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Moderne Vermarktungsstrategien

Wie eine Arzneimittelfirma MS-Patienten an sich bindet

Mit der Diagnose ,,Multiple Sklerose“ (MS) leben hierzulande schitzungsweise 130.000
Menschen - darunter viele junge Erwachsene.! Fiir Arzneimittelfirmen ist es attraktiv, Pati-
enten mit chronischen Krankheiten an sich zu binden - denn sie miissen die Medikamente
lebenslang einnehmen. Das Beispiel des Unternehmens Biogen zeigt, wie bedenklich diese

Bindung sein kann.

MS st eine chronisch verlaufende
Krankheit, die durch akute Schii-
be gekennzeichnet ist. Wann sie
jeweils auftreten, ist nicht vor-
hersehbar. Es kommt zu Seh-,
Bewegungs- und Sensibilitits-
storungen, in vielen Fillen auch
zu bleibenden neurologischen
Schiden und Behinderung. Me-
dikamente konnen das Voran-
schreiten der Erkrankung verzo-
gern, haben aber auch teilweise
schwere Nebenwirkungen. MS-
Priparate sind extrem teuer.

Die borsennotierte Firma Bio-
gen vertreibt unter anderem das
Interferon beta-la  (Avonex®),
den monoklonalen Antikorper
(Tysabri®)
das seit 2014 zugelassene Dime-
thylfumarat (Tecfidera®). Diese
Wirkstoffe — wie auch Konkur-

Natalizumab und

nicht in aller Offentlichkeit und
schon gar nicht im direkten Kon-
takt mit Kranken fur ihre rezept-
pflichtigen Produkte werben.

Biogen sucht daher den Kontake
auf Umwegen: Es unterhilt ein
~MS Service-Center”, das vom
medizinischen Kommunikations-
dienstleister Audimedes GmbH
betrieben wird.? Leiterin ist Dr.
Gabriele Niemczyk, Managerin
fur Marketing und Patientenkom-
munikation bei Biogen!

Das Call-Center bietet gebiih-
renfreie telefonische Beratung
fiir MS-Patienten, Neurologen
und MS-Schwestern an. Die rund
30 Mitarbeiter und Mitarbei-
terinnen mit unterschiedlichen
therapeutischen

Ausbildungen

informieren zu Themen wie Ne-

vermarktet, sondern das ,Pro-
blem MS® und in dem Zusam-
menhang Behandlungskonzepte
— und zwar iber die gesamte

Allerdings

Informationen

Versorgungskette.
ohne kritische
mitzuliefern. Einmal im Kontakt
mit dem Call-Center, werden die
Patienten und Patientinnen aktiv
in regelmifligen Abstinden von
ihrer Betreuerin angerufen.

Dubiose Datensammlungen
In manchen Kliniken lag bis vor
kurzem eine vierseitige Einwilli-
gungserklirung des MS Service-
Centers aus. Neben personen-
bezogenen Daten wie Name,
Adresse und Berufsstatus werden
darin Verlaufsformen und Be-
hinderungsgrade erfragt, zudem
derzeitige Therapien mit dem
Biogen-eigenen Interferon Tysa-

I
renzprodukte anderer Herstel- ben- und Wechselwirkungen bri® oder mit Praparaten anderer Direkt-
ler — sollen Schiibe und Behin- von Medikamenten, Pflegelei- Hersteller. Auch Aussagen zur werbung fiir
derungen mdglichst verzogern. stungen, Familienplanung oder Zufriedenheit mit der Therapie, Tysabyi

Aber die Nutzenbewertung der
einzelnen Medikamente fillt un-
terschiedlich aus und ist unter
Experten umstritten (siche Ka-
sten S. 24).

Ein Call-Center fiir alle Félle
Intensives Marketing und direkte
Kontakte zu Patienten und Pati-
entinnen sind Strategien, die fur
Unternchmen wie Biogen kom-
merziell wichtig sind — vor allem,
wenn das Verhiltnis von Nutzen
und Risiko im Einzelfall schwer
zu beurteilen ist. Laut Heilmit-
telwerbegesetz (HWG) diirfen

Pharmaunternchmen  allerdings

Bro-

schiiren und ein Newsletter sind

Ernihrung?® Kostenlose
im Internet oder postalisch zu
bekommen.

Aber: Hier werden nur unkri-
tische Informationen zur Medi-
kation geliefert, positive Patien-
tenberichte verdffentlicht oder
die Vorteile einer ,,BeActive“-
App firs ,Selftracking” bewor-
ben — fiir MS-Patienten, ,die
wissen, wie wichtig Bewegung fuir

ihr Wohlbefinden ist“.

Und das ist der Trick: Nicht die

firmeneigenen Produkte werden

einem Wechsel oder zum Ab-
bruch werden erbeten.

Anscheinend findet das Unter-
nehmen diese Datenerfassungen
mittlerweile selbst problema-
tisch. Auf Nachfrage hat die Bi-
ogen-Kommunikationsabteilung
GPSP  versichert:* Seit Januar
2014 wiirden diese Einwilli-
gungserklirungen nicht mehr
genutzt und aktuell nur noch
die Kontakt-Daten gesammelt.
Das ecinzige Ziel sei, Gesetzes-
konformes Informationsmaterial
zu verschicken. Alle zuvor erho-
benen Daten, die dariiber hinaus-
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Nutzen und Risiko in fraglichem Verhaltnis
MS ist eine Autoimmunerkrankung. Die wichtigsten Medikamente zielen deshalb auf
das Immunsystem ab. Bisher verfiigbare Arzneimittel konnen MS aber nicht heilen.

Die unerwiinschten Wirkungen kénnen erheblich sein: grippeidhnliche Beschwerden,
Depression, Probleme im Magen- und Darmtrake, aber auch lebensbedrohliche Reaktio-
nen kommen vor. Manche Experten beurteilen den Nutzen dieser Inmuntherapeutika als
»meist bescheiden®. Viele bemingeln die unbefriedigende Studienlage.”

Beim Biogen-Medikament Natalizumab (Tysabri®) ist das Risiko fiir schwere Entziin-
dungen des Gehirns erh6ht. Davon ist einer von 250 damit behandelten MS-Patienten
nach zwei oder mehr Behandlungsjahren betroffen. Diese sogenannte progressive multi-
fokale Leukenzephalopathie (PML) kann Hirnfunktionen stark beeintrichtigen und
sogar zum Tode fithren.®

Die US-amerikanische Arzneimittelbehorde FDA fordert seit 2014, auch das neue
Biogen-Mittel Tecfidera® (Dimethylfumarat) mit einem Warnhinweis fiir PML zu verse-
hen.® Die Arzneimittelkommission der deutschen Arzteschaft hilt akutes Nierenversagen
bei diesem und dhnlichen Medikamenten fiir méglich.’

Nicht wenige Patienten brechen die Therapie mit solchen Immuntherapeutika ab,'*" was
als Zeichen dafiir zu werten ist, dass fiir sie das Verhiltnis von Nutzen zu unerwiinschten
Wirkungen nicht akzeptabel ist. Bei einer Studie mit Dimethylfumarat hat jeder Vierte
innerhalb eines Jahres die Behandlung abgebrochen.*

Der Arzneimittelreport der Krankenkasse Barmer GEK kritisiert, dass Arzte die neuen
Immunmodulatoren zu hiufig und schon in einem frithen Stadium von MS zur Dauer-
therapie verordnen — trotz beschrinkter positiver Wirkungen und fehlender Untersu-
chungen zu den Langzeitfolgen.” Zudem seien diese Mittel einer der grofSen Kosten-
treiber im Gesundheitswesen. Pro Jahr und Patient belaufen sich die Ausgaben auf rund
20.000 Euro. Weltweit bescherte das Priparat Avonex® dem pharmazeutischen Unter-
nehmer Biogen im Jahr 2013 einen Umsatz von 3 Mrd. Dollar, bei Tysabri® waren es 1,7
Mrd. und bei Tecfidera® 0,9 Mrd.* Der Umsatz dieses relativ neuen Biogen-Mittels steigt

derzeit enorm.”

gingen, seien im Januar 2014 ge-
16scht worden.

Imagewerbung, Aufbau einer
Datenbank und Patientenbin-
dung zum Zwecke der Umsatz-
steigerung pharmazeutischer
Unternehmer — im PR-Jargon
»Patienten-Relationship-Ma-
nagement” genannt — koénnen
aber auch mit reinen Kontakt-

daten gelingen.

Irritierend ist vor allem, dass un-
ter der Rubrik ,,Datenschutz auf
der Homepage des MS Service-
Centers weiterhin zu lesen ist: ,,...
bitten wir jeden (...) seine schrift-
liche Einwilligung zur Erhebung,
Speicherung und Verarbeitung
seiner personenbezogenen sen-
siblen Daten tber gesundheit-

liche Verhilenisse (...) zu geben.
(...) Biogen erhebt, verarbeitet
und nutzt Thre personenbezo-
genen Daten nur dann fir die
Auswertung zu Forschungszwe-
cken, zum Versand von Infor-
mationsmaterial (...) wenn Sie
Thre ausdriickliche Einwilligung
erteilt haben®.> Das widerspricht
den Aussagen der Kommunikati-
onsabteilung von Biogen. Wider-
sprichlich ist auch, dass der neue
Erfassungsbogen betont, dass
die Nutzung personenbezogener
Daten durch die Biogen GmbH
erfolgt. Gleichzeitig wird versi-
chert, dass die personlichen Da-
ten ,nicht von Biogen eingeschen
werden. Die Speicherung und
Bearbeitung lduft ausschliefllich
iiber das MS Service-Center®.
Es bleiben also viele Fragen offen.

Die Suche nach unabhingigen
Informationen und evidenzba-
sierten  Behandlungskonzepten
bleibt mithsam. Die grofiten
Chancen bieten pharmaunab-
hiingige Patientenorganisationen
und Arzte, die sich industrieun-
abhingig fortbilden. Bei ihnen
sind auch die personlichen Da-
ten in besseren Hinden.
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