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Beste[Rad
Vanuit alle kanten komen suggesties die tot doel zouden moeten hebben om het risico op geneesmiddelentekorten ten

gevolge van Covid-19 te verminderen.

Met name vanuit groothandel, maar ook vanuit industrie hoor ik onder andere de suggestie om iedere vorm van prijsbeleid
door zorgverzekeraars los te laten. Hierbij) wordt ondermeer gedacht aan het preferentiebeleid en de LPG-systematiek.

Van GLN-zijde kunnen wij ons niet vinden in deze suggesties. Daarvoor brengen we de volgende argumenten naar voren:

Het preferentiebeleid leidt voor leveranciers tot een voorspelbare afzet. Bovendien heeft men met zorgverzekeraars
afspraken gemaakt over leveringscontinuiteit. Wanneer deze zekerheid wegvalt, valt de zekerheid met betrekking tot de te

verwachten afzet weg en zullen leveranciers, gegeven de smalle marges die voor deze producten gelden, eerder op krappere
voorraden dan op ruimere voorraden aansturen. Ook zullen internationale ondernemingen hun geneesmiddelen eerder sturen

naar markten waar ze wel afspraken hebben over leveringscontinuiteit. Overigens hebben alle schakels in de kolom voordeel

van genoemde voorspelbaarheid. Ik weet dat ook buiten GLN meerdere generieke leveranciers dit standpunt delen.

Bij GL.N-leden zien we vooralsnog dat de lage prijs geen belemmening 1s om geneesmiddelen m Nederland te krijgen.
Internationale bedrijven vinden de langerdurende afspraken over afzet belangrijker dan een hogere winst gedurende een

kortere termin.

Bij GL.N-leden zien we dat de moederbedrijven danwel de aanleverende fabrikanten alles in het werk stellen om ook

Nederland van de noodzakelijke geneesmiddelen te voorzien. Dat deden ze voordat het coronavirus een rol speelde en daar

is geen verandering in gekomen.

Tijdens de vergadering van de werkgroep geneesmiddelentekorten van 4 maart jl. hebben zorgverzekeraars door de

voorzitter de vraag gekregen hoe zij met hun prijsbeleid zouden omgaan bij tekorten ten gevolge van corona/covid-19.

Daarop werd spontaan geantwoord dat zij dan voor betreffende geneesmiddelen hun beleid zouden opschorten. Na de

vergadering hebben wij hierover met iedere afzonderlijke zorgverzekeraar nog contact gehad. De tijdens de vergadering
gedane uitspraak is toen door iedereen volmondig bevestigd. Tijdens de problemen in het recente verleden rond valsartan en

ranitidine hebben we bovendien aan den lijve ervaren dat dergeljke toezeggingen van alle zorgverzekeraars ook 1n de

praktijk werden nagekomen.

Bovenstaande maakt ons inziens duidelijk dat een verder gaande maatregel rond het prijsbeleid van zorgverzekeraars niet

alleen onnodig 1s, maar zelfs schadelijk 1s voor de continuiteit van de geneesmiddelenvoorzienmng.

Met vriendelijke groet,

oo
www.vereniginggln.nl



105449


