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Les informations dans les tableaux ci-dessous proviennent de la base de données IFSTAT des fournitures pharmaceutiques délivrées
dans les officines ouvertes au public et remboursées par I'assurance obligatoire dans le cadre du systéme du tiers payant (voir aussi
www.ipheb.be pour plus d'information au sujet de la base de données IFSTAT). Les données dans les tableaux se limitent aux

médicaments remboursés qui représentent plus que 99% des dépenses.

Les petits risques des indépendants sont inclus dans I'assurance obligatoire depuis le 1 janvier 2008, ce qui perturbe les séries

chronologiques et rend la comparaison entre 2007 et 2008 moins évidente.
Légende : Cl : colt INAMI — CP : co(t patient — PP : prix public — NB : nombre de boites — DDD : defined daily doses — rembref :
remboursement de référence — G : génériques — C : copies — MPH : marge des pharmaciens — RPH : rémunération des

pharmaciens

Lusemble des medicaments rembourses

GDLOONB'\/L'T_EE cl cp PP NB DDD (mp:re':']ﬁe) cl cP cl cp
: ® ® © *) *) Y /NB | /NB | /NB* = /NB*
mio) ¢ 7 (O R R
2005 2209361 | 518,336 | 2.727,698 99,066 3.313,903 2008-Q1 | 22,89 | 539 ' 22,89 | 539
2006 2.167,231 | 540,056 | 2.707,287 99,703 3.532,835 2008-Q2 | 2356 | 536 | 23,25 | 5,29
2007 2.304,000 557,318  2.861,318 103,418 3.766,176 2008-Q3 23,74 534 2322 523
2008 2.611,007 = 600,157 @ 3.211,163 112,414 4,221,888 2008-Q4 = 22,76 527 @ 22,23 5,15
2009 2671,030 587,073  3.258,103 113,496 4.556,552 2009-Q1 2343 523 2284 510
2010-01 217,261 45,696 262,957 9,028 376,441 2009-Q2 23,77 526 23,29 5,15
2010-02 210,070 43,747 253,817 8,674 362,088 2009-Q3 | 23,73 512 2332 503
2010-03 241,220 50,219 291,439 9,899 418,019 2009-Q4 | 2323 & 509 & 22,78 & 4,99
2010-04 220,360 43,091 261,643 9,056 388,738 2010-Q1 | 2422 | 506 | 2354 | 492
2010-05 220,991 42,834 261,980 9,062 388,992 2010-Q2 | 24,16 | 4,74 | 23,31 . 4,58
es"zngl""gon 2.692,201 | 550,242 & 3.233,580 110,538 4.715,680 * prix constants de 2008-Q1
Comgggg'son 0,8% -6,3% -0,8% -2,6% 3,5%
i ZIH#WMJE o 22,89 23,54 23,317
W
5,39 Bion 5,39 4,92
0 48 48
4,74 o B
—CI/NB*  —CP/NB* * 3 prix constants de 2008-Q1
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2008-01 J008-02 2008-03 2008-04 2009-01 200902 2009-03 2009-04 2010-01 2010-02

2008-01 2008-02 2008-03 2008-04 2009-01 2009-02 2009-Q3

2009-04 2010-Q1 2010-02

Graphique : évolution par trimestre de la contribution moyenne de I'INAMI (CI) et du patient (CP) par conditionnement (/NB) en prix courants (a
gauche) et en prix constants (/NB*) du premier trimestre de 2008 — les moyennes du deuxieme trimestre de 2010 sont calculées avec les données
des deux mois avril et mai

ao(t 2010
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Consommalion par 0&1/‘&}0/‘/@6’ A7C /M/}(a;ba/e@
PP

PP (montant) (part de DDD (nombre) (pIaDlIrDthe PP/DDD
ATC marché) | marché)
............................................................................................... mi”ions € éVOIUtion % . % € éVOIUtiOn
TRACTUS GASTRO-INTESTINAL ET METABOLISME 319 -7,0% 9,9% 11,4% 0,61 -11,1%
SANG ET SYSTEME HEMATOPOIETIQUE 191 23%  59% | 7,3% 0,57  -32,0%
s YSTEMECARDIOV ASCULAIR s 507 079% | 2e00% i 10,99 0.43 “2.4%
P REPARAT IONS DERMATOLOGIQUES ................................. " 6% L 1% i 0.5% L3 %
SYSTEME URO-GENITAL ET HORMONES SEXUELLES 72 -8,0% 2,2% 6,9% 0,23 -4, 7%
 HORMONES SYSTEMIQUES, SAUF LES HORMONES SEXUELLES 82 23% 2,6% 3,4% 052  -0,7%
ANTI-INFECTIEUX A USAGE SYSTEMIQUE 309 -5,2% 9,6% 2,7% 2,51 -4,1%
 CYTOSTATIQUES, AGENTS IMMUNOMODULATEURS 353 64%  109% L0% | 766] 2,0%
_ SYSTEME SQUELETTIQUE ET MUSCULAIRE 1281 -711% 1 4,0% 5,2% 053 -6,9%
SYSTEME NERVEUX CENTRAL 557 0,9% 17,2% 10,3% 1,17 -4,0%
""" ANTIPARASITAIRES, INSECTICIDES ET REPELLANTS 1 68% 0,0% | 0,0% 062 1,0%
s YSTEMERESP IR,&%’OIHIHE ................................................. 20 L 4% 0.6% 5.7% 077 2%
(ORGANESSENSORIELS 4. 62%  1.3% | L6% | 057 56%
DIVERS 27 -1,3% 0,8% 0,0% 17,12 -2,7%

Les données couvrent la derniére période de 12 mois (juin 2009 a mai 2010). Les évolutions sont calculées par rapport aux 12 mois
précédents (Juin 2008 a mai 2009).

Loom sur lo nouvean /a%-oazf des Cabloaws de la page 7

Nous avons profité de l'introduction, le 1 avril dernier, d’un nouveau systeme de rémunération (NSR) des pharmaciens pour adapter
légerement les données globales fournies a la page 1 et dans le tableau ci-dessus. Dans celui-ci, les évolutions des parts de marché
ont été remplacées par le prix moyen par DDD et par classe thérapeutique principale pendant 12 mois et son évolution par rapport
au 12 mois précédents, des informations qui nous semblent plus instructives.

La base de données IFSTAT enregistre les données relatives aux fournitures pharmaceutiques délivrées dans les officines ouvertes au
public et remboursées par I'INAMI dans le cadre du tiers payant. Méme si, dans ce cadre, les postes budgétaires se multiplient et
deviennent de plus en plus importants (voir aussi le ZOOM sur les données jusqu’en octobre 2009, publié en janvier 2010), les
médicaments remboursés représentent toujours plus que 99% des colts INAMI pour les fournitures pharmaceutiques délivrées dans
les officines ouvertes au public. Vu que le NSR des pharmaciens s'applique aux médicaments remboursables, les tableaux se limitent
aux données les concernant. Mais, comme les prestations pharmaceutiques se diversifient et gagnent de I'importance, (trajets de
soins, oxygénothérapie a domicile, nutrition médicale, délivrance de méthadone dans le cadre de traitements de substitution, ...) le
ZOOM s'arrétera aussi régulierement sur I'évolution spécifique des différents volets des données IFSTAT qui ne sont plus reprises
dans les tableaux de la premiére page.

L'introduction du nouveau systeme de rémunération des pharmaciens pour les médicaments remboursables a modifié quelque peu
certaines grandeurs reprises dans les tableaux de I'lPhEB Monthly, il est sans doute utile d’expliquer en quoi consiste ce NSR.

La rémunération des pharmaciens consiste désormais en grande partie en des honoraires qui ne sont plus fonction du prix des
médicaments. En effet, la rémunération des pharmaciens est maintenant répartie en 80% d’honoraires et seulement 20% de marge
économique. Les honoraires, a leur tour, sont répartis en honoraires de base (75% de la rémunération totale, pour rémunérer la
dispensation de tout médicament remboursable) et honoraires spécifiques (5% de la rémunération totale pour honorer d'autres
prestations). Comme il s’agit d'une nouvelle répartition d’'un montant faisant partie du budget des médicaments, I'opération est
budgétairement neutre.

Sur base des données pour I'ensemble des spécialités remboursées (nombre de conditionnements, de prescriptions en DCI, de
prescriptions avec attestations), les parametres arrétés sont les suivants :

e pour les honoraires (AR du 16 mars 2010 visant I'instauration d’honoraires pour la délivrance d'une spécialité
pharmaceutique remboursable dans une officine ouverte au public — MB du 19 mars 2010) :
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0 un honoraire de base de € 3,88 (hors TVA) par conditionnement ;
o0 des honoraires spécifiques :
= un honoraire spécifique de € 1,19 (hors TVA) pour I'exécution :

0

« d'une prescription en DCI (dénomination commune internationale) ;

« d’une prescription dont le remboursement est conditionné par le Chapitre 1V de la réglementation
INAMI ;

= en 2010, une rémunération forfaitaire par officine pour 'accompagnement d’'une premiére délivrance, pour
chaque officine disposant d'un logiciel adéquat et qui enregistre les premiéres délivrances. Dés que des
données quantitatives seront disponibles, I'accompagnement d’'une premiére délivrance sera également

rémunéré par prestation.

e pour la marge économique (AM du 18 mars 2010 modifiant 'AM du 29 décembre 1989 relatif aux prix des médicaments
remboursables et modifiant I'AM du 5 mai 2006 fixant les prix maxima et les marges maximales pour la distribution en gros
et la dispensation des médicaments a usage humain enregistrés comme génériques ou sur la base de la littérature
scientifique publiée — MB du 22 mars 2010) :

o0 pour les spécialités dont le prix ex usine ne dépasse pas le montant de € 60 :
= 6,04% du prix ex usine ;
0 pour les spécialités dont le prix ex usine dépasse le montant de € 60 :
= £ 3,624 (= 6,04% de € 60) augmenté de 2% de la partie du prix ex usine dépassant € 60.

Les arrétés s'appliquent a la délivrance d’'une spécialité remboursable selon I'’AR du 21 décembre 2001, a I'exception des spécialités
appartenant a la classe ATC (4e niveau) VO3AN. Ce qui veut dire que le nouveau systéeme de rémunération ne s’applique pas a la
délivrance de I'oxygéne (gazeux ou liquide). La rémunération de I'oxygénothérapie a domicile est sortie du budget des spécialités et
est réglée conventionnellement (par un avenant a la convention Pharmaciens — Organismes Assureurs).

Pour éviter des augmentations du co(t patient, le ticket modérateur est désormais calculé en fonction du prix ex usine (qui n’est pas
affecté par le nouveau systeme de rémunération des pharmaciens), plutdt qu'en fonction du prix public. Le calcul est tel que les
tickets modérateurs des spécialités originales ne changent pas. Si on applique le méme calcul aux génériques, il peut conduire a des
diminutions du ticket modérateur. La différence est prise en charge par 'INAMI. Parce qu'une démarche comparable n’est pas
possible pour les autres spécialités, le nouveau systeme de rémunération est, pour l'instant, limité aux médicaments remboursables.

Dans le nouveau systeme de rémunération I'honoraire de base et la marge économique font partie du prix public. Les honoraires
spécifiques ne font pas partie du prix public, mais sont pris en charge par I'assurance obligatoire. Des lors, I'égalité Cl + CP = PP
n'est plus vraie. Elle devient :

Cl + CP = PP + honoraires spécifiques
ou encore Cl = PP — CP + honoraires spécifiques.

Dans le premier tableau de la page 1 on observe en effet, pour les mois d'avril et de mai 2010, une différence entre Cl et PP — CP.
Ce montant correspond aux honoraires spécifiques de ce mois.

Le_deuxieme tableau de la page 1 sera dorénavant variable. Chaque mois un autre aspect global sera éclairé par un graphique. Ce
mois-ci on regarde I'évolution par trimestre des contributions moyennes par conditionnement de I'INAMI et du patient, aussi bien en
prix courants qu’en prix constants du premier trimestre représenté. Comme la période représentée n'est pas tres longue et que
I'inflation n’est pas trés importante, surtout pendant la derniére année, les deux graphiques traduisent les mémes tendances. Durant
la période représentée, il y a eu deux fois des baisses de prix importantes. En mai 2009 une premiére baisse de I'ensemble des prix
correspondant a 1,95% du chiffre d’affaire ex usine, et, une seconde en avril 2010, ou plusieurs mesures d’économie s'appliquant au
remboursement de référence et aux « vieux » médicaments ont conduit a des baisses de prix d’'une grande partie des médicaments
remboursables. Ces baisses de prix ont été appliquées en méme temps que les changements dans les structures de prix suite au
nouveau systéme de rémunération des pharmaciens.

En regardant les graphiques, on constate que, pour le prix moyen des conditionnements, ces baisses de prix sont plus visibles pour la
part des patients (voir 2009-Q2 a 2009-Q3 et 2010-Q1 a 2010-Q2) que pour la part de 'INAMI. C’est encore plus vrai pour les
changements de prix de 2010 que pour ceux de 2009. Ces observations au niveau des dépenses par conditionnement concordent
d’ailleurs avec les données globales dans le tableau : pour l'instant on prévoit qu'en 2010 'augmentation des codts INAMI sera
limitée et que les dépenses des patients continueront a diminuer visiblement.

Terminons par une remarque plus technique. Dans le premier tableau de la page 1 et par rapport aux données dans les IPhEB
Monthly précédents, la grandeur « NB » a été corrigée pour le Factane®. Ce produit sanguin (facteur von Willebrand et facteur VIII
de coagulation) constituait une anomalie qui biaisait les données sur le nombre de conditionnements. Avant décembre 2009 chaque
unité de Factane® était comptée comme un conditionnement. A partir de décembre 2009 un conditionnement correspond a 1000
unités (la taille d’'un conditionnement remboursable). Nous avons recalculé la grandeur « NB » de maniére a ce que 1 NB
corresponde a 1000 unités dans toute la série chronologique. Cette transformation n’affecte pas les autres grandeurs globales (ClI,
CP, PP, DDD), mais elle affecte les prix moyens (et aussi le Cl et le CP) par boite.
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medicaments bon marche ou chers

cl cp
= < — =

S € | 228|828 ,28| ¢ € | 928|228 ,2¢%

(5] O\D = -8 = pus [ D\o = _8 o pus

2005 S1 290,30 | 256% | 35206 | 71,3% | 287% | 103,78 | 41,5% 483% | 51,7%
2005 S2 286,57 | 26,6% |  34,7% 116,89 : 43,7% 48,6% @ 51,4%
2006 S1 32031 292% . 37.6%  787%  213% | 127,67 . 47,% . 345% . 556% .  44,4%
2006 S2 302,75 | 282% | 382%  81,5% & 185% | 12338 | 460% | 337% 58,7% | 41,3%
2007 S1 33522  294% = 37.6%  836%  164% | 132,32  480% . 345%  60,8% . 39,2%
2007 S2 33839  200% = 381%  84,4%  156% | 130,50 @ 464%  354%  594%  40,6%
2008 S1 366,49 = 283% = 382% . 84,6%  154% | 141,36 47,3%  357%  592%  40,8%
2008 S2 371,32 | 281% | 389% | 854% | 146% | 13860 | 46,0% |  367% ! 602% |  39,8%
2009 S1 41572 309% = 385%  865%  135% | 152,37 . 512% = 369% = 629% . 37,1%
2009 S2 42699 | 31,9% : 389% : 86,8% : 132% | 15023 : 519% : 37,7% : 630% | 37,0%
2010-03 | salariés 7562 | 341% i 393% | 880% | 12,0% 26,13 | 56,7% | 383% i 709% | 291%
indép. 6,86 331%  37.6%  87,1%  12.9% 237 565%  357%  680%  32.0%

2010-04 | salariés 64,37 | 32,0% | 404% | 853% i 14,7% 20,00 | 52,8% | 40,7% i 72.8% | 27.2%
indép. 573 | 31,1% i 39,0% | 842% | 158% 186 1 523% ] 382% ] 697%  303%

2010-05 | salariés 6511 ' 323%  391% . 852% | 14.8% 2098 | 532% @ 397% @ T725% | 27,5%
indép. 574 309% = 375%  841%  159% 184 527%  371%  69.6%  304%

NB DDD

g T |oas| 25| 25| o T |o=5| 825 .29

Période E 3 | 332 |cge| s8] ¢ 3 | 3g2|Eg2| £t
S < °eTe | gTe —e °© © °eTe | gTe —e

2005 S1 18.981,80 @ 38,1% @ 352% @ 593% @ 40,7% | 71123 @ 427%  393% 63,6% @ 364%
200552 | | 20.616,35 | 41,6% : 345% . 60,9% . 391% | 769,93 | 46,7% | 39.8% : 661% .  33,9%
2006 S1 23.604,03 | 47,4% . 380% | 67,8% . 322% | 87751 ' 50,0% @ 438% : 73.1% . 26,9%
2006 S2 2342619 @ 468% @ 374%  72,0%  28,0% | 92343 @ 520%  429%  781% 21,9%
2007 S1 2523865 | 49,1% | 37,7% | 743%  257% | 99828 @ 53,0% .  431% ; 801% 19,9%
2007 S2 2480795 « 47,4% . 381% T743% 257% | 100310 533% = 438% . 786%  214%
2008 S1 27.636,05 | 48,1% | 38/4% | 745% | 255% | 1111,99 ¢ 53.4% | 446% @ 784% |  21,6%
2008 S2 2772852 . AT,6% - 382% @ T757% 243% | 116244 543% @ 443% 803% @ 19.7%
2009 S1 30.319,46 | 52,1% @ 38,0% @ 775% | 22,5% | 120725 @ 571% @ 432% @ 82,3% | 17,7%
2009 S2 2950603 | 51,3% . 392% . 775% . 22,5% | 125975 @ 5520 = 459% . 82,0% .  18,0%
2010-03 | salariés | 501171 | 552% ! 403% | 791% ! 209% | 212,49 | 555% | 476% ! 831% | 169%
indep. 45345 | 536% | 381% | 780% | 22,0% 10,06 | 54,4% | 446% |  824% |  17.6%

2010-04 | salariés | 449707 | 541% i 40,7% | 77.6% . 22.4% | 196,17 | 550% . 47.9% . 824% .  17.6%
indép. 4030 | 527% i 385% | 761% @ 23,9% 1734 539% | 450% ! 813% : 18,7%

2010-05 | salariés | 466425 | 559% i 392% . 77.7% | 223% | 214,42 i 60,1% i 42,9% i 837% : 16,3%
indép. 41435  546% @ 37.0%  T764%  236% 18890 591%  400%  829%  17,1%
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