nieuwsitems via social media zoals Twitter-account en LinkedIn-groep

¢ Onderhouden IBN-website gevoed met nieuws uit nieuwsbrief, actueel overzicht van geregistreerde biosimilars en andere relevante
informatie



Jaarlijks organiseren van themabijeenkomsten

o ronde-tafel bijeenkomsten met relevante doelgroepen over actuele of controversiéle onderwerpen.
 interviews voorafgaand aan de bijeenkomsten.
¢ aansluitend uitvoeren van opiniepeilingen met behulp van enquétes.

Onderwijs en onderwijsmiddelen

Dit onderdeel voert IBN uit in samenwerking met het Instituut Verantwoord Medicijngebruik (IVM)

¢ lokale bijeenkomsten in ziekenhuizen of op locaties van organisaties bekend bij leden van de Kerngroep;

« ondersteunen informatietraject voor de eerstelijn biosimilars (momenteel: insuline) lokaal en regionaal (KNMP-regio’s, zorggroepen,
patiéntenverenigingen);

¢ ontwikkelen van een biosimilar Toolbox t.b.v. de eerstelijn i.s.m. KNMP en ontwikkeld in het BOM programma;

o patiénten informeren op het gebied van biosimilars;

e E-learning (onder andere samen met de KNMP);

e video’s over biosimilars en IBN voor professionals en publiek/patiénten;

¢ ‘Teach the teacher’ bijeenkomsten voor het vormen van een stevig voorlichtingskader; Animatievideo’s;

o Webinars;

o Consultkaartmatrix.

Toekomstgericht beleid ontwikkelen, gericht op duurzaamheid en betaalbaarheid voor allen.

Het Geneesmiddelenbudget is van ons allemaal en wij moeten daar doelmatig gebruik van maken. Tegen lagere kosten als het kan,
duur als het eventueel moet. Maar er zijn grenzen aan de groei. Een duurzame geneesmiddelenmarkt kan alleen blijven bestaan als
de verantwoordelijkheid door ons allen samen wordt genomen: zowel aanbieders als afnemers. Er moeten spelregels komen die het
kannibaliseren van het budget met extreem kostbare middelen tegengaan of monopoliesituaties doorbreken die kunnen leiden tot
ongewenst kostenbeslag.ledere betrokkene - aanbieder, voorschrijver, verstrekker, betaler en gebruiker — moet aangesproken
kunnen worden op zijn maatschappelijke verantwoordelijkheid. Biosimilars Nederland zal zich hier in 2020-2023 sterk voor gaan

maken.

Hoe is Biosimilars Nederland georganiseerd?

Biosimilars Nederland is een Stichting met Anbi-status en heeft een bestuur en een Kerngroep. De Kerngroep is de werkeenheid van
Biosimilars Nederland en vormt een afspiegeling van de achtergrond van de diverse bij biologische geneesmiddelen betrokkenen
(stakeholders) zoals artsen/specialisten, onderzoekers, verzekeraars, (ziekenhuis)apothekers, patiénten en hun verenigingen,

verpleegkundigen etc. Alle leden van de Kerngroep nemen op persoonlijke titel deel.

Contactinformatie

Stichting Initiatiefgroep Biosimilars Nederland
Grevelingen 18
2641 XZ Pijnacker-Nootdorp

Email: info@biosimilars-nederland.nl
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