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UVODNA RAZMATRANJA

Farmaceutska industrija tezéwvanju i poboljSanju kvaliteta Zivota ljudi. Otkem penicilina
Aleksandra Fleminga getkom 20-og veka, stvoren je preduslov za postejdajmaceutske
industrije danas. Lekari, farmaceuti i pacijentog sveta imaju svakodnevno na raspolaganju
viSe hiljada lekova koji omogavaju napredak u ¢enju i prevenciji najraztitijih bolesti.

Farmaceutska industrija je jedna od najvitalnijiivigdnih grana sa izvesnom tendencijom
daljeg rastagija se vrednost procenjuje na priblizno 900 mitjatS $.Cine je preko 160
farmaceutskih kompanija sa 50.000 rath lekova i lekovitih supstanci. Njen dalji rast
podrazumeva ukrupnjavanje farmaceutskibgpojavu velikog broja genékih kompanija, kao

.....

proizvoda.

Farmaceutsko trziSte je visoko profitabilno, sasgtnom godiSnjom stopom rasta na globalnom
nivou oko 6%. Sjedinjene Ameéke Drzave se izdvajaju kao lider sa 45% udela reskom
trziStu, ucijem se okviru isttu kompanije Pfizer, Merc&Co i Johnson&Johnson. 4erU, sa
29% udela takde su zna&ajni igrati na trziStu. Tome su najviSe doprinele razvijemenfaceutske
kompanije GlaxoSmithKline, AstraZeneca i Novartss agstvarenim prihodima od prodaje svog
proizvodnog asortimana.

TrziSte Srbije je jedno od najmanje razvijenih unCalinoj i Ist@&noj Evropi. Vrednost trzista
dostigla je 707 miliona evra u 2011. godinte&uje se njegov ubrzan razvoj u narednom periodu
zbog teznje drzave da se pridruzi evropskim intg@gmaa. U Srbiji danas postoji preko 50
proizvaiata lekova. Tri dominantna proizi#tata - Hemofarm, Galenika i Zdravlje Actavis
ucestvuju sa priblizno 80% u dokw proizvodniji lekova.

U vremenu stalnih trziSnih promena tgaja konkurencije, moderne farmaceutske kompanije
moraju stalno da se menjaju i prila@waju novim uslovima poslovanja. Orijentisanost ka
meiunarodnom trziStu namie farmaceutskim kompanijama iz celog sveta potrpbmene
odgovarajde poslovne politike, kako bi ostvarile profit i zadle svoju poziciju na trziStu. Pored
razvoja i proizvodnje lekova i medicinskih sredstagn&ajnu ulogu u ovim kompanijama ima
plasman proizvoda na trziSte. Kompanije su prednagnih zakona i propisa u vezi sa
patentiranjem, testiranjem i osiguranjem bezbedmne$kasnosti marketinga lekova.

Farmaceutskim kompanijama klijenti su najvaznijisues i razlog postojanja. One teze
dugor@nom odrzavanju konkurentnog polozaja na trziStwadgm najvée vrednosti krajnjim
potroS&ima kroz uvdenje CRM sistema koji obezihge blagovremenu trziSnu informaciju i
efikasniji plasman proizvoda na farmaceutsko teziSDanas, u modernim farmaceutskim
kompanijama, vlada praksa da medicinska istrazavamide ruku pod ruku sa marketing
istrazivanjima u izboru karakteristika proizvodgi k@jbolje zadovoljavaju potrebe pacijenata.



Predmet i polaziSta istrazivanja

Premet istraZivanja u okviru ovog riaog rada je analiza farmaceutske industrije u sketa

utvrdivanje sadaSnjeg stanja i neiskéeBih potencijala, pokazatelje razvoja véitie
farmaceutskin kompanija po trziStima 1 ukazivanj@ mn&aj marketinga, posebno u
kompanijama koje su okrenute ka istrazivanju i cgzwnovih proizvoda.

U okviru farmaceutske industrije Srbije, predmetaiivanja je analiza trenutnog stanja trzista
farmaceutskih proizvoda i njegovih kéjoih uwesnika radi projekcije budih pravaca trziSnih
osnova razvoja industrije.

PolaziSta sprovedenog istrazivanja na globalnonmowigu izvestaji, publikacije i medijski
materijal objavljeni od strane organizacija: Svetgklravstvene organizacije (WHO), Evropske
federacije farmaceutskih kompanija i asocijacij&RPE), Meiunarodne asocijacije proizdata
farmaceutskih proizvoda (IFPMA) i IMS Health.

PolaziSta istrazivanja na teritoriji Srbije su gogi izveStaji farmaceutskih kompanija i
veledrogerija u Srbiji i izveStaji relevantnih dvipgh institucija i organizacija kao Sto su Agencija
za lekove i medicinska sredstva (ALIMS), Reptkilifond za zdravstveno osiguranje (RFZO),
Fond proizvdaca inovativnih lekova (INOVIA) i Udruzenje veledrage pri Privrednoj Komori
Srbije.

Znadaj i aktuelnost istrazivanja

Znataj farmaceutske industrije proizilazi iz toga stova i poboljSava kvalitet zivota ljudi. Ona
razvija, proizvodi i prodaje lekove koji su licerami za korigenje u svrhe medikamenata.
Razvoj farmaceutske industrije je u kontinuiranomogoesu od njenog nastanka. Usled
produzetka zivotnog veka i pojave savremenih bpleste stanovniStva potrazuje svetvbroj
medikamenata. Ciljnoj populaciji kojdine korisnici ovih proizvoda najztajnije je da su
proizvodi farmaceutske industrije dobro ispitarikasni i bezbedni za konzumaciju. Upravo iz
tog razloga ova tema ne gubi na &ga i svojoj aktuelnosti Wvesvakom godinom postaje sve
aktuelnija i istrazivanija.

Ciljevi istrazivanja

Cilj istrazivanja je da se na osnovu svih izvrSeaitaliza i sumiranih iskustava, daju smernice
budweg razvoja farmaceutske industrije. Na osnovu eweSanalize, definisa se prioritetna
farmaceutska trzista i njihov z¢gg za ciljano razvijanje novih proizvoda.

Poseban cilj je ukazivanje na zaamarketinskih aktivnosti koje éti na istraZivanje i razvoj
novih lekova, plasman farmaceutskih proizvoda ilengentaciju CRM sistema u kompanijama
kako bi se omogiilo efektivno i efikasno upravljanja odnosima sarpsaima.



Cilj istrazivanja farmaceutske industrije i velegeoija u Srbiji je pruzanje uvida u trenutno
stanje trziSta i ukazivanje na probleme kojtutna likvidnost njegovih ¢esnika, kao i mera za
njihovo prevazilazenje.

Hipoteze istrazivanja

Glavna hipoteza n&uo istrazivékog rada:

>

Uprkos gubicima usled isteka patenata nad origimalekovima i j&anju genetikog
trziSta lekova, farmaceutske kompanijec¢ida na&ina da prevadiu probleme i
potencijalne gubitke ulaganjima u R&D i plasiranjenovih lekova na trziste
farmaceutskih proizvoda, kao i merdzerima i akvjaina sa drugim kompanijama kako
bi stvorile strateSku sinergiju i postale konkurgjetu daljem poslovanju.

Pomane hipoteze:

>

Uprkos svetskoj ekonomskoj krizi procenjuje se¢ddarmaceutska industrija zabeleziti
konstantan rast u buélem periodu, sa pro&eom godiSnjom stopom rasta od 6-8%.

Razvijene zemlje su lideri u cillanom usmeravanjlaniranim aktivnostima plasmana
farmaceutskih proizvoda na denarodno trziste.

Faktori kao Sto su snaga kupaca, snaga dolkayljovi w&esnici, supstituti i rivalitet
utic¢u na odrdivanje koncentrisanosti trziSta farmaceutskih proda.

Istek patentne zastite nad farmaceutskim proizvadismanjena kupovna r@otroS&a
dovege do ubrzanog razvoja trziSta gegkit lekova.

Rast pharmerging, bioloSkog i gerté&ng trziSta uticée na smanjenje globalnih izdataka
za lekove u narednom periodu.

Ulaganjima u R&D novih proizvoda i njihovo plasijan farmaceutske kompanijee
modi da auvaju svoju trziSnu poziciju i konkurentnost.

Upotreba analitkog marketinga i izveStaja koji se dobijaju njegovkorig¥enjem
neophodna je pri udznju novog leka na trziste.

Farmaceutske kompanije konkurentnu prednost trdealitetnom upravljanju odnosa sa
potroS&ima kroz uvdenje CRM sistema.

Dom&i proizvadi lekova na teritoriji RS, gube udeo na trziStuarigt inostranih zato
Sto se véinski bave proizvodnjom genékih lekova koji ne zahtevaju velike R&D
troskove.

Procesom integracije u EU i potpisivanjem sporazumslobodnoj trgovini, Srbija je
postala atraktivha destinacija za strane direktmesticije u doma farmaceutski sektor.



» Na srpskom trziStu farmaceutskih proizvoda predwyla veledrogerije sa punim
asortimanom proizvoda usled neophodne dostupnasti falete proizvoda i njene
razvijene distribucije na teritoriji cele zemlje.

» Kursne razlike, rizik u poslovanju i kontinuitetsnabdevanju su tri klfuna faktora koja
uticu na likvidnost veledrogerija u Srbiji.

Metode istrazivanja

U svrhe natinog istrazivanja kortene su raztite metode kako bi se ostvarili ciljevi nano-
istraziva&kog rada: objektivnost, pouzdanost, opstost i siaténost.

Od opstih metoda u radu su kéese teorijske i iskustvene metode. Teorijske metsde
bazirane na saznanjima i informacijama dostupnidekvatnoj stienoj literaturi. Od teorijskih
metoda u radu su primenjene: definicija, klasifikgcindukcija, dedukcija, analiza i sinteza.
Iskustvene metode su primenjene za identifikacijobjema, izvdenje hipoteze i sistematsko
prikupljanje novih iskustvenibinjenica sa ciljem da se verifikuje hipoteza. Prijeai iskustveni
metodi u radu su kvantitativne i kvalitativne metod

Komparativnim metodom je izvrSeno pdesje farmaceutskih trzista i vadle kompanija da bi
se odredili lideri na trziStu. Statigki metod je kori§en prilikom brofanog iznoSenja relevantnih
podataka koji su analizirani u radu. Metodom posamé su protavane pojave i elementi u
internom okruzenju farmaceutskih kompanija. Tekstoabelama, i grafikonima postignuta je
jedinstvena celina u prikazivanju proslosti, sagzstni budwtnosti farmaceutske industrije. U
prikazivanju tabela, korégna je metodologija prikupljanja aktuelnih sekumdtarizvora
informacija koje se nalaze u strum knjigama icasopisima.

Struktura rada

Rad se sastoji iz osam celina koje zajedno daj$teopprikaz svetske farmaceutske industrije i
trziSta farmaceutskih proizvoda u Srbiji.

U prvom delu —Razvijenost i zn&j farmaceutske industrije u svetgovori se o globalnim
pokazateljima farmaceutskog trziSta i prognozi oyegy rasta prema geografskim oblastima.
Sprovedena je segmentacija svetskog farmaceutskadat prema velini trziSnog udela na:
Sjedinjene Ametike Drzave, Evropsku Uniju, Azijsko-paciko trziSte i Bliski Istok i Severnu
Afriku, gde je izrazena dominacija trzista SAD k@auzima 44,6% udela. Data je prognoza
globalnih izdataka za farmaceutske proizvode preggenima, sa prikazima do 2016. godine.

U drugom delu -Vode’e farmaceutske kompanije u svetu i njihova koneen& na trzisty
prikazana je struktura i analiza unutrasnjosti ¥ddéarmaceutskin kompanija u svetu i njihova
podela prema trziStima, analiza samog trziSta, ayegkoncentracije i vodér ucesnika. Kao
vodeii ucesnici, posebno su se izdvojili Pfizer, GlaxoSmith& AstraZeneca, Merc&Co,



Johnson&Johnson i Novartis sa svojim finansijskierfprmansama. Sprovedena je ,Analiza 5
sila® koja prikazuje uticaj oddenih faktora kao Sto su kupci, dobavljgpotencijalni @esnici,
mogui suplementi i rivalitet koji vlada na trzistu.

U trecem delu —R&D i zna‘aj patenata u farmaceutskoj industrifiadi se o zn@mju R&D i
inovativnih proizvoda za farmaceutsku industrijuk&zan je proces otlkia i razvoja novog leka,
pretklinicke i klinicke faze razvoja i njegov zivotni ciklus, od otlaido isteka patentne zastite.
Poseban problem koji je obuléem u ovom delu je istek patentne zasStite nad aigim
proizvodima i njegov direktan uticaj na smanjenjgh@da farmaceutskih kompanija i rast
generékog trzista lekova.

U cetvrtom delu —Marketing u farmaceutskoj industrijigovori se o marketing konceptu
poslovanja i fazama marketinske aktivnosti farmgsieh kompanija. Predstavljene su anakié

i socioloSke metode istrazivanja trzista farmadehtproizvoda,cijom upotrebom i analizom
kompanije dobijaju sliku o mognostima plasiranja novog proizvoda na ciljno te;ist
konkurentima na tom trzistu i efikasnosti promocipozicioniranja brenda u svesti potréga

U petom delu -Marketing miks i primena CRM sistema u farmaceuaiskompanijamadat je
prikaz elemenata marketing miksa, definisano jeten@ farmaceutskih proizvoda, formiranje
cena, dozvoljeni r@ni promocije i kanali distribucije od proizdeca do krajnjeg korisnika.
Ukazano je na ziaj uvaienja CRM sistema u farmaceutske kompanije, kakaebidobila
kvalitetna i blagovremena trziSna informacija i pbedio efikasniji plasman proizvoda na trziste.

U Sestom delu -Farmaceutska industrija u Srhijiopisan je zn&j trziSta farmaceutskih
proizvoda u Srbiji i odnos iznde genewrikih, inovativnih i originalnih (brend) lekova kogu
zastupljeni na trziStu. Prikazani su najgzgaiji domai i inostrani proizvdaCi lekova, po
nowanoj i naturalnoj vrednosti, njihov udeo na trzjSdinamika obima trziSta i odnos
maloprodajnog i bolkkog sektora.

U sedmom selu Promet i snabdevenost farmaceutskog trzista Sibkevima prikazan je
postupak stavljanja leka u promet i pravna regudakojom se to omogava. Analiziran je
ukupan promet lekova i njihova potroSnja (uvoz m@éa). Predstavljena je uloga veledrogerija
kao posrednika iznde proizvaiaca i krajnjih korisnika u snabdevanju trzisSta lekodi i
odgovornost koju imaju u tom procesu.

U osmom delu —-Likvidnost farmaceutske industrije u Srpijikvidnost je prikazana kroz
pokazatelje likvidnosti RFZO i vodidn farmaceutskih kompanija na trziStu farmaceutskih
proizvoda. Posebna paznja u ovom delu p&sva je problemu ugrozene likvidnosti daiiha
veledrogerija, kroz promenu cena i negativne kurazéke, neusaglasenost naplate potrazivanja
i izmirivanja obaveza i rizika u njihovom poslovan]

U rad su joS ukljteni kao neizostavni delovi: Sadrzaj, Uvodna razam#, Zakljéna
razmatranja i Literatura.
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1.1. POKAZATELJI RAZVOJA SVETSKOG FARMACEUTSKOG TRZISTA

Farmaceutska industrija je veoma slozena. Tehnjelégje vode do otkéa leka i daljeg razvoja
su u granicama ljudskog znanj@gromna veli¢ina preduzeéa i slozenost Svih procesa i
tehnologija predstavljaju velike izazove za organip i menadZzment. Razvoj i upravljanje
distributivnim sistemom je veoma skupo. UspeSnosiptavljanju svih aspekata industrije je
neophodan uslov za opstanak globalnih farmaceukskifpanija.

Ova industrija je najveca na svetu, zbog ukupnog svetskog prihoda oko 900 milijar® ©.
Prosla je kroz nekoliko zdajnih promena poslednjih godina koje su vezane @aee rzahteve
obveznika, proizvéaca i potroséa. Kupci sada zahtevaju isti izbor i pogodnostfarthaceutske
industrije koje pronalaze i u drugim segmentima.

Globalno farmaceutsko trziSte je dozivelo snazast waperiodu od 2006. do 2010. godine i
octekuje se dace se dodatno uvati od 2010. do 2015. godine. Vrednost globalnog
farmaceutskog trziStée porasti za 5-7% u 2011. do 880 milijardi US $iaueienju sa 4-5% u
2010.godini* Ocekuje se date se performanse na trZistu ubrzati sa prethom pros&nom
godiSnjom stopom rasta od 6% za petogodisSnji peBO#l0-2015. kojice dovesti trziSte do
vrednosti od 981,1 milijardi US $ krajem 2015. godi

GRAFIKON 1.Prikaz prognoze rasta farmaceutskog trziSta po ga&fsgim oblastima u periodu
od 2009-2014.
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Global Market by Region

IZVOR: IMS Health Market Prognoses (2010)

http:// www.imshealth.com, pristupljeno 17.12.2011.
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Najvece trziste na svetu, SAD zabelégi rast od 3% do 5%, a prodaja farmaceutskih proiavo
¢e dostéi izmedu 320 i 330 milijardi US $. Evropsko trZiSte ragieedvidenom prosénom
godisnjom stopom od 3,2% do odgovatajuvrednosti od 250,3 milijardi US $ u 2015.
Razvijene zemalje - Nentka, Francuska, ltalija, Spanija i Velika Britanijayropskih pet
glavnih trzista, Sire se pras® od 1% do 3%Azijsko - pacificko trziste ¢e rasti sa predvidenom
pros€nom godisnjom stopom od 8,4% u odnosu na isti gderitm odgovarajuée vrednosti od
274,8 milijardi US $ u 201Xina, jedno od vodgh trziSta u ovom regionu se u 2011. proSirila
za 20%, na preko 50 milijardi US $. Japansko ®Zi$ta prognozu rasta sa 5% na 9%.

1.2. SEGMENTACIJA SVETSKOG FARMACEUTSKOG TRZISTA

Ukupna vrednost svetskog farmaceutskog trzistadje2@06. do 2011. godine u konstantnom
rastu, u proseku oko 6% u odnosu na svaku prostingo Krajem 2010. ukupna vrednost
iznosila je 733.104,8 miliona US $. U okviru segtaeije farmaceutskog trziSta mogu se
izdvojiti Sest regiona. To su Severna Amerika, dugmerika, Zapadna Evropa, I8t@ Evropa,
Azijsko-pacificka oblast i Bliski Istok i Afrika.

GRAFIKON 2. Segmentacija farmaceutskog trzista po regionima

Segmentacija farmaceutskog trzista

B Amerika 44.60%

B Evropa 29.20%

1 Azija i Pacifik 25.00%
Bliski Istok i Afrika 1.30%

IZVOR: Datamonitor (2011), Global Pharmaceuticats, 11

Najveti udeo od 44,6% svetskog farmaceutskog trziStaunsggdinjene Ametke Drzave, dok
Evropa zauzima 29,2% globalnog trziSta. U azijskoHptkoj regiji, primat imaju Japan i Kina,
kao vodei proizvadaci farmaceutskih proizvoda i medicinskih sredstagiak region Bliskog
Istoka i Afrike ¢ini svega 1,3% wudela u svetskom farmaceutskom tarzis

2 Pharmaceuticals in the United States (2011), Datamonitor, str. 9
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TABELA 1. Vode‘a farmaceutska trzista (kombinovana trzfjta

Rast u odnosu na

. o Prodaja 2011 (I Udeo na
Broj JZSta kvartal) u mil. € trzistu u % A (!(/ovartal) -

1 SAD 59.045.724 39,7 3,5

2 Japan 16.803.621 11,3 8,9

3 Nemaka 7.804.350 572 1,7

4 Francuska 7.374.077 5 0,6

5 Kina 6.570.146 4.4 19

6 Italija 5.010.067 3,4 3,7

7 Spanija 4.208.781 2.8 -0,5

8 Kanada 4.024.464 2,7 -1,6

g  Velika 3.809.498 26 28
Britanija

10 Brazil 3.575.097 2,4 18
fc')‘“pno Top 118225825 79,4 47
Total Svet 148.858.931 100 5,3

IZVOR: IMS Executive Market Report World (2011)

U okviru klasifikacije kombinovanih trziSta kao éd izdvajaju se SAD, kao ubedljivi lider sa
priblizno 40% udela u svetskom trziStu, zatim Japarnll,3% kao vodeu azijsko-paciftkoj
regiji. Slede Nem&ka i Francuska sa priblizno istim udelom na trzidko 5%, s tim Sto je
Nemaka prikazala zn@jan rast nakon svetske ekonomske krize 2008. godhiajvei rast
prodaje u odnosu na isti kvartal predhodne godth&3% zabeleZila je Kina, a odmah za njom i
Brazil 18% rasta prodaje. Voéla deset zemalja su dostigle impozantnu cifru 08.225.825
miliona evra icine 79,4% ukupnog udela na svetskom farmaceutskagiu.

1.2.1. Americko farmaceutsko trziste

TrziSte Sjedinjenih Ametkih Drzava je najvée farmaceutsko trziSte na svetu u pogledu
zastupljenosti farmaceutskih proizvoda i biofarmaskih istrazivanja. Farmaceutske kompanije
u SAD-u zauzimaju 80% svetskog istraZivanja i rgawo oblasti biotehnologije i drze pravo
intelektualne svojine na vmi novih lekova. BioloSko trziSte zajedno sa OT@enertkim
trziStem imaju najvé potencijal za dalji razvoj.

Jedna od glavnih karakteristika ovog trziSta jed¢éeje najvée svetsko trZiSte za slobodno
formiranje cena lekova. Odlikuje se izuzetno jakampovnom moi. Razlog uspeha se u velikoj
meri zasniva na takrenju u kvalitetu proizvoda, bezbednosti i efikasndso i cena.

® Kombinovana triigta predstavljaju udruzena maloprodajna i bolnicka trzista.
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Trziste Sjedinjenih Ametkih DrZzava je nezaustavljivi motor rasta svetskagnfaceutskog
trziSta, zato Sto donosi izihe 40 i 50% totalne dobiti farmaceutske industrij@Zekuje se
nastavak tog trenda u buschosti, jer za razliku od vee trziSta koja se vode po volumenu,
trziSte SAD se vodi po vrednosti. Glavni faktorijilkaoprinose rastu vrednosti su:

» slobodno trziSte cena;

starenje stanovniStva,;

tehnicke inovacije;

visoka traznja informisanih pacijenata sa boljinsfupom medicinskim informacijama;
direktno oglasavanje kupcima i

poslovno okruzenje koje pod&tiinovacije.

YV V VY

Zbog navedenih faktora koji dti na rast vrednosti farmaceutskog trziSta, SAD sisadjaju
destinaciju iz snova za sve proiz&e lekova na svetu.

Americko farmaceutsko trziste je poraslo 3,3% u 20Mastiglo vrednost od 265.735,9 miliona
US $. Proséna godisSnja stopa rasta trziSta u periodu od 268662010. bila je 4%Do 2015.
otekuje se dae vrednost dosti 346.744,2 miliona US $, odnosno da doziveti porast od
30,5% u odnosu na 2070.

TABELA 2. Vrednost farmaceutskog trziSta Sjedinjenih Adkgni Drzava od 2006. do 2010. u
milionima US $

GODINA Miliona US $ Miliona Eura % rasta

2006 226.910,5 170.880,5

2007 237.659,6 178.975,4 4, 7%
2008 244.924,6 184.446,5 3,1%
2009 257.246,8 193.726,0 5,0%
2010 265.735,9 200.118,9 3,3%
2011 276.365,4 208.123,7 4,0%
PGSR 4,0%

IZVOR: Pharmaceuticals in United States (2011) aDstnitor, str. 12

Sjedinjene Ametike Drzavecine 39,7% globalne farmaceutske trziSne vredn&dizer Inc je
vodeii igra¢ na ovim trzistu koji generiSe 10,9 %eaxa trziSne vrednosti. Sleéie po udelu
kompanija je Merck & Co sa 6,1%, GlaxoSmithKlin@%, i Johnson & Johnson 4,7% trziSne
vrednosti. Amekike kompanijetine 80% svetskog istrazivanja i razvoja u biotebggi i drze
prava intelektualne svojine nadnei novih lekova. U 2010. farmaceutski sektor z&jmje oko
272.000 ljudi, a prema PhRMAti proizvaiasi su potrosili 67,4 milijardi US $ na istraZivarije
razvoj.

* Pharmaceuticals in United States, Datamonitor, Decembar 2011.
® Pharmaceutical Research and Manufacturers of America
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1.2.2. Farmaceutsko trziste Evropske Unije

Farmaceutska industrijauva Zivote i poboljSava kvalitet Zivota ljudi. Ofa takaie kljucni
sektor za evropsku ekonomiju u pogledu proizvodnjadnih mesta, koji kombinuje veliku
vrednost proizvodnje sa visokim nivoom inovacijankcionisanje na farmaceutskom trzistu je
od velikog znaaja za Evropu.

Evropsko farmaceutsko trziSte je postiglo umeresh waperiodu 2006-2010. godine i prognozira
se postepeno smanjenje rasta do 2015. godine.t@jasSostvarilo ukupan prihod od 213,9

milijardi US $ u 2010. Sto predstavlja présa godiSnju stopu rasta od 4,6% za taj period.
Poretenja radi, trziSta Nend&e i Velike Britanije rastu sa proggm godisnjom stopom od 1,7%

i 2,4%, u odnosu na isti period, do vrednosti og3dilijardi i 23,4 milijardi US $ u 2016.

Ocekuje se usporavanje performansi trziSta, sa pitedem godiSnjom stopom od 3,2% za
petogodisnji period 2010-2015. kaje dovesti trziSte do vrednosti od 250,3 milijardd ($
krajem 2015. godine. Nerdleo trziStece smanijiti ukupnu godisnju stopu rasta na 0,7 #glika
Britanija ¢e poveéati na 4,2% u istom periodu i dastie odgovarajéu vrednost od 33,4 milijardi

i 28,8 milijardi US $. U 2015. godinicekuje se d@e vrednost Evropskog farmaceutskog trzista
biti 250.310,6 miliona US $, Sto je porast od 17%dnosu na 2010.

TABELA 3. Vrednost farmaceutskog trziSta EU od 2006. do 2QIf@ilionima US $

GODINA Miliona US $ Miliona Eura % rasta

2006 178.575,2 134.480,4

2007 190.228,3 143.256,0 6,5%
2008 202.060,7 152.166,7 6,2%
2009 212.551,0 160.066,7 5,2%
2010 213.921,8 161.099,0 0,6%
2011 213.433,1 160.731,0 0,2%
PGSR 4,6%

IZVOR: Pharmaceuticals in Europe (2011), Datanawngtr. 11

Francuska ima naj¢eudeo u segmentaciji trziSta EWini 16,8% ukupnog trziSta. Ner#iea je
druga po udelu sa 16,2%, a prate je ltalija sa%1i,%elika Britanija sa 11%. Od kompanija,
vodeii igraci na evropskom trzistu su Pfizer Inc sa 6,7% vratin@laxoSmithKline Plc sa 3,3%
i AstraZeneca sa 1,7%.

Farmaceutsko trziSte EU karakteristiSe kompleksamak distribucije farmaceutskih proizvoda
koji je uglavnom zajedtki za sve zemljelanice. Postoje dve vrste proidiaga na trzistu:
kompanije originalnih (brend) lekova i gernidee kompanije. U sistem distribucije farmaceutskih

® pharmaceuticals in Europe (2011), Datamonitor, str. 14
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proizvoda na trziStu ukljteni su veleprodaja (veledrogerije), maloprodajaot@ie, bolniki
sektor...) i paralelne trgovine. Najzastupljengnial distribucije je veleprodaja, kojom se&wski
snabdevaju apoteke, dok bolnice uglavhom nabavliajmaceutske proizvode direktno od
proizvadaca preko tendera.

Evropska Unija predstavlja nageg izvoznika farmaceutskih proizvoda. Qfmai priblizno 70%
svetskog izvoza i 60% uvoza farmaceutskih proizvpdsiednjih nekoliko godina. Kao najie
uvoznici farmaceutskih proizvoda od proidada iz EU tokom 2010. godine izdvojili su se SAD
41%, Svajcarska 32%, Rusija 10%, Japan 7% i KaB&tlaSa druge strane, EU najvie uvozi
farmaceutske proizvode i medicinska sredstva anidaeutskih proizwteca iz Svajcarske 38%,
SAD 36%, Kine 13%, Singapura i Japana, po 5%.

GRAFIKON 3. Najve’i uvoznici farmaceutskih proizvoda iz EU u 2010.

EU lzvoz

m SAD m Svajcarska M Rusija ™ Japan " Kanada © Ostali

IZVOR: The World Pharmaceutical Markets Fact B¢a811), Espicom Business Intelligence, str. 188

GRAFIKON 4. Najve’i izvoznici farmaceutskih proizvoda prema EU u 2010

EU Uvoz

m Svajcarska W SAD M Kina ® Singapur 1 Japan | Ostali

59 3%
5%

IZVOR: The World Pharmaceutical Markets Fact B¢2&11), Espicom Business Intelligence, str. 188

16



1.2.3. Ostala trzista

Azijsko-pacificki region i Bliski Istok sa Severnom Afrikoniine 26,3% ukupnog udela u
svetskom farmaceutskom trzistu, s tim Sto samaslezipaciftko trziSte zauzima 25%. Tako
visok procenat ¢e&a ove regije je zato Sto su Japan i Kinacajra wesnici na svetskom
farmaceutskom trziStu. Japan ima 5 kompanijaiuneode&ih 20 farmaceutskih kompanija u
svetu po ostvarenim prihodima od prodaje proizva@a0. godine. Kina kao najmnogoljudnija
zemlja na svetu, dosta sredstava ulaze u udepje zdravstvenog sistema, kako bi svom
stanovnistvu obezbedila neophodnu medicinsku go@emlje Severne Afrike nemaju dovoljno
razvijenu farmaceutsku industriju zbog ogt@mih sredstava za investiranje u ovoj oblasti, dok
zemlje Bliskog Istoka, n&elu sa Turskom i Saudijskom Arabijom rade na undgnpi i ulaganju

u farmaceutsku industriju. Njihov prosperiéetbiti vidljiv tek u narednom periodu.

1.2.3.1. Azijsko-pacificko trziste

Azijsko-pacificki region je najbrze rasta farmaceutska industrija. Niski troSkovi rada i
proizvodnje su privukli ogromne investicije glob#giganata. Na primer, GSK i Pfizer, zajedno
sa drugim farmaceutskim kompanijama otvorili sujevaroizvodne objekte u Juznoj Koreji i
drugim zemaljama u regionu. Véha azijsko-pacifikog farmaceutskog trziSta je dostigla
vrednost oko 168 milijardi US $ na kraju 2018udwnost farmaceutske industrije u azijsko-
pacifickom regionu i dalje je svetla, a projektovan rastsgne godiSnje stope je preko 12% u
periodu 2011-2013.

» Centralna Azija

Na trziStu Centralne Azije, Kina i Indija su dvajveta farmaceutska trziSta sa veoma velikim
ekonomijama, dok su BangladeS i Pakistan dva nagnsa zn&jno manjim ekonomijama.
Za Kinu i Indiju se ¢ekuje dace imati najvéi i tre¢i po velicini BDP u regionu 2016. godine,
dok ¢e BangladeS i Pakistan imati najnizi i drugi naj@DP po glavi stanovnika u azijsko-
pacifickom regionu. U odnosu na Kinu i Indiju, zdravstveervisi BangladeSa i Pakistana su
nerazvijeni, Sto se vidi kroz ogr&enu zdravstvenu potroSnju, niske cene lekara ikeistope
smrtnost®

> Severoistona Azija

Japan, Severna Koreja i Tajvan predstavljaju vis@avijena farmaceutska trziSta sa naprednim
zdravstvenim sistemima i visokim nivoom potroStjako u privatnom tako i u javhom sektoru.
Japan se u 2011. naSao na drugom mestu po udeuvetskom trziStu sa 11,3%. Takeda je

7 Asia Pacific Pharma Sector Analysis Report (2011)
8 http://www.marketresearch.com/Espicom-Healthcare-Intelligence-v1129/0utlook-Medical-Devices-Asia, pristupljeno
03.12.2011.
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najveli japanski proizvdac lekova u smislu prodaje. Tokom proteklih pet gadinajbrze rastia
farmaceutska predu&a u ovom regionu su Mitsubishi Tanabe Farmacijanippon Sumitomo
Farmacija, Kyowa Hakko Kirin, Shionogi & Co Ltd it€uka. Vodée svetske farmaceutske
kompanije u pogledu prodaje su Pfizer, Roche i Mosa

> Jugoisténa Azija

Juzna Koreja je naj¢e trziSte u jugoisiénoj Aziji i cetvrto najvée u regionu . Druga napredna
trziSta, kao Sto je Singapur, su relativno malaogeantenim rastom. Indonezija, Tajland i
Filipini su prilicno velika trziSta, sa velikim populacijama i rastu ekonomijama. Malezija i
Vijetham su mala farmaceutska trziSta koja odlkbje ekonomski rast, povanje stranih
investicija i podrsSka nacionalnih viada.

1.2.3.2. Bliski Istok i Severna Afrika

Trziste Bliskog Istoka i Severne Afrike (MENAje poslednjih nekoliko godina sve atraktivnije.
Procenjuje se dée ovo trziSte ostvariti BDP od 2,5 milijardi US £016. naelu sa Turskom i
Saudijskom Arabijont’ Medunarodne kompanije prepoznaju vrednost i potencijabg
farmaceutskog trzisSta. Sanofi-Aventis je, na prinmajvea farmaceutska kompanija u Maroku,
dok je GlaxoSmithKline lider u Saudijskoj Arabif.ojedini lokalni proizvdaci, kao Sto Hikma
iz Jordana i SPIMACO iz Saudijske Arabije, imajuciada postanu regionalni lideri.

Turska je vodée farmaceutsko trziSte u ovom regionu. Glavni tugsioizvaiaci lekova su
Eczacibasi, Abdi lbrahim, Fako, llsan lltas IbrahiEthem i Bilim. Ukupna vetina trzista je
medu prvih 30 najvéih u svetu. Po glavi stanovnika potroSnja lekovBuuskoj ostaje na niskom
nivou, nargito kada se uporedi sa evropskim zemljama.

Egipat postaje veoma atraktivno trziSte za mulioaane kompanije koje su fokusirane na
trziSta u razvoju. Jordan ima relativno visok ntoma&e proizvodnje, ali trziSte i dalje dosta
zavisi od uvoza. Najva farmaceutska kompanija u Jordanu je Hikma, sanim we&em od
preko 10%. Postoji malo dora proizvodnje u Saudijskoj Arabiji, oko 15% od ukog trzista,
dok se véina lekova na trziStu obezihge uvozom.

® Middle East and North Africa
10 http://www.marketresearch.com/Espicom-Healthcare-Intelligence /Outlook-Pharmaceuticals-Middle-East-North,
pristupljeno 03.12.2011.
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1.3. GLOBALNI IZDACI ZA FARMACEUTSKE PROIZVODE

Globalni godisnji izdaci kompanija za farmaceutpkeizvode dostice priblizno 1.200 milijardi
US $ u 2016. godini® Najvesi doprinos tome da& rast pharmergintg, bioloskog i genetkog
trziSta. Na razvijenim trzistima - SAD, EU i Japargaci¢e opasti na 57% udela u globalnim
izdacima 2016. godine, nasuprot 2006. kada su ilz@@%0, usled isteka velikog broja patenata,
sporijeg rasta potrosnje na originalne lekove igéamih zivotnih troSkova potro&a.

Pharmerging trziSta doéite 30% udela u globalnim izdacima 2016. godine zpogeanja
populacije i ekonomske mbu tim zemljama. Od pharmerging trzista néjwast belezi Kind?>
Farmaceutski proizvodi za denje vodéih 20 oblasti, natelu sa kancerom, dijabetesom i
astmom, pokrivée 42% ukupnih izdataka.

GRAFIKON 5. Globalni izdaci za farmaceutske proizvode premaomgna

Globalni izdaci prema regionima

45%
40%
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25%
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15% = 2011
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5% '—I . 2016
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IZVOR: The Global Use of Medicines: Outlook Throug®l16 (2012), IMS Health Report

Do ubrzanog razvoja gen&bg trziSta doveo je istek patenata lekova u SADistd vreme
jeftinije verzije bioloskih ili biosimilarnih lekoa nastavljaju postepen prodor na trziSte. Njihovo
uceXe u ukupnim izdacima & 2%, odnosno 4-6 milijardi od 200-210 milijardi @Sikupnih
izdataka na bioloske lekoveé.

u http://www.pharmaceuticalcommerce.com/latest_news?articleid=26580, pristupljeno: 01.02.2013.

12 Pharmerging trzista — [Pharm(aceutical) + (e)merging] - farmaceutska trZista sa visokom godisnjom stopom rasta prisustva i
potrosnje farmaceutskih proizvoda

B http://www.bioassociate.com/pharmerging-markets-china-the-next-innovative-pharma-market/, pristupljeno: 01.02.2013.

Y http://www.ibisworld.com/industry/default.aspx?indid=488, pristupljeno: 01.02.2013.
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Rast godisnjih izdataka na farmaceutske proizvoggavate se od 30 milijardi US $ u 2012.
godini do 70 milijardi US $ u 2016. godini usledtapharmerging trZista i patenog troSenja u
razvijenim zemljama. Pharmerging zemig udvostriiiti svoje izdatke, od 24 milijarde US $ u
2012. do prognoziranih 45 milijardi US $ u 2016dijo.

Uce&e trziSta SAD u globalnim izdacima opaSsa 41% u 2006. na 31% u 2016. godini,
najveiim delom zbog isteka patenata. Véie5 zemalja EY imace udeo od 13%, a Japae
zadrzati 10% ukupnih izdataka 2016. godine.

GRAFIKON 6.Globalni izdaci za farmaceutske proizvode u mitlmma US $

Globalni godisnji izdaci za
farmaceutske proizvode

m 2006 w2011 12016

1200 milijardi
uss

IZVOR: The Global Use of Medicines: Outlook Throug®16 (2012), IMS Health Report

> EU5 — Nematka, Francuska, Italija, Spanija i Velika Britanija
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DRUGI DEO:

Vodece farmaceutske kompanije
u svetu i njihova koncentracija na
trzistu
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2.1. VODECE FARMACEUTSKE KOMPANIJE

Na globalnom farmaceutskom trziStu, tokom poslddgpdina, posebno se izdvajaju kompanije
iz Sjedinjenih Amexikih Drzava kao lideri po prihodima od prodaje faomatskih proizvoda. To
se prvenstveno odnosi na Pfizer sa 58,5 milijai8i$Jrihoda od prodaje u svim regionima, koji
ve¢ neko veme zauzima prvo mesto. Ostaletame kompanije po prihodima su Merc&Co 39,8
milijardi US $, Johnson&Johnson 22,4 milijardi US$ i Lilly&Co 21,6 milijardi US $.

Od kompanija na evropskom trziStu Zame prihode ostvaruje Novartis 44,4 milijarde US $
SanofiAventis 37,4 milijarde US $, GlaxoSmithKIi36,1 milijardi US $ i AstraZeneca 32,5
milijardi US $, koje se nalaze u top 10 kompangaswetskom trziStu. Zdajan napredak u ovoj
oblasti je postigao Japan, kao véaéarmaceutska zemlja u azijsko-paddm regionu, sgak 5
kompanija koje se nalaze na listi od 20 najuspésmia svetu u 2010. godini. Najuspesnija
japanska kompanija je Takeda Pharma sa ostvardtmiilijardi US $ prihoda od prodaje.

GRAFIKON 7.Top 20 vodéh farmaceutskih kompanija na svetu u 2010. gagénosnovu
prihoda od prodaje farmaceutskih proizvoda u miina US $
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IZVOR: Gil Y. Roth(2011),Annual look at the biggest companies in the phandastry
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2.1.1. Vodece farmaceutske kompanije na trzistu SAD

Najzna&ajnije farmaceutske kompanije prema trziSnotestu na teritoriji SAD-a su Pfizer,
Merck&Co, Johnson&Johnson iz SAD i GlaxoSmithKlime Velike Britanije koje zajedno
pokrivaju 27,4% ovog trzista.

GRAFIKON 8. Farmaceutske kompanije u SAD prema trziSndeku u 2011. godini:

10,9%
‘W‘:S 9% H Pfizer
4:7% B Merc&Co
72,6% GlaxoSmithKline
Johnson&Johnson
Ostali

IZVOR: Pharmaceuticals in United States (2011) abatnitor, str. 12

2.1.1.1. Pfizer Inc.

Pfizer Inc. je ametka multinacionalna farmaceutska korporacija sa wpma sediStem u
Njujorku, dok je sediSte za néna istrazivanja u Grotonu, Konetikat. Pfizer praidvLipitor
(atorvastatin, koji se koristi za snizavanje krvndwlesterola); lek za neuropatski
bol/fibromialgiju Lirika (pregabalin); oralni antifungalni leRiflukan (flukonazol), antibiotik
Zitromaks (azitromicin), Vijagra (sildenafil) za impotenciju, i antiinflamatornCelebreks
(celekoksib) takée poznat ka&elebrau nekim zemljama.

Pfizer je bio deo naj\e zdravstvene pronevere u istoriji SAD-a 2009. Kadariznao krivicu za
nelegalnu prodajuietiri svoja leka:Bekstra Geodon Zivoks i Lirika i kaznjen je najv@m
kriminalnom kaznom ikad predanom. To je bila Pfizerovéetvrta nagodba takve vrste sa
Ministarstvom pravde Sjedinjenih Drzava u prethbdiéset godin®'” U januaru 2009. Pfizer
je pristao da kupi farmaceutskog giganta Wyeth&an@ijardi US $, dogovor je bio finansiran u
gotovini, akcijama i kreditima i zavrsen je u okto2009'®

Ukupan prihod kompanije u 2011. iznosi 67,4 mitdjlalS $, Sto predstavlja porast od 1% u
odnosu na predhodnu godinu. Operativni prihod iz8Bo&t milijardi US $, a neto prihod oko 10

'8 Harris G. (2009), ,Pfizer Pays $2.3 billion to Settle Marketing Case”
7 Johnson C. (2009), ,,In Settlement, A Warning To Drugmakers: Pfizer to Pay Record Penalty In Improper-Marketing Case”
'8 pfizer: Wyeth Transaction, 2009.
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milijardi US $. Ukupna aktiva kompanije u 2011.1j88 milijardi US $, a ukupan kapital 82,2
milijardi US $. Prema podacima iz 2011. u Pfizée-zaposleno 103.700 radnik.

TABELA 4. Pfizer Inc. pokazatelji profitabilnosti 2007-201%..

Return on sales

Gross profit margin 77.63% 75.99% 82.23% 83.20% 76.79%
Operating profit margin 20.74% 15.96% 22.62% 18.47% 16.89%
Net profit margin 14.84% 12.18% 17.27% 16.78% 16.82%

Return on Investment

Return on equity (ROE) 12.18% 9.40% 9.59% 14.08% 12.53%

Return on assets (ROA) 5.32% 4.23% 4.05% 7.29% 7.07%

2.1.1.2. Merck & Co

Merck & Co je jedna od naj¢éh farmaceutskih kompanija na svetu, sa sedistéjulDZersiju.
Ova kompanija ima dugu i bogatu istoriju rada nbaghdanju zdravlja ljudi, od otkta vitamina
B1, prvih vakcina i lekova za visok holesterol. mleje globalna farmaceutska kompanij&ijoj
osnovi su natna istrazivanja. Bavi se otkrivanjem, razvojem,iprodnjom i prodajom Sirokog
spektra proizvoda namenjenih poboljSanju ljudskogivotinjskog zdravlja. Najzrtajniji
proizvodi ove kompanije su iznde ostalihGardasil Singulair (lek za astmu)Propecia/Proscar
i Zocor (za sniZzenje holesterola).

Prema poslednjim izveStajima, kompanija je ostaankupan prihod od 45,98 milijardi US $,
operativni prihod 1,65 milijardi US $, i neto prihaB861 milion US $. Ukupna aktiva se
procenjuje na 105,78 milijardi US $, dok ukupan itapiznosi 56,8 milijardi US $* Broj
zaposlenih u Merc&Co je 94.000 u 2011. godini.

' Financial Review (2011), Pfizer Inc. and Subsidiary Companies
0 http://www.stock-analysis-on.net/Pfizer, pristupljeno 16.01.2012.
2 Annual Reports, Proxy Statements & Form 10-K - Merck & Co (2010)
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TABELA 5. Merck & Co. Inc. pokazatelji profitabilnosti 200021 %

Return on Sales

Gross profit margin 64.90% 60.0% 67.1% 76.6% 74.6%
Operating profit margin 15.96% 5.15% 8.70% 21.18% 1.82%
Net profit margin 13.05% 1.87% 47.03% 32.74% 13.54%

Return on Investment

Return on equity (ROE) 11.50% 1.58% 21.84% 41.62% 18.01%

Return on assets (ROA) 5.97% 0.81% 11.51% 16.54% 6.78%

2.1.1.3. Johnson&jJohnson

Johnson&Johnson je amé&a multinacionalna farmaceutska kompanija sa sadiSt Nju
Dzersiju. Korporacija obuhvata oko 250 prediseoja posluju u preko 57 zemaljaciii
proizvodi se prodaju u 175 zemalja.

Johnson&Johnson brendovi obuhvataju brojne medieipsoizvode za donéastvo kao i zalihe
prve pomai. Medu najpoznatijim i najprodavanijim proizvodima $®and-Aid Brandlinija
zavoja, lekoviTylenol Johnson&Johnsorproizvodi za bebelNeutrogenaproizvodi za kozu i
estetsku kozmetikiClean & Cleartonici za lice iAcuvuekontaktna séiva.

Ukupno ostvaren prihod kompanije u 2011. iznosib81milijardi US $, ostvaren operativni
prihod 16,95 milijardi US $, neto prihod 13,33 faildi US $. Ukupna aktiva kompanije iznosi
102,9 milijardi US $, ukupan kapital 56,58 milijardS $, ukupan broj zaposlenih 129.000
ljudi.?®

2 http://www.stock-analysis-on.net/Merc&Co, pristupljeno 16.01.2012.
2 Annual Report, Proxy Statements & Form 10-K - Johnson & Johnson (2010)
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TABELA 6. Johnson & Johnson pokazatelji profitabilnosti 2007L0%*

Return on Sales

Gross profit margin 68.69% 69.49% 70.20% 70.96% 70.95%
Operating profit margin 23.96% 26.84% 25.19% 25.08% 22.36%
Net profit margin 14.87% 21.65% 19.82% 20.31% 17.31%

Return on Investment

Return on equity (ROE) 16.94% 23.57% 24.25% 30.46% 24.41%

Return on assets (ROA) 8.51% 12.96% 12.95% 15.25% 13.06%

2.1.2. Vodece farmaceutske kompanije na trzistu EU

Prema ostvarenom trziSnonte&u na teritoriji EU, od farmaceutskih kompanija pose se
izdvajaju Pfizer iz SAD kao ubedljivi lider na t&hii, GlaxoSmithKline i AstraZeneca iz Velike
Britanije, koje zajedndine 11,7%.

GRAFIKON 9. Farmaceutske kompanije u EU prema trziSn@estu u 2011. godini:

6,7%

33% 1,7%
| Pfizer
B GlaxoSmithKline
88,3% AstraZeneca

Ostali

IZVOR: Pharmaceuticals in Europe (2011), Datamaongtr. 11

** http://www.stock-analysis-on.net/Johnson&Johnson, pristupljeno 16.01.2012.
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2.1.2.1. GlaxoSmithKline

GlaxoSmithKline je globalna farmaceutska kompasgasediStem u Londonu, za istrazivanje
biologije i zdravstvene usluge. Sa cillem da patalkvalitet ljudskog Zivota, ova kompanija
razvija inovativne lekove i proizvode koji pomajudima Sirom sveta. Kao jedna od voithe
inovativnih farmaceutskih kompanija na trzistu, Giaka predstavnistva u preko 100 zemalja, sa
glavnim istrazivakim centrima u Velikoj Britaniji, SAD, Belgiji i Kni. Jedna su od retkih
kompanija koja sprovodi istrazivanja i lekova i eada za tri bolesti koje je Svetska zdravstvena
organizacija proglasila prioritetnim: HIV, tuberkaiu i malariju®

U Sirok asortiman proizvoda ulaze lekovi koji selap na recept, vakcine i OTC lekovi.
Proizvodi kompanije pokrivaju sve vaznije bolestokSto su astma, rak, virusne bolesti,
infektivne bolesti, duSevni porertsgi, dijabetes i probavni porerdagi. Poseduje veliko odeljenje
za pruzanje komercijalnih zdravstvenih usluga, kaeortiman proizvoda oralne medicine¢ai
za ishranu, lekove bez recepta kao StoSsmsodyneHorlicks i Gaviscon Ukupan prihod
GlaxoSmithKline za 2011. je 27,38 milijardi fun@perativni prihod je procenjen na 8,39 a neto
prihod na 5,45 milijardi funti. Prema izvestaju2i@l1. zaposleno je 96.500 radnika.

TABELA 7. GlaxoSmithKline pokazatelji profitabilnosti 200712G**

Return on Sales

Gross profit margin 73.23% 73.26% 73.98% 73.66% 76.59%
Operating profit margin 28.51% 13.32% 29.70% 29.32% 33.43%
Net profit margin 19.21% 5.76% 19.50% 18.90% 22.95%

Return on Investment

Return on equity (ROE) 65.50% 18.39% 55.28% 58.03% 54.30%

Return on assets (ROA) 12.81% 3.87% 12.90% 11.68% 16.82%

» http://www.glaxosmithkline.rs/onama-nasa-kompanija.html, pristupljeno 14.01.2013.
% Annual Report GlaxoSmithKline (2011)
z http:// www.stock-analysis-on.net/GalaxoSmithKline, pristupljeno 16.01.2012.
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2.1.2.2. AstraZeneca

AstraZeneca je britansko-Svedska multinacionalnandaeutska kompanija sa sediStem u
Londonu, Velika Britanija. Stvorena je pripajanje&imedske kompanije Astra AB i britanske
Zeneca Group. Cilj udruzivanja je bio poboljSanp@sobnosti ostvarivanja dugérmg rasta i
stvaranje trajnije vrednosti za akcionare kroZafge globalnog pozicioniranja kompanije,
ostvarenje komercijalnih planova, snazniju istra&kwe-razvojnu platformu i v& finansijsku i
strateSku fleksibilnost.

Astra Zeneca trenutno predstavlja Sestu rGajviEarmaceutsku kompaniju prema ostvarenim
prihnodima od prodaje farmaceutskih proizvoda. Zlmgetnog znéja istrazivanja i razvoja,
kompanija svakog radnog dana ulaze preko 10 milig&a& u ovu oblast. Kompanija nudi Siroku
paletu proizvoda u preko 100 zemalja sa proizvadnjo20 i istrazivékim centrima u 5 zemalja.

Portfolio ¢ine lekovi u odgovarajim terapijskim oblastima, kao Sto su: onkoloSkaeh&dex,
Casodex, Arimidex; gastroenteroloSka — Nexium, tpsespiratorna — Pulmicort, Symbicort;
kardiovaskularna — Atacand; bolesti centralnog megv sistema — Seroquel, Zonify.
AstraZeneca u 2011. godini broji 61.000 zaposlemitinika, ostvarila je ukupan prihod od
33,59 milijardi US $, operativni prihod od 12,8 ij@itdi US $ i neto prihod od 10,02 milijardi
us $2°

TABELA 8. AstraZeneca pokazatelji profitabilnosti 2007-2611.

Return on Sales

Gross profit margin 82.06% 80.80% 82.40% 79.12% 78.28%
Operating profit margin 38.09% 34.55% 35.19% 28.94% 27.38%
Net profit margin 29.72% 24.21% 22.93% 19.31% 18.93%

Return on Investment

Return on equity (ROE) 42.95% 34.69% 36.40% 38.34% 37.86%

Return on assets (ROA) 18.90% 14.35% 13.69% 13.04% 11.67%

%8 http:// www.vibilia.rs/srpski/izvestaj/0501/astrazeneca_swe_150903.pdf, pristupljeno 30.01.2013.
» Annual Results AstraZeneca (2011)
30 http:// www.stock-analysis-on.net/AstraZeneca, pristupljeno 16.01.2012.
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2.1.2.3. Novartis

Novartis International AG je ndeinarodna farmaceutska kompanija sa sediStem u WBaeel
Svajcarskoj. Osnovana je spajanjem dve 3Svajcarske fCiba-Geigy i Sandoz Laboratories.
Jedan je od lidera na svetskom trziStu konvenciohad¢ékova, generika i lekova Siroke potroSnje.
Od formalnog osnivanja Novartisa, kompanija jel&iaticaj na globalnom farmaceutskom trzistu
diversifikacijom proizvoda i akvizicijom manjih kgmanija i brendova u cilju pruzanja Sirokog
portfolija proizvoda. Neki od najzajnijih lekova koje ova firma proizvodi sClozaril,
Voltaren Tegreto] Diovani Glivec. Novartis je punopravrilan EFPIA- i IFPMA32,

Pored proizvodnje, Novartis dosta paznje daje 4steaju i razvoju u oblastima inflamatornih
bolesti, kardiovaskularnih bolesti, dijabetesa,ektifvnin bolesti, oftamologije i onkologije.
Kompanija poseduje Institute u kojima se vrSi &tranje velikog broja bolesti u Singapuru,
ltaliji, SAD i Svajcarskoj.

Ukupan prihod koji je ova kompanija ostvarila u 20fe 50,62 milijardi US $. Operativni prihod
iznosi 11,52 milijarde US $, a neto prihod 9,97ijamiti US $. Ukupna aktiva kompanije je
123,32 milijarde, a ukupan kapital 69,77 milijatd5 $. Broj zaposlenih u Novartisu prema
poslednjoj statistici je 119.418 radnika.

TABELA 9. Novartis pokazatelji profitabilnosti 2007-2034..

Return on Sales

Gross profit margin 68.97% 73.23% 74.38% 75.12% 73.32%
Operating profit margin 18.78% 22.77% 22.55% 21.62% 17.81%
Net profit margin 15.56% 19.35% 18.98% 19.77% 31.38%

Return on Investment

Return on equity (ROE) 13.84% 15.50% 14.64% 16.30% 24.27%

Return on assets (ROA) 7.76% 7.94% 8.80% 10.47% 15.83%

3 European Federation of Pharmaceutical Industries and Associations

*2 |nternational Federation of Pharmaceutical Manufacturers and Associations
3 Annual Report Novartis (2011)

3 http:// www.stock-analysis-on.net/Novartis, pristupljeno 17.01.2012.
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2.1.3. Swot analiza na primeru farmaceutske kompanije Pfizer

SWOT analiza predstavlja anatku metodu kojom se definiSu kiti faktori koji imaju najvéi
uticaj na poslovanje neke kompanije na trziStu. €mabavlja kroz matricu kogine 4 elementa:

S —Strengthqsnage), W -Weaknesse&labosti), O -Opportunities(Sanse i mogtnosti), T —
Threats (opasnosti i pretnje). Snage predstavljaju pozéjva slabosti negativnhe unutrasnje
faktore. Sanse predstavljaju pozitivne, a pretmjgativne spoljasnje faktore. SWOT analiza na
primeru kompanije Pfizer sluzi za razumevanje njet@nutnog polozaja na farmaceutskom
trziStu. Ona pomaze kompaniji da definiSe stragekgje treba primeniti da bi se postigao Zeljeni
ishod i ostvarili poslovni ciljevi.

2.1.3.1. Snage

Snage kompanije Pfizer proizilaze iz toga da je kempanija vé duze vreme lider na trzistu
farmaceutskih proizvoda, usled prepoznatljivoséinitp brendova od strane korisnika, u odnosu
na brendove konkurencije. Farmaceutsko trziStedgep trziSte koje nije zah¥ano recesijom,
¢ime se pruza mogunost j&anja pozicije Pfizer-a plasmanom novih getieh proizvoda i
prodorom na ruralna trziSta. Svuda u svetu, Pfzai za pouzdanu kompaniju, koju odlikuje
kvalitet, bezbednost i efikasnost proizvoda.éivia proizvoda ove kompanije je z&sina
patentom, Sto dodatno ¢gva njenu poziciju na trzistu.

Kao vodéa kompanija u oblasti istrazivanja i razvoja, Pfikenstantno ulaze u mo¢nosti
pronalazenja i plasiranja novih lekova za bolesiekjoS uvek nemaju odgovaraju terapiju.
Zbog speciitnosti farmaceutske prakse, mora da poStuje visakelarde i norme u svim fazama
svog poslovanja, od R&D, proizvodnje, do adekvatdistribucije proizvoda krajnjim
korisnicima. Kompanija je poznata po integritetisokoj etici i radnoj kulturi. Zbog toga se
lekarsko osoblje uglavnhom opredeljuje da prepispjeizvode ovog poznatog proizdaa
lekova, bez obzira na njihovu &e cenu. Usled efikasnih tehnika prodaje od straediomskih
predstavnika, Pfizer je poslednjih godina ostvaagveii broj najprodavanijih lekova u svetu.

2.1.3.2. Slabosti

Glavna slabost Pfizer-a ogleda se u ceni njegosoizpoda na trzistu, koja je ¥& u odnosu na

konkurentske zamene. Razlog za visoku cenu kongaalpzi u velikim finansijskim sredstvima
koje odvaja za istraZivanje i razvoj u svim oblasti biomedicine i farmacije. Veliki troSkovi

javljaju se u fazama testiranja novih proizvoda kamje, kako bi se obezbedio odgovaéaju

kvalitet, bezbednost i efikasnost u humanoj upatreb

Kao najpoznatiji proizvdac originalnih lekova, proizvodi mali broj gené&kih kopija. Zbog
kontinuiranog rasta trziSta generika u svetu i ws@ okrenutosti korisnika ka genericima zbog
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povoljnijih cena (generici su 20-90% jeftiniji oddnd lekova), Pfizer moZe izgubiti udeo u
prodaji po jedinici pakovanja proizvoda u badasti.

Za Pfizer je izuzetno vazno uspostavljanje efektgynefikasnog sistema kvaliteta, a to se moze
postki iskljucivo primenom méunarodnih standarda koji podrazumevaju poStovaal@rzskih
obaveza koje Pfizer ima prema javnosti i svojimikaicima. Na ruralnim trziStima, koja su
uglavhom zastuplijena u zemljama u tranziciji i @ef@nim zemljama, moze db do
neusaglasenosti lokalnih zakona satamarodnim standardima, Sto predstavlja jednu dooska
ove kompanije.

2.1.3.3. Prilike

Kao kompanija sa velikim sredstvima na raspolagafjiizer bi u budénosti trebao da se
orijentiSe na powaanje proizvodnog portfolija lansiranjem gew&in proizvoda na trziSte. Nakon
isteka patenta nad originalnim lekom, lansira seegé&ka kopija 5to zn& da dolazi do smanjenja
cene samog proizvoda. To se mozecam® odraziti na udeo u njihovoj naturalnoj prodaji
Usmeravanjem poslovanja na proizvodnju generikeePfdobija priliku za prodor na ruralna
trziSta sa niskim zivotnim standardom.

Portfolio kompanije u budiem periodu moze biti proSiren plasmanom nemedidingioizvoda,
kao Sto su proizvodi zathu negu. Jos jedna prilika za péagje udela kompanije na trzistu jeste
merdzer ili akvizicija sa drugom kompanijom isteigrodne delatnosti. Umesto potroSnje na
istrazivanje i razvoj, kompanija bi trebala da vpseusmeravanje sredstava na marketing i
promociju svojih novih proizvoda.

2.1.3.4. Opasnosti

Najveta opasnost za Pfizer je ogréemost njegovog prodajnog portfolija. U poslednjemre
evidentan je kontinuiran rast trziSta getleh proizvoda koji su malo zastupljeni u portfolipwe
kompanije. lako kompanija dosta sredstava ulazstmaZivanje i razvoj, kako bi obezbedila
kvalitet, siromasni ljudi ne mogu sebi da priustéizér-ove proizvode pa se okre
proizvaiatima generika. Prisutnost drugih igea na trziStu i j&anje njihovih pozicija
predstavljaju veliku pretnju za Pfizer.

Budunost Pfizer-a ogleda se u pokuSajima da se cene lekova prilagode dijgam
moguwnostima zemalja i njihovih stanovnika, kako bi sabeigla opasnost konkurencije
generékog trziSta lekova i drugih kompanija prilagodljifaitrziStu.
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2.2. KONCENTRACIJA SVETSKOG TRZISTA FARMACEUTSKIH KOMPANIJA -
'Herfindahl-Hirschman Index - HHI'

Jedan od najzastupljenijih fina koji se koristi za protain koncentracije trzista je 'Herfindahl-
Hirschman Index - HHI'. On se iztanava tako Sto se kvadrira trziSnie&e svake pojediriae
kompanije koja se nalazi na trzistu, a zatim seab

HHI = s172 + S22 + 372 + ... + SN*2

Dobijena koncentracija na trziStu se meri u randuado 1. Ako je HHI < 0,01 to ztiada je
prisutna velika konkurentnost na trzistu; HHI <®zZha&i da se ni jedna kompanija ne izdvaja po
veli¢ini trziSnog ke&a i da nema monopola; ako je 0,15 <HHI< 0,25 te7j8 koncentrisanije i
neke kompanije se izdvajaju pdegku; HHI > 0,25 trziSte je visoko koncentrisano.

Mala vrednost indeksa implicira konkurentnu irtdjis bez dominantnih igk&@. Ako sve
kompanije imaju sian trziSni udeo, reciprocitet indekéa prikazati broj kompanija na trzistu.
Kada kompanije imaju nejednake udele, reciproand¢ksace prikazati broj vodgh kompanija.

GRAFIKON 10. Vode‘ih 20 farmaceutskih kompanija prema trziSnom u@€il. godine
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* http://www.investopedia.com/terms/h/hhi, pristupljeno 23.02.2012.
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Prema analizi koja je sprovedena na \hlé0 farmaceutskinh kompanija koje su prisutne na
gobalnom svetskom trziStu farmaceutskih proizvodéine priblizno 58% ukupnog trzista,
uzimajti u obzir njihov udeo, izraunata je vrednost HH indeksa od 0.05511561. Tauwjkana
postojanje konkurentnosti na trziStu i na nemiogst monopolskog ponaSanja prilikom
formiranja cena i pruzanja uslug@k ni kod vodéih kompanija u sektoru, kao npr. Pfizer.

Kompanije sa stinim trziSnim @e&em GSK, AstraZeneca, Novartis, SanofiAventis, M&Ch

I ostale zauzimaju zgajne trziSne udele u zemljama Sirom sveta i imagraiene, jake i
prepoznatljive brendove za svoje potiSaSve vél udeo farmaceutskog trziSta Sirom sveta
zauzimaju genetke kompanije i proizvéeci genertkih lekova zbog okrenutosti korisnika
jeftinijim proizvodima usled smanjenja zivotnogrefarda stanovnistva.

2.3. ANALIZA FARMACEUTSKE INDUSTRIJE POMOCU PORTEROVIH SILA

Porterovim silama se vrSi analiza kompanija natwzuzimajdi u obzir 5 pokazatelja, odnosno
vrSi se takozvanaAnaliza 5 sild kompanija. Glavni faktori koji se anliziraju ovometodom i
koji se prema vaznosti rangiraju od 1 do 5 su:

1) Snaga kupaca — Buyer power;

2) Snaga dobavljm — Supplier power;
3) Novi ucesnici — New entrants;

4) Supstituti - Supstitutes;

5) Rivalstvo — Degree of rivalry.

GRAFIKON 11. Odnos “5 Porterovih sila” prema gini od 1 do 5

Odnos "5 sila" prema jacCini u
farmaceutskoj industriji
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IZVOR: Global Pharmaceuticals (2011), Datamonitor
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Analiza farmaceutskog trziSta se sprovodi tako stoproizvdati farmaceutskih proizvoda
uzimaju kao glavni igr@ na trziStu. Bolnice, lanci apoteka i ostala matmaja se uzimaju kao
glavni kupci ovih proizvoda, a drzave i dofeafarmaceutske kompanije (veledrogerije) kao
glavni dobavlj&i koji snabdevaju trziste lekovima.

U vetini zemalja, zdravstvene usluge se pruzaju komigoracjavnog i privatnog finansiranja.
Javno finansiranje se moze sprovesti kroz brojksetgkao Sto je to primer u Velikoj Britaniji),
i/ili pla¢anjem specifinim fondovima za zdravstveno osiguranfgéegka). Privatno finansiranje
uklju¢uje kompanije za privatno zdravstveno osiguranj@y k direktno pléanje od strane
pacijenata. Sjedinjene Ameke Drzave su primer trziSta gde jecweski zastupljeno privatno
osiguranje. Privatno zdravstveno osiguranje moZiepboizvoljno ili obavezno (kao Sto je to
primer u Holandiji). Sistem moZe delovati besplapw pacijente jer se pla putem taksi na
nivou cele zemlje, ili moze uklfivati kompletno ili parcijalno pkanje od pacijenata. U neki
slutajevima zdravstveno osiguranje ne pokriva ili delpokriva kupovinu lekova od za to
namenjenih institucija. Ovo je situacija u Rusigibiji gde sami pacijenti snose deo troSkova za
neophodne lekove ili usluge.

2.3.1. Snaga kupaca

Snaga kupaca je @jana oligopsonirif statusom, drzavnom politikom kontrole cena i piriim

institucijama. Nabavka visoko kvalitetnin matemjalopreme, personala i usluga kikog

testiranja je kljdna za poslovanje farmaceutskih kompanija. Na@smici moraju zadovoljiti
regulativu u vezi sa bezbedigos efikasnogu svojih proizvoda. Terapije bez lekova seXte su
zamene za prave lekove. U prilog smanjenju cendrfigtu lekovi koji viSe nisu zasgeni

patentom mogu biti zamenijeni jeftinijim kopijamanmsno genetkim lekovima.

Farmaceutski proiz\@aci prodaju farmaceutske proizvode veleprodajnim ilaag koji vrSe dalju
distribuciju maloprodaji, odnosno apotekama ili odgrajutim zdravstvenim ustanovama. Neke
farmaceutske kompanije imaju svoje sektore kojibage plasmanom njihovih proizvoda na
trziSte ¢ime se izuzimaju posrednici. Na primer, Pfizer @02 ostvario oko 10% ukupnih
prihoda pojedinéno od sledé&h distributera farmaceutskih proizvoda: McKessan, ICardinal
Health Inc i AmerisourceBergen Corporation.

Uz izuzetak OTC medikamenata, lekovi se uglavnhonmap uz odgovarajii recept. U
sliéajevima kada odtene farmaceutske kompanije razviju nove tipovevakkoji su deficitarni
na trzistu, snaga kupaca se smanjuje jer kompamgu da nametnu cenu kaje veleprodajni
lanci morati da plate. U koliko na trziStu postdjugi tip leka koji zamenjuje gore navedeni,
shaga kupaca raste zbog mégusti izbora izméu viSe proizvdaca leka iste aktivne supstance.

*® Trsigna situacija u kojoj je broj kupaca mali, dok je broj prodavaca u teoriji veliki.
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GRAFIKON 12. Uticaj odrafenih faktora na snagu kupaca prema vaznosti

Faktori koji uticu na snagu kupaca

OFRLr N WRA~OWUM

IZVOR: Global Pharmaceuticals (2011), Datamonitor

Vlade pojedinih zemalja mogu fiksirati cenu medilenta koji se proizvodi i plasira od strane
farmaceutskinh kompanija koje posluju u okviru atinee zemlje. Takve odluke Vlada
ograntavaju snagu kupaca na niskom nivou. Snaga kupacze roii oslabljena od strane
zdravstvenog sistema jedne zemlje, gde se odagea@ekuje da u sprezi sa drzavom vrSe
doplatu za odiéene zdravstvene proizvode.

2.3.2. Snaga dobavljaca

Kompanije koje se bave proizvodnjom aktivnih farewsskih sastojaka (AFS) predstavljaju
glavne dobavlj&e koji su ujedno i podsektor hemijske industrijarrRaceutske kompanije koje u
svom sastavu imaju sektor ili udeo u vlasnistvugdrthemijske kompanije koja se bavi
proizvodnjom AFS slabe snagu potencijalnih nezakistobavlj@&a. U okviru zajedrikog
poslovanja farmaceutskih i hemijskih kompanija, hgke kompanije snabdevaju farmaceutske
aktivnim sastojcima na osnovu unapred definisamjbvora, koji su¢esto dugoréne prirode,
¢ime se jda snaga dobavka.

Prilikom pronalazenja novih aktivnih supstanci zaipvodnju lekova koje su se pokazale
delotvornim od strane hemijskih kompanija, one dela poziciju da svoje proizvode prodaju
farmaceutskim kompanijama po cenama koje same edidthe je ojaan polozaj dobavlj.
Farmaceutske kompanije teze da nabavljaju sastojkestrane Sto viSe dobauvi@ ¢ime se
izbegava stvaranje zavisnosti od samo jednog d@taviRadi duvanja Sto véeg profita u svom
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okviru, kompanije se odtwju za pokretanje sopstvenih sektora za proizvoddgled toga se
slabi snaga spoljnih dobawuja koji postaju suvisni u lancu snabdevanja trigtavima.

Dobavlja&ima se joS smatraju i ita lica koja su zaduzena za proveru i testiranjeikaetenata,
kako bi se obezbedio njihov kvalitet, bezbednosfikasnost i izbegle negativhe reakcije pre
plasmana na trziSte. S obzirom da su agencijed®jEme baveesto u vlasnistvu drzave, snaga
njih kao dobavljda je na visokom nivou.

GRAFIKON 13. Uticaj odrafenih faktora na snagu dobawja prema vaznosti

Faktori koji utiCu na snagu dobavljaca
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IZVOR: Global Pharmaceuticals (2011), Datamonitor

2.3.3. Novi ucesnici

Prodor novih gesnika na trziSte regulisan je pravnim okvirom igodarajéim prat&im
regulativama. Da bi nova kompanija uSla na trzistegra da prikaze dokumentaciju o
bezbednosti i efikasnosti svojih proizvoda. Osigatomora da zadovolji drzavnu regulativu koju
predstavljaju: US Food and Drug Administration u 54, Agence Francaise de sécurité
sanitaire des produits de santé (AFSSAPS) u FraogusThe Pharmaceutical and Medical
Devices Agency u Japanu.

Nova kompanija koja Zeli da razvije novi medicingkioizvod mora imati velika n@ana
sredstva. Novom medicinskom proizvodu je potrebdd® do 15 godina da pte kroz brojne
faze testiranja i da dobije potrebne dozvole kakazdSao na trziste. Od 5.000 do 10.000
sastojaka koji se godisSnje testiraju, 250 ulazazufpretklintkog testiranja, 5 dobija dozvolu da
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se testira na ljudima, a samo 1 dozvolu US FoodCxud Administration da se pojavi na trzistu.
Tokom 2009. godine FDA je izdala dozvolu za 26 hgwioizvoda da iz na trziste.

Razvijenost zastite intelektualne svojine predgakdjucni faktor pri odabiru trziSta za plasman
proizvoda i ulaza novihagsnika na trziSte. Zakoni o intelektualnoj svoyariraju od zemlje do
zemlje. U nekim zemljama ovi zakoni su izuzetnovijgni, dok u drugim Vlade zemalja daju
prioritet javnom zdravstvu u odnosu na intelektuamojinu.

GRAFIKON 14. Uticaj odrafenih faktora po vaznosti na pojavu novifesnika na trzistu

Faktori koji utiCu na pojavu novih
ucesnika na trzistu
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2.3.4. Supstituti

Postoje nekoliko vrsta supstituta na trziStu. Teeshalni lekovi predstavljaju ustaljene supstitute
za leenje raznih bolesti u nekim zemljama, kao Sto jeltdaj u Kini. Ponekad, lekari savetuju
koris¢enje nestandardizovanih terapija z&elge i okretanje alternativnoj medicini.

Posebna verzija supstituta se dobija prilikom diggiikovanja odréenog problema kod
pacijenta koji moze biti reSen bez upotrebe meddém@aita, odnosno hirurSkom intervencijom. S
obzirom na troSkove pripreme i izd®nja operacija, kao i na postoperativne tretmaneova;
supstitut mozemo gledati kao na cost-switchingadtévu.

Glavni supstituti brendiranim medikamentima su geskeili biosimilarni medikamenti. Njihovi
proizvadaci mogu da ponude lekove bazirane na istoj aktigugstanci ilicak iste lekove kojima
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je istekla patentna zastita od prvobitnog nosioggema i proizvdaca po znatno povoljnijim

cenama. Genetki lekovi su i do 80% jeftiniji od originalnih lek@ na trziStu. S obzirom na
podjednaku efikasnost ovih proizvoda i pristtiuge cene, njihovi proizvdeci predstavljaju

ozbiljnu konkurenciju inovatorima i tvorcima origilmih proizvoda.

GRAFIKON 15.Uticaj odreZenih faktora po vaznosti na pojavu supstituta &t

Faktori koji utiCu na pojavu
supstituta na trzistu
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2.3.5. Rivalstvo

Globalno farmaceutsko trziste je ¢um delom pokriveno od strane nagite farmaceutskih
kompanija. Na njemu su u zZtgnom broju prisutne i kompanije koje se bave prognjom
generékih lekova koje u poslednje vreme ostvaruju svéevprihode i jdaju svoju poziciju.
Veli¢ina wesnika na trzidtu je faktor od najeevaznosti kada se posmatra rivalstvo. Sto je
kompanija véa, sa véim asortimanom proizvoda za viSe bolesti, ona pesdia veu
konkurenciju ostalim trziSnimagsnicima.

U slwajevima pripajanja kompanija dolazi do moégasti za Sirenje trziSta po geografskom
kriterjumu i prema paleti dostupnih medikamenala primer, Pfizer-ovo pripajanje sa
kompanijom Wyeth 2009. je uticalo na poaaje trziSta biotehnoloskih proizvoda i vakcina i
poboljSalo trziSni polozaj ove kompanije u Juznopéici i Kini. Sanofi-Aventis je prilikom
akvizicije sa farmaceutskom kompanijom Genzyme 20¢ddine ojdao svoj polozaj u
poslovima vezanim za biotehnologiju.

TrziSna koncentracija nije izrazena uéve zemalja. Koncentrisanost u okviru farmaceutskog
trziSta moze se posmatrati putem dominacije @eitdn kompanija u okviru razvoja i distribucije
odreienih tipova medikamenata. U ovom &ju, ostale kompanije, a posebno one koje se bave
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proizvodnjom generikaiekaju trenutak kadée patent medikamenta ist&ako bi plasirale svoj
proizvod na trziSte. \@na farmaceutskih kompanija ima za cilj razvijam@vog proizvoda i
njegovo patentiranje i zato one ulazu u oblasaitanja i razvoja. S obzirom na to da j€éina
imovine kompanija male vrednosti, oma@gua se relativno lako izlazenje sa trzista.

GRAFIKON 16. Uticaj odrafenih faktora po vaznosti na rivalstvo na trzistu

Faktori koji utiCu na rivalstvo na trzistu
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39



TRECI DEO:

R&D i znacaj patenata u
farmaceutskoj industriji
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3.1. ISTRAZIVANJE I RAZVOJ U FARMACEUTSKIM KOMPANIJAMA

Globalna farmaceutska industrija fokusirana je slafivanje, razvoj i inovacije u svim
oblastima farmaceutske delatnosti. Javno zanimaajeR&D u farmaceutskim kompanijama
odreleno je vezom izmi cena farmaceutskih proizvoda, izdataka kompapgalekove i
dinamike razvoja inovacija. Prasee cene novih lekova rastu brze od stope infladjek
troSkovi vezani za R&D rastu jos brze.

Farmaceutska trzista su visoko kompleksna na mnuana. Velike javne investicije u
biomedicinski R&D uttu na kompanije da se odki na kojoj¢e oblasti istrazivanja raditi i
koliko ¢e intenzivno investirati u njihov razvo;.

Poslednjih godina, R&D troSkovi farmaceutskih komip@ su porasli, posebno zbog naglog
razvoja trziSta genetkih lekova. Rastéi troSkovi su prouzrokovanicinjenicom da su
konkurentne kompanije uspele da razviju komplekgmipizvod istog tipa, ili sve strozijim
regulativama koje zahtevaju skuplja kéika ispitivanja novih proizvoda od zemlje do zemlje.
Kompanijama je vazno da u Sto &an periodu povrate investirana sredstva za razgepg
leka. Posebna paznja je usmerena na ¢aue kontrolu u svim fazama R&D, kako bi se
detektovao i izbegao potencijalni neuspeh.

Prihodi ostvareni od istrazivanja i razvoja su ldixeni za ulaganje, iako dosta variraju od jednog
do drugog proizvoda na kome se radi. Da bi se camvvativni lek, troSkovi mogu iznositi i po
nekoliko stotina miliona dolara, a da njegova maddajna cena iznosi manje od 1 US $ po
dozi?’

TroSkovi R&D zavise od tipa leka koji se razvij&ika neuspeha na trziStu i toga da li je lek
baziran na molekulu koji do sada nije ulazio uaasarmaceutskih proizvoda (inovativni lekovi)
ili je baziran na modifikovanom vepostojéem molekulu. Procenjeno je da ukupni troSkovi
razvoja inovativnog leka iznose priblizno 800 milio US $, ukljduju¢i troSkove neuspelih
projekata i poku$aja alternati¥®.Proséan period stvaranja inovativnih lekova je 10 do 15
godina, odtega se 10 godina utroSi samo na njegov razvoj. iRnpayi lekova (biomedicinski,
generéki) imaju zn&ajno manje troskove razvoja i plasiranja na trziste

Klju¢ne oblasti za R&D ulaganja u bushosti su onkologija, vakcine i biomedicina, u kaginos
ima prostora za nova otkd i gde ne postoji odgovargpiterapija za sve tipove bolesti. Razvoj
trziSta vakcina je u porastu, kao rezultat fokuagrevenciju od raznih bolesti. Za ovo trziste je
karakteristtno Sto ne postoje genéke kopije vakcina koje bi ugrozile njegov razvoj.

%7 Research and Development in the Pharmaceutical Industry (2006), The Congress of the US, str. 11
* DiMasi J. et.al (2003), The Price of Innovation: New Estimates of Drug Development Costs, Journal of Health Economics, vol.
22, no. 2, str. 151
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3.1.1. Otkri¢e novog leka

Proces kojim se otkrivaju ili dizajniraju novi lekiou poljima medicine, biotehnologije i
farmakologije predstavlja otkrivanje novog leka. gdoslosti, mnogi lekovi su bili otkriveni
identifikacijom aktivhe materije iz tradicionalnilekovitin materija ili sl¢ajnim otkricima.
Istrazivanjem bolesti postalo je m@guda se razume oblik bioloSkih molekula na atomskom
nivou, i da se to saznanje koristi za at&ri dizajn potencijalnih lekova.

Otkri¢e i razvoj novih lekova predstavlja skup i dugaraproces zbog visokih troSkova R&D i
klinickih ispitivanja nad ljudima. U zavisnosti od vrdika, troskovi variraju od nekoliko
miliona doc¢ak 2 milijarde US $. Progao vreme razvoja novog leka je 10 — 15 godina.

R&D novog leka ukljduje identifikovanje targeta, odnosno ciljnog proteinad kojimée se
vrsSiti testiranja, sintezu, karakterizaciju i testje terapeutske efikasnosti. Ktka faza
ispitivanja traje najduze i nosi najee troskove u razvoju novog leka. Sve to sa ciljeansd
dobiju neophodna odobrenja od strane Vlada zem@dlj&AD odobrava US Food and Drug
Administration (FDA), dok u EU odobravanje vrSi Bpean Medicines Agency (EMA).

Najuspesniji n&in za pronalaZzenje adekvatnog kandidata leka zastiranje je ispitivanje
interakcije targetiranih proteina sa nasémoi odabranim jedinjenjima, koja se moguina
bazama tzv. bibliotekama jedinjenja. Ove baze obt#jy do nekoliko miliona jedinjenja sa
kojima se ciljni protein testira i kombinuje. Oredjnjenja koja uspesno @ proveru i pokazu
aktivnu povezanost sa ciljnim proteinom, nazivagupegodci (hits). Nad tim jedinjenjima, vrSe
se dalja testiranja u cilju postizanja bolje inkeige i manjeg broja negativnih efekata.

Metode koje se koriste za pronalazak leka — kanaigegu biti*°

> Virtualne provere(Virtual screening), bazirane na dobijenintuaskim zakljgcima ili
simuliranim realnim proverama. Prednosti ovog matad odnosu na eksperimente u
laboratorijama su: manji troSkovi, velika baza hekih proizvoda za testiranje i
mogutnost da se testiraju jedinjenja koja ranije nisla bspitana. Sa druge strane,
virtualne provere nikada ne mogu biti kvalitetrouzdane kao realne.

» Realne proverdReal screening) se baziraju na eksperimentalrestiranju aktivnosti i
interakcije stotina hiljada jedinjenja sa ciljnimrogeinom od strane sitnjaka. Ovaj
metod obezh#uje realne rezultate koji se koriste u daljem rqavieka. Troskovi
sprovaienja realne provere su izuzetno visoki.

Farmaceutske kompanije na teritoriji EU su godindmia vodeéi inovatori novih lekova na
svetskom trziStu. Krajem proslog veka, SAD su gdestiominantne u ovoj oblasti u udelu
plasmana inovativnih lekova (45,2% na svetskom unive odnosu 35,6% za EU) i u polju

3 http://www.combichemistry.com/drug-discovery.html, pristupljeno 02.02.2013.
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biotehnologije gde EU zaostaje. Iza njih, nalazlapan koji sve viSe ulaze u istraZivanje i razvoj
novih lekova.Tokom 2011. godine, u promet je pusSteno 30 inowndtiMekova koji imaju
patentnu zastitu. &kuje se d&e broj lansiranja novih proizvoda svake godine biporastu, i
da ¢e u 2016. godini biti puSteno u promet oko 37 naekova. To proizilazi iz pou&anih
investicija kompanija u R&D sektor i njihovim napoea na otkrivanju novih terapija, posebno
autoimunih bolesti, dijabetesa, Alchajmera i svilsta kancera. Vidljiv je razvoj u oblastima
istrazivanja i poboljSanja postdja terapija za hepatitis C, multiplu sklerozu i natostate, gde
se @ekuju rezultati u pogledu e efikasnosti terapija za pacijente.

3.1.2. Razvoj novog leka

Kada se otkrije nova lekovita supstanca potrebraajpraie kroz odrdene faze razvoja kako bi
se, kao nov farmaceutski oblik, registrovala i pplda na trziSte. Period razvoja u proseku traje 2
— 12 godina,a pred#eni troSkovi mogu iznositi do 2 milijarde US $. Rsime, samo 1 od 10.000
supstanci uspesno [@® sva testiranja, otkga svaka tk& povrati uloZzeni novac. Najzahtevniju
proceduru i faze testiranja prolaze ona jedinjeggm pretenduju da postanu novi lekovi. Do
nove lekovite supstance dolazi se na nekolikonae!°

» sintezom potpuno nove supstance — nekad&istem slkajnofu ustanovi da neko
hemijsko jedinjenje ima lekovito dejstvo (sulfanaimbarbiturati);

» modifikacijom poznatih hemijskih jedinjenja (tijalri diuretici);

» modifikacijom bioloski aktivnih jedinjenja iz¢oveka, biljaka, zivotinja i gljiva
(kortikosteroidi, polusintetski penicilin);

» izolacijom lekova iz prirodnih sirovina;

> planskim istraZivanjem biohemijskih procesa i malekkoji na njih mogu uticaft*

» rekombinantnom tehnologijom, odnosno genetskinmijezingom.

Proces razvoja novog leka se obavlja kroz ustaljarake pretklintkih (stavka 1,2,3 i 4) i
klini¢kih istrazivanja:

1) patentiranje novog leka;

2) istrazivanje metabolizma leka;

3) testiranje toksinosti leka;

4) dizajniranje procesa proizvodnje;
5) klinic¢ka istrazivanja;

6) marketing i

7) post — marketinSku kontrolu.

10 Varagi¢ V., MiloSevi¢ M. (2001), Farmakologija, Medicinski fakultet Beograd, 16. izdanje, str. 356
! Ovim naginom je DZzejms Blek otkrio adrenergicke beta blokatore i histaminske H2 blokatore (cimetidin), za Sta je
dobio Nobelovu nagradu u polju medicine 1988. godine.
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Nakon otkréa lekovite supstance i njene sinteze sa drugimjedima, pgéinju pripreme za
pretklinicka ispitivanja. Prvi korak u pretkligkim istraZivanjimacine farmaceutske kompanije
popunjavanjem patentne prijave za novi lek. Timseawsigurale da imaju ekskluzivna prava na
proizvodnju i prodaju leka sa patentiranom lekavitsupstancom u narednih 20 godina. Kkai
ispitivanja imaju 4 faze i zajedno sa pretkdkim traju 10 godina. Posle njihovog zavrSetka,
kompanija proizvda¢ ima joS 10 godina da povrati uloZzena sredstva uketiaskoj i
postmarketinskoj fazi.

SLIKA 1. Zivotni ciklus razvoja novog leka
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IZVOR: Competitiveness of the EU Market and Indu$tr Pharmaceuticals (2009), vol. 1, str. 28

3.1.3. Faze razvoja novog leka

U faze razvoja novog leka ulaze pretkdica i klinicka ispitivanja koja obavljaju R&D odeljenja
farmaceutskih kompanija. Pretkliékia istraZivanja obuhvatafi:

» mehanizam dejstva leka;
bioraspolozivost;
apsorpciju;

distribuciju;
metabolizam;

YV V V

http://www.farmacija.ac.me/admindoc/Uvodno%20predavanje.pdf, pristupljeno 03.02.2013.
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> eksperimente nad Zivotinjama (r&#im dozama testira se efikasnost i Stetnost novog
leka);

» optimizaciju procesa sinteze, od laboratorijskeéezia do proizvodnje velikih razmera;

» farmakoloske studije (in vitro — “u staklu”, tj. Rvolisanom okruzenju u epruveti, i in
vivo — eksperimenti nad Zivim organizmima, degfe zZivotinjama);

» toksiknost i bezbednost leka;

» razvoj doziranog oblika leka i

> testove stabilnosti (rok trajanja idiacuvanija).

Tokom pretklinEkih ispitivanja izvode se farmakodinatke, farmakokinetike i toksikoloSke
studije. Farmakodinarekim istrazivanjima se praava delovanje leka na organizam i njegove
sisteme. Imaju za cilj davanje potvrde o efikasinkariScenja odrdenog leka. Farmakokinetika
prowtava delovanje organizma na lek. Cilj ispitivanjasjgoznavanje profila leka, pre svega
metabolizma i stepena vezivanja za protein plazyiigi se paralelno testiranje na nekoliko
zivotinjskih vrsta kako bi se pronasla vrsta kogekie metabolizam ispitivane supstance najblizi
ljudskom metabolizmu.

ToksikoloSka ispitivanja su najduza i zahtevajuitasja nad najv@m brojem zivih organizama.
Njima se odréuje: akutna tokghost (smrtonosna doza leka), hkora toksénost, toksinost za
reprodukciju, mutagenost, kancerogenost i teratogfen

Klini ¢cka istrazivanja se sprovode u 4 faze kako bi dedésefikasnost i bezbednost lekova nad
ljudima do njihove registracije i zafiajanja zivota na trzistu.

Fazal

Lek se ispituje na manjem broju zdravih volontera, retkim sldajevima i na bolesnicima (npr.
u slaju AIDS-a ili raka u terminalnoj fazi). Cilj oveate je obezl#enje sigurnosti leka i
utvrdivanje njegove podnosljivosti i maksimalne terdmjsdoze za bolesnike. Kod humanih
lekova, vazno je utvrditi da li postoji neka Zama razlika izméu zivotinja i ljudi u pogledu
bezbednosti leka. Faza 1 traje do godinu dana.ikik@e na osnovu preliminarnih ispitivanja
utvrdi da lek nema Stetno dejstvo na organizam viidr@acijenata, pristupa se ispitivanju
terapijske efikasnosti leka, odnosno Fazama 2linBkih ispitivanja.

Faza 2

Posto se utvrdi bezbednost leka, prelazi se na Edtinickog ispitivanja. U ovoj fazi, dokazuje

se efikasnost leka na par stotina pacijenata dhotel odr@ene bolesti uz primenu placebo
kontrole ili poznatog leka. Ispituje se interakdgka sa hranom, alkoholom, drugim lekovima i
njegov uticaj na psikike, fizioloSke i psihomotorne procese.

Deli se na Fazu 2a koja sluzi za divanje potrebne kaline leka po dozi, i Fazu 2b koja
utvrduje efektivnost doze leka i negativne efekte kamluje. Ispitivanja traju od 1 do 2 godine.
Sprovode se u specijalizovanim kiikim ustanovama od strane kikih farmakologa. U ovoj
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fazi se po prvi put ispituje efikasnost leka. Mabeihvatati do 20 odvojenih kligkih ispitivanja,
gde posle bilo kog moze éodo obustave daljih ispitivanja. To se uglavhonsal@ ako se
otkrije da lek ne deluje kako je&ekivano ili da je toksian.

Faza 3

Kada se ustanovi da je odemi lek dovoljno siguran i efikasan prelazi se nazuF 3.
Ova faza se sastoji od opseznijih kontrolisanihtisgnja koja se vrSe nad nekoliko hiljada
pacijenata. Cilj je pribavljanje dodatnih podatakaigurnosti i efikasnosti leka. Ovo Klgkio
istrazivanje je veoma skupo, traje od 2 do 4 godime moze mu se prognozirati ishod, posebno
kad se radi o hrotiim bolestima.

Ispitivanja se vrSe u obliku “dvostruke slepe prolgele ni lekar ni bolesnik ne znaju o kakvoj je
vrsti leka ré€. Na kraju Faze 3 kligkog ispitivanja poznata je efikasnost leka, rasgoapijskih
doza, sigurnost njegove primene i dugmionezeljeni efekti. Po zavrSetku faze, farmaceatsk
kompanija koja je vrSila istrazivanja podnosi zahta registraciju leka i dobijanje dozvole za
stavljanje u promet na teritoriji drzave.

Faza 4

Ova faza je poznata kao postmarketinSka faza i wadabilan rok trajanja. R&D sektor
farmaceutske kompanije nastavlja sacprgem efikasnosti leka na trzistu i njegovih nesalj
dejstava nad stotinama hiljada korisnika. Kontrob& razni parametri koji se nisu mogli uzeti u
obzir za vreme testiranja (npr. uzimanje leka wndi). Ako se u méuvremenu proniu
opasna nezeljena dejstva, lek se moze §osa trziSta (kao Sto je bio sk sa lekovima
Lipobay*ili Vioxx 4.

Prednost &estvovanja u klirikim ispitivanjima je mogénost da pacijent dobije nov, delotvoran
lek u odnosu na standardna:deje koje ne daje odgovara@irezultate i stalan nadzor nad
ucesnicima ispitivanja. Glavna slabost se ogleda wuwhmsti pojave raztitih nezeljenih
dejstava koja mogu znatno pogorsati zdravstvengesispitanika.

Novi lek u svim fazama kligkog ispitivanja nad ljudima moze da izazove ¢dsavane trajne ili
fatalne posledice po zdravlje pojedinaca i grup#asika. Zbog toga neke farmaceutskée&uda

bi izbegle negativan publicitet ali i visoke od&tzahteve u svojim zemljama, sele mnoga
ispitivanja u nerazvijene zemlje i zemlje u tramzigde se zakoni joS prilag@vaju i nema
efikasnog medicinskog prava. Posle ispitivanja, s&amovi lek pokaze kao dobar, kompanija ga
registruje u matinoj zemlji.

3 Kompanija Bayer AG je 2001. godine privremeno povukla iz prometa lek za sniZenje nivoa masnoca u krvi pod zasti¢enim
imenom “Lipobay”, sa svih trZiSta u svetu, uz izuzece Japana. Razlog dobrovoljnog povlacenja leka je bio porast neZeljenih
Stetnih dejstava i nuspojava kod korisnika, kao $to su slabost misica i rabdomializa.

* Merck, Sharp & Dohme, proizvodac leka Vioxx i vlasnik patenta, dobrovoljno je povukao lek sa trzista 2004. godine. Kao razlog
povlacenja, navodi se istraZivanje koje je pokazalo da su pacijenti koji su uzimali Vioxx bili izloZzeni dvostruko veéem riziku od
sréanog udara.
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3.2. PATENTNA ZASTITA U FARMACEUTSKO]J INDUSTRIJI

Zastita intelektualne svojine, pre svega patengita, je od bitnog zkaja za farmaceutsku
industriju ali i za drusStvo, odnosno pacijente. iBrodnja i promet lekova su definisani
odgovarajdim meaiunarodnim regulativama i standardima. Za dobijaigevole za stavljanje
leka na trziSte i formiranje cena, bitno je deeligk originalan, odnosno ima patentnu zastitu, ili
je genergki lek.

Patent predstavlja nove ili poboljSane proizvodénasno procese koji se mogu primeniti u
industriji. On garantuje pronalaaaekskluzivnost na pravom vlasniStva nad izumonn jeojov,
ukljucuje inventivni korak i ima mogdunost industrijske primene. Patentom, nov proizvostg@e
zasSteen od neovla®nog korigenja, proizvodnje i prodaje. U farmaceutskoj indjistpatent
predstavlja méno poslovno sredstvo za kompanije u procesu izgeadeksploataciji njihove
trziSne pozicije.

Patentna zastita pruza magost istrazivéima novih lekova da imaju ekskluzivha prava nad
njihovom prodajom u narednih 20 godina, pasiga se oni mogu kopirati i prodavati od strane
drugih proizvaaca. U farmaceutskoj industriji, efektivan “zivot” f@mata na trziStu traje
priblizno 10 godina, zbog zakonske obaveze kompada izvrSe testiranje bezbednosti i
efikasnosti novog proizvoda uz posStovanje propisatandarda pre njegovog pustanja u promet.
Period testiranja je veoma zahtevan i traje godamam

Patenti predstavljaju vrstu dogovora, gde je prarail omoguen limitiran vremenski period
prodaje novog proizvoda i tim putem, povratak ufoliesredstava u istrazivanja. S obzirom na
velike troSkove R&D novog leka, jaka patentna zagg vazan korak ka povratku investiranih
sredstava.

Vazno je istdi da se patentna zastita ne odnosi na proizvodenksiaju upotrebom tehnologije,
ve¢ na samu tehnologiju koja sadrzi invenciju. U faceaaskoj industriji, to zna da vlasnik
patenta ima pravo da zabrani upotrebu nove tehipelogli ne i prava slobodnog pristupa
lekovima koje proizvodi uz ponéae tehnologije. Lek se na trziStu Stiti kroz precegistracije
(zastite podataka), a patentom se &titi tehnolgmijizvodnje leka®

Cak i uz patentnu zastitu, trzisni uspeh novog paia uslovljen je velikim brojem faktora koji
ne zavise od proizviata. Najvei uticaj na uspesSnost prometa ima traznja pot@sza
konkretnim proizvodom i patenti (originalni leko\kpnkurenata. Snaga patentne zastite je bitan
faktor prilikom odluke kompanije da se investiraave tehnologije ili proizvode.

Proizvaiaci originalnih lekova kao najée konkurenciju imaju druge proiziéece originalnih
lekova za iste vrste terapijske primene, pre négas8 na trziStu pojavi gen&ka kopija leka.

** Lazarevié I. (2011), casopis: BB — Informator, Zastita intelektualne svojine u farmaceutskoj industriji, Il deo, str. 202.
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Nakon isteka patenta, kompanija proids® mora da se s@&bsa gubicima i pojavom novog
trziSnog konkurenta u vidu gengog proizvalaca leka.

Dodela patenata i zaStita intelektualne svojinekljga¢na za osiguranje visokog povega
sredstava za inovativnu farmaceutsku industrijue Garijere za ulazak konkurencije su dozvolile
inovativnoj industriji da cenama koje trziSte malgepodrzi osigura véanje ulaganja u R&D. U
isto vreme, genatka industrija, koja je odigrala kfau ulogu obezh#ujudi viSe jeftinijih lekova
za potroSée, po isticanju patenata za originalne lekove, deakmoze biti inovativha. Prema
tome, trZidtu i drustvu su potrebna oba tipa konjparekova®®

3.2.1. Procedura patentne zastite

Farmaceutske kompanije Stite svoje inovativhe pame patentima na nacionalnom nivou i
patentima na miinarodnom nivou. Od kljine vaznosti je uspeSiavanje poverljivin podataka
u vezi proizvoda tokom obavljanja klikih testiranja. 1z tog razloga, regulativa o patent
zastiti je omoggila vlasnicima patenata tzv. “grejs period” gde pnio prilazu dokumentaciju o
invenciji, a nakon 6 do 12 meseci podnose Ziranpatentnu prijavu.

SLIKA 2. Procedura patentne zaStite

Prethodno
(Prior Art Search)

\J

(Patant Application)

> Odbijanje
(Regectiony
v
Odluka > Odobrenje | > Arhiviranje
(Dexision) (Grant) (Archning)
Objava priznatog patenta »  Procedura ponistenja
(Publication of Patont) {Oppostion Frocodie)

IZVOR: Lazarewvt I. (2011),¢asopis: BB — Informator , Zastita intelektualne jgwo u farmaceutskoj industriji, Il
deo

* Jovanovi¢ S., et.al (2009), Uticaj intelektualne svojine na prodajnu cenu lekova, originalni naucni ¢lanak, str. 55
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Prvi korak procesa predstavlja prethodno istrajevéompanija, tokom koga se ispituje da li je
proizvod nov i inovativan na trzistu, tj. daéviakav proizvod nije zasgn patentom. Na taj tia
kompanije smanjuju svoje troSkove, jer izbegavagpatrebne rizike. Slede korak je
podnoSenje patentne prijave odgovaieju institucijama na nacionalnom, a kasnije i
meiunarodnom nivou. Nakon toga sledi formalno ispitiea tokom koga se proverava validnost
dokumentacije vezane za patentnu prijavu, kao ilidarijava ispunjava uslove za objavu.
Sustinskim ispitivanjem se utiuje patentabilnost pronalaska.

Nakon donoSenja odluke nacionalnog tela o patenpmpavi, ona moze biti odbijena ili
odobrena. U koliko je odobrena, postupak se dafavlja objavom priznatog patenta. U oba
slwaja, dokumentacija se na odgovaéajoxtin arhivira. MoZe dé& do poniStenja patentne
prijave, u koliko se dokaze da proizvod ne ispuajawslove za patentnu zastitu. Tada se
pronalazak i njegova zasStita osporavaju.

Ukoliko viSe od jednog subjekta istovremenaddado odrdenog pronalaska, moéa su dva

reSenja: nd&e&e se patent odobrava onome ko je prvi podneo patgmijavu, a u posebnim
sliéajevima i zemljama (npr. SAD), patent se odobramanze ko je prvi praktho primenio

pronalazak’

3.2.2. Istek patentne zasStite

Od 2010. godine, farmaceutska industrija jecena sa problemom isteka patenata nad éiode
lekovima na svetskom trziStu. Ovaj fenomen, pozeait industriji pod nazivom “patent cliff’
(litica patenata). U narednih 5 godina, &agan broj patenatée ist&i, ostavljajuwi slobodan put
za prodor genetkih kopija na trziSte. Nakon Sto lek izgubi patentmaStitu, generik ubrzo
zauzme oko 90% udela u njegovoj daljoj prodajipo&roS&e, usteda koju ostvaruju kupovinom
generika je od presudne vaznosti.

Krajem 2011. godinegetiri zna&ajna farmaceutska proizvoda - Lipitor, Caduet, Cmmpi
Solodyn izgubila su patentnu zastitu. U 2011. godiekli su patenti na proizvode u iznosu od
12 milijardi US $, a u 2012. godini preko 30 mitaUS $ posmatrano prema godiSnjoj prodaiji.
Procenjeno je da su u SAD od 2007. do 2012. gogemeréki supstituti napravili gubitak od 67
milijardi US $ vodéim farmaceutskim kompanijama koje se bave proizjadnoriginalnih
lekova, zato Sto je viSe desetina originalnih lekastalo bez patentne zastite. Prédmja
pokazuju date 2015. godine gubitak kompanija koje se¢awaju sa istekom patenata za svoje
lekove iznositi do 250 milijardi US %,

7 Lazarevié I. (2011), ¢asopis: BB — Informator, Zastita intelektualne svojine u farmaceutskoj industriji, Il deo, str. 112
a8 http://www.uspharmacist.com/content/s/216/c/35249/, pristupljeno 05.02.2013.
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TABELA 10. Spisak lekowiji patenti isticu od 2011. do 2020. godine

Generic Name Availability*
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Pfizer — istek patenata Lipitor i Protonix

U periodu od 2010. do 2012. godine, nad lekovim@ & kompaniji Pfizer donosili 42%
godisnjih prihoda od prodaje, istekla je patentastita. Poréenja radi, Protonix je 2007. godine
doneo prihode od 1,9 milijardi US $, dok su 2016dige nakon isteka patenta ovi prihodi
iznosili oko 480 miliona US $. Zgajan pad profita, bio je rezultat lansiranja getierikopije
leka kompanije Teva i SunPharmaceuticals 2007. 0820godine. Pfizer je nastavio sa
proizvodnjom genetke kopije Protonix-a, kroz farmaceutsku kompanijyetth, koju je kupio
2009. godine. Genekla verzija leka ovog proizvaca je dostupna na trzistu SAD.
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Lipitor, lek za smanjenje holesterola, godinamabje Pfizer-ov najprodavaniji proizvod, sa
najvetim prihodima od prodaje. U 2010. godini, ostvar 10,8 milijardi US $ prihoda na
svetskom nivol?, odnosno 5,3 milijarde US $ samo u SABneti 16% ukupne prodaje
kompanije. Pfizer je postigao dogovor o licencitarga Indijskim proizvdacem genetikih
lekova Ranbaxy Laboratories, u vezi prodaje gé€kerkopije Lipitora, gde dobija ekskluzivnost
od 180 dana prodaje, pre pojave lekova drugih podisa na trzistu® Generkka kopijace se
razlikovati samo po valini, obliku ili boji leka. CGtekivano je da¢e kompanija Watson
Pharmaceuticals i drugi proiz#ati predstaviti svoje kopije u budem periodu.

Do 2020. godine, Pfizete izgubiti patente i nad drugim lekovima koji sdelii na trziStu po
prihodima od prodaje. To su Vijagra, Celebrex iitar ¢iji je zajednieki prihod od prodaje u
2010. godini iznosio preko 3 milijarde US $, sanaotrziStu SAD. Istekom ovih patenata, Pfizer
¢e se suditi sa gubicima koje mora da pokrije plasmanom hoproizvoda kako bi ostao na

vode&oj poziciji maiu farmaceutskim kompanijama.

AstraZeneca — istek patenata Seroguel, NexiumstGre

AstraZenecd&e se do 2014. godine giith sa istekom patenta nad proizvodima kidjfie oko 60%
njenih prihoda. Seroquel, lek protiv depresije,obapnog poremeaja i Sizofrenije, 2010. godine
ostvario je prihod od 5,3 milijarde US $ sa 16%ladékupnih prihoda kompanije. Istek patenta
nad lekom je bio predi#en za kraj 2011. godine, ali je dobio 6-migse produzenje od FDA.
Sada se na trziStu SAD moguthgenertke kopije ovog leka. Nexium i Crestor su 2010. gedi
zajedno ostvarili 8 milijardi US $ prihoda od prgglaa sam Nexiundini 15% ukupnih prihoda
kompanije.

Sanofi—Aventis — istek patenta Plavix

Plavix vaZzi za najprepisivaniji originalni lek zaepenciju od sfanog udara i Sloga. U 2010.
godini, bio je drugi najprodavaniji lek u svetu, astvarenim prihodima od prodaje 9,4 milijardi
US $. Lek je prvobitno plasiran na trziSte zajékinod strane Sanofi—Aventis i Bristol-Myers
Squibb. Patent nad lekom je istekao 2012. godira&oN toga, pojavile su se njegove getlexi
kopije.

Farmaceutske kompanije nastavljaju da istrazujneatrategije poslovanja kako bi minimizirale
gubitke profita i odrzale produktivnost nakon isteatenata. Naj¢e nade kompanija leze u
mogunosti razvijanja i plasmana novog proizvoda i nan&iin ostvarivanja zngjnih profita za
njihovo dalje poslovanje. Ipak, postoji mala Samaapronalazak inovativnih proizvoda koji bi
dostigli uspeh na trziStu i profit od prodaje popekova Lipitor, Plavix i Nexium. Sve viSe su
prisutni merdzeri i akvizicije kompanija originainlekova sa gen&kim kompanijama, kojima
daju pravo licenciranja da prodaju autorizovaneegé&e, identéne originalnom leku.

* Alazraki M. (2011), The 10 biggest-selling drugs that are about to lose their patent, www.dailyfinance.com
*® Krishnan A. (2011), Drug patents expiration in 2011 & 2012—a bumpy ride ahead for big pharma as big drugs lose patent
protection. IHS Healthcare Practice
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CETVRTI DEO:

Marketing u farmaceutskoj
industriji
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4.1. MARKETING KONCEPT POSLOVANJA FARMACEUTSKIH KOMPANIJA

Evolucija shvatanja mesta i uloge pot&Sas poslovanju preduza rezultirala je razvojem
marketing koncepta poslovanja. Ovaj koncept je ehel poslovno ponaSanje vdile svetskih

farmaceutskih kompanija, naiito od polovine proslog veka, a vremenom je posi@minovnost
i preduslov bilo kakvog trzinog razmi$ljanja i pSanja poslovnih subjekata.

Marketing je oblast koja se neprestano razvija ptemene se odvijaju ogromnom brzinom.
Mnoge farmaceutske kompanije postizu uspeh ili @dagu iz brojnih razloga, ali jedan od
presudnih faktora je marketing. UspeSne kompanijeose koje uspevaju da d&lo do novih
kupaca, ali primarno da zadrZze i zadovolje poswjkupce. Procenjeno je da su troSkovi
privlacenja novih kupaca do Sest put&ived troSkova zadrzavanja starih kupaca. Svemu tome
ide u prilog postojanje konkurencije koju trebatprarazumeti jer su oni ti kojimae se kupci
okrenuti ukoliko njihove potrebe ne budu zadovatieBvaka kompanija mora nastojati da razvija
nove proizvode odnosno usluge kako bi odgovorilagb@ama svojih potroga. Prema ciljnom
trziStu se planiraju proizvodni i prodajni prograinpronalaze metode kofee obezbediti efikasno
kori&¢enje raspolozivih resursa.

Posle pazljivog segmentiranja i istrazivanja teistlentifikovanja njihovih potreba, odige se
Zeljena trziSna pozicija. Tada se razvijaju i ptadgju novi proizvodi. Samo 10% novih
proizvoda je inovativno i novo na svetskom trziStakvi proizvodi uklj@uju najviSe troskove i
najvee rizike zato Sto su novi koliko za kompaniju tolik za trziSte. Svaka vrsta novog
proizvoda poseduje potencijal za osvajanje novdjgog trziStacime se otvara mogunost za
proSirivanje veltine ukupnog trzista i ostvarenje profita.

Vodete farmaceutske kompanije vode se strategijom stjmrprednosti nad konkurentnim
kompanijama, Sto im omogava da posluju na efikasniji i kvalitetniji &ia iznoSenjem bolje
ponude, bilo kroz smanjenje cena ili pruzanjem iketdijeg proizvodaime se opravdava va
cena. Jedna od kinih strategija se ogleda ucuwvanju lojalnosti potro$a brendu kroz
marketinske aktivnosti. Marketing strategija komipapomaze da se procene i razviju strategije i
planovi za marketing kanale, e - trgovinu i plather operativnog marketinga. Postoje r&ati
strategije koje su utdene u razliitim domenima:

» Strategija razvoja

Koris¢enjem ove strategije, kompanija definiSe rad sektoa razvoj marketinga, sa ciljem
razvoja marketing strategija, njihovog izvrSavanjaotivacije zaposlenih. Kompanija se trudi da
razvije nove poslovne strategije koje zadrzavajunapréuju lojalnost kupaca i podavaju
prepoznatljivost brenda, a samim tim i njenu vrexinada se razvije odtena strategija, radi se
na pronalazenju adekvatnih tehnoloskih reSenja Kkakse izvrSio proces planiranih programa.

31 Veljkovi¢ S. (2009), Marketing usluga, 4. izdanje, Ekonomski fakultet, Beograd, str. 53
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Prilikom izrade strategije razvoja, kompanija gafa sa internim i eksternim partnerima iz
raznih poslovnih sektora, ukfuju¢i drzavne biroe, sektore za dizajn, i ostalim ratgmim
poslovnim kontaktima.

» Vizija korisni¢kog iskustva

Procenjuje brojne faktore koji dti na potros&ko iskustvo, diferenciranje brenda kompanije od
konkurentskih brendova i zadovoljavanje potrebaiskika. Vizijom korisnékog iskustva se
definiSu mogdi uticaji na nove brendove koji se pojavljuju naigtu, tehnologije u razvoju i
moguenosti za dalji razvoj odnosa kompanije sa korisn&njenih proizvoda i usluga.

» Analiza i evaluacija

KoriS¢enjem ove strategije poslovanja analiziraju se s | marketinSke performance
proizvoda, ciljnog trziSta i uticaja na potré8aOmoguen je proces brze evaluacije mogasti
iskori&avanja trzisnih prilika i donoSenja poslovnih odiulstvara strateSke i finansijske modele
koji jasno izrazavaju poslovnu vrednost i razvijanodele koji omogéavaju visok prinos na
ulozena sredstva. Dobijeni rezultati nakon izvrSanalize | evaluacije se sumiraju i objedinjuju
u izvesStaje.

» Pruzanje usluga

Marketing sektor kompanije pruza strateSke izvedtgpronalazenju reSenja, jasan i blagovremen
feedback o marketinskim i tehnoloskim reSenjima,cggm da se uvidi trenutno stanje u
kompaniji. Organizuju sede&a u raznim projektima i radionicama, a na osnovluptjenih
saznanja razvijaju se case-study ukoliko je to gito. Ovi strateSki izveStaji i obavljena
istrazivanja predstavljaju informativnu sponu izimeiSih nivoa menadzmenta i akcionara.

» Rezultati i procena

Od izuzetne vaznosti je rad &anovima tima u cilju definisanja okvira za merengpesnosti i
procene uspesnosti tehnoloskih strategija i préegekakom vremena. Kako bi se doslo do
kvalitetnih rezultata i procena, potrebno je pnreeso razviti proces prikupljanja i analiziranja
potrebnih podataka za kompaniju.

> Ljudi i timski menadzment

Zaposleni su najvazniji resurs svake kompanije. K&k kvalitetho obavljali svoj posao i
doprineli napretku kompanije, neophodno je konst@anulagati u njih. Strategija timskog
menadzmenta pruza Sanse za razvoj karijera zajposlearvija, usmerava i iskokiava njihove
sposobnosti. Rukovodianovima tima i pruza obuke iz oblasti relevantmiatodologija, tehnika
i okvira. Proaktivno deluje na unagdenje odnosa nael ¢lanovima tima.
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4.2. AKTIVNOSTI FARMACEUTSKOG MARKETINGA

Pored toga Sto je marketing filozofija koja stawjapca u centar poslovanja, to je i poslovha
funkcija koja obuhvata niz aktivnosti koje se maragvrsiti da bi se ispotila vrednost za
kupce. Ove aktivnosti ukljiuju sprovaenje marketing istrazivanja zarad razumevanja patre
kupaca i njihovog ponasanja, segmentiranje trzipadtrziSta koja postaju ciljna za kompaniju,
razvoj proizvoda i brendova i pozicioniranje istia trziStu, donoSenje odluka o formiranju cena,
odlwivanje o promotivnom miksu, prodaji i distribuciiroizvoda, i marketing planiranje i
menadZment®

Aktivnosti farmaceutskog marketinga podrazumevajuskenje svih raspolozivih sredstava za
Sto bolju promociju farmaceutskog proizvoda i uslukpojace uz odrzanje kvaliteta, poboljSanje
zdravlja i promociju zdravih zivotnih navika, ipastvariti profit. Farmaceutsku industrijéini
skup prodavaca koji komuniciraju i razmenjuju imf@cije sa kupcima koji predstavljaju trziste,
kako bi se odredile njihove potrebe, Zelje i trazap odréenim proizvodima. Na osnovu
dobijenih informacija, prodavci stvaraju ponudu aabusluga kojima se zadovoljavaju potrebe
kupaca i stvara oddena vrednost za njih.

SLIKA 3. Razmena informacija i komunikacija izmn@rodavaca i kupaca

/ Komunikadije \
Industrija

roba/usluge Trziste
(skup prodavaca) novac (skup kupaca)
Informacije

IZVOR: Tast Lj., Marinkovi¢ V. (2012), Osnove farmaceutskog/zdravstvenog m&nadta, Farmaceutski fakultet
Beograd

Aktivnosti farmaceutskog marketinga se mogu podelidve faze:aktivnhosti marketinga do
registracije proizvodgdobijanje odobrenja za stavljanje u promgbpstmarketinske aktivnosti.
Marketing farmaceutskih proizvoda je dosta sloZespeciftan iz razloga Sto je reklamiranje
vecine proizvoda regulisano strogom zakonskom requdati Svi u lancu farmaceutske
delatnosti moraju ispoStovati osnovne principe dgwe zakonom.

*2 Jobber D.,Fahy J. (2006), Osnovi marketinga, 2. izdanje, Data status, Beograd, str. 10
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Aktivnosti farmaceutskog marketinga do registrapijeizvoda obuhvatajéetiri faze:

» | Faza VrsSi se kompletan pregled pretkitkih podataka o saglasnosti i toksikologiji
leka, njegovom sastavu i aktivnoj supstanci koj&iga Testiraju se raztite doze leka
kod zdravih ljudicime se obezhiije tolerancija i bezbednost u pogledu doze | qusjar
leka.

> |l Faza Procenjuje se efikasnost i tolerancija leka kodjpaata koji boluju od jedne ili
viSe bolesti koje su odabrane za tretman.

» |l Faza: Procenjuju se rezultati dobijeni iz Faza | i Ikkkabi lek mogao dobiti dozvolu
za stavljanje u promet.

> IV Faza: Painje tokom nekoliko godina samog procesa regiggaaobijanja dozvole, a
nastavlja se i nakon plasiranja leka. Odgovaraitaajp koja se odnose na upotrebu leka,
promovisanja iskustava u vezi lekadndekarima i pozicioniranje leka na trzigtu.

Tek nakon registracije, lek zapinje svoj zivot na trzistu i u njegovoj eksploajaod strane ljudi
uocavaju se svi poznati i otkrivaju nepoznati i &ekivani nezeljeni efekti. Iz tog razloga je bitno
da se posebna paznja posveti postmarketinSkimreidgiima gde se sustemarketing aktivnosti
koje usaglaSavaju interese, dobiti i vrednostinade, zdravstva i gdana.

4.3. MARKETINSKI PRISTUP U ISTRAZIVANJU TRZISTA

Marketing sluzbe intenzivno prate stanje na trzifitmaceutskih proizvoda: od toga kako
proizvod “Zivi” na trziStu (podevsi od ambalaze, odgovarégg pakovanja), da li je prisutan u
dovoljnim kolicinama, odnos sa paralelama prisutnim na trzistik&ge potraznja za istim, da li
ima cenu koja odgovara njegovom kvalitetu, kakvnsieljeni efekti tog proizvoda, kako je lek
prezentovan u javnosti i od strane zdravstvenimikadkoji ga propisuju i izdaju. Marketing
istrazivanja povezuju potro&a (pacijenta) koji je sastavni deo druStva (javijosta
proizvaiacem kroz informacije kojima se definiSu marketingcigk Ovim istrazivanjima se
dolazi do korisnih informacija za kompaniju na oamokojih ona izgrduje odgovarajéu

poslovnu strategijd?

Pre nego Sto menadzment adlda ¢e na trziSte plasirati novi proizvod, neophodnaijaditi
detaljno istrazivanje trziSta. Istrazivanje trziSja@ definisano sistemskim planiranjem,
prikupljanjem, analizom i izveStavanjem o podacimzakljuccima relevantnim za spedifiu
marketing situaciju sa kojom se susr&ompanija.

%3 Tasi¢ Lj. (2002), Farmaceutski menadZment i marketing, Farmaceutski fakultet Beograd, str. 239-274
54 .
Ibid, str. 239
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Istrazivanje trziSta se sprovodi zbog divanja karakteristika trziSta, merenja potencijedata
trziSta, analize trziSnog udela, analize prodajedig o trendovima poslovanja, studije o
konkurentskim proizvodima, kratkahoog planiranja, mogunosti plasiranja novog proizvoda,
dugora@nog predwuianja i studije o formiranju cendstrazivanje trziSta obuhvata pet faza,
odnosno pet koraka.

SLIKA 4. Proces marketinskog istrazivanja trziSta u 5 koraka

problema i Prikupljanje Analiziranje Prezentacija

ciljeva informacija informacija rezultata

e istraZivanja
istrazivanja

IZVOR: Tast Lj. (2010), Farmaceutski marketing, Farmaceutakuftet Beograd

Definisanje problema i ciljeva istrazivanja je uvpkvi korak i jedna od najvaznijih faza u
istraZivanju trziSta. PogreSno definisan problednasno predmet i cilj istrazivanja moze dovesti
do pogresSnog pravca i zaklka samog istrazivanja. Predmet marketing istrajivauisSta moze
biti istrazivanje mogénosti kompanije na trziStu, istrazivanje proizvddasluge, istrazivanje
promocije, cena i kanala distribucije.

Druga faza marketing istrazivanja predstavlja rdzrplana istrazivanja. Menadzer mora znati
unapred koliko koSta sam proces istrazivanja pgo 0o ga odobri. Takie, mora doneti odluke
0 izvorima podataka, istrazisle@m pristupima, instrumentima istrazivanja, plareoikovanja i
metodama kontaktiranja. Plan istrazivanja je zaanowa procesu uzrokovanja (koju ciljnu
populaciju treba ispitati), metodi ispitivanja (kaji nacin ih treba ispitati) i izradi upitnika (koji
je pravi izbor pitanja).

Treca faza prikupljanja informacija je najskuplja fararketinSkog istrazivanja u kojoj postoji
najve&a moguénost za nastanak greSaka. Neki potencijalni isfgitanogu odbiti saradnju, neki
nece biti dostupni, neki i@ dati iskrene odgovore. Iz ovih razloga se sve visvetu koriste
elektronski mediji preko kojih se mogu sprovestkete i prikupiti kvalitetni podaci za mnogo
manje troSkove.

Cetvrta faza predstavlja analizu informacija p@émdoje se dolazi do kotaog izvesStaja i
zakljuweka. ZakljuEci se mogu predstaviti na viSediraa. Zato je neophodno odrediti vrstu i formu
izveStaja pre njegovog prezentovanja.

Poslednji korak marketinSkog istraZivanja predssaptikazivanje rezultata koje treba uraditi na
pregledan i jasan fm kako bi se istakli rezultati koji su od susStieskaZznosti za donoSenje
marketinskih odluka u kompaniji.
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4.3.1. Analiticka istrazivanja farmaceutskog trzista

Farmaceutske kompanije na trzistu bilo koje zem§8avaju slozene zadatke od kojih su
najtipicniji sledesi:>

1.

Uvadenje novog preparata na trziStepravi izazov za svecasnike na farmaceutskom
trziStu, jer predstavlja dugotrajan proces od prainje leka, njegove kontrole kvliteta,
faza testiranja, do dobijanja dozvole za prometraigtu lekova i poStovanja zakonskih
propisa predvenih za uvdenje novog leka na trziste.

Ulazak na novo trziste ili u novi segmenfprilikom ulaska proizvoda na novo trziste,
potrebno je izvrsiti sve neophodne analize realn@gtencijalnog obima tog trzista i
njegovog budéeg razvoja, sprovesti detaljnu analizu konkurenadatrzistu, njihove
pozicioniranosti, udela i cena referentnih konkiskim proizvoda na istom trziStu. Nakon
sprovedenih analiza marketinskih aktivnosti, vréi isprognoza prodaje preparata na
novom trzistu.

Protivmere za pad prodaje konkretnog preparatkako ne bi doSlo do pada prodaje
proizvoda na novom trziStu, neophodno je uzeti airobled€e faktore: odréivanje
dinamike trzista, analizu konkurencije i njenih agprognozu razvoja trzista i prognozu
prodaje konkretnog preparata.

Analiza konkurencije i cena ulaskom na novo trziSte najvaznije je definigatisu nasi
konkurenti i kakva je njihova pozicija na aktuelntnniStu. Sledé& korak je segmentacija
trziSta po cenama. Na osnovu analize cena preploataurentskin kompanija, pfanja
lansiranja novih proizvoda i procene troSkova péaga, formira se lanac obrazovanja
cena do konae cene proizvoda.

Trazenje novih kanala distribucije, optimizacijadeasa postoj@m partnerima— definisu
se igr&i u sistemu kretanja robe, sprovodi se analizavaksti kompanije u sistemu
kretanja robe i vrSi se patenje aktuelne trziSne slike sa sistemom plasirprgézvoda
na trziste.

Optimizacija rada postojeg sistema plasiranja robe sastoji se iz tri koraka: procene
potencijala raziiitih regionalnih trziSta, grupisanja regiona ponpipu prvenstva na

osnovu potencijala i kreiranja modela za efikassspordivanje u sistemu plasiranja po
regionima.

> Inpharmacija (2011), Pharma analytical reports Srbija, str.12
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Za reSavanje bilo kog od nabrojanih zadataka nedmpih@e da se sprovede istrazivanje trziSta sa
akcentom na analitke podatke, kako generisane iz samih kompanijap taklobijene od
marketinskih i analitkih agencija. Osnovna ideja analkog marketinga je integrisanje
teorijskih marketing koncepata, analih marketing tehnika i faunarskih programa, kako bi se
razvio model odltivanja koji generiSe ragiite poslovne odluke.

Marketing menadZzeri imaju na raspolaganju velikyj lmoftverskih reSenja koja se primenjuju u
razlicitim oblastima marketinga kao Sto su: lansiranjeagpproizvoda, reklamiranje, merenje
efektivnosti reklamne kampanje, segmentacija @zigozicioniranje, targetiranje, predanje
prodaje, definisanje cena, odreanje vrednosti brenda, merenje satisfakcije @@,
upravljanje odnosima sa kupcima islp.>®

Jedno od softverskih reSenja koje se Kkoristi zaumswanje i anticipiranje ponaSanja |
preferencija potro$a je Affinium Modekiji su glavni korisnici marketinSka odeljenja sdikem
bazom potrosam koja imaju problem da unaprede odnose sa krajRpmsnicima. Dok je
tradicionalni koncept upravljanja odnosa sa potfio§a (CRM) usmeren na posmatranje
potroS&a kao jedinke sa spedifiim potrebama i preferencijama koje su stabilneslativno
duzem vremenskom periodu, marketing analitika kéfmium Modelusmerena je ka kreiranju
multidimenzionalnog profila te osobe, koji otvareogtor za “jedan na jedan” interakcije i
prilagaiavanje marketinske ponude kompanija spé&aifin zahtevima konkretnog potrasau
specifcnom trenutku.

Ovaj model anallitikog istraZivanja trzista sadr&tiri integrisane aplikacijg*

» Profiler - sluzi za analizu i identifikovanje katekistika potroSaca koje najviSe dutina
njegovo ponasanje;

» Valuator - ovom aplikacijom se kalkuliSe vrednositrpSaca za predu&e tokom
vremena,

» Cross Seller - preddganje trenutka i vetine sledée kupovine od strane odienog
potros&a i

> Response Modeller - proces identifikovanja pojecinakod kojih postoji visoka
verovatn@éa odreienog ponasanja na bazi identifikovanih proSlih kipa, demografije i
Zivotnog stila.

**Lonéar D. (2011), Uloga analitickog marketinga u formulisanju promotivne i distributivne strategije preduzeca, Ekonomski
horizonti, str. 47
> Ibid., str. 48
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4.3.2. Socioloska istrazivanja farmaceutskog trzista

Saznanja dobijena socioloSkim metodama istrazivamjeelevantna za farmaceutske kompanije
pri istrazivanju uticaja socioloskih faktora na p8anje potroga. Prilikom vrSenja socioloSkih
istraZivanja farmaceutskog trzista, reSava se &lagpektar zadataka:

SLIKA 5. Spektar zadataka koji se izvrSavaju prilikom slmdkog istrazivanja farmaceutskog
trzista

Merenje efikasnosti

Analiza konkurenata - ;
promocije proizvoda

ISTRAZIVANJE
BRENDA

Bocmcmmcn somm H
P

isiraiivanje ciijnog TOgnoze razvoj

auditorijuma segmenta trzista

IZVOR: Inpharmacija (2011), Pharma analytical rep@rbija, str.14
1. IstraZivanje brenda

Prouwavanje maloprodajnog potencijala;

Prowavanje ciljnog auditorijuma (CA): karakteristike tpmsaa koji kupuju odréen
proizvod, odrdivanje ciljnog trzista;

Istrazivanje konkurentnog okruzenja, mégasti ulaska na trziSte i perspektive za
zauzimanje svoje pozicije;

Pruzanje preporuka za pozicioniranje i plasirargeag proizvoda na osnovu dobijenih
rezultata istrazivanja;

Testiranje koncepcije pozicioniranja brenda: raardebncepcije novog proizvoda ili
modifikacija koncepcije postajeg proizvoda;

Istrazivanja cena.

YV V VYV ¥V VYV

2. Analiza konkurenata

» Analiza konkurentnog okruzenja, pozicioniranosériga i udela konkurentnih kompanija
na ciljnom trzistu;

» Prouwavanja cenovne politike konkurenata;

» Odralivanje karakteristika prihvatanja konkurentnih pramida od strane ciljnog
auditorijuma;

» Odreiivanje konkurentne sposobnosti proizvoda.
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3. Istrazivanja ciljnog auditorijuma

Analiza potrosékih preferencija, navika u kupovini tekivanja od proizvoda;
Sastavljanje portreta potroSaca kéersjem baza podataka o njegovim kupovinama;
Merenje zadovoljstva kupca kroz pozitivan feedbigoinovljene kupovine;
Prowavanje motivacije izbora iznda brenda kompanije i konkurencije;
Istrazivanje odnosa prema brendu;

Identifikovanje medijskih preferencija ciljnog atatijuma.

YVVVVVYY

4. Merenje efikasnosti promovisanja proizvoda

» Merenje efikasnosti reklamnih kampanja i akcijasddnog brenda kompanije;

» Merenje efikasnosti rada medicinskih predstavnMRY);

> Ispitivanje posete medicinskog predstavnika;

» Merenje lojalnosti ciljnog auditirijuma prema preadu posle sprovedene aktivnosti.

5. Prognoze razvoja sektora trzista

» Prognoze rasta trziSta generalno/po sektorima mavosekspertskih procena;
» Prognoze promena zakonodavstva, socijalne politike;
» Studija izvodljivosti ulaska na trziste u zemlji.

4.3.2.1. Najpopularnije vrste projekata koji se sprovode socioloskim metodama

1. Rep-check & message recalse sprovode u cilju ocene kvaliteta promovisangparata «Y»
kompanije «X» od strane medicinskih predstavnikan@ni zadatak medicinskih predstavnika
je da kroz razgovor sa medicinskim osobljem i lekarspecijalistima iz razlitih oblasti uspeju
da ostvare saradnju koja se meri brojem prepisa&tiépata odenog proizvdaca medikamenta
od strane tih lekaraRep-checke metoda kojom se vrSi provera uspesSnosti radaianséog
personala i informacija koju oni pruzaju medicimskpredstavnicima. Ovim metodom vrSi se
evaluacija informativnih materijala, pokazatelj@aa provera uspesnosti uticaja na prepisivanje
preparata odenog proizvdaca.

Medicinski predstavnici se bave sprdmgem procesa uwienja novog leka na trziSte putem
odrzavanja kontakata sa medicinskim osobljem uibaina i drugim zdravstvenim ustanovama.
Pored toga, oni mogu ostvariti kontakte sa radniopgma formiranim od strane Vlade i drugim
relevantnim institucijama koje im mogu poénas probijanju njihovog proizvoda na trziste.
Glavni zadaci prilikom Rep-check metode su:

» Utvrdivanje nivoa pos&enosti medicinskog predstavnika (MP) kompanije «X»
lekarima razkitih specijalnosti;

» Identifikovanje spontanih znanja na plasirane praggakompanije «X»;

%8 Inpharmacija (2011), Pharma analytical reports, Srbija, str.15
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» Pojasnjavanje kakvu je informaciju o preparatimepganije «X» lekar dobio pri
poseti MP;

» PojasSnjavanje da li su posete MP kompanije «X»aldioa prepisivanje preparata
pacijentima,

» Ocena pokazatelja rada MP kompanije «Xximikekarima;

» Ocena informativnih materijala koje je koristio MBmpanije «X» tokom posete.

Message recallpodrazumeva proces analize upotrebe preparatave@k@ se kojim je
pacijentima preparat namenjen, koje se indikaaijettaindikacije ostvaruju upotrebom preparata
i kolika je minimalna i maksimalna doza preparatwbljena za bezbednu primenu kod
pacijenata. Osnovna pitanja koja se postavljajotokessage recall-a su:

» Kojim pacijentima po rdima MP treba prepisivati preparat?
> Koje razloge je naveo MP u prilog prepisivanju @eypa?

> U kojoj dozi, po réima MP treba prepisivati preparat?

» Ocena zn&ja kljuenih saopstenja za lekara.

2. Strategijsko istrazivanje tipa U&{Qusage and attitude — navike i preferendi@)sti se u cilju
prowavanja navika i preferencija ispitanika u potrogaglicitih kategorija proizvoda. Osnovni
zadaci prilikom ovog istraZivanja su:

Prowavanje svesti potroSaca o proizvodu;

Prowavanje preferencija potroSaca;

Idetintifikovanje prednosti i mana proizvoda;

Merenje efikasnosti reklamne kampanije;

Odretivanje imidza trgovinske marke (TM) klijenta i TMbRkurenata;
Sastavljanje socijalno-demografskog portreta patas

Odretivanje perspektiva razvoja proizvoda,;

Identifikovanje razloga za odbijanje prepisivangaadenih preparata;
Opis tipknog pacijenta kome je pokazan preparat.

VVVVVVVYVY

3. Fokus grupepredstavljaju grupne intervjue pojedinaca (ispka)y izabranih po osnovu nekih
relevantnih karakteristika (kao Sto su pol, starostjihove preferencije) u kojima unapred
pripremljeni moderatori sprovode smislenu diskuspa zadatu temu ili problem. Kada
farmaceutske kompanije sprovode fokus grupe, oneigiavnom orijentisane na iznalazenje
odgovarajdeg n&ina i metoda za promociju odienog proizvodaTada moderator uglavnom
postavlja pitanja koja secti zadovoljstva potroga nakon konzumacije odtenog proizvoda,
moguih poboljSanja karakteristika istog u pogledu pak@a, kvaliteta i dr. Za farmaceutske
kompanije ovaj tip istrazivanja je zfggan jer omogéava:

» Pogled na probleme iz perspektive ciljnog auditonig;
» ldentifikovanje slika i asocijacija koje se odnaseproizvod;
» Procenu koncepcije pozicioniranja, karakteristikanola proizvoda, i dr.

% Inpharmacija (2011), Pharma analytical reports, Srbija, str.16
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4. Istrazivanje cenal danasnje vreme je od presudne vaznosti zbogkakleurencije na trzistu.
Cena je ta koja predstavlja vrednost proizvodagrakenost brenda kompanije na trzistu.
Istrazivanje cena omogava menadzmentu kompanije da se strateSki postamiinosu na
konkurenteRezultati ovog istraZivanja da kompanijama slede podatké®

» Sveobuhvatna slika cenovnih standarda i piose&ene konkurentskih proizvoda i usluga;

» QOdnos cene i kvaliteta - koja je vrednost koju kamkti nude za cenu koju naglgu;

» Aktuelne informacije o razlitim tipovima cenovnih promotivnih aktivnostima
konkurencije;

» Vaznost cene kupcima u odivanju o kupovini;

> Elasténost cene i uticaj cenovnih promena na prodaju.

5. ,Tajanstveni kupac“‘(Mystery Shoppind)je terensko istraZivanje koje se sprovodi radi
stimulisanja maloprodaje i po¢@nja motivacije personala apoteke. Ovom metodorazistanja,
edukovane osobe u ulozi kupaca opazaju i potomjajcehvalitet usluge od strane usluznog
personala u oddenom objektu i konkurentskim maloprodajnim objeldirpprema unapred
definisanim kriterijumima. Metod je nhamenjen komig@ama koje su zainteresovane da svojim
kupcima pruze prvoklasnu uslugu, jer omémya uvid u realan kvalitet usluge i tako efikasno
pomaZze u reSavanju njihovog nezadovoljstva. Infaij@akoje pruza Mystery Shopping su
sledée:

» Procena rada personala (provera nivoa kompetentpestonala u apoteci, ponaSanje
zaposlenih prema kupcima);

» Procena nivoa preporuka preparata od strane zayosienaloprodaji;

» Analiza konkurenata (procena lojalnosti zaposlenihaloprodaji prema kompaniji, kao i
prebacivanja sa jednog proizvoda na drugi);

» Provera proizvoda u kanalima prodaje (provera cstendarda plasmana).

SocioloSke metode su neizostavne prilikom sptewa analize uspesnosti plasmana proizvoda
na farmaceutsko trziSte, prihvatljivosti proizvoda strane lekara i medicinskog osoblja,
njegovog pozicioniranja u apotekama i svesti pati@sSObavljanjem analize cena proizvoda
sli¢cnih karakteristika moze se ostvariti 2aa prednost u odnosu na konkurenciju na trzistu.
Kompanije su u mogunosti da prepoznaju probleme pre svojih kupacapraue poslovanije,
motiviSu zaposlene i smanje potrebu za oglaSavaogporast profita.

Cilj sprovaienja nabrojanih metoda jeste formiranje brenda ko kao i brenda samih
proizvoda koji zauzimaju naj¢e udeo u njenom portfoliju. Farmaceutske kompargeée
uspostavljanju odgovarajeg odnosa tipova lekova koje proizvode i daljeritistraju da bi
pokrile Sto véi segment trziSta i zadovoljile Sto drebroj potroS&a. Medicinski predstavnici
predstavljaju kljgnu kariku izméu farmaceutskih kompanija i medicinskog osobljacega
zavisi budénost plasmana odienih proizvoda i njihov uspeh na trzistu lekova.

60 http://www.swot.rs/research/services/pricing-research/, pristupljeno 22.11.2012.
&t Inpharmacija (2011), Pharma analytical reports Srbija, str.16
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PETI DEO:

Marketing miks i primena CRM
sistema u farmaceutskim
kompanijama
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5.1. MARKETING MIKS U FARMACEUTSKIM KOMPANIJAMA

Marketing miks predstavlja kombinaciju kontrolisannstrumenata marketinga koje kompanija
koristi u cilju postizanja Zeljenih rezultata ngrmm trziStu. Kljwna marketing aktivhost svake
kompanije je upravljanje marketing miksom koji sa&steji od cetiri glavna elementa (4P):
proizvod — product, cena - price, promocija — préoroi distribucija — place. Ova 4P setiri
klju¢ne oblasti donoSenja odluka i predstavljaju najajmaji aspekt primene marketing koncepta.

Efektivni marketing miks sastavljen je @dtiri glavne karakteristike. Prvo, mora biti diziagm
tako da zadovoljava potrebe ciljne grupe kupacagbBy mora doprineti stvaranju konkurentske
prednosti, a to je jasha prednost nad konkurencyomnim aspektima performansi koje su bitne
za kupce. Tré&e, marketing mora da se prilagodi resursima kojesha raspolaganju kompaniji, i
najzad, efektivni marketing miks mora biti dobrdagkjen, tako da ima konzistentnu teffu.

5.1.1. Proizvod

Farmaceutski proizvodi obuhvataju lekove i medikensredstva. Lekovi predstavljaju svaku
supstancu koja rezultira fidiom ili psiholoskom promenom u tektoveka® Lekovi suciste
supstance ili smeSe supstanci koje kada se primemigovarajtim kolicinama i pod odrdenim
uslovima sluze za spravanje, uklanjanje, ublazavanje, isceljenje boldistimptoma bolesti i
Stetnih pojava u ljudskom ili zivotinjskom organiamGotovi lekovi, pored aktivne supstance,
sadrZe | poméne supstance i javljaju se u prometu u odgovaemjufarmaceutskom obliku koji
je pogodan za primenu kod korisnika.

Prema poreklu aktivne supstance koja ulazi u njisastav, lekovi se dele fia:

» lekove humanog porekla (krv, derivati krvi i promi od krvi);

» zivotinjskog porekla (zivotinje, delovi organglije, otrovi, ekstrakti, krv i proizvodi od
krvi);

> biljnog porekla (biljke, delovi biljaka, ekstrakti)

» mikrobioloSkog porekla (mikroorganizmi i genetskodifikovani organizmi);

» hemijskog porekla (elementi, hemijske supstance keju prirodi nalaze u datom obliku,
hemijski proizvodi dobijeni raztitim hemijskim procesima).

Pored ove Klasifikacije lekova, prema poreklu aktivsupstance lekovi mogu biti organskog
porekla i oni su najzastupljeniji u terapijama. bekneorganskog porekla su manje zastupljeni,

2 Jobber D.,Fahy J. (2006), Osnovi marketinga, 2. izdanje, Data status, Beograd, str.12
63 Campbell J. J. (2005), Understanding Pharma, Farmaceutski institut, Raleigh, SAD, str. 18
& Tasi¢ Lj. et al. (2010), Farmaceutska praksa, Farmaceutski fakultet, Beograd, str. 39
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dok je izrazen porast lekova nove generacije, aumoBiotehnoloskih lekova za koje se
prognozira porast zastupljenosti u upotrebi kodskka u buddnosti.

Za proizvatace farmaceutskih proizvoda, vazna je klasifikacgkadva prema mestu gde se
proizvode. Tako postoje gotovi lekovi, koji se pnadde u fabrici lekova, pod za&nim
imenom proizvdaca. Ovi lekovi se nalaze u prometu u atineoj j&ini, obliku i pakovanju, tako
da su jasno prepoznatljivi svojim korisnicima. Mstgalni lekovi se izrduju pojedingno za
odreienog pacijenta u apotekama prema receptu lekaaaju zastieno ime niti prepoznatljivo
pakovanje. Galenski lekovi se proizvode u galenslatvoratorijamaNeophodni su manjem
broju pacijenata, izduju se u manjim serijama, sa &ira rokom upotrebe jer nisu isplativi za
fabricku proizvodnju.

Medicinska sredstva su sredstva za dijagnostikulicmska pomagala, nadogradnja ili zamena
kod telesnih oSteenja (npr. igle i Spricevi, flasteri, zavoji, hikeigle i konci, invalidska kolica,
Stake, urin kese, kateteri, pacemakeri, abdomirttenovi). Ova sredstva mogu biti neinvazivna,
invazivna i aktivna prema svojim osobinama. Njihguamena u humanoj upotebi moZe biti
prolazna (krée od 60 minuta), kratkotrajna (do 30 dana) i dugoa (kontinuirano koréenje
medicinskog sredstva duze od 30 dana).

Specifenost farmaceutskog marketinga se ogleda u tomiekbwi i medicinska sredstva imaju
posebnu namenu i nisu dostupni svakont, s@mo onima koji ih traze po uputstvu lekara ili
savetu farmaceuta. Oni su proizodi koji podlezogdy zakonskoj regulativi na putu do trzista
(registracija marketinSke dozvole, dozvola o udamtgromo materijala). Vrednost proizvoda je
mogue meriti na osnovu svojstava proizv8dapri ¢emu, kada je fe o farmaceutskim
proizvodima poseban z&& imaju raznovrsnost, kvalitet, pakovanje i mapkaizvoda (brend).

1) Raznovrsnost proizvoda

Farmaceutske kompanije nude Siroku paletu proizvodaijetetskih suplemenata, koznikiin
proizvoda, preparata na bazi lekovitog bilja, lek@a poviSen pritisak, do lekova za bolesti raka,
tuberkuloze i ostalih ozbiljnih oboljenja. U veligortfolio zdravstvenih proizvoda ukdeani su
ljudski i zivotinjski lekovi, lekovi na bazi molekaii vakcine.

2) Kvalitet

Proizvaiaci farmaceutskih proizoda moraju da garantuju visolo kvaliteta svojih proizvoda.
Najveli prioritet se daje bezbednosti proizvoda u humarmtrebi i njihovom testiranju pre
ulaska u upotrebu. Profil bezbednosti i kvalitetkal u potpunosti poznajemo tek posto se
proizvod registruje i ptne da ga koristi @ broj pacijenata, u postmarketinskom perioduclti

i zakonska obaveza proizi@a je da kontinuirano prikupljaju informacije o bednosti lekova
na trzistu, obrduju i procenjuju te informacije i prijavljuju ih ka regulatornim vlastima Sirom
sveta, tako i zdravstvenim radnicima i Siroj javwino®dgovornost za izveStavanje i peaje

& Vasiljev S. (2005), Marketing principi, Prometej, Novi Sad, str. 207
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bezbednosti, efikasnosti i kvaliteta proizvoda jeaweza svih zaposlenih u farmaceutskim
kompanijama, kao i onih sa kojima je kompanija owaggnom odnosu. Kompanija raspolaze sa
standardnim operativhim procedurama za procengvapjofila bezbednosti registrovanih
preparata, kao i bazu podataka koja sadrzi infoljmaz bezbednosti preparata na osnovu
sprovedenih Klinikih studija, opservacionih studija i iaue literature.

3) Brend

Izgradnja prepoznatljivog Brenda je prioritet mamk&kih aktivnosti u svim farmaceutskim
kompanijama. Na primer, amé&ka kompanija Pfizer je simbol za kvalitet i povgeemeiu
farmaceutskim kompanijama i uziva status liderafar@maceutskom trziStu. Iz tog razloga,
potrebno je da ima izgdan i prepoznatljiv brend. Brend pomaze definisdgmpanije tako Sto
komunicira vrednost nje i njenih proizvoda Sirojnasti. U strukturu brenda ulaze:

logo;

naziv;

vizuelni identitet i

slogan -‘Working for a healthier world”.

YV V V

4) Pakovanje

Pakovanje predstavlja nerazdvojni element markiebgp$predstavljanja proizvoda. Predstavlja
segment kome se poklanja dosta paznje i gde nemaprkmisa. Pakovanja moraju biti

izdrzljiva, kako se ne bi ugrozio kvalitet proizvadvazni faktori prilikom pakovanja su: dizajn

pakovanja koji ga diferencira od konkurencije, pgahje odgovarajiih standarda pakovanja i

izvrSavanje kontrole kvaliteta pakovanja.

5.1.2. Cena

Cena farmaceutskih proizvoda predstavlja jedan lptErkh instrumenata marketing miksa. U
brojnim kulturama postoje izreke da je zdravljeveég bogatstvo i da nema cenu. Vrednost
farmaceutskog proizvoda je kompleksna kategomjeevazilazi nivo fizioloSkih potreba, iako u
svom korenu ima @vanje ili ponovo uspostavljanje normalnih fizidtds funkcija organizma.
Ne postoji ni jedna cena koju ne bi platili da ost@@o (ili postanemo) zdravi nasuptatjenice

da je svaka cena koju kompanija naplati za svopéaeutski proizvod previsokA.

U SAD trziSte prevashodno &# na formiranje cene lekova i to je jedan od razlegoke
profitabilnosti ametikih kompanija méu kojima je Pfizer lider. Pfizer dosta investiraR&D
sektor zbogiega su njegovi proizvodi na ceni. Amide kompanije su u prednosti, jer nemaju

% panteli¢ D. (2009), Doktorska disertacija: Specificnosti marketinga farmaceutskih proizvoda, Ekonomski fakultet, Subotica, str.
156

67



druga ogrardienja sem trzisSnih za formiranje cena svojih prodasodok evropske kompanije to
ne mogu da urade, Stoddina polozaj evropskih kompanija na trzistu.

U vetini evropskih zemalja i u Japanu drzava je ndjkeipac farmaceutskih proizvoda. To je
dodatni razlog za visoku regulaciju trziSta farmaskih proizvoda. Drzava u &@i zemalja
koristi svoju poziciju najvéeg kupca i direktno ili indirektno W& na cenu lekova. Drzava
kontroliSe farmaceutsko trziste na raé naine, a jedan od n&g&ih je kontrola cena koja se
moze sprovesti kroz:

» Zamrzavanje cena;

Ograntenje marzi;

Redukciju cena;

Drzavno odrdivanje p@etnih cena za nove proizvode;

Potrebu za drzavnim odobrenjem za podizanje cena,;

Formiranje cena na osnovu korpe proizvoda;

Ograntenje cena u smislu da ne mogu da rastu viSe okiowva¥ivota;

Prepordene cene - iznos cene leka koji finansira drzavareio toga pacijent mora da
doplati.

YV VVVYVY

Ne postoji univerzalan sistem formiranja cene lekavEvropskoj uniji, v& svaka drzavélanica
ima sopstveni sistem zasnovan na ddném ekonomskim i politkim faktorima. Ipak, svi
sistemi formiranja cena u EU se dele na tri glakategorije.

U nekim zemljama, farmaceutske kompanije imaju pkimntrolu nad odidivanjem cene lekova
koje proizvode. U teoriji, one mogu da odrede ckoju Zele, a zatim potro8iaodlucuju da lice
kupiti odreteni proizvod. U ovom shiaju traznja odrduje cenu. Nemika i Velika Britanija
spadaju u tu kategoriju zemalja.

Sa druge strane, postoje zemlje koje podlazu stidigavnoj kontroli kada se radi o formiranju
cena. Farmaceutske kompanije ne smeju imati nikakiaaj na odréivanje kong&ne cene leka.
Tada potroS& ne moraju da razmatraju cenu prilikom kupovineiproda, jer su cene iste za sve
proizvaiace lekova. U ovom sliaju cene zavise od zaliha. &fiea juznoevropskih zemalja i
Francuska spadaju u ovu kategoriju.

Za razliku od sistema slobodnog formiranja cenanéareutskih kompanija i trziSta cena koje je
strogo kontrolisano od strane drzave, postoji gee#tategorija zemalja. Zemlje iz prve i druge
kategorije imaju jedan zajed#i problem - viSe nemaju kontrolu nad ukupnim zdtsenim
izdacima. Zemlje sa kontrolisanim sistemima cenakmanule da traze reSenje u slobodnom
formiranju cena od strane farmaceutskih kompanig@brinuto kako bi naSle nove dmae da
kontroliSu svoje troSkove. Srednja kategorija zgmahste i koristi elemente oba sistema
odretivanja cena u sopstvenom formiranju. Na primer, B#a i Francuska koje spadaju u dve
suprotne kategorije, gele su da teZze srednjoj kategoriji zemalja.

PokuSaj da se kontroliSe cena farmaceutskih prdav@redstavlja nastojanje da se
monopolistéka pozicija proizvdaca inovativhog leka zameni monopsonom u kome sevdrza
javlja u funkciji jedinog ili ekskluzivhog kupca.dgulativa cena na jednom nacionalnom trzistu
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ima za cil}, sa jedne strane, da ostvari drustweljeve dostupnosti dovoljne kéine bezbednih i
efektivnih lekova, dok se, sa druge strane, natdpsi farmaceutske industrije.

5.1.3. Promocija

Zbog veoma specifnog pristupa u marketingu lekova, #marodna asocijacija proizidata
lekova (Internatonal Federeation of Pharmaceutianufacturers association- IFPMA) i
Udruzenja marketing agencija za farmaceutska makéttrazivanja u saglasnosti sa European
Pharmaceutical Research Association, doneli su k®darmaceutske marketinSke prakse.
Osnovno néelo jeste da je farmaceutska industrija péswa zdravlju i ima odgovornost da
obezbedi ténu informaciju preko stkinih saradnika na terenu koji vrSe promociju proda.o

U svim promotivnim aktivnostima treba poStowatioke standarde promocijgto zngi da:

» prezentacija mora biti aa i objektivha, u svemu prema sadrzajima iz markke
dozvole;

» nawne cinjenice koje su u vezi sa proizvodom se mogu kitirisi promotivnom
materijalu i predstavljaju nedvosmislene tvrdnje;

» podaci o sigurnosti i bezbednosti proizvoda monajsvemu da budu usaglaseni sa
sadrZzajem marketinske dozvole;

» nedozvoljeno je obavljati promotivne aktivnosti&opogu da obmanu javnost.

Osnovni cilj promocije je da kroz jasne i uverljiporuke obavesti postd@e ili potencijalne
potroS&e o karakteristikama i prednostima datog proizvé@laha promocije je da se generiSe
povetana profitabilna prodaja. Svaka aktivnost trebabdde finansijski opravdana. Promocija
ucestvuje u sticanju dobiti, primljenim sredstvimautgm generacijske odanosti brendu),
ponovljenom trgovinom, korisékom satisfakcijom, i na taj dm povetava vrednost proizvoda
opravdanog njegovim kvalitetofy. Najce&:i oblici promocije farmaceutskih proizvoda su:
publicitet, reklama, direktan marketing (prodaja)specijalne vrste promocije koje odobri
kompanija.

Publicitetobezbéuje da je kupac eupoznat i ima odgovaraju predstavu o kompaniji koja je
proizvaiac i samim tim da se pre odiuza kupovinu njihovog proizvoda, nego Sto bi séutio
za proizvod konkurentske kompanije ili nekog nemtag proizvdaca istog proizvoda.
Informacija mora biti zanimljiva, istinita i vazrkako bi za datu kompaniju bila specifa.

Reklamapredstavlja poruku emitovanu putem mas-medija 8jrggkvnosti (radio, TV, Internet,
promo materijal...Xija je svrha predstavljanje ideje, odnosno proiatddspesna reklama mora

7 Tasi¢ Lj. (2010), Farmaceutski marketing, Farmaceutski fakultet, Beograd, str. 37
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da privite paznju potrog@, da ga zainteresuje i stvori potrebu i Zelju mpdvinom. Stoga
najvazniji cilj reklame je da ubedi kupca da seudidta dati proizvod i da ga kupi.

Direktan marketing podrazumevaru komunikaciju izméu prodavca i kupca premu od
samog stava, znanja i uspesnosti prezentacijearézod strane prodavca zavisi prodaja. U ovoj
vrsti promocije je veoma vazno ovladati i poznavastine kominikacije.

Specijalne vrste promocije sluze kao dodatne a&stirpored toga 5to su samostalne aktivnosti.
Njihov cilj je da se stimuliSe prodaja tokom odfltaog vremenskog perioda (nova godina, svetski
dan zdravlja...). Da bi potencijalni kupci primetdia se neSto specijalno deSava, koriste se
razliciti vizuelni efekti, transparenti, deli se reklanmmaterijal, radi se demonstracija proizvoda.
Na ovaj nain se postize primamljivanje kupaca i dolazi dakeslerovatnée dace nesto kupiti.

U ovoj vrsti promocije kupci &@kuju: kvalitet, doslednost u ispunjavanju éoga, vazne
informacije o proizvodima, profesionalno znanjazumevanje Zelja i zahteva.

Za uspeSno ostvarivanje ovakve promocije veomaitjeo kza potros& da dati proizvod ima

odgovarajdi kvalitet i pristup&nu cenu, a promocija obezhge da se dati proizvod razlikuje i
izdvaja od konkurencije. Istrazivanje i iskustvo rkeing kompanija je pokazalo da je ipak
najbolja reklama usmena &tia preporuka zadovoljnog korisnika.

Promotivne aktivnosti proizvoda moraju da om@glkompaniji i timu za razvoj proizvoda da
odgovori na sledsa pitanja:

» Ko je vas korisnik i koji problem/potrebu on ima?

» Kako ¢e proizvod reSiti problem/potrebu korisnika?

» Koje prednosti proizvod nudi u odnosu na konkunenca koje prednosti nudi
konkurencija?

Alati koji se koriste za promociju proizvoda i komikaciju kompanije sa potrodiana su:
reklamiranje, literatura, pakovanje, sajmovi, kasy simpozijumi, logo, zasgno ime
proizvoda, Internet i iskustva drugih korisnika.

Internet predstavlja odlan n&in za reklamiranje i promociju, kao deo savremerogta.
Internet ima potencijal da bude vitalan i pozitivasurs za drustvo, jer ima najmanje troskove
reklamiranja proizvoda. lako se i dalje razvijakapao je svoju sposobnost da informiSe i
edukuje globalno mnjenje Sirokim obimom tema, uklju¢i zdravstvenu zastitu i medicinske
proizvode. Glavni oblici reklamiranja preko Intetmesu: vlastita web stranica, reklama sa
logotipom na drugom sajtu, postavljanje banera k&ikdamnog maloprodavca, razni internet
forumi koji se bave razmenom iskustva korisnikazwroda odréene kompanije.

Koris¢enje Interneta u svrhe reklamiranja farmaceutskibizgoda ima svoje pozitivhe i
negativne strane. Pozitivne karakteristike su $efe@st mnjenja, pristup korisnicima kojima je
teSko préi, pruzanje zdravstvenih saveta i informacija padima 24h dnevno, sedam dana u
nedelji, mogdnost pordivanja proizvoda putem Interneta i brza isporukduanu adresu.
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U negativne karakteristike spadaju tehnoloSkarmgeaja (mala brzina uklftivanja na mrezu),
sigurnost, diskrecija poverljivih informacija | @mdkae regulatornin organa da kontroliSu ove
aktivnosti.

Farmaceutska industrija je poseea zdravlju, stoga ima obavezu i odgovornost dezloédi
tatnu informaciju i na taj nan edukuje svoje marketing predstavnike koji delguterenu. Kako
je farmaceutsko trziSte visoko regulisano takoggutisano i oglasavanje lekova i medicinskih
sredstava.

5.1.4. Distribucija

Za sve farmaceutske kompanije je vazno za kejise kanal distribucije svojih proizvoda
opredeliti. Kanali prodaje treba da obezbede da@omjiproizvodi stignu na ciljno trziste, u pravoj
koli¢ini, na pravi naéin i u pravo vreme. Proces distribucije lekova mdeabude na visokom

nivou organizovanosti kako bi se osiguralo nesneetanabdevanje maloprodaje i bolnica,
posebno iz razloga Sto neki lekovi zahtevaju deine uslove distribucije (npr. moraju se
prenositi u sredstvima koja odrzavaju atineu temperaturu).

Ucesnici u distributivnom procesu ukdjuju veleprodaju (veledrogerije), maloprodaju i peirse
trgovce. Veledrogerije mogu biti sa punim i sa rppaim asortimanom proizvoda.
Veledrogerije sa potpunim asortimanom nose Sirairt@san proizvoda i imaju mogunost
njihove dostave na predienim geografskim podgima u najkrgem roku. One nose punu
odgovornost za zalihe proizvoda koje distribuirapjihov kvalitet i bezbednost. U koliko
proizvodu istekne rok upotrebe ili ga proida® povie sa trziSta, obaveza veledrogerija sa
potpunim asortimanom je da ga uklone iz svog prizog asortimana.

Veledrogerije sa nepotpunim asortimanom imaju dgean opseg proizvoda i uglavhom su
fokusirane na proizvode visoke vrednosti i hajpk@aaje proizvode u oddenom regionu. Neke
veledrogerije imaju mali broj proizvoda koje dibtriraju samo jednom lancu maloprodaje
(odretenoj apoteci ili bolnici). Kori&nje veledrogerija u lancu snabdevanja trzista je
karakteristtno za apoteke, dok se bolnice uglavnhom snabdewakto od proizvdaca.

Predstavnici maloprodavaca u distribuciji su apetekoktori sa privatnom praksom, bcke
apoteke i mesta gde se mogu kupiti lekovi bez Eag recepta (OTC) kao Sto su supermarketi,
benzinske stanice, dragstori. Do paralelne trgovelovima dolazi kada cena odenog
proizvoda varira od zemlje do zemlje, usled cenlyalitika drzava, kao Sto je to shj u EU. U
takvim uslovima, veleprodavac koji drzi asortimarzemlji sa nizom cenom lekova, pa@ste
bolju cenu u koliko svoje proizvode prodaje u zeésdj véom cenom.
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Proizvaiati farmaceutskih sredstava prilikom izbora kanaktrdiucije donose odluku o broju i
tipu posrednika koji su potrebni kako bi njihoviomvodi nasli put do krajnjih korisnika u
Zeljenom roku. Sam izbor kanala distribucije u k@limeri utce na uspesnost ostalih elemenata
marketing miksa, posebno na cenu, jer Sto j@ keoj posrednika u kanalu distribucije, to su
troSkovi kompanije va.

Najce&i kanali prodaje koji se primenjuju u praksi su:

» kompanija proizvdac — krajnji potrosa;

» kompanija proizvdat — veleprodaja — krajnji potro&a

» kompanija proizvdat — veleprodaja — maloprodaja — krajnji potrgsa
» kompanija proizvdat — veleprodaja — posrednik — krajnji potrésSa

Kanali distribucije su kompleksni i ukuju Siroku mrezu ljudi. Na Semi ispod, dat je pnme
jednog kanala distribucije farmaceutskih proizvoda.

SLIKA 6. Kanal distribucije farmaceutskih proizvoda

PROIZVODAL

AGENT PRODAJE

TROGOVAL
'
r T 1

PRODAVCI NA
MALO

KORISNICH

w— PREPRODAVC! v DOXTORI

Farmaceutska kompanija Pfizer se vodi ovim kanaldistribucije kako bi se osigurala da
proizvodi na@u pravi put do krajnjih korisnika. Proces ¢gpge proizvodnjom farmaceutskih
proizvoda. Oni se zatim progigu agentima prodaje koji predstavljaju spoljneagaike i vezu
izmedu proizvaiaca i distributera. Proizvodi, zatim, direktno dosgevu maloprodajne objekte
(dragstore, nezavisne apoteke, lance apoteka apnock prehrambenih proizvoda), kod lekara u
bolnice ili u institucije za l&enje starih i nemmmih. U nekim sldajevima, mogte je da se
izmedu njih nate preprodavac (posrednik).

Distribucija lekova i medicinskih sredstava od ojibg proizvaaca dalje se moze sprovoditi na
veliko ili na malo, u zavisnosti od &aa na koji se plasira krajnjem korisniku. Distrdja na
veliko se sprovodi putem preddzeza promet ovih proizvoda (veledrogerije i velelaneci) koji
svojim kanalima dalje distribuiraju proizvode dorisaika. Distribucijom na malo, lekovi i
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medicinska sredstva dospevaju direktno u zdravstuestanove (apoteke, balke apoteke) i
ustanove zdravstvenog sistema koje vrse njihovdguopacijentima.

U zavisnosti od drzavnih regulativa, odieai proizvodi se mogu kupiti putem Interneta. In&dr
se sa protokom vremena sve viSe razvija u platfomaupromociju zdravlja, distribuciju
zdravstvenih usluga, razvoj biznisa preko malihdwtantskih firmi kao i za globalno Sirenje
trziSta zdravstvenih usluga velikom brzinom. Prekah kanala, proizvodi se distribuirju
krajnjim korisnicima.

5.2. CRM KONCEPT U FARMACEUTSKO] INDUSTRIJI

Menadzment odnosa sa kupcima (Customer Relatiohaiagement) je konkurentska strategija
kojom privredni subjekti izlaze u susret novim tlemima i idejama odnosa, koji svojom
sustinom prevazilaze domete kias marketinsSke literature. U pitanju je novi maih&ti
pristup kupcima baziran na prednostima informadidehnologija i razumevanju da je lojalan
partner isplativiji partner, na svim nivoima trzeskomunikacije. U eri globalizacije svetskih
ekonomskih tokova i zaoStravanja konkurentske utedm planiranje, organizovanje i
kontinuirani monitoring odnosa sa kupcima, na t¢meal saznanja moderne marketinske teorije i
prakse, postaje preduslov poslovnog opstankaa iaszvoja®®

Cilj CRM-a je izgradnja razitosti i stvaranje prepoznatljivog nastupa premgvaijim
partnerima na trziStu. Kupci su sve viSe informisaedukovni, njihova ¢ekivanja u vezi
kvaliteta proizvoda su velika, a doba¢gamogu promeniti u svakom trenutku. Sve kompanije
koje imaju moderno marketinsko planiranje, impletaeiju i kontrolu svih elemenata marketing
miksa i koje Zele dugosmo odrzavanje konkurentskog polozaja na trziSturajooimati
razvijenu strategiju CRM-a.

Od razvoja menadzmenta odnosa sa kupcima zavisp@diva i poslovanje svakog
preduzéa.Ukoliko se stvore mehanizmi realizacije i undprga odnosa iznde preduzéa i
potroS&a, postoje velike Sanse za razvoj i uspeh. U snopmot ako se taj odnos zapostavi,
opstanak preduza se dovodi u pitanje. Moderne tendencije globaljeainovacija i tehnoloski
napredak uticali su na to da se celokupna filoaofipslovanja i razvoja marketing koncepta
preusmeri ka krajnjem potra&a— klijentu®®

S obzirom na to da su klijenti najvazniji resunszlog postojanja svake kompanije, na trzistu
budwnosti opstée samo one kompanije koje ponude néjverednost krajnjem potroSa
Klijent je predstavljen kao savremeni diktator kojekompanija stalno prilagava svoje
poslovanje zbog sve ¥e dostupnosti informacija, svec@ konkurencije na trziStu i rase
pregovargke mai klijenata u prodajnom procesu. Temelj komunikagjklijentima je emotivna

% Lovreta S., et al. (2010), MenadZment odnosa sa kupcima, Data Status, str. 11
69 http://bs.scribd.com/doc/58416035/7/Menad%C5%BEment-odnosa-sa-kupcima-CRM, pristupljeno 21.10.2012.
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inteligencija, a smatra se da je za uspeh u poglpud vaznija od obne inteligencije i tehikih
vestina. Dok je klaghi I1Q nasléen, nas EQ se postepeno razvija i poboljSava ietmost’

U danasnje vreme su razlike u osobinama i kvalifghizvodacesto takve da se sve manje
primetuju, Sto je posebno izrazeno npr. kod prodada generikih lekova. Konkurentnu
prednost moramo traziti u kvalitetnom upravljangnosa sa klijentima (CRM-u) kako bi isti
klijenti dobili dodanu vrednost.

5.2.1. Znacaj uvodenja CRM sistema u farmaceutske kompanije

Uvodenjem CRM softvera razvijaju se uspesni partneoskiosi izméu proizvaiaca lekova i
veledrogerija sa apotekama. Dobija se kvalitetblagovremena trziSna informacija i efikasniji
plasman proizvoda na farmaceutsko trziSte. Proeedenja CRM sistema u kompanije se sastoji
iz tri faze:

1) Definisanje ciljeva CRM sistema — daje odgovor ftarge zasto uvodimo CRM i Sta
o¢ekujemo od njega. CRM tehnologija omoguiti centralizaciju podataka o aktuelnim
terapijskim metodama i potrebama pacijenata zaopgsn i novim lekovima.

2) Definisanje na@ina za ostvarenje ciljeva — daje odgovor na pit&oje je pravi n&in za
uvodenje CRM sistema u pojediér@m kompanijama i koja se strategija koristi za
njegovo uvdenje.

3) Implementacija i integracija CRM sistema — u o\agif kompanije se bave pitanjem da li
im se isplati uvdenje CRM sistema. Ukoliko se proceni @&ase uvdenjem poboljSati
profit kompanije, CRM se pusta u rad i mere seayegéinci.

SLIKA 7. Proces uvd@enja CRM sistema u kompanije

Faza 1. Definisanje naF(:ai:\: zz'a%ifticalsriav'zre\ <
cilieva CRM sistema s e
ciljeva

Faza 3. Implementacija

iintegracija CRM

sistema

«Ciljne grupe klijenata, eDefinisani ciljevi i «CRM strategija
trziste zahtevi uskladeni sa «Izbor i instalacija
«Prepoznavanje okruzenjem komercijalnog CRM
pozitivnih efekata na «Potrebna sistema
brendove reorganizacija eIntegracija sa
*Prepoznavanje poslovanja poslovnim IS
pozitivnih efekata na eAnaliza integracije sa ePuitanje urad i
prodaju poslovnim IS merenje ucinka
«Prepoznavanje «Definisanje procedura

pozitivnih efekata na i sistema kvaliteta

korisnicki servis

IZVOR: Vesin B. (2011), Predavanje iz predmetaeinet marketing — Seme lojalnosti, Visoka poslogkala
strukovnih studija, Novi Sad

7 Martinaga V. (2008), magistarska teza: Upravljanje odnosom s klijentima u funkciji povecanja izvoza lijekova, Ekonomski
fakultet Sveucilista u Zagrebu, str. 8
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Prednosti uvdenja CRM sistema obuhvatajti:

> razumevanje vrednosti pojedinog klijenta u celolamrzivotnom ciklusu;

konzistentno struktuirani i potpuni podaci o Klijiema, prepoznavanje Kklijenta kao
pojedinca;

integralna obrada klijenata preko svih komunikatidkanala (telefon, e-posta, Internet,
posete);

vedi naglasak na zadrzavanju klijenata programimamesjanje lojalnosti;

planiranje strategije unakrsnog marketinga proiayod

merenje efekata marketinskih akcija i prodajnihvaidsti;

optimizacija, automatizacija i nadzor marketinsSkilpdajnih i usluznih procesa;
racionalizacija poslovanja uStedom vremena i novca.

Y

Y

VV VYV

Nedostaci uvéenja CRM sistema:

» troskovi i rizici prikupljanja, odrzavanjacuvanja podataka o kupcima;
» tehnoloska reSenja sama ne mogu da izgrade piigfidaddnose sa kupcima.

Ako je uvaienje CRM sistema bilo pravilno, vrlo brze se pokazati rezultati kroz paamje
prihoda kompanije, \é@ dobit i uspesniji marketing usmeren na pojeditjeve. Koliko je CRM
koncept bitan i neizostavan u svetu modernog pasi@vgovore i istrazivanja koja je sproveo
casopis Harvard Business Review, koja pokazuju aagemije mogu powvati profit i za viSe od
100%, ukoliko povéaju procenat zadrzavanja klijenta za svega 5%.

5.2.2. Elementi CRM sistema

CRM sistem vrSi prikupljanje informacija iz svihvira unutar organizacija radi formiranja
jedinstvene slike o grupama klijenata ili svakomepmanom klijentu. Uz njegovo pravilno
funkcionisanje pruza moguoost direktne komunikacije sa klijentima, Sto réizaldonoSenjem
kvalitetnih odluka u kratkom vremenskom intervalu. cilju kvalitetnijeg funkcionisanja CRM
sistema, elementi moraju biti decentralizovani kékse izvrSila Sto uspesSnija zavrsSna obrada,
koja sinergetskim delovanjem svih elemenata moreetl celokupno resenje.

Osnovni elementi savremenog CRM sistema su:

» Upravljanje podacima o klijentima (Account Manageie
» Automatizacija prodaje (Sales Force Automation);

» Korisnici servis (Customer Service&Suport);

» Automatizacija marketinga (Marketing Automation).

7 http://www.src.si/sr/resenja/crm/prednosti.asp, pristupljeno 01.11.2012.
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Da bi kompanija mogla da upravlja podacima o ktif@a, neophodno je da oformi odgovakaju
bazu podataka sa elementima koji ih blize opisupravljanje podacima o klijentima predstavlja
jezgro svake CRM aplikacije. Njegova osnovna ulggada povéa radni @inak svakog
zaposlenog u preduae tako Sto mu na raspolaganje stavlja alat za gdrja baze klijenata i
svih vezanih podataka (obavljenih transakcija, &kata i drugih aktivnosti). Odrzavanjem i
redovnim azuriranjem podataka, kompanij&wstprednost u odnosu na konkurenciju i imaju
mogunost za odrzavanje lojalnosti potrédana dugoréne staze.

Prodajne aktivnosti ima smisla podrzati na&inakojim se korisniku obezldeije jednostavan
pristup do informacija kako bi bio efikasniji u tadU automatizaciju prodaje spadaju slg@de
skupovi funkcionalnosti®

> vodenje prodaje — upravljanje potencijalnim klijentinpgepoznavanje povoljnog trenutka
za prodaju, briga o klijentu, upravljanje kontakdiisa klijentima;

> analitika i prognoze — analitika prodaje, prognaaje i planiranje prodaje, planiranje
unakrsne prodaje i nadogradnje prodaje;

> informacije o proizvodima i uslugama — katalog pwoida i usluga, opis proizvoda,
upravljanje proizvodima klijenta, upravljanje pommga i narudzZbinama, osnovne
funkcije sistema dokumentovanja.

Dnevno komuniciranje sa klijentima mozemo da auttmugemo i poboljSamo personalizovanim
pristupom — Korisrikim servisom, i tako korisnicima omogmo brz i jednostavan pristup
informacijama putem unapred odesih postupaka servisiranja klijenata. Programgiegenjima
CRM-a mozemo podrzati procese savetovanja i podrg&kgentima, proizvodima |
telemarketinSkim akcijama, procese reSavanja rektgm prijema narudzbina, uspostavljanja
centra za pozive.

Dinamika posla u marketingu zahteva brz odziv irdokavladavanje velike kdlne podataki
Dobrom informaitkom podrSkom mozemo znatno pojednostanat i poveéati efikasnost. |
element Automatizacije marketinga spadaju:

> upravljanje kampanjamawsekanalni koncept sa viSe nivoa, automatizovagiovori z:
marketing po e-posti, organizacija ddgg, kalendar marketinga, pregled aktivnosti;

> analitcka podrska Hednostavno formiranje ciljnin grupa, izvestaji nadize, veza ¢
analitckim CRM za segmentaciju, prognoza trendova, anglinéitabilnosti i

> upravljanje proizvodima — upravljanje zivotnim aikbm proizvoda, opis proizvad
planiranje novih proizvoda.

72 http://www.src.si/sr/resenja/crm/komponente.asp, pristupljeno 01.11.2012.
73 .
Ibid.
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Kao pomani delovi sistema koje koriste i sve ostale sluttbsu:

» Upravljanje kontaktima (Contact Management);

» Upravljanje aktivnostima (Task Management);

» Upravljanje dokumentima (Document Management);
» Analitika (Analytics).

SLIKA 8. Arhitektura CRM sistema

\ Web site / \Call centar/ \, E-mail /

Upravljanje podacima o klijentima

_LLJJ- 40 U4 {f

Automatizacija Automatizacija Korisnicki
prodaje marketinga servis
T T T o T

| . || Document |
Kontakti Aktivnosti management Analitika

IZVOR: Vesin B. (2011), Predavanje iz predmetaeinet marketing — Seme lojalnosti, Visoka poslogkala
strukovnih studija, Novi Sad

Funkcionalnost arhitekture ovog sistema se saetbjoperativhog, analitkog i kooperativhog
CRM-a’* Operativni CRM je automatizacija horizontalno iriegnih poslovnih procesa koja
obuhvata neposredan pristup do klijenta, unakrsadgpu, marketing i podrsku klijentima putem
viSestrukih komunikacionih kanala. Anatki CRM omoguava svestrani uvid u potrebe i zelje
Klijenata, razumevanje njihovog ponasanja i progntsendova ponaSanja. Kooperativni CRM
podrzava saradnju i komunikaciju sa klijentima, tparma i dobavlj@ima sa mogénoZu
personalizacije.

5.2.3. Sustina CRM koncepta

Sustina CRM koncepta ogleda se u identifikacijudtih kupaca za kompaniju, podwkojih ¢e
ostvariti prihode kroz njihovu lojalnost i dugéru saradnju. Kako bi se ispunil@ekivanja
potroS&a kroz kvalitet proizvoda i njegovu bezbednost, diupe diferenciraju po njihovim
potrebama i vrednostima koje stvaraju za komparjakon procesa diferenciranja, kupci se
klasifikuju u grupe po osnovu njihovih preferencijdada farmaceutske kompanije mogu da
obavljaju efikasnu i efektivnu interakciju sa njima

74 http://www.src.si/sr/resenja/crm/karakteristike.asp, pristupljeno 01.11.2012.
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Svrha komunikacije sa potra$ma jeste obezldgtvanje prilag@avanja nekih proizvoda i usluga
koji su im pondeni. Osnovni zadatak CRM-a je da prikupi sve infacije unutar i izvan
organizacije u cilju pruzanja jedinstvene slikeval®om Klijentu pojedingno. Zadovoljan klijent
je ujedno i najprofitabilniji klijent. Svakog klifga je mogde zadovoljiti, samo je pitanje da li je
to mogiée Winiti na ekonomski opravdan &a za preduzeée. Pronalazenje odgovora na to
pitanje predstavlja sustinu Menadzmenta odnos@asag&ima.

SLIKA 9. Znafaj CRM sistema

Zadrzavanje Konkurentska
podrzaca intenzivnost

Znacaj CRM-a

Selektivnost TroSkovna
potro%aca efikasnost

IZVOR: Vesin B. (2011), Predavanje iz predmetaeinet marketing — Seme lojalnosti, Visoka poslogkala
strukovnih studija, Novi Sad

Sustina CRM koncepta moze da se ilustruje primeilimsvakodnevne poslovne prakse. lako
togacesto nismo svesni, CRM se stalno primenjuje u nrabiggnim objektima (npr. apotekama),
gde usluzni persondkesto poznaje svoje redovne kupce, njihove navigetiebe. Kupciesto
imaju prisniji odnos sa prodavcima koje redovndayu i spremniji su da prihvate savete i
sugestije bazirane na poverenju. U ovontaiuw, CRM se sprovodi od strane prodavaca, rezultati
su manje ili viSe uspesni, ali su ostvareni bezatinti tehnoloskih pomagala.

Za razliku od maloprodajnih objekata koji preko gawaca i bez dodatnih troSkova mogu da
razviju prisan i personalizovan odnos sa pottida, veliki prodajni lanci ne mogu da ostvare
takvu interakciju bez upotrebe informacionih siséerd takvim objektima, CRM se zasniva na
ogromnoj bazi podataka u koju se slivaju sve infacie i podaci, gde se vrSi analiza kako bi se
stvorio profil svakog pojeditaog kupca. Na osnovu izgranih profila, omogéeno je da se
svakom kupcu pristupa personalizovano.

Ukoliko je kupac tokom posmatranog perioda dostdstava utrosio na kupovinu odeme vrste
preparata ili se kroz analizu njegovih dosadasStwjupovina vidi da preferira odd¢enog
proizvaiata, CRM automatizovani sisteée ga na osnovu ovih informacija obavestiti 0 novom
proizvodu, njegovim prednostima i ceni putem e-mabMS poruke ili Call-centra. Sistem,
takaie, moze da obaveStava pot@&Sa raznim promocijama, akcijama i popustima, kitez
ostvaruje odnos poverenja izdwuekompanije i krajnjih potroga i odrzava njihovu lojalnost.
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SESTI DEO:

Farmaceutska industrija u Srbiji
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6.1. TRZISTE FARMACEUTSKIH PROIZVODA

JoS od najranijih vremena lekovi imaju glavnu ulaguetenju bolesti i utiu na poboljSanje
kvaliteta Zivota ljudi i njegovo produzenje. Svakivek aekuje da ima pristup ka bezbednim,
pristup&nim i efikasnim lekovima, najnovijim tehnoloSkim bhiomedicinskim dostigntima.
Farmaceutska industrija, zasnovana na istraZzivanjtazvoju, dala je izuzetan doprinos
ponalazenju i razvoju novih lekova. Zahvalijunovim lekovima danas se uspesncele
infektivne boleti, neke forme kancera¢amih oboljenja, nervnih porerfega, astme, hipertenzije
i AIDS-a.”®

TrziSte farmaceutskih proizvoda u Srbiji je jednidb majmanje razvijenih trziSta u Centralnoj i
Isto¢noj Evropi. Vrednost ovog trziSta je procenjena #¥ miliona evra u 2011. godini. U
narednom perioducekuje se ubrzan razvoj farmaceutskog trziSte Sr@ignovni razlog tome je
teznja drzave da se pridruzi evropskim integracam

Za dobijanje dozvole za ugtenje leka na trziSte uvedena je zakonska regulatzvpoStovanje
specifenin odredbi zastite intelektualne svojine, posepatentne zastite. Prema vlasniStvu nad
patentima za originalni lek, razvijen na osnovu enaupstance, farmaceutska industrija je
podeljena na inovativnu industriju, proiziage originalnih lekova i geneiku industriju.

Inovativha farmaceutska industrija je u potpunasvisna od patenata i ove kompanije su
fokusirane na zastitu od generika (z&&tih ili nezaStienih Zigom). Inovativnhe kompanije ulazu
velike sume novca u istrazivanje i razvoj novihde&k. Od pronalaska nove supstance do
marketinSke autorizacije u proseku ¢eood 10 do 15 godina. Da bi povratile uloZzena svedis
ulozile dobit u istraZivanje novih lekova, posebpaznju poklanjaju patentnoj zastiti svojih
pronalazakd® Patent vaZi 20 godina i u tom periodu gefién kompanijama nije dozvoljeno da
proizvode genetke kopije.

Genertka industrija se bavi proizvodnjom lekova za k@egnovna patentna zastita istekla. Po
isteku vazenja patenta, gerd&e kompanije na trziSte plasiraju lekove koji swiellentni
originlnim lekovima i imaju od 20-90% nizu cenu dnm@su na originalnedBudwi da koStaju
znatno manje od originalnih lekova, gekkrilekovi svojim ukupnim troSkom doprinose
ekonoménosti zdravstvenog sistema.

Srpsko trziste lekova se sastoji od tri osnovneveka:

> Inovativnih lekova
> Genertkih lekova i
» Originalnih/brend lekova.

*Jovanovi¢ S., et.al (2010), Originalni naucni ¢lanak: Inovativna i genericka farmaceutska industrija i trziste lekova, str. 106
76 http://farmaceuti.com/tekstovi/unc/originalni-vs-genericki-lekovi/, pristupljeno 10.11.2012.

80



Inovativni lekovi su novi lekovi koji su dobijeniiddehnoloSkim postupkom. Sadrze potpuno
novu aktivhu supstancu koja bitno dgtina povéanje moguanosti ozdravljenja. Prolaze put
istrazivanja i razvoja, kao i originalni lek, talla deo registracione dokumentacipge sopstvene
pretklinicke i klinicke studije proizvdaca. Lek se smatra terapijskom inovacijom kada pakriv
terapijsku indikaciju za koju ne postoje druge ralédive | kada pokazuje najbolje rezultate sa
apsolutnim klinkkim znasajem. Inovativni lek moZe da bude: lek sa novim [YNek sa novom
indikacijom ve& postojéeg originalnog leka, lek sa novim d@om primene vé postojéeg
originalnog leka, lek sa novim farmaceutskim obiikeel postojéeg originalnog leka, lek sa
novim na&inom doziranja vé postojéeg originalnog leka. U prometu u Republici Srbgilaze
se na osnovu sopstvene potpune dokumentacije zigamjebdozvole za stavljanje u promet
gotovog leka, pod uslovom da se u prometu u ReguBlibiji ne nalazi nijedna terapeutsko-
farmakoloska paralelZ.

Generkki lekovi su identtni (bioekvivalentni) originalnom leku, sadrze istltivhu supstancu,
primenjuju se za iste indikacije, na isti¢mg u istoj dozi ili obliku. Njihova bioloska
ekvivalencija u odnosu na referentni lek dokazamaoglgovarajéim ispitivanjima bioloSke
raspolozivosti, u skladu sa zakonom kojim se r&gubblast lekova i medicinskih sredstava.
Istom aktivhom supstancom geri&ong leka smatraju se ragle soli, estri, etri, izomeri,
meSavine izomera, kompleksi ili derivati aktivnipstanci, osim ako se znatno ne razlikuju po
svojoj bezbednosti, odnosno efikasnosti. Jednakdwalitetni i neSkodljivi kao i originalni
lekovi. Mogu da pénu da se proizvode tek nakon Sto originalnom lekekine patentna zastita.
Cena genetkog leka je znatno niza od cene originalnog lek® &80 se inicijalna, osnovna i
klinicka ispitivanja ne moraju ponavljati pa je troSakipvodaca takvog leka nizi od troSka
proizvodnje originalnog.

Originalni lek je lek koji je prvi odobren za pusfa u promet u svetu na osnovu potpune
dokumentacije o efikasnosti, sigurnosti primenealiteta prema vazen zahtevima. Originalni
lekovi sadrze novorazvijenu aktivnu supstancu ainu u odgovaragii farmaceutski oblik?
Oni su patentno zasgéni i vlasniStvo su kompanije koja je nosilac ptdeozvolu za stavljanje

u promet u Republici Srbiji, originalni lekovi dgéju na osnovu sopstvene potpune
dokumentacije. Nakon Sto originalnom leku, odnoskiivnoj supstanci, istekne patentna zastita,
drugi proizvalaci mogu koristiti ovu aktivnu supstancu za izradi¢rsh preparata — genékih
lekova.

Zastupljenost geneikih, originalnih i inovativnih lekova u Listi lek@a tokom 2012. godine
odgovara procentualnoj zastupljenosti ovih grupavea i u pogledu ukupnog broja registrovanih
lekova na trziStu Republike Srbije.

"INN - Internacionalni nezaitiéeni naziv leka (International Nonproprietary Name) je ime leka dato od strane Svetske
zdravstvene organizacije i isti je u celom svetu.

"®Uredba o kriterijumima za formiranje cena lekova za upotrebu u humanoj medicini Ciji je rezim izdavanja na recept sa
obrascima (2010), ,,Sluzbeni glasnik RS“, br. 87/10, ¢lan 2

7 Tasi¢ LJ., et al. (2010), Praktikum: Farmaceutska praksa, Farmaceutski fakultet Beograd, str. 40
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GRAFIKON 17.0dnos genetkih, inovativnih i originalnih lekova u Srhbiji

/

B Inovativni 6%
B Genericki 56%

e

Originalni 38%

IZVOR: Republéki fond za zdravstveno osiguranje Republike Sri§é12)

Prema podacima RFZO-a za 2012. godinu, oko 56% ndgidrziStacini trziSte genetikih
lekova. Upravo segment generike jeste segmenttkofrebalo da predstavlja motor razvoja
srpske farmaceutske industrije i time privrede linceOriginalni lekovi trenutno obuhvatju oko
38% ukupnog trziSta. Srbija spada u zemlje sa hapiprocentom inovativnih lekova na
pozitivnoj listi. U periodu koji je pred namaekuje se zn&jniji prodor uvoznih patentiranih
preparata i savremenih inovativnih lekova. Upravbsegmenti predstavljaju atraktivan segment
za investiranje farmaceutskih kompanija u Srbiji.

Jedna od glavnih karakteristika trzisSta lekovaifeitirana veleprodajna i maloprodajna marza
koja se moZe zatanati na proizvéacku cenu leka i to 6% za promet lekova na veliko
(veledrogerije) i 12% kod prometa lekova na nfAl&rpska farmaceutska industrija stoji pred
mnogim izazovima koji proistu iz smanjene kupovne réiopotroS&a. Rezultat toga je pojava

problema nelikvidnosti i potreba strategijskog zatk u pravcu priblizavanja potrebama
generékog trzista.

6.1.1. Plasiranje generickog leka na trziste Srbije

Akvizicijom od strane amatke kompanije Watson Pharmaceuticals 31. oktobr&.2@adine,
farmaceutska kompanija Actavis postala je€dr&ompanija u svetu po proizvodnji ger&ih
lekova®! Na trzistu Srbije, pre akvizicije, nalazila setregem mestu po naturalnom i nanom
obliku vrednosti. Ova kompanija je obezbedila zZaste Srbije genetki lek imatinib, koji se
koristi u legenju hronéne mijeloidne leukemije. Actavisov imatinib ekvieatan je leku imatinib
proizvadaca Novartis. Terapija Actavisovim imatinibom susSkinge podjednako bezbedna i

8 ADM Konsalting (2011), Projekat: Analiza trziSta lekova sa stanovista poloZaja proizvodaca i odrZivosti finansiranja
81 http://www.actavis.rs/sr/Press/Press/Articles/pripajanje+Actavis+Watson.htm, pristupljeno 17.11.2012.

82



efikasna. Za inovativni lek, koji do skoro nije imkonkurenciju, cena je bila visoka i nalazio se
meiu 10 molekula za koje je RFZO izdvajao najviSe rmovida poslednja dva pregovéka
postupka po pozivu RFZO za javnu nabavku leka,imiat proizvaiata Actavis je nabavljen po
gotovocetvorostruko nizoj ceni od one koju je RFZO do tptiéao.

Lek je u Srbiji registrovan pre nego u EvropskoljiunSAD zato Sto ga proizuie¢ originalnog
leka nije patentirao na srpskom trziStu. Po istpltentne zasStite i u drugim zemljama&ei
lansirane genetrke paralele. Utwdivanje cene Actavis-ovog gengog imatiniba je bilo od
izuzetnog javno-zdravstvenog interesa za pacijéaie,| za ceo zdravstveni sistem Srbije, Sto je i
navedeno u reSenju Ministarstva Zdravlja. U obraahpu ReSenja kojim se odobrava
maksimalna cena leka (broj 338-00-127/2012-06 o@5.2012.) Ministarstvo zdravlja navodi da
¢e se na ovaj /@ omoguyiti da vei broj pacijenata dobije terapiju koja im je neogha i
izbecice se mogénost da pacijentima bude usé&ea lek zbog nedovoljnih finansijskih sredstava
RFZO-a. Na godiSnjem nivou, sa ovakvom cenom Astaviog imatiniba, budzet Srbije mogao
bi ostvariti ustede od nekoliko miliona evra, a snedstvima bi se mogla obezbediti terapija za
mnogo $iri krug pacijenata o trosku drzde.

6.1.2. Swot analiza trzista lekova u Srbiji

S - Snage

Najvetu snagu naSe zemlje u pogledu rada na udapje farmaceutske industrije, predstavljaju
zn&ajne strane direktne investicije u daindarmaceutski sektor. Srbija je nakon dobijanja
statusa kandidata zdanstvo u EU i rada na unadenju i sinhronizaciji regulative, postala
atraktivna destinacija za ulaganje stranih invesditDoneta je kljtna zakonska reformame je
pokazana volja i spremnost za otvaranje srpskagtarZPrijem Srbije u EU i Svetsku trgovinsku
organizaciju (WTO), doprineo bi duga@moj stabilizaciji zemlje i stabilnijim uslovima sinih
ulaganja. Srbija ima sporazume o slobodnoj trgosaiRusijom, Belorusijom, Turskom, SAD,
EU, CEFTA i EFTA zemljama. Od 2011. Srbija je puraymi ¢lan Evropske asocijacije
veledrogerija (GIRP). Jedan od glavnih razlogaxastestirati u Srbiju je njen strateski polozaj i
pristup velikom trziStu od preko milijardu stanokaizahvaljujéi meiudrzavnim sporazumima o
slobodnoj trgovinf®

W — Slabosti

Srbija spada u grupu najmanje razvijenih farmaégutszista u Centralnoj i Istmoj Evropi.
Osnovni razlog je nedovoljno efikasna politika \Wad®rbije u formiranju cene lekova i
subvencionisanih lekova. Doidarmaceutski proizvieci su pod udarondestih smanjenja cena

8 http://www.actavis.rs/sr/Press/Press/Articles/generi%C4%8Dki+lek+imatinib.htm, pristupljeno 19.11.2012.
8 Strane direktne investicije u Srbiji 2001-2011., str. 56
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lekova zbogéega imaju problem sa pokem troSkova proizvodnje. JoS jedna slabost je nizak
Zivotni standard i ogradéna potrostka ma vetine stanovniStva u zemlji. Potr@$ase
uglavnom okréu na kupovinu jeftinijih genetkih proizvodacgija cena moze biti i do 90% niza.
Domaa zakonska regulativa o zastiti intelektualne swojfarmaceutskin kompanija u vidu
patenata nije uskdé@na sa mdunarodnom, Sto za proiz&ate inovativnih lekova u Srbiji
predstavlja veliki problem.

O — Mogunosti

Moguénosti napredovanja srpske farmaceutske industujeyvelikoj meri su uslovljene
postepenom integracijom u EU i reformama koje oosi.rPrivatizacija i modernizacija glavnih
domaih farmaceutskih proizvia¢a pruza sve V@ Sanse za izvoz. Skena procedura
prijavljivanja za proizvodnju generika predstavij@ogutnost za ulaganje stranih geré&rn
kompanija i mogte akvizicije sa dont@m kompanijama. @ekuje se investiranje i rad na
unapréenju programa zdravstvene zastite u zemilji.

T — Pretnje

Osim nereSene polike i ekonomske situacije koja preti da ugrozi svaustrijske delatnosti,
slaba kupovna nio potroS&a nastavie da usporava rast i razvoj farmaceutskog trzista.
Smanjenje javnog finansiranja, onemége dobar deo stanovniStva da dobije odgovéraju
zdravstvenu negu. Suzavanje kriterijuma za subwveireine lekove primorava pacijente da
kupuju lekove u susednim zemljama. Pretnja segavlyidu postojanja falsifikata koji dolaze sa
drugih trziSta i mogu zri@@ajno da utiu na smanjenje prihoda doaitakompanija.

6.2. PROIZVODACI LEKOVA

Proizvodnja lekova podrazumeva celokupan proces&zywdnje aktivhe supstance, nabavku
polaznih materijala, proizvodnju, kontrolu kvaldetpustanje u promet serije leka, skladiStenje i
distribuciju. Proizvodnju moze da obavlja pravneelikoje ispunjava uslove prostora, opreme,
kadra i ima dozvolu nadleznog ministarstva za mamilnju, bez obzira da i je lek koji se
proizvodi namenjen za pu$tanje u promet na dematrzistu ili za izvoz®* Svaki proizvoda
leka koji je dobio dozvolu za proizvodnju, duzardgeproizvodi lekove u skladu sa dozvolom za
proizvodnju, Smernicama Dobre proizvoke prakse i Dobre prakse u distribuciji lekéva.

Za proizvaace lekova je vazno da obezbede adekvatnu kontradliteta, koja se prvenstveno
odnosi na kvalitet polaznih suptanci, materijalapa&ovanje, mé&uproizvoda, poluproizvoda i
proizvedenih lekova. Oni su duzni da blagovremebaveste nadlezno ministarstvo o svakom
problemu do koga je doSlo prilikom proizvodnje lekao i o drugim situacijama zbog kojih bi se

8 Pravilnik o uslovima za proizvodnju lekova, sadrZaju obrasca dozvole za proizvodnju leka i Registru izdatih dozvola za
proizvodnju lekova (2012), ,,Sluzbeni glasnik RS“, br. 18/2012, ¢lan 3
8 7akon o lekovima i medicinskim sredstvima (2010), ,Sluzbeni glasnik RS", br. 30/2010, ¢lan 108
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moglo posumnjati u kvalitet, bezbednost i efikasrleka. Na zahtev nadleznog ministarstva
imaju obavezu da dostave izveStaje o proizvodRkg,lealihama leka, kao i 0 obimu prodaje za
sve pojedinéne lekove (po pakovanjima — naturalna vrednostepuRlici Srhbiji.

6.2.1. Domac¢i proizvodaci lekova

Patetak farmaceutske industrije Srbije vezan je zaajpzproizvodnju vakcina protiv variole i
besnila poetkom 20. veka u Pasterovom Institutu u NiSu. mustrijskom nivou, proizvodnja
farmaceutskih proizvoda u Srbiji zajgda je nakon Drugog svetskog rata i tada je Sthi@
jedan od najv@h proizvaiata penicilina. Fabrika Galenika iz Zemuna, proiaopenicilina i
drugih aktivnih materija za farmaceutsku indusfrikao i Sirokog portfolija gotovih lekova,
smatra se prvom farmaceutskom kompanijom u Sijkom 50-tih i 60-tih godina proslog veka
pusSteno je u rad nekoliko fabrika za proizvodnjuogdh lekova, farmaceutskih sirovina i
medicinskog materijala: Zdravlje iz Leskovca (pustel rad 1953), Hemofarm iz VrSca (1960),
Farmakos iz Prizrena (1963) i Jugoremedija iz Zmeima (1964). Znatno kasnije, sa radom je
startovao jo$ jedan zéajan farmaceutski proizdeg, fabrika Zorka-Pharma iz Sapca (1976).

U Srbiji danas postoji preko 50 proiziata lekova od kojih je njih 20 prisutno sa lekovima n
pozitivnim listama Repuhikog fonda za zdravstveno osiguranje. Tri dominamirazvodd&a
ucestvuju sa priblizno 80% u dok@ proizvodnji lekova. Hemofarm jezisni lider, preuzet od
strane nemikog proizvalaca genegkikih lekova, Stade u 2006. godini. Galenika, kao
tradicionalni lider na trziStu sa najprepoznatjjmi brendom, je u vlasniStvu drzave i trenutno je
u postupku privatizacije. Zdravlje Leskovacpevatizovano 2002. godine od strane Actavis-a i
pokazuje stabilne rezultate tokom poslednje deeef@stali zn&ajniji domai proizvod&i su
Jugoremedija, Habitpharm i Srbolelti bez stabilne proizvodnje prethodnih godina.

TABELA 11. Top 10 doméah proizvafaca na farmaceutskom trziStu Srbije u 2011. godini po
nowanoj i naturalnoj vrednosti

1 Hemofarm STADA 45,6 Hemofarm STADA 50,6
2 Galenika 204 Galenika 213
3 Actavis 16,7 Actavis 14,8
4 Pharmaswiss 7.9 Jugoremedija 53
5 Jugoremedija 4.6 Pharmaswiss 3,7
6 Slaviamed 1,5 Slaviamed 14
7 NiMedic 0,8 NiMedic 0,8
8 Habit Pharm 0,6 Srbolek 0,6
9 Srbolek 0,6 MD Ninidoo 0,5
10 Pharmanova Co 0.4 IvanciciSinovi 04
TOP10 99,1 994

IZVOR: Pharmexpert — Monitoring of hospital drug procurement and retail sales in Serbia (2011) str. 2, 3
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Ubedljivo vodéa dom&a kompanija za proizvodnju lekova na farmaceutskistu Srbije je
Hemofarm iz VrSca, i po néanoj (RSD) i po naturalnoj vrednosti (jedinica pa&oja). Zajedno
sa Galenikom i Actavisom, kao najim proizvaiackim kompanijama, zauzima 82,7% udela
meiu dom&im kompanijama u n@anoj i 86,7% u naturalnoj vrednosti.

Hemofarm je 2006. godine preuzet od strane gtken&kompanije STADA, jedne od nagik
svetskih genetkih farmaceutskih kompanija. Portfolio Hemofardiae lekovi koji se izdaju na
recept lekara (Rx) i lekovi koji se izdaju bez ledtapg recepta (OTC). Njegovi najzastupljeniji
Rx proizvodi su Ranitidin, Monizol, Presolol, Vaaht Panklav, Eritromicin, Hemomycin,
Rapten K. Od OTC proizvoda, najvise se koriste lepanbin, Sinedol i Diklofenaf®

Galenika je proizvéa¢ lekova u svim farmaceutskim formama, ali su sealphmo sa tom
proizvodnjom razvijali i rasli srodni proizvodnigggrami. Asortiman Galenike obuhvata preko
250 proizvoda razitih oblika ¢ime pokriva skoro sve grupe lekova, dijetetskihlso@nata,
medicinskih sredstava, stomatoloskih proizvodaetistava opste upotrebeOva kompanija je
uspela da stvori veoma uspesne brendove, koji yajkirzn&ajan deo srpskog trzista lekova, od
kojih su najzastupljeniji: Bensedin, Diklofen, Pambl i Jekoderm.

Actavis je tréa kompanija u svetu po proizvodnji gerkdg leka. Najzastupljeniji genéki lek
u portfoliu ove kompanije je Kofein (Paracetamalpstali poznati brendovi su Fitosept, Bekunis
i Zirkulin.®

6.2.2. Inostrani proizvodaci lekova

Pored doméh proizvod&a lekova na trziStu, nekoliko stranih farmaceutdompanija se kroz
sekundarno pakovanje lekova u Srbiji takodéuna kao doma proizvoda&i (PharmaSwiss,
Alkaloid, itd.). Ipak véina multinacionalnih farmaceutskih kompanija jesptna u Srbiji putem
uvoznih ili licencnih proizvoda, ili kroz trziSneoplovne sporazume sa dofima kompanijama.
Inostrane kompanije koje su ostvarile ngjueadeo na naSem trzistu su: Pfizer, GlaxoSmithKline
Novo Nordisk, Sanofi-Aventis, Novartis, Bayer, Krlhderck, AstraZeneca, Roche.

Americke kompanije zauzimaju priblizno 15% trziSta fareaskih proizvoda u Srbiji, mada se
taj broj menja zahvaljujti sve véem prisustvu farmaceutskih kompanija iz Zapadneti@me i
Istoéne Evrope. Oko 70 inostranih kompanija ima svogdptavniStva u nasoj zemljtlianice su
Asocijacije stranih farmaceutskih proidiata u Srbiji. Postepena privatizacija daiea
farmaceutske industrije sve viSe pritilatrane ulagé za prodor na dona trziste.

86http://www.hemofarm.rs/DefauIt.aspx?Lang:sr&Page:LeviMeniMojaApoteka&Layout:Proizvodi, pristupljeno 19.11.2012.
& http://www.galenika.rs/index.php?option=com_content&view=article&id=642&Itemid=658&Ilang=sr, pristupljeno
19.11.2012.

8 http://www.actavis.rs/sr/Products/default.htm, pristupljeno 19.11.2012.
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TABELA 12. Top 10 inostranih proizviaca na farmaceutskom trziStu Srbije u 2011. godini po
nowanoj i naturalnoj vrednosti

1 Pfizer 8,7 Alkaloid 15,7
2 GSK 82 Pfizer L

3 Sanofi-Aventis 7.5 Bayer Healthcare 6.3
B Novo Nordisk 6,3 Sanofi-Aventis 6,0
5 Novartis 6,2 GSK 49
6 Boehringer Ingelheim 5,7 Boehringer Ingelheim 4,7
7 Bayer Healthcare 5.0 Sandoz 44
8 Alkaloid 42 Lannacher Heilmittel Gmbt 4,0
9 Merck Sharp & Dohme 38 Pliva 38
10 Janssen-CILAG 3,5 Krka 3,5
TOP10 59,1 61,0

IZVOR: Phammexpert—Monitonng of hospital drug procurement andretail sales in Serbia (2011), str. 4,5

Kada se posmatraju inostrani proided lekova u Srbiji, prisutan je vestepen konkurentnosti.
Prvoplasirani Pfizer ima udeo od 8,7%duenostranim kompanijama u nénoj vrednosti, dok
se po naturalnoj nalazi na drugom mestu. Najpragavproizvod koji je doveo Pfizer na
poziciju lidera u novanoj vrednosti je Viagra sa maloprodajnom cenomld@D0 RSD po
jedinici pakovanja.

Znxajno je istai razliku u pozicioniranosti makedonskog proidada Alkaloid u pogledu
naturalne i no¥ane vrednosti. Portfolio ove kompanijecireski je s&injen od lekova Caffetine,
Analgin, Pancef, Skopryl i Citer&l. Na teritoriji Srbije ukupna prodaja Alkaloid-a isi
priblizno 15% njegove ukupne proizvodnje, Sto Srbgitavlja na mesto njegovog najee
uvoznika. Na domgem trziStu najzastupljeniji su Caffetine sa mal@@joom cenom (n@ana
vrednost) od 118 RSD po jedinici pakovanja (natnaalrednost) i Analgin koji ima
maloprodajnu cenu 185 RSD po jedinici pakovafj@o velike razlike u pozicioniranosti
Alkaloid-a po no¥anoj vrednosti (rejting 8) i naturalnoj (rejting, l9de je apsolutni lider na
trziStu po prisutnosti svojih lekova, dolazi zboggke maloprodajne cene u odnosu na broj
jedinica pakovanja lekova. Naje konkurenciju Alkaloid-a na trziStu u proizvodngkova
protiv bolova predstavlja nertld Bayer sa svojim lekom Aspirinom i engleski Gl&mithKline
sa Panadolom. N@ana vrednost Bayer-ovog Aspirina na srpskom traébosi 214 RSD po
jedinici pakovanja, dok je vrednost po jedinici paéinja Panadola 162 RSH.

8 Alkaloid Annual Report (2011), str.67
% http://alasapoteka.coolpage.biz/index.php?prikazi=pr_bolova, pristupljeno 19.11.2012.
%1 http://apotekaonline.rs/index.php?route=product/manufacturer/product&manufacturer_id=85, pristupljeno 19.11.2012.
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6.2.3. 0dnos domacih i inostranih proizvodaca lekova

Prodorom inostranih proizdaca farmaceutskih proizvoda na trziSte Srbije, d@npaoizvodaci

su izgubili prednost u udelu na trziStu po &mwj vrednosti. Ipak, po naturalnoj vrednosti,
odnosno broju prodatih pakovanja proizvoda, danmpaoizvadaci su zadrzali pokrivenost 65%
trziSta u 2011. godini, dok svako deeprodato pakovanje leka na trziStu ima stranokbore

Glavni razlog za slabljenje udela dofita kompanija se ogleda u ograenosti njihovog
proizvodnog portfolija. Usled nedostatka sredstasaistrazivanje i razvoj, da bi se doSlo do
otkrica novih lekova, razvoj kompanija je bio ogrgen potrebom da se inoviraju proizvodni
pogoni, kako bi se uskladili sa propisanim stanithaad

GRAFIKON 18, 19.0dnos doméh i inostranih proizvdaca lekova (%) na farmaceutskom
trziStu Srbije u no¥anoj i naturalnoj vrednosti u 1 pol. 2009 — 1 p2011. godine

%. RSD %. pakovanja

45 45 43 43 41
70 69 67 67 65
Domaci Domaci
B Inostrani B Inostrani
. , , . \
H109 H209 H110 H210 H111 H109 H209 H110 H210 H111

IZVOR: Phammexpert —Monitoning of hospital drﬁg i)rocurement andretail sales in Serbia (2011), str. 8

ViSe od polovine trziSta u n¢anoj vrednosti zauzimaju uvozni preparati (oko 50%rvoj
polovini 2011. godini), prtemu se dekuje porast njihovog udela sa svakom godinom. Ioma
proizvadaci su uglavnom fokusirani na proizvodnju jeftinih nggickih kopija, za razliku od
inostranih koji imaju izgrdene i prepoznatljive brendove originalnih lekova.

Poreienjem novane i naturalne vrednosti i obrnuto proporcionalmimosa domih i inostranih

proizvadaca, donosi se zaklfak da su domia lekovi jeftiniji od uvoznih. Usled sve veg broja

merdzera i akvizicija u narednim godinama moze sekigati povéan udeo inostranih
proizvaiata na doméem trziStu, Sto naSe kompanije postavlja u poldiape za éuvanje

konkurentnosti na trzistu.
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6.3. DINAMIKA OBIMA FARMACEUTSKOG TRZISTA SRBIJE

Srbija ima potencijal za visok rast na farmaceutsktrziStu. Farmaceutsko trziSte Srbije
predstavlja 30-35% ukupne u#he farmaceutskog trzista zapadnog Balkana i 6-dpuoe
velicine farmaceutskog trziSta jugoiste Evrope. Na razvoj farmaceutskog trziSta Srbije
zna&ajno utte opSta ekonomska situacija u zemlji.

Osnovni trend razvoja je zégno brzi rast trziSta u noanoj vrednosti (%, nacionalna valuta -
RSD), nego u naturalnoj (%, pakovanje). Po rezui@t u prvom kvartalu 2011. godine, obim
farmaceutskog trziSta Republike Srbije je bio 3fifijardi RSD u no¥anoj vrednosti i 81,3
miliona pakovanja u naturalnoj vrednosti. Procemgg dae do 2014. godine vrednost srpskog
farmaceutskog trziSta rasti po srednjoj godiSnjopsod 6,44%, izrazeno u dinarima, i na taj
natin dostti 99,77 milijardi RSD, Sto je i dalje skromno u @ na razvijene zemlje Centralne i
Istotne Evrope’”?

GRAFIKON 20.Dinamika obima farmaceutskog trziSta Srbije u 13899 — 1 pol 2011. godine

Dinamika obima farmaceutskog
trzista

B u milionima EUR M u milijardama RSD & u milionima pakovanja

369,6 376,5
316,4 3384 300.2
101,1 104,9 89,9 93,8 81,3
32,7 35,1 30,9 34,2 31,7
H1 09 H2 09 H110 H2 10 H111

IZVOR: Pharmexpert — Monitoring of hospital drugpparement and retail sales in Serbia (2011), str. 6

U posmatranom periodu, od 2009. do 2011. godinstopodirektno proporcionalan odnos
izmedu broja pakovanja i vrednosti trziSta. To ukazugeadrzavanje priblizno konstantne cene
lekova na globalnom nivou. Pojeftinjenja koja npstikao posledica isteka patenata i pojave
generékih lekova kao njihovih zamena kompenzuju se visokenama inovativnih lekova koji i
ako ostvaruju malu prodaju po jedinici pakovanfaaju zngajan udeo u nasanoj vrednosti
trzista.

92http:// www.priv.rs/upload/company/document/teaser_240.pdf, pristupljeno 21.10.2012.
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Farmaceutsko trziSte Srbifgne dva osnovna sektoraaloprodajni i bolnéki. Neznatan deo
(manje od 0,5%) medikamenata plasira se preko osganefarmaceutskog i nemedicinskog
profila. Osnovni kanal plasmana medikamenata u &#aloprodajaiji udeo na ukupnom
trziStu premasSuje 80%, i to 85% u w@amoj vrednosti (RSD) i 88% u naturalnoj. Udeo
maloprodajnog sektora na ukupnom trzistu se tokosiegolnjih godina pov@va, Sto je dovelo

do smanjenja udela botikiog sektora do 15% u n&anoj vrednosti (RSD) i 12% u naturalnoj.

GRAFIKON 21, 22.0dnos maloprodajnog i boltkog sektora na farmaceutskom trzistu Srbije
po dinamici (u nosanoj i naturalnoj vrednosti) u 1 pol 2009 — 1 p&1A. godine

%, RSD %, pakovanja

83 83 80 83 g5 Maloprodaja 87 87 8 8 gg Maloprodaja
M Bolnicki Bolnicki
sektor sektor
. . I . . 13 13 17 15 1
H109 H209 H110 H210 H111 H109 H209 H110 H210 H111l

IZVOR: Pharmexpert — Monitoring of hospital drugpparement and retail sales in Serbia (2011), str. 6

Trgovinske marke u maloprodajnom sektoru na farmig&em trziStu, koje su u 2011. godini
bile najzastupljenije u n@anoj vrednosti su: Monopril (2,3% udeo), Enalafik%) i Norvasc
(1,9%). U naturalnoj vrednosti to su Caffetin i Brazepam (po 3%), Enalapril (2,7%) i Presolol
(1,8%) %3

U sektoru bolnikih nabavki lekova na farmaceutskom trziStu Srbipgovinske marke sa
najveim udelom u no¥anoj vrednosti tokom 2011. godine su bile GliveGg3¥8), koga
karakteriSe neverovatan rast prodaje od 98% u adnasisti period predhodne godine, zatim
Rispolept (6%) i Natri chloride infundibile (4,690 naturalnoj vrednosti najviSe su koéesi
Natri chloride infundibile (30,6%), Gluco si infuiidle (10,6%) i Ringer solution (6,49%}.

% Inpharmacia (2011), Pharma analytical reports Srbija, str. 8
9\ .
Ibid., str. 10
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SEDMI DEO:

Prometi snabdevenost
farmaceutskog trzista Srbije
lekovima
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7.1. REGULISANJE PROMETA LEKOVA

Izdavanje dozvole za promet lekova, obetnenje kvalitetnih, efikasnih, bezbednih i dostupni
lekova i medicinskih sredstava na teritoriji RepkéblSrbije, kao i regulisanje drugih ziagnih
pitanja u ovoj oblasti, obavlja Agencija za lekovenedicinska sredstva (ALIMS). Da bi lek
dobio dozvolu za promet, mora biti farmaceutskimfakoloSko-toksikoloski i Klirdki ispitan.
Dozvola za stavljanje u promet je dokument kojimpséviduje da su svi zahtevi za stavljanje
leka u promet ispunjeni i da se lek moz&€ina prometu. Na poslovima stavljanja u promet
lekova, dozvola za obnove i varijacije dozvola tevkanje u promet lekova, ALIMS sataje sa
proizvaiacima lekova, strénim komisijama i ekspertima saradnicima iz ove stla

Pri odobravanju stavljanja lekova u promet, Agemdina u vidu odredbe rnienarodnih
sporazuma o obaveznosti stavljanja u promet kvalite bezbednih i efikasnih lekova, porast
prometa laznih lekova (falsifikata) u svetu i pbegeza spr&avanjem prometa istih, kao i
ilegalnog prometa neregistrovanih lekova. Kako bi stanovnistvu Srbije i zdravstvenim
radnicima pri pruZanju zdravstvenih usluga ontdlggto bolji uslovi za prevenciju, dijagnostiku,
lecenje i rehabilitaciju potrebno je da na trzistu ifgrkbude zastupljen Sto Siri asortiman
kvalitetnih, bezbednih i efikasnih lekoVa.

Agencija objavljuje spiskove lekova za koje je iteddozvola za stavljanje u promet i za koje je
izdato reSenje o prestanku vazenja dozvole zajatg@lu promet u Sluzbenom glasniku RS.
Trenutno na trziStu Srbije postoji 4.000 lekovailsy dobili dozvolu za stavljanje u promet, a
koje proizvodi preko 300 razltih proizvaiaca (domadih i inostranih).

Promet lekova na teritoriji Republike Srbije moze abavljati kao promet lekova na veliko i
promet lekova na malo. Promet lekova na veliko ®htdn nabavku, skladiStenje, distribuciju,
uvoz i izvoz lekova. Moze se vrsiti samo sa lekavikaoji imaju dozvolu za stavljanje u promet,
koja se izdaje na neodieno vreme. Promet lekova na veliko obavlja seugklp u originalnom
pakovanju. Prepakivange mai da rade iskljdivo proizvadaci aktivnih supstanci.

Nosilac dozvole za promet, duzan je da u roku odddine stavi lek u promet, a uvoznik je
obavezan da pokaze i odgovatajsertifikat. Pravno lice koje vrsi promet lekova weliko
postupa u skladu sa smernicama Dobre prakse tbdisjr lekova. Promet lekova na malo, kao
deo zdravstvene zastite, obavlja se u apoteci #8eavgtvenoj ustanovi, ili u apoteci kao drugom
obliku obavljanja zdravstvene delatno&ti.

% http://www.alims.gov.rs/latin/lekovi/definicije-i-stavljanje-u-promet/, pristupljeno 21.11.2012.
% 7akon o lekovima i medicinskim sredstvima (2004), ,Sluzbeni glasnik RS, br. 84/04, ¢lan 70
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Promet lekova u Republici Srbiji reguliSu:

1. Zakon o lekovima i medicinskim sredstvima (Sl. gi&asRS br. 30/1Q) usaglasen sa
propisima Evropske Unije i Svetske trgovinske orgacije (WTO);
2. Podzakonski akti:

» Pravilnik o uslovima za promet na veliko lekova edrcinskih sredstava (Sl.
glasnik RS br.27/08);

» Smernice Dobre prakse u distribuciji lekova (Sasglik RS br . 28/08);

» Pravilnik o uslovima za uvoz lekova i medicinskiledstava koji nemaju dozvolu
za stavljanje u promet (Sl. glasnik RS 37/08);

» Pravilnik o izmenama i dopunama Pravilnika o sgdrianainu obelezavanja
spoljnjeg i unutraSnjeg pakovanja leka i o sadrZzaputstva za pacijenta -
korisnika (SI. glasnik RS br. 104/09);

» Pravilnik o upravljanju medicinskim otpadom (Slaghik RS br. 78/10).

Prema novom Zakonu o lekovima i medicinskim sradsty prvi put je uvedena obaveza
snabdevanja trziSta, a veledrogerije su postalevedtea da redovno izveStavaju nadlezno
ministarstvo o trenutnom stanju na trziStu. Prommelekova na veliko, nabavkom, skladiStenjem
i distribucijom, m@i ¢e da se bave samo predéeekoja su za to dobila dozvolu nadleznog
ministarstva, a bez te dozvole, distribucijom namd&em trziStu se moze baviti proizda
lekova samo iz svog proizvodnog programa.

Zbog uskldivanja sa evropskim zakonima, pretkmo je da uvoznik lekova ne mora imati
dozvolu za promet na trziStu, s tim Sto on lekowwardostaviti ovla®&nom distributeru, gdée

se obaviti carina i posle toga taj lek moze daudpromet. Zakonom je uvedena mogast
davanja dozvole za lek po ubrzanom postupku zaviekoji su od najviSeg interesa za zastitu
javnog zdravlja, a predhodno su registrovani u ElJsgandardnoj proceduri. Dozvola za lek
moZze da se izda i pod posebnim okolnostima kasistazne epidemije i elementarne nepogode,
ako je to potrebno.

Odgovornost za pristup lekovima ima Vlada RS, Répkbfond za zdravstveno osiguranje i
ostala regulatorna tela u ovoj oblasti kao Sto dUMS (Agencija za lekove i medicinska
sredstva), Ministarstvo zdravlja, Ministarstvo pgljivrede, trgovine, Sumarstva i vodoprivrede
RS. Sa druge strane, dostupnost lekova krajnjiminkkbma — pacijentima, omogavaju
proizvaiaci lekova, veledrogerije i ostale zdravstvene ustenma teritoriji nase zemlje
(apotekarske ustanove, apoteke, bolnice).

93



7.2. UKUPAN PROMET LEKOVA

Srpsko farmaceutsko trziSte u periodu od 2004. rgodlo danas belezi eksponencijalni rast
prometa lekova i medicinskih sredstava. Obziromtingenicu da je potroSnja lekova direktno
povezana sa rastom druStvenog proizvoda tako kaerpziSte lekova ima istosmerni rast.
Ukupna potroSnja lekova u Srbiji u 2011. godinpsecenjuje na oko 707 miliona EUR po bruto
cenama, Sto se odnosi na ukupno trziste. U pendd2000. do 2011. godine, porast trenda uvoza
lekova u Srbiju je znatno izraZzen i u eksponemugal porastu, za razliku od izvoza lekova iz
zemlje na inostrana trziSta. Prosa godiSnja stopa rasta uvoza lekova od 2000. dt.2fbdine
iznosi priblizno 13% i predida se d&e u narednih 5 godina rasti po stopi ne manjoj @ib.1

TABELA 13. Ukupan promet lekova na teritoriji RS u periodi02@011.

Godina Ukupan promet RSD Ukupan pnmet EUR |
2004 24.190.614.359 354.129.900
2005 32.143.911.098 407.503.940
2006 42.389.483.753 495.783.420
2007 54.690.625.906 687.932.380
2008 65.972.228.169 802.100.340
2009 71.200.588.899 741.692.790
2010 75.397.383.619 740.000.000
2011 74.003.411.597 707.219.147

IZVOR: Agencija za lekove i medicinska sredstv&)Q2-2011.)

U 2011. godini, ostvaren je ukupan promet lekovawaanu upotrebu u iznosu od 74 milijarde
RSD, Sto iznosi 707,2 miliona EUR (kursna lista d¢hre banke Srbije br.253, za zvami
sredniji kurs dinara koji je iznosio 104,6409 dindrformirana na dan 30.12.2011. godine).

TABELA 14. Struktura potrosnje lekova (uvoz i dafagroizvodnja) u EUR

Godina PotroSnja lekova Uvoz Domaca %Uvoz % Doméa
2004 354.129.900 165.900.000188.229.900 46,85 53,15
2005 407.503.940 168.293.131239.210.809 41,30 58,70
2006 495.783.420 210.660.100285.123.320 42,49 57,51
2007 685.932.380 294.389.426 391.542.954 42,92 57,08
2008 802.100.340 353.016.113 449.084.227 44,01 55,99
2009 741.672.790 373.385.936 368.286.854 50,34 49,66
2010 740.000.000 370.907.951 369.092.049 50,12 49,88
2011 707.291.147 399.336.581 307.954.566 56,46 43,54

IZVOR: Bilten uprave Carina, (2004-2011.)

7 http://www.nbs.rs, pristupljeno 16.9.2012.
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Traznja za lekovima na trziStu farmaceutskih prodar u Srbiji 2011. godine zadovoljena je
43,54% proizvodima dondén proizvaiaca, dok 56,46% trziSta zauzima strani lek. Ovakavosd
shaga je uspostavljen tokom 2009. godine, za mazik predhodnog perioda gde je u strukturi
potrosnje preovladavao dotidek.

Ocekuje se nastavak trenda porasta potrosSnje strégi@y u narednom periodu jer je sve
izraZenije prisustvo stranih proizd@a i stranog leka uopSte, kao i prildgoanje strategije
njihovog nastupa uslovima na trziStu Sto pokazaijarjje pozicije stranog leka na trzistu Srbije.
Pored toga, sve steke akvizicije u ovoj grani, gde strani proidagi i veleprodajni lanci
preuzimaju kontrolne pakete doéitasrednijih i velikih kompanija.

7.3. ULOGA VELEDROGERIJA U LANCU SNABDEVANJA TRZISTA

Veledrogerije predstavljaju neophodnu i efikasnuikka u lancu snabdevanja zdravstva i
stanovnidtva lekovim® Kao posrednici izm#u proizvaiata i krajnjih  korisnika,
pojednostavljuju protok proizvoda, plnja i informacija. Glavni snabdevatrziSta lekova u
Srbiji su veledrogerije sa punim asortimanom u &tnma veledrogerije sa nepotpunim
asortimanom ili modele direkine prodaje lekova rnfaceutskih proizvoda apotekama.
Veledrogerije sa punim asortimanom lekova ontegaju proces snabdevanja koji je siguran,
kontinuiran, rentabilan i brz.

SLIKA 10. Lanac snabdevanja trziSta lekovima posredstvoedvegerija

Farmaccutska Ministarstvo
komora zdravlja

ALIMS

Javna apoteka Pacijent

Proizvodal —»— Veledrogerija

Bolnicka
apotcka

Odeljenjau Pacijent na
bolnici odeljenju

RZZO

~—»—— put Icka

IZVOR: Tast, LJ. (2010), Praktikum: Farmaceutska praksa, Feeoaki fakultet Beograd, str. 24

®Nikoli¢ M. (2011), predavanje na temu: Likvidnost u farmaceutskom sektoru, Grupacija veledrogerija, Privredna komora Srbije,
26.05.2011.
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Blagovremene isporuke lekova su od sustinske vaZpasijentima kako bi bili u moguosti da
zapa@nu potrebnu terapiju odmah po prepisivanju lekastnost veledrogerija, kako u Evropi,
tako i na naSem trziStu je 365 dana u godini&sh dnevno. Nateni proizvodi se ispotiwju za
2,66 sati u proseku. Ako se lekovi péuju direktno od proizvdaca sam proces snabdevang@
trajati duze jer se apoteke obapu svakom proizvéecu pojedingno kako bi dobile kompletan
asortiman lekova.

Veledrogerije nude veliku frekventnost u isporukarkampletan asortiman proizvoda koji
obezbduje da i pacijenti u najnepristufpdjim podruwijima mogu sigurno i blagovremeno dobiti
najspecifénije medicinske proizvode. Uz funkciju potpunog lsevanja, veledrogerije nose
distribuciju kompletnog asortimana proizvoda i timedovoljavaju potrebe svih sa kojima su u
poslovnom kontaktd® Osim svoje osnovne funkcije one nude proiaiima, apotekama i
pacijentima dodatne usluge koje se ogledaju kreezbéivanje vrednosti proizvoda i njegov
kvalitet, povl@&enje proizvoda sa trziSta, upravljanje farmaceuotskipadom, zalbe pacijenata,
upravljanje sistemom kvaliteta. Ovim dodatnim uslung, ostvarena je prednost veledrogerija
koja ih diferencira od konkurencije na trzistu.

7.3.1. Grupacija veledrogerija

U cilju postizanja boljih rezultata i donoSenja néw odluka u oblasti prometa lekova putem
veledrogerija, 2001. godine osnovana je Grupaagiedrogerija koja deluje pri UdruZzenju za
trgovinu Privredne komore Srbije. Njen cilj je d& ®bezbedi bezbedno i kontinuirano
snabdevanje trziSta lekovima i peaje i implementacija svetskih trendova i standardavoj
oblasti. Grupacija se satoji od 2fanica, veledrogerija sa punim asortimanom farmest&u
proizvoda i broji oko 2.700 zaposlenih. Pokriva 8&%tSta lekova Srbije koje je procenjeno na
oko 707 miliona evra u 2011. godini.

Clanovi grupacije veledrogerija:

1) Acterna, Vrsac

2) Anlek, Beograd

3) Farmalogist, Beograd
4) Farmeks, Beograd
5) Glosarij bg, Beograd
6) Jugohemija, Beograd
7) Medikom, Sabac

9 Jenny R. (2011), ¢asopis ,DozZiveti 100, br.9, ¢lanak: Veledrogerije — vitalna karika u lancu snabdevanja, str. 27
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8) PharmaSwiss, Beograd
9) Phoenix pharma, Beograd
10)Polo-export-import, VrSac
11)Primax, Beograd
12)SumadijalekCacak
13)Unifarm, Beograd
14)Unihemkom pharm, Novi Sad
15)Velefarm, Beograd
16)Vega, Valjevo
17)Vetfarm, Beograd

18) Erma, Beograd
19)Beohem 3, Beograd
20)Inpharm, Beograd

Pridruzeniclanovi: NS pharm, Novi Sad ; Medifarm, Beograd
Posmatrai: Nelt, Dobanovci

GRAFIKON 23.0dnos vodéh veledrogerija na trziStu u 2011. godini izraaefbo

B Phoenix pharma

B Farmalogist

W Vega

mErma

H Velefarm

M Jugohemija
Unihemkom

Glosarij

Nelt

IZVOR: Pharmaceutical Wholesalers Association (2011), \@4ade Market Share, Serbia

Grupacija veledrogerija je januara 2011. godingglagpunopravniclan GIRP-&" koji okuplja
nacionalne asocijacije veledrogerija, zemalgnica Evropske Unije i Evropske ekonomske
zajednice. Srbija ima predstavnike sa punopraviatusom, za Sta su stvoreni uslovi izmenom
Statuta te organizacije.

100 Groupement International de la Reparttion Pharmacetique — evropska asocijacija veledrogerija
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7.3.2. 0Odgovornost veledrogerija

Zbog svoje vazne uloge u lancu snabdevanja trpsteebnim farmaceutskim proizvodima, sve
veledrogerije u Srbiji snose odenu odgovornost, i to za:

> Bezbedno snabdevanje lekovimaoedrazumeva obezthenje prostora za proizvodnju i

skladiStenje lekova po propisanim standardima rgtwtu opremu kako bi se proces
proizvodnje odigrao. Vazno je postojanje &t obwenih i kvalifikovanih kadrova koji
vrSe prijem, skladiStenjguvanje i pusStanje u promet leka (ukoliko postojzdula za
promet od ALIMS-a), Sto u svim fazama prometa nbkeeobezbéuje doslednost i
nepromenjen kvalitet leka.

Asortiman— na trziStu Republike Srbije &i@om su zastupljene veledrogerije sa potpunim
asortimanom lekova, Sto je od izuzetne vaznosteogitavaju proces snabdevanja koji
je siguran, kontinuiran i brz.

Kontinuitet u snabdevanjurziSta lekovima -jedna od najvaznijih odgovornosti
veledrogerija, jer od kontinuiteta zavisi dostugrniekova krajnim potrogama, odnosno
pacijentima, i njihovo ispogiivanje u Sto kréim rokovima.

Povlacenje lekova iz prometa razlozi za povkenje lekova iz prometa mogu biti
slede€i: neaekivano nezeljeno dejstvo leka koje nije detektavan fazi klinickih
ispitivanja vé se javlja tokom postmarketinskog nadzora na Sipgpulaciji;
supstandardni lek gde fékio-hemijski i mikrobioloSki parametri nisu u dozyeiim
granicama specifikacija kvaliteta; falsifikat, odm@ namerno pogreSno obeleZavanje
gotovih lekova ili sastojaka koji se koriste u wjitoj proizvodn;jit®*

Upravljanje farmaceutskim otpadomkoji podrazumeva farmaceutske proizvode, lekove
i hemikalije koji su rasuti, pripremljeni a neupatjeni ili im je istekao rok upotrebe.
NajviSe farmaceutskog otpada generiSu fabrike lakddemofarm je u protekle dve
godine izvezao na spaljivanje 20t otpada, Zdravke 120t, a do kraja godine treba da
izveze joS 80t. Galenika deo otpada uniStava uirevppstrojenjima, oko 50t godisnje.
Kod ostalih proizvdata, u veledrogerijama, apotekama i kikim centrima, procenjuje
se da ima jo$ 120t farmaceutskog otp&da.

Obelezavanje lekova kontrolnim markicamasvi proizvdaaci i uvoznici lekova imaju
obavezu da na spoljno pakovanje leka koji se nalageometu u Republici Srbiji, stave
kontrolne markice kako bi kutije lekova bile z&étie od falsifikovanja.

191 Marinkovié V. (2012), predavanje na temu: Povlacenje leka iz prometa, Farmaceutski fakultet Beograd, str. 3
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OSMI DEO:

Likvidnost farmaceutske
industrije u Srbiji
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8.1. POKAZATELJI LIKVIDNOSTI FARMACEUTSKOG TRZISTA

Farmaceutsko trziSte predstavlja jedno od najmbilihjih trziSta u svetu i kod nas. Ipak,
farmaceutska industrija stoji pred mnogim izazovike@i proisticu iz smanjene kupovne o
potroS&a usled ekonomske krize u celom svetu. Kao rezuodtgh, industrija je suena sa
problemom nelikvidnosti i potrebom strategijskogpla@ta u pravcu priblizavanja potrebama
generékog trziSta. Na taj nan, farmaceutski proizuiaci generika omogtice ugrozenom
stanovniStvu u zemljama u razvoju i zemljama uzi@j moguénost da priuste odgovarép!
terapije.

Na likvidnost farmaceutskog trziSta, najveticaj ima opSta ekonomska situacija u zemljii Sv
segmenti farmaceutskog trziSta su komercijalnoarsijski povezani, tako da nelikvidnost jedne
od zn&ajnih kompanija na oddenom segmentu trzista (npr. nelikvidnost néifveveledrogerija)
direktno utée na nelikvidnost celog segmenta (proizvodnja, uveieprodaja, maloprodaja), Sto
dalje ute na nelikvidnost celog farmaceutskog trz{&fa.

Poslednjih godina, nelikvidnostcesnika na farmaceutskom trziStu Srbije postalar@nitni
problem koji je doveo do staja (Velefarm, Vetprom, Srbolek) i povremene blakad
(Unihemkom pharm, Vetfarm, Jugohemija) n@jheveledrogerija na trziStu. Ukupna dugovanja
prema dobavljima na trzitu iznose oko 550 miliona EtJ& dok su ukupna potraZivanja od
kupaca premasila 400 miliona EUR. Kako bi seiaoproblem nelikvidnosti, potrebno je
sagledati finansijske pokazatelje njegovih &ljin wesnika: RFZO i vodgh farmaceutskih
kompanija na trzistu.

Kao najveéi uzraenici ugrozene likvidnosti veledrogerija na nasSemStu su porast potrazivanja,
neuskla@enost cene lekova i kretanja kursa i svéaveeusaglasenost izthebroja dana naplate
potrazivanja od kupaca i [@anja obaveza prema proidatima. Veledrogerije sopstvenim
sredstvima i kreditima banaka izmiruju obaveze @egmnoizva@atima, sve sa cillem da se
obezbedi kontinuirana i asortimanski potpuna snadaest trziSta, odnosno krajnjih korisnika.

Nelikvidnost farmaceutskog trzisSta Srbije dodatagsodubljuje zboginjenice da se RFZO, kao
najveli kupac na trzistu, swava sa smanjenjem prihoda od obaveznog zdravstwasiggranja,
kao i zbogcinjenice da predimenzioniranost veleprodajnog taZi¥ uslovima oteZane naplate
gura celokupno farmaceutsko trziSte u novu konaoljd.

103 ) azarevié I. (2011), BB — Informator, ¢lanak: Finansijski tokovi na farmaceutskom trzistu, | deo, str.205
104 . P .
Dugovanja prema dobavljacima bez dugovanja RFZO-a.
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8.1.1. Pokazatelji likvidnosti RFZO

Posredstvom Repubkog fonda za zdravstveno osiguranje,dgrd Srbije ostvaruju svoja prava
iz zdravstvenog osiguranja, redovnom uplatom dagankojima se Fond finansira. Pokazatelji
likvidnosti RFZO se posmatraju kroz tri osnovnemgpokazateljd®®

1) Iznos i rok plganja obaveza prema dobavijaa od strane RFZO,;
2) lznos i rok pléanja obaveza prema dobavljaa od strane zdravstvenih ustanova;
3) Iznos izdvajanja u sistemu nadoknade za lekove.

Obaveze prema dobauwjma RFZO-a pdetkom 2012. godine iznosile su 22,8 milijardi RSD.
Do sredine 2012. godine, RFZO je umanijio ovaj dug)) sada iznosi 16,5 milijardi RSD. Rok
naplate potrazivanja je tokom aktuelne godine p&maivo od 210 dana, za razliku od istog
perioda predhodne godine kada je rok naplate bid d&ha. Procenjeno je da zdravstvene
ustanove duguju dobaviisma oko 15 milijardi RSD, sa rokom pgnja preko 200 dana.
Obaveze zdravstvenih ustanova mimo ugovorenih edwgdjenih sredstava RZFO iznose 4,2
milijardi RSD prema veledrogerijama za lekove i &5 milijardi RSD prema veledrogerijama
za sanitetski material. U pogledu izdataka za lek&~ZO vé trecu godinu zaredom odrzava
priblizno isti nivo od 22-25 milijardi RSD, Sto pistavlja napor da se odrzi dostignuti nivo u
sistemu naknada za lekove.

GRAFIKON 24.1zdaci za lekove na recept RFZO — prenete obaveze

N

Milioni RSD

Budzet za lekove Rp

25.000 -
5.66
20.000 - 8.72
™

/' 14.90 78%

/_’17.02 izmiruje
10.000 - B obaveze iz

predhodnih

5.000 _/ godina

0 T

2008. 20009. 2010. 2011. 2012.*
H Prenete obaveze Tekuce placanje

IZVOR: Nikoli¢ L. (2012), prezentacija: Serbian Pharmaceuticatketaoverview, Grupacija veledrogerija,
Privredna komora Srbije

105 | azarevié I. (2011), BB — Informator, ¢lanak: Likvidnost farmaceutskog trzista, drugi deo, str. 6
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Prema finansijskom planu RFZO za 2012. godinu, Szpedvienih sredstava za refundiranje
lekova na recept u ovoj godini je za 960 milionaDR&¢i nego Sto je bio u predhodnoj godini,
ali i pod tim okolnostimagak 78% svih rashoda na lekovecate na obaveze iz prethodne
godine.

8.1.2. Pokazatelji likvidnosti farmaceutskih kompanija

Kompletan uvid u stanje likvidnosti farmaceutskibnkpanija Srbije moze se éteanalizom
njihovih finansijskih pokazatelja u prethodne trodine. Analizom pokazatelja u sl€da
tabelama, primaije se da se poslovni pokazatelji posmatranih kargogogorSavaju. Kod
vecine kompanija su se dogodile strukturne bilansnemgne. Imovina posmatrane grupe
kompanija je u analiziranom trogodisnjem periodwasjana za oko 30%, dok je kapital smanjen
za 50%.

NajloSije pokazatelje imaju veledrogerije, za razliod proizvdaca, koji imaju najbolje
pokazatelje. Vé&na veledrogerija i proizviaca su na dan 15.06.2012. godine bili ili pod
prinudnom naplatom ili je nad njima bio otvorencsjai postupak. Farmaceutske kompanije
gube svoj kreditni rejting, a krediti za likvidnoghuzimaju najzr@jnije mesto u njihovoj
strukturi finansiranja.

TABELA 15. Kljucni pokazatelji poslovanja na primeru 9 va@defarmaceutskih kompanija

KOMPANIJA Poslovni prihodi u 000 EBITDA u000 Aktivau 000 Zapsleni
2011 2010 2009 2011 2010 2009 2011 2010 2009 it 2010 2po9
1. Hemofam AD 202,308.09 f 199,454.99 € 208,832.47 8,566.79 4 29,337.27€ 52,825.8] € 334,822.02 € 3952864 407,263.44f 1741 1950  198P
2. Galenika AD 45343274 80,900.92f€ 99,781.53€9,471.224 -3,975.80[47,196.64 § 195,712.49€ 286,73L.2 € 28300395 € 2[28744 | 2615
3. Zdravlie AD Leskovac | 32,627.204 33400.72€ 30,808€| 3,169.259 10478.00€ 6,352.85€ 56,568[13€ 454 71565.77)€ 435 457 65
4. Jugoremedia AD 8,784.56 € 10,185.53)€ 5900.300€-626.33 € | 816.54 € |-1,205314 29,689.44% 30,06429€ 35,087.7p€ 45D 4B 410

. Velefam 8,605.15€] 21,726.94€ 58,905.4] €,033.38 ¢ -1,083.97|3,817.104 99,033.71f€ 132,489.28 € 17327086 € 1B3 142148

6. Vetfam AD 391331 €] 17,680.72F 35507.99€,546.08 ¢ -1,152.82€ -969.17[ 27932831 3944129€ 45550.8€ 13 198 21
7. Stholek AD 472.62€ | 3083004 2904.84j€-36141€] -205344 -346.63F 16457.69¢ 17511.8%€ 17342.0€ 84 2B 242
8. Famalogistd.o.0. | 116,194.26/€ 87,477.6€ 83 BBE| 232.17€| -678.98€] 1,648.84¢ 64422.950€ 55446.8p€ 48,388J8€ 3[5 36 2 35
9. Unihemkom 15934654 55998.68/€ 48,464.08 €538.80 €] -541.204 16.16€ | 16,101.54[€ 27849.08€ 17649.46€ ©Of T 2

IZVOR: Finansijski izveStaji navedenih kompanija009 — 2011.)

Prema pokazateljima finansijskog poslovanja navidé&ompanija, priméuje se da se broj
zaposlenih, usled ekonomske krize, @inekompanija smanjio. Najdraghija redukcija radne
snage je zabeleZzena u Hemofarmu, gde se broj mmilosda dve godine smanjio za 248 radnih
mesta. Ostale kompanije, uz toleranciju, belezektiio proporcijalan odnos poslovnih prihoda i
broja zaposlenih, Sto implicira na loSu finansijsikwaciju u zemilji.
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Uredbom o kriterijumima za formiranje cene lekaimistin je kurs za poslovanje sa inostranim
partnerima od 99, 27 RSD/EUR Sto je dém&ompanije dovelo u nepovoljan i nekonkurentan
polozaj, s obzirom nainjenicu da se kurs na menarodnom deviznom trziStu menja iz dana u
dan. To se odrazilo na njihove poslovne prihod®102i 2011. godini. Uz izuZe Farmalogista
kao jedine kompanije koja je ostvarila rast prihodgktive, sve ostale kompanije su pretrpele
smanjenije istih.

Posebno zrmjan pokazatelj uspesnosti poslovanja je EBIT#Aoja prikazuje ostvarene
prihode kompanije pre ptanja kamata, poreza, depresijacije i amortiza€)jaj pokazatelj nam
pruza uvid u zadivacku ma: kompanije. Prema EBITDA-i sve kompanije su u Idgmnsijskoj
situaciji, osim Hemofarma koji i pored zabeleZzenpgda u poslednje tri godine posluje
kontinuirano sa dobiti. U posmatranom periodu peshje bez dobiti sa zabelezenim minusom

ostvario je Vetfarm¢iji je Ziro ratun u blokadi. U blokadi se nalaze joXuai Galenike,
Jugoremedije i Unihemkoma.

TABELA 16. Osnovni pokazatelji profitablinosti na primeru 9desih farmaceutskih kompanija

KOMPANIJA | Status Ziro ra éun ROA ROE ROI
2011 | 2010 | 2009 2011 2010 2009 201 2030  20p9
1.Hemofam AD  |Aktivna  Aktivan |12.83%]| 5.56% | 10.87%| -38.34% -4.23% | 16.84%)| 17.46% 7.59%| 15.319
2. Galenka AD  |Aktivna U blokadi]-12.66% -2.78%]| 506% | -325.90% -6.65% 3.67% -16.76% -3.57% 7.18%
3. Zdravlje AD LeskdAktivna ~ Aktivan | 1.18% |10.11%] 5.03% | -10.17% 0.05% 1.6% | 1.39% | 12.38%] 5.70%
4. Jugoremedifa AD | Aktivna U blokadi] -4.67%| -1.486 | -6.26% | -61.10% 24.11% | -11.99%| -6.13% -1.61%4 -6.929
5. Velefam Ustdaju  Aktivan |-2.93% [ -2.00%| 1.21% | negative equity negave equity] -76.36%]| -5.02%) -2.60%]| 1.75%
6. Vetfarm AD Aktivna U blokadi |-11.04%] -3.74%| -294% |negative equity ~-441.75% | -184.49% -34.66%0 -8.37% -63%
7. Stholek AD Ustatau  Aktivan |-2.76% | -2.52%| -3.56%] -409.83% -129.08% | -8.60%]-20.40% -12.36% -9.21%
8. Farmalogist d.0.0f Aktivna ~ Aktivan | -0.41%| -1.9% | 2.55% | 17.89% 11.43% 9.68% | -1.27% -6.06°%4 7.20%
9. Unihemkom Aktivna U blokadi| -4.06%] -2.13%| 0.06%|negative equity negative equity 99.73%4 18.21% 39.33% 446

IZVOR: Finansijski izveStaji navedenih kompanija009 — 2011.)

Analizom pokazatelja profitabilnosti ma kompanija belezi negativhu neto dobit po osnovu
uloZenog akcionarskog kapitala (ROE), ukupnih geds(ROA), i investiranih sredstava (ROI).
Galenika, Jugoremedija, Vetfarm i Srbolek imajudo@ene odnose svih navedenih pokazatelja
profitabilnosti u posmatranom periodu.

U cilju poveanja profitabilnosti neophodno je smanjiti troSkopevezane sa investiranim
sredstvima i pouwati obim prodaje kod proizvaca i kanala distribucije kod veledrogerija. U
tom sluaju farmaceutski sektor deladea privlatnije za potencijalne investitore, jer pdaaje
neto dobiti dovodi do potencijalnog p@amja dobiti po akciji kompanije koja posluje kao AD

106 Earning before Interest, Taxes, Depreciation and Amortization
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8.2. PROBLEM UGROZENE LIKVIDNOSTI VELEDROGERIJA

Poslednjih godina sve $iebroj veledrogerija belezi negativno poslovanjelemi su poéeli jos
2008. godine i od tada se usloZznjavaju i kumulirdposeban problem za veledrogerije je
poveanje proseénog broja dana naplate potrazivanja, Sto govorilogpcinjenici da zdravstvene
ustanove u nedostatku sredstava izbegavajucapj@ svojih starih obaveza prema
veledrogerijama kod kojih viSe ne mogu da nabawphedan asortiman lekova.

ZabeleZen je porast potrazivanja i obaveza kaoceiwsa neusaglasenost izthe broja dana
naplate potrazivanja od kupaca i obaveznih (ugoubjebroja dana planja obaveza prema
proizvaiatima. Tokom 2011. godine, prasa broj dana naplate veledrogerija od zdravstvenih
ustanova iznosio je 150 dana, &kuje se dae do kraja 2012. godine pré@se broj dana
iznositi i preko 200.

Proizvaiati lekova ukazuju na problem u naplati svojih poivanja od veledrogerija i
nedostatak obrtnih sredstava za finansiranje aklpsoizvodnje. Veledrogerije sopstvenim
sredstvima i kreditima banaka izmiruju obaveze @emoizvaiatima, a sve sa ciljem da se
obezbedi kontinuirana i asortimanski potpuna snadest trziSta, odnosno krajnjih korisnika.

Sve véi broj veledrogerija belezi minus u poslovanju zgto kreditiraju kupce, dodatno se
zaduZzuju da bi ispunili obaveze prema dob&ulj@, odnosno proiz\datima i/ili gube bonitete
zbog kasnjenja u ptanju. Tokom 2011. godine patao se broj veledrogerija koje su poslovale
sa gubitkom, a kratkotma kreditna zaduzenost p@ada je naak 15,4% od ukupnih prihoda.
Ovacinjenica vé dugo predstavlja realnu opasnost po poslovangdvetjerija, koje su kroz ova
zaduzenja nastojale da nadomeste kasnjenja kupaca.

Dodatna opasnost za veledrogerije i rizik u njiavposlovanju predstavlja neuséémnost u
datim i primljenim sredstvima obezbenja pl@anja izmeéu veledrogerija i proizviec¢a sa jedne,

i zdravstvenih ustanova, apoteka i veledrogerijalkme strane, a sve na Stetu veledrogerija.
Snabdevenost trziSta u ovom trenutku je kontinairastabilna, alce se navedeni problemi u
vezi sa nelikvidno& i nepl&anjem intenzivirati tokom 2012. godine, Sto moZéilgzo da
ugrozi poslovanje veledrogerija i dovede do nestafkova, koje ni veledrogerije, ali ni ostali
ucesnici u lancu snabdevanja ne smeju da dozvole.

8.2.1. Promena cena i negativne kursne razlike

Znaajan i nepovoljan uticaj na poslovanje veledrogeinjaju promene cena lekova i negativne
kursne razlike. Veledrogerije sa svojih 6% vele@jod marze nemaju prostora da pokrijdese
negativne kursne razlike koje su znatno gale finansijske rashode veledrogerija i ¢ale
dugovanja u dinarima i konsekventno, p&ale broj dana planja prema dobavkama.

104



Kriterijumi za formiranje cene lekova na veliko (ALS) su®’

> Uporediva cena leka na veliko u referentnim zemdjafn

» Proseéna uporediva cena leka na veliko u referentnim pgend;

» Odnos cene leka na veliko u Republici Srbiji i o uporedive cene leka na veliko u
referentnim zemljama;

» Postojéa cena leka na veliko;

» Pokazatelji farmaekonomske studije;

» TroSkovi prometa na veliko.

Poseban sltaj kod formiranja cena lekova se odnosi na kret&ojssa EUR/RSD. Vlada je
utvrdila da osnov za korekcije cene lekova budeakije kursa dinara i evra u smislu da svako
pomeranje kursa iznad 5% nosi i obavezu da sauskdadivanje cene lekova u najkiem roku.

Na trziStu lekova Srbije ima ukupno 5.000 regisamitr lekova, a Odlukom o cenama lekova
obuhvaeno je 3.800 lekova koji se propisuju na recept)(RBxake godine se registruje od 600
do 700 lekova. Da bi se registrovani lek mogao istavpromet neophodno je da ima cenu
utvrdenu Odlukom o najviSim cenama lekova za upotreburmanoj medicini koju donosi Vlada
RS. Poslednja odluka je stupila na snagu juna 2§ddine i tada je kurs bio 99,2973 RSD/EUR.

SLIKA 11. Promena cena i negativne kursne razlike

06.04.2012.
- KURS: 111.7057 =>12,5%
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IZVOR: Nikoli¢ L. (2012), prezentacija: Serbian Pharmaceuticatketaoverview, Grupacija veledrogerija,
Privredna komora Srbije

7 ADM Konsalting (2011), Projekat: Analiza trzista lekova sa stanovista poloZaja proizvodaca i odrZivosti finansiranja

Referentne zemlje su zemlje Cije se cene lekova na veliko koriste za uporedivanje sa cenama lekova na veliko u Srbiji. Te
zemlje su, u nasem slucaju: Republika Slovenija, Republika Hrvatska i Republika Italija. Izvori podataka o cenama lekova u
referentnim zemljama jesu poslednja izdanja Stampanih, odnosno elektronskih publikacija: Register zdravil za Sloveniju, Registar
lijekova za Hrvatsku i L-informatore Farmaceutico za Italiju.
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Novim pravilnikom o Listi lekova od 19. januara 20jgodine, RFZO je snizio cene lekova na
Listi u proseku za 6% i uskladio ih sa cenama weregftnim zemljama (ltaliji, Sloveniji i
Hrvatskoj), dok je kurs ostao isti po véoguredbi 99,2973 RSD/EUR. Petkom aprila 2012.
godine, srednji kurs Narodne banke Srbije je izmdsil,7057 RSD/EUR, Sto je 12,5% viSe u
odnosu na kurs iz juna 2011. godine po kome sudema cene lekova. Neusi&kEnost cene
lekova i kretanja kursa je dostigla viSe od godilamna. @ekuje se nova Uredba kojoée biti
usaglasen kurs, i donoSenje nove Odluke kajenbiti usaglasSene cene za 3.800 lekova kao i za
350 — 400 lekova za kofe se prvi put odobriti cena.

Veledrogerije danas pri svakom uvozu gube skoro 2@%me negativnih kursnih razlika, te je
ova izmena od prioritetnog z¥aa za obezhikenje minimalnih uslova za nesmetano snabdevanje
trziSta lekovima. Veledrogerije vise nemaju fingslsh resursa da same snose posledice
dispariteta izméu kursa ututenog u Uredbi i realnog kursa. Prilikom uvoza lekotroskovi
carine se obkanavaju i pléaju po carinskom kursu koji predstavlja srednjikMBS od petka i
vazi za sleda nedelju, tako da se kurs svake nedelje menjati ggalan kurs.

8.2.2. NeusaglaSenost naplate potrazivanja i izmirivanja obaveza

Jedan od glavnih problema ugrozene likvidnosti dielgerija je sve W& neuskldenost izméu
broja dana naplate potrazivanja od kupaca i obakdmgovorenih) broja dana g@lanja obaveza
prema dobavli@ma. Svetska ekonomska kriza, péaeje eksterne zaduzenostiimjenica da je
Srbija svrstana u red rénih zemalja doveli su do toga da proidad (i domadi i strani) traze
smanjenje broja dana naplate od veledrogerija.

Na svim nivoima trziSta (proizvodnja, uvoz, velegag, distribucija, maloprodaja) ne postoji
usklatenost broja dana naplate potrazivanja sa brojema dpl&anja obaveza. Ova
neusaglasenost postoji iz dva osnovna razloga., Rakm bi se obezbedila dostupnost lekova, na
proizvaiace i veledrogerije se vrSi pritisak da prodaju le&k®a nepovoljnim rokovima @anja.
Drugo, sve kompanije na trzistu i dalje teZze darzadli uvetaju prihode od prodaje i iz tog

razloga, lekoveéesto prodaju po nepovoljnim uslovima ¢daja’®®

SLIKA 12. Broj dana naplate potrazivanja od kupaca

2008. > 111 dana

2009. > 121 dan

2010. > 134 dana

2011. > 150 dana

2012. > preko 200 dana

109) azarevié I. (2011), BB — Informator, ¢lanak: Likvidnost farmaceutskog trzista, Il deo, str. 4
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Rokovi platanja obaveza ziajno su prevazisli rokove naplate potrazivanja, fgodalje
produbilo problem nelikvidnosti na trziStu. Rok wjém su veledrogerije vrSile naplatu
potrazivanja od zdravstvenih ustanova tokom 20bdlirge iznosio je 150 dana, dok je taj rok u
2012. godini preSao 200 dana.

8.2.3. Rizik u poslovanju

Veledrogerije nose veliki rizik u poslovanju, s obm da moraju da daju kvalitetha sredstva
obezbéenja:

» svojim dobavljgima (proizvaatima);

» bankamai

» zdravstvenim ustanovama u postupcima javnih nabapki cemu od zdravstvenih
ustanova ne dobijaju nikakva sredstava obézbg@ naplate potrazivanja.

SLIKA 13. Rizik u poslovanju veledrogerija

Rizik u poslovanju veledrogerija
(sredstva obezbedenja)

Banke , L )
prodaja potraZivanja (factoring)
udzZetskih korisnika
-hipoteke na poslovnu i
privatnu imovinu
Veledrogerije
bankarske garancije u JN
- zaozbiljnost ponude
-bankarske garancije - zadobro izvrSenje
-valutirane menice menice posla
-zalog na robu i
zalog na potrazivanja
kredit limit

-ZU (apotekarske
ustanove, bolnice itd.)
- privatni sektor

- Ministarstvo odbrane

Proizvodaci

IZVOR: Nikoli¢ L. (2012), prezentacija: Serbian Pharmaceuticaketaverview, Grupcija veledrogerija, Privredna
komora Srbije

Neke poslovne banke su finansirale farmaceutskepkoije, najvisSe proizuiace i veledrogerije,

sa vrlo rizEnim plasmanima. To se pre svega odnosi na dvee lifijansiranja: davanje
kratkoranih kredita vodéim veledrogerijama za koje se ispostavilo da skaemplativi, pa su
samim tim uticali na finansijske rezultate banaka,izdavanje velikog broja menica
farmaceutskim kompanijama u cilju pénja dospelih obaveza. Prema nekim procenama, preko
30% ukupnih potrazivanja se odnosi na mieaipotrazivanja. Najéeteret ovakvog finansiranja
podnele su same poslovne banke, ali je zbog zaasije njihove kreditne politike, ceo
farmaceutski sektor ostavljen sa gaaim obimom nenaplativih potrazivanja.
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ZAKLJUCNA RAZMATRANJA

Svetska farmaceutska industrija je prosla krozam& promene u proteklom periodu, a posebno
u zadnjoj deceniji. Intenzivna globalizacija, jakankurencija i borba kompanija za udeo na
trziStu farmaceutskih proizvoda stavili su noveziage pred farmaceutske kompanije, kao Sto su
R&D novih lekova, poviéenje pojedinih lekova sa trziSta i konstantan gaki zdravstvenih
vlasti u celom svetu sa ciljem smanjenja troskaarija.

Kako bi se farmaceutske kompanije odrzale na trzistuzno je da se prilagavaju brzim
promenama u njihovoj sredini, gde zainteresovaramstkao Sto su akcionari, lekari, pacijenti i
obveznici konstantno stvaraju ziagne pritiske za promenu. Pripajanjima i akvizicig one zele
da stvore strateSku sinergiju kako bi postale uspg&onkurentnije i sposobne za nove cikluse
istrazivanja i razvoja.

Budutnost farmaceutskih kompanija i unagik@nje njihovog poslovanja zavisi od saradnje
izmeaiu unutrasnjih segmenata kompanije, posebno razvojalaganjem u marketing sektor,
¢ime se proizvodi kompanija bolje pozicioniraju madtu i u svesti potroga. Osetljiva priroda
farmaceutskih proizvoda s jedne strane generi&zintno regulativu ovog trzista, dok sa druge
strane okolnosti njihove upotrebe oblikuju okruzenj kome se proizvodnja i potrosSnja
proizvoda snazno odraZzava kao speaifizdravstveni, ekonomski i drustveni fenomen.

Da bi se uspelo na farmaceutskom trziStu potrelendopro poznavanje konkurencije, koja se
javlja iz svih smerova, @ev od globalnih konkurenata koji teZe péamju prodaje na
postoj€éim i novim trzistima, do online konkurenata kojiaglaju za troSkovno efikasnim
nainima Sirenja distribucije.

Srbija, zemlja u tranziciji, otvorila je svoje ke stranim farmaceutskim kompanijama usled
posledica ekonomske krize i niskog Zivotnog stasi@ato je prouzrokovalo slabljenje dodira
farmaceutskih kompanija na trziStu zbog pojave tiamgh kompanija sa razvijenijih trzista i
vec¢im finansijskim sredstvima na raspolaganju.

Srpska farmaceutska industrija stoji pred mnogiazdima koji proistiu iz smanjene kupovne
modi potroS&a. Rezultat toga je pojava problema nelikvidnogibireba strategijskog zaokreta u
pravcu priblizavanja potrebama gewtkag trziSta. Likvidnost farmaceutskog trziSta direk je
povezana sa ekonomskom situacijom u zemlji, koja @vom trenutku finansijski nestabilna.
Segmenti farmaceutskog trziSta su komercijalnoarsijski povezani, tako da nelikvidnost jedne
od zn#&ajnih kompanija na oddenom segmentu trziSta direktno ¢etina nelikvidnost celog
segmenta.

Jedan od naj\gh izazova u budtnosti predstavlja poboljSanje zdravstvene politkeave, tj.
finansijske odrzivosti zdravstvenog sistema i farewdaskog aspekta zdravstvene zastite, kao i
naplata potrazivanja sviltesnika u lancu snabdevanja lekoviméntg@ opste likvidnosti trzista.
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Poslovni sistem i trziSte odrzivi su tek kada svade@snik dobije novac za proizvode u koje je
prethodno ulozio svoje resurse i omoéiguterapije za milionsko stanovnistvo. Time je pod@a
spremnost da se unapredi kvalitet zivota, ali jeziwdst preko potreban uslov da bi kvalitet
Zivota ostao na éepostignutom nivou.

Procenjuje se d&e finansijska budinost svetske farmaceutske industrije biti svetl@daice
godiSnja prodaja u 2020. dastil.300 milijardi US $. Ulaganja u R&D novih lekos#gurnoée
omoguiti da ova industrija i dalje ostane jedna od naifjpabilnijih na svetu.

U okviru ovog rada potdena je glavna hipoteza, zajedno sa pémm hipotezama datim u
Uvodnim razmatranjima.

109



LITERATURA

Autorizovani izvori:

Alazraki M. (2011), The 10 biggest-selling drugatthre about to lose their patent
Campbell J. J. (2005), Understanding Pharma, Faeuatski institut Raleigh, SAD
DeRuiter J. (2012), Drug Patent Expirations and'Betent Cliff’, Auburn University

0N

DiMasi J. et.al (2003), The Price of InnovationvNEstimates of Drug Development

Costs, Journal of Health Economics, vol. 22, no. 2

5. Gil Y. Roth (2011), Annual look at the biggest camfes in the pharma industry

6. Harris G. (2009), ,Pfizer Pays $2.3 billion to keMarketing Case*

7. Jenny R. (2011), Veledrogerije — vitalna karikaandu snabdevanjaasopis ,Doziveti
100*

8. Jobber D., Fahy J. (2006), Osnovi marketinga, B&ttus

9. Johnson C. (2009), ,In Settlement, A Warning To @nakers: Pfizer to Pay Record
Penalty In Improper-Marketing Case*

10.Jovanowt S. et.al (2009), Originalni nani ¢lanak: Uticaj intelektualne svojine na
prodajnu cenu lekova

11.Jovanow S., et.al (2010), Originalni nani ¢lanak: Inovativna i genetka farmaceutska
industrija i trziSte lekova

12.Krishnan A. (2011), Drug patents expiration in 2@12012—a bumpy ride ahead for big
pharma as big drugs lose patent protection, IHSthizae Practice

13.Lazarevé | (2011), Finansijski tokovi na farmaceutskomdtdj | deogasopis BB —
Informator

14.Lazarevé | (2011), Likvidnost farmaceutskog trzista, 1l déasopis BB — Informator

15.Lazarevé | (2011), Zastita intelektualne svojine u farmasgaqj industriji, Il deogasopis
BB — Informator

16.Lonc¢ar D. (2011), Uloga analitkog marketinga u formulisanju promotivne i disttilvne
strategije preduz@, Ekonomski horizonti

17.Lovreta S., et al. (2010), Menadzment odnosa saikg Data Status

18.Marinkovi¢ V. (2012), Povl&enje leka iz prometa, Farmaceutski fakultet Beograd

110



19.Markovi¢ Z. (2005), Farmaceutski otpad, jedan od najvekoloskih problema Srbije,
Glas osiguranika

20.Martinaga V. (2008), Upravljanje odnosom s Klijemdi u funkciji povéanja izvoza
lijekova, magistarska teza, Ekonomski fakultet Su&ta u Zagrebu

21.Nikoli¢ L. (2012), Serbian Pharmaceutical market overvi@wpacija veledrogerija,
PKS

22.Nikoli¢ M. (2011), Likvidnost u farmaceutskom sektoru, facija veledrogerija, PKS

23.Pantel¢ D. (2009), Doktorska disertacija: Speéifosti marketinga farmaceutskih
proizvoda, Ekonomski fakultet Subotica

24.Task Lj. (2002), Farmaceutski menadzment i marketiragntaceutski fakultet Beograd

25.Task Lj. (2010), Farmaceutski marketing, Farmaceutakuftet Beograd

26.Task Lj. et al. (2010), Farmaceutska praksa, Farmakeiatisultet Beograd

27.Task Lj., Marinkovi¢ V. (2012), Osnove farmaceutskog menadZzmenta, Feauntski
fakultet Beograd

28.Veljkovi¢ S. (2009), Marketing usluga, Ekonomski fakultezpBrad

29.Vesin B. (2011), Internet marketing — Seme lojalinagsoka poslovna $kola strukovnih

studija, Novi Sad

Neautorizovani izvori:

1. Annual Results AstraZeneca (2011)

2. ADM Konsalting (2011), Projekat: Analiza trziSt&kdésva sa stanoviSta polozaja
proizvaiaca i odrzivosti finansiranja

3. Alkaloid Annual Report (2011)

4. Annual Report GlaxoSmithKline (2011)

5. Annual Report Novartis (2011)

6. Annual Report, Proxy Statements & Form 10-K - Joimn& Johnson (2010)

7. Annual Reports, Proxy Statements & Form 10-K - Me&&cCo (2010)

8. Asia Pacific Pharma Sector Analysis Report (2011)

9. Competitiveness of the EU Market and Industry foafPhaceuticals (2009), vol. 1

10. Financial Review (2011), Pfizer Inc. and Subsidi@ompanies

11.Global Pharmaceuticals (2011), Datamonitor

111



12.IMS Executive Market Report World (2011), IMS HéaReport

13.Inpharmacija (2011), Pharma analytical reportsjj&rb

14.Monitoring of hospital drug procurement and resailes in Serbia (2011), Pharmexpert

15.Pharmaceutical Wholesalers Association (2011), \édale Market Share, Serbia

16.Pharmaceuticals in Europe (2011), Datamonitor

17.Pharmaceuticals in the United States (2011), Datatomo

18. Pravilnik o uslovima za proizvodnju lekova, saduwzabrasca dozvole za proizvodnju leka
i Registru izdatih dozvola za proizvodnju lekov@12), ,Sluzbeni glasnik RS*, br. 18/12

19.Research and Development in the Pharmaceuticasind(2006), The Congress of the
United States

20.The Global Use of Medicines: Outlook Through 202612), IMS Health Report

21.The World Pharmaceutical Markets Fact Book (20E$picom Business Intelligence

22.Uredba o kriterijumima za formiranje cena lekovaupatrebu u humanoj medicidii je
rezim izdavanja na recept sa obrascima (2010) zt#doi glasnik RS, br. 87/10

23.Zakon o lekovima i medicinskim sredstvima (2008luzbeni glasnik RS*, br. 84/04

24.Zakon o lekovima i medicinskim sredstvima (201®luzbeni glasnik RS", br. 30/10

Elektronski izvori:

http://www.imshealth.com - pristupljeno 17.12.2011.
http://www.marketresearch.com - pristupljeno 032021.
http://www.pharmaceuticalcommerce.com — pristumjét.02.2013.
http://www.bioassociate.com — pristupljeno 01.0220
http://www.ibisworld.com — pristupljeno 01.02.2013.
http://www.stock-analysis-on.net - pristupljeno@62012.
http://www.glaxosmithkline.rs - pristupljeno 14.8013.

http:// www.vibilia.rs - pristupljeno 30.01.2013.

© © N o b~ wDdRE

http://www.investopedia.com - pristupljeno 23.02.20
10. http://www.combichemistry.com - pristupljeno 02 2213.
11. http://www.farmacija.ac.me - pristupljeno 03.02.201
12. http://www.uspharmacist.com - pristupljeno 05.02.20
13. http://www.swot.rs - pristupljeno 22.11.2012.

14. http://bs.scribd.com - pristupljeno 21.10.2012.

112



15. http://www.src.si - pristupljeno 01.11.2012.

16. http://farmaceuti.com - pristupljeno 10.11.2012.

17. http://www.actavis.rs - pristupljeno 17.11.2012.

18. http://www.hemofarm.rs - pristupljeno 19.11.2012.
19. http://www.galenika.rs - pristupljeno 19.11.2012.
20. http://www.alasapoteka.rs - pristupljeno 19.11.2012
21. http://'www.apotekaonline.rs - pristupljeno 19.11.20
22. http:/Mvww.priv.rs - pristupljeno 21.10.2012.
23.http://www.alims.gov.rs - pristupljeno 21.11.2012.
24. http://www.nbs.rs - pristupljeno 16.9.2012.

25. http://www.velefarm.rs — pristupljeno 03.10.2012.
26. http://www.vetfarm.rs — pristupljeno 03.10.2012.
27.http://www.farmalogist.rs — pristupljeno 15.10.2012
28. http://www.pks.rs — pristupljeno 02.11.2012.

29. http://www.girp.org — pristupljeno 26.10.2012.

30. http://www.alims.gov.rs - pristupljeno 21.11.2012.

113



