PREVENTION AS A- SERVICE

. TURNING SICK CARE UPSIDE DOWN |



EXECUTlVE

“Mit dem Anstieg chrornsc:her Krank- .

“heiten, den immer besseren Dia-
* gnosemoglichkeiten und den stei-
- genden Kosten fur die Behandlung
von Krankheit ruckt Pravention ins
Zentrum des Gesundheitssystems.
‘Wahrend traditionelle Ansatze durch
Verhaltensanderungen an Grenzen
stossen, er6ffnen neue, innovative
Arzneimittel ein neues Paradigma
fur das Vorbeugen von Krankheiten.
Doch um diese Potenziale zu Guns-
“ten des Gesundheitssystems und
der 6ffentlichen Gesundheit zu nut-
zen, bedarf es einer Klarung der re-
- gulatorischen und gesellschaftlichen
Rahmenbedingungen SOWIe neuer
: Fmanzerungslosungen :

- Pravention wird zur Vorausset-

zung fUr ein nachhaltiges Gesund-

heitssystem: Die Zunahme von
Lebensstilbedingten aber auch
altersbedingten Krankheiten, ins-
besondere Adipositas, Diabetes
und Herz-Kreislauf-Erkrankungen,
belasten das Gesundheitssystem
zunehmend und fUhren zu immer
hdéheren Kosten fur die Allgemem-
heit. -

- Grenzen traditioneller Praventi-
onsansatze: Bis heute fehlen ef-
fektive Praventionssysteme -
auch in der Schweiz; Bildungs-
und Verhaltensanderungen errei-
chen oft nicht die Zielgruppen, die
Gesundheitskompetenz ist in brei-
ten Bevdlkerungsschichten wenig
ausgepragt. Auch Ldsungen in
Form von Verhaltensanderungen
durch eine digitale Vermessung
und Kontrolle stossen in Ilberalen
Demokratien an Grenzen

- Neues Paradigma durch thera—
peutische Ansatze: Hochinnova-
tive Arzneimittel wie GLP-1-Ago-

SUMMARY

'nisten, die zur Behandlung von'

Adipositas eingesetzt werden, bie-

ten nicht nur bei der Behandlung
von Kranken vielversprechende
Ergebnisse, sondern kénnen pra-
ventiv genutzt werden, um Uber-
gewicht und Diabetes zu vermei-
den. Neue Loésungsansatze durch
MRNA-Impfstoffe oder Stamm-
zellentherapien eré6ffnen weitere
Chancen fur eine therapeutische
Pravention. Neben hochinnovati-
ven Arzneimitteln gibt es zudem
Moglichkeiten, einfachere Ansatze
basierend auf Nahrungsergan-
zungsmitteln oder lang etablierten
Medikamenten zu nutzen. i

-—> Notwendigkeit zur Gestaltung'

eines Praventionssystems: Um
Pravention langfristig in der Ge-
sellschaft zu verankern, braucht
es neue Ansatze, die Gesundheit
«per Design» durch einfache An-
gebote in den Mittelpunkt stellen.
Praventive Therapien kbnnen da-
bei in Verbindung mit Verhalten-
sanderungen ein zentrales Fun-
dament bilden. Dies erfordert ein
erweitertes Netzwerk von Akteu-
ren, spezifische Anreiz- und Navi-
gations-Systeme, aber auch das
Klaren von Grundsatzfragen in
Bezug auf gesellschaftliche Werte,
die Finanzierung von Pravention,
losgeldst von den Tarifmodellen
fur die Behandlung von Krankhel-
ten.

Praventive Therapien haben das
Potenzial, die Gesundheit und da-
mit die gesellschaftliche Stabilitat
im 21. Jahrhundert nachhaltig zu
steigern. Voraussetzung ist die An-

‘passung des «Betriebssystems» des -

«Krankheitssystems» und die Ge-
staltung eines wirklichen Gesund-

- heitssystems.



PREVENTION AS A SERVICE -

TURNING SICK CARE UPSIDE DOWN

Mit der Zunahme von chronischen Krankhei-
“ten und der immer héheren Auflésung der
modernen Diagnhostik steigt die Relevanz der
Vorbeugung von Krankheiten. Allerdings stos-
. sen die traditionellen Ansatze durch Sensibi-
lisierung und Verhaltensanderungen oftmals
an Grenzen - auch mit digitalen Hilfsmitteln.
Mit dem Fortschritt der biomedizinischen
Forschung und hochinnovativen Therapien
im Umfeld der «Precision Medicine» eré6ffnet
sich nun eine neue Grundlage fur Praventi-
on — durch Therapien. Doch um die neuen
Moglichkeiten zur Starkung der o6ffentlichen
Gesundheit zu nutzen, gilt es, die Grundlagen
" fUr den Einsatz dieser Produkte aus regula-
torischer, aber auch aus gesellschaftlicher
Sicht zu klaren. Zudem braucht es neue Fi-
nanzierungsldésungen, die dazu beitragen, das
bestehende «Krankheitssystem» nicht weiter
~zu belasten. Im Rahmen der Salon Santé Ini-

tiative von Interpharma und des Think Tanks =

W.I.R.E. wurden die Chancen und Herausfor-
derungen praventiver Therapien — und der

' Gestaltung eines «Praventionssystems», das

Vorsorge durch die Kopplung von Verhalten-

sanderungen und «praventiven Produkten»

. als Dienstleistung in den Alltag der Menschen
integriert_, in ersten Ansatzen vertieft.

VORSORGE.ALS VORAUSSETZUNG

~ Das Gesundheitssystem ist durch eine signifi-

kante Zunahme von chronischen Erkrankun-
gen gepragt, die einerseits auf die steigende
Lebenserwartung und andererseits auf die
Verbreitung von lebensstilbedingten nicht
Ubertragbaren Krankheiten (NCDs) zurlickzu-
. fuhren ist. Adipositas und damit verbundene
Falle von Diabetes mellitus, Herz-Kreislauf-Er-
krankungen, aber auch Krebserkrankungen
sind langst zu Volkskrankheiten geworden

* . und belasten das bestehende «Krankheits-

system» in einem immer héheren Ausmass.
Laut der International Diabetes Federation
(IDF) lebten im Jahr 2021 schatzungsweise
537 Millionen Erwachsene im Alter von 20
bis 79 Jahren mit Diabetes, und bis 2045

~ wird mit einem Anstieg auf fast 800 Millionen
. Betroffene gerechnet. Die finanziellen Aus-
wirkungen sind enorm: Schatzungen gehen
davon aus, dass die jahrlichen Kosten fur
die Diabetesversorgung bis 2030 auf rund
1 Billion USD ansteigen kénnten. Die Belas-
. tung fur die Betroffenen — und das System

— wird mit Blick auf weitere Krankheitsbilder,
die durch Vorsorge reduziert werden kénnen,

naheliegenderweise um ein Vielfaches hdher.

Damit wird klar, dass Vorsorge respektive

- Pravention zu einer zwingenden Vorausset-

zung wird, um die Kapazitatsgrenzen der

Leistungserbringer nicht noch weiter zu tUber- ---

schreiten. Im Gegenteil kann eine effektive

~Vorsorge dazu beitragen, das Krankheitssys-

tem aktiv zu entlasten und die Qualitat sowie
die Kosten fur die Behandlung kranker Men-

~ schen zu optimieren.

DYSFUNKTIONALE ANSATZE FUR PRAVENTION
Trotz der steigenden Notwendigkeit, Krank-

. heiten vorzubeugen, verflugt die Schweiz -

wie viele andere Lander - Uber kein effek-
tives Praventionssystem. Die Massnahmen

bestehen hauptsachlich aus Aufklarungskam- .. -

pagnen oder Anleitungen zu Verhaltensande-
rungen und Screenings, die jedoch nicht in
ausreichendem Masse greifen. Die Grinde
sind vielfaltig: Einerseits ist die Gesundheits-
kompetenz noch immer auf einem geringen
Niveau, insbesondere bei Bevdlkerungs-
gruppen aus niedrigen Einkommens- oder
Bildungsschichten, die zu den Risikogruppen
fur viele NCDs gehdren. Studien zeigen, dass
etwa 60% der Bevdlkerung Schwierigkeiten
haben, einfache medizinische Informationen
zu interpretieren. Hinzu kommt, dass viele
der bestehenden Aufklarungskampagnen die
Zielgruppen oft nicht erreichen und gene-

- rell die Bereitschaft fehlt, das Ernahrungs-,

Bewegungs-, Sucht- und Genussmittelver-

. halten zu andern. Schatzungen zufolge be-

folgen nur etwa die Halfte der Menschen
Verhaltensempfehlungen zum Vorbeugen von
Krankheitsrisiken. Vor allem aber fehlt eine
konzeptionelle und kulturelle Grundlage, um
Gesundheit statt Krankheit systematisch in
den Mittelpunkt zu stellen und den Fokus
vom Unterhalt des «Krankheitssystems» in
ein echtes Gesundheitssystem zu verschie-

‘ben.

Auch der Einsatz digitaler Hilfsmittel durch
das «Tracken» von Verhaltensweisen erweist
sich, basierend auf dem aktuellen Stand des
Wissens, als nicht ausreichend, um Verhal-
tensanderungen langfristig zu verankern.

Es existieren nicht nur Limitierungen bei der
vollstandigen Erfassung des Gesundheits-

~ zustands eines Menschen Uber einfache
- Sensoren. Auch eine konstante Vermessung



und der damit verbundene Aufwand dL"Jrfteh
viele Personen Uberfordern. Dazu kommen

«Privacy»-Fragen und ethische Bedenken, die

-eine verbindliche datenbasierte Verhaltens-
steuerung in einer Ilberalen Demokratie nicht
verankern lassen.

NEUES PARADIGMA DURCH PRAVENTlVE
ARZNEIMITTEL -
Im Rahmen der bestehenden Ansatze fur
Pravention, die sowohl verhaltensorientier-
te als auch produktbezogene Strategien in
Form von Nahrungserganzungsmitteln oder
etablierten Medikamenten wie Blutdruck-
senkern umfassen, eroffnet sich derzeit ein

neues Paradigma fur eine effektive Form der .

" Pravention durch eine neue Generation hoch-
innovativer Arzneimittel, die auch praventlv
einsetzbar sind.

Das Fundament basiert auf den Fortschritten
der biomedizinischen Forschung mit einem

" immer besseren Verstandnis des Zusam-
menspiels zwischen Gesundheit, Genomik,
Proteomik und dem Mikrobiom. Durch die

- Kopplung einer immer praziseren Diagnostik
mit den neuen technologischen Ansatzen der
«Precision Medicine» — von Genscheren bis zu
- mMRNA-Anwendungen - entsteht aktuell eine
neue Grundlage fur die Behandlung komple-
xer Krankheitsbilder. Diese Therapien lassen

sich in vielen Fallen nicht nur kuratiy, sondern
. ermoglichen kdnnte. Daruber hinaus erdff-
- . nen Stammzelltherapien oder Anwendungen

- auch praventiv anwenden.

Im Mittelpunkt der Aufmerksamkeit der Me-

dizin - und der Offentlichkeit — stehen derzeit -

sogenannte GLP-1-Agonisten. Diese Sub-
stanzklassen zeichnen sich durch hochef-

. fektive Wirkungen bei der Reduzierung von
Koérpergewicht und der Verbesserung der
metabolischen Gesundheit aus und erdffnen
einen Wendepunkt in der Behandlung von

- Diabetes und anderen Adipositas-Risiken.

Daruber hinaus zeigen neue Studien weite-
re positive Effekte bei der Behandlung von
Herz-Kreislauf-Krankheiten, Nierenerkran-

kungen und Alzheimer. . '

- Daraus resultiert zunachst ein enormer Mehr-
~wert fur Patientinnen und Patienten, da die
Last der Krankheitsbilder reduziert wird,
aber auch ein Nutzen fur die Gesellschaft

in Form einer geringeren Belastung der Ge-
sundheitssysteme und einer potenziellen
Zunahme der volkswirtschaftlichen Produkti-

vitat. Gleichzeitig fuhrt die Finanzierung der
teuren Therapien zu einem weiteren Anstieg
der Gesundheitskosten. Die New York Times
hat sogar vor einem Zusammenbruch des

- US-Gesundheitssystems als alleinige Folge

der GLP-1-Agonisten gewarnt. Auch in der
Schweiz stehen Krankenversicherungen ak-
tuell vor der Herausforderung, hohe Ruck-

_stellungen fur die Finanzierung dieser Thera—

pien zu schaffen.

_'NOTWENDIGKEIT FUR DAS VERSTANDNIS

DER LANGFRISTIGEN CHANCEN UND RISIKEN
Mit einer langfristigen Perspektive kbnnten
diese Therapien allerdings helfen, die hohen
Behandlungskosten von Diabetes zu reduzie-
ren, insbesondere dann, wenn die kritischen
Folgen der Krankheit verhindert werden und

die Therapien entsprechend vorbeugend und .

praventiv eingesetzt werden. Selbstredend
braucht es hierzu Langzeitstudien, die eine
klare wissenschaftliche Datenbasis schaffen,

um Kosten-Nutzen gemeinsam mit allfalligen

langfristigen Nebenwirkungen zu beurteilen.
Die Klarung der Potenziale fur praventive
Therapien ist deshalb von hdochster Re-
levanz, weil aktuell verschiedene weitere
Substanzklassen in der Pipeline der Phar-
maindustrie stehen und beispielsweise durch
MRNA-Impfungen auch die Vorsorge von zu-
satzlichen Infektionskrankheiten oder Krebs

durch CRISPR-Genscheren auch die Moglich-
keit, Krankheiten nicht nur symptomatisch,
sondern strukturell vorzubeugen. Ein Blick in
die aktuelle Pipeline der forschenden Indust-
rie zeigt, dass fur die kommenden Jahre mit
unzahligen hochinnovativen Arzneimitteln ge-
rechnet werden kann, die die Mdbglichkeiten
fur praventive Therapien nochmals um ein
Vielfaches erwe|tern _ : -

' Damit wird es allerdings zentrai, .nicht nur die

medizinischen Folgen, sondern auch die ge-
sellschaftlichen Folgen zu berlcksichtigen.
So zeigt sich bereits heute, dass die Mog-
lichkeit, Ubergewicht durch einfache medi-
kamentdse Behandlungen zu reduzieren, zu
einer veranderten Wahrnehmung und Beur-
teilung fuhrt. Einerseits werden Krankheiten
zu einer «Wahl», wenn die verfugbaren The-

" rapien nicht genutzt werden; andererseits
- entsteht ein noch héherer Normierungsdruck.



Zudem besteht die Gefahr von «Backfire-
Effekten», bei denen ein ungesunder Lebens-
stil durch den anschliessenden Konsum von
- Medikamenten kompensiert wird. '

Aufgrund der aktuellen Kosten der hochin-

_ novativen Arzneimittel kann argumentiert
werden, dass der Einsatz fur Lifestyle-An-
wendungen zurzeit nur einer wohlhabenden
Bevdélkerungsschicht vorbehalten ist, was
den gesellschaftlichen Anwendungsdruck
reduziert. Allerdings ist davon auszugehen,
dass praventive Therapien nach Ablauf des
Patentschutzes aufgrund geringerer Kosten
fur die gesamte Bevolkerung verflgbar sein

durften und entsprechend weitreichende Fol- .

" gen fur die gesamte Gesellschaft haben wer-
den. Im Fall gewisser GLP-1-Agonisten durfte
dies bereits 2032 der Fall sein.

NOTWENDIGKEIT FUR DAS KLAREN

VON GRUNDSATZFRAGEN '

" Um den Nutzen der neuen Ansatze durch
einen praventiven Einsatz zu maximieren, gilt
es, neue Grundlagen zu schaffen. Diese be-
treffen zunachst die erwahnten gesellschaft-
lichen Fragen in Bezug auf die Akzeptanz
von Krankheiten oder Risikofaktoren wie

- Ubergewicht, wenn diese prinzipiell medika-
mentds behandelbar sind. Es gilt, Anreizsys-

teme zu gestalten, die weiterhin sicherstellen,

dass ein gesunder Lebensstil eine Grundlage
~des Alltags im 21. Jahrhundert sein wird -
und dass Menschen Zugang zu Informationen
oder Navigationssystemen erhalten, die inhre
Gesundheitskompetenz effektiv erhéhen.
Fundamental wird die Frage sein, wie pra-

_ ventive Therapien finanziert werden. Nahelie-
genderweise bietet es sich an, die etablierten
Systeme einer solidarischen Grundversiche-
rung zu nutzen. Dies kann allerdings nur dann

- nachhaltig sein, wenn langfristige Einspa-

rungen von Folgekosten durch Krankheiten
in die Kosten-Nutzen-Rechnung einfliessen.
Konkret: Eine Kopplung von Krankenversi-
cherungen mit anderen Sozialsystemen wur-
de eine Voraussetzung schaffen, ebenso die
- Méglichkeit, langfristige Verpflichtungen zwi-
- schen Versicherungsnehmern und Anbietern
einzugehen. '

Denkbar sind allerdings auch private Zusatz-
versicherungen. Vergleichbar mit «Out-of-Po-
cket»-Losungen erfordert dies aber eine sub-

stanzielle private Finanzierungsbeteiligung.
Diese Ansatze wurden die Kostenbelastung

; fur die Allgemeinheit beschranken, allerdings

die Tendenz zu einer Mehrklassenmedizin

"~ verstarken und vor allem verhindern, den

Nutzen der Therapien fur vulnerable Bevdl-
kerungsgruppen zu sichern. ‘

_Ein grundlegend neuer Ansatz, um Praven-

tion zu férdern, bieten sogenannte Health
Savings Accounts, sprich Sparkonten fur

~ Gesundheitsausgaben. Sie ermbglichen es

Nutzern, steuerbeglnstigt Geld fur medizini-
sche Kosten zuruckzulegen. Nicht verwende-
te Mittel kbnnen angespart oder fur praventi-
ve Massnahmen eingesetzt werden,

was gesundes Verhalten foérdert.

Eine weitere Grundsatzfrage, die geklart wer- .. -
den muss, ist, ob Menschen mit einer Veranla- -

gung oder einem Risiko fur eine Krankheit als . -

«krank» angesehen werden sollten, obschon
sie die Symptome der Krankheit noch nicht

aufweisen. Diese Diskussion ist vielschichtig

und muss gesellschaftliche, aber auch finan-
zielle Aspekte berlucksichtigen.

*
v

EIN PRAVENTIONSSYSTEM KOMPLEMENTAR
ZUM KRANKHEITSSYSTEM N

Um das Potenzial praventiver Therapien
und Arzneimittel zugunsten der gesamten
Bevolkerung auszuschdpfen und Risiken zu

 minimieren, gilt es, Eckpunkte fur ein effek-
- tives Praventionssystem zu definieren. Da-

bei sollten Uber die bestehende solidarische

- oder steuerbasierte Finanzierung hinaus die

Chancen des Marktes intelligent eingesetzt
werden. Es ist seit langem klar, dass es eine
Zahlungsbereitschaft gibt, die fur Gesund-
heitsférderung und moglicherweise auch fur
Pravention genutzt werden kann. Die Voraus-
setzung, um ein «Praventionssystem» zu eta-
blieren, erfordert zunachst, die strukturellen
Grundlagen differenziert zu definieren. Diese

‘Fragen wurden am Salon Santé im Kreis von

Entscheidungstragerinnen und Experten ver-
tieft. , _ . '

Dass die Versorgung von Krankheiten in
einem Kontinuum mit einer zielgerichteten
Pravention und allgemeiner Gesundheitsfor-
derung steht, ist naheliegend. Allerdings be-
deutet dies nicht, dass die dahinterliegenden -

~ Strukturen und insbesondere die Finanzie-
- rung Uber dieselben Systeme abgewickelt



werden mussen. Im Grundsatz gilt es zu
klaren, ob eine effektive Pravention durch
therapeutische Ansatze in der Weiterfuhrung

- der traditionellen Strukturen im Rahmen einer

*

offentlichen und solidarischen Finanzierung
geleistet werden kann, oder ob es neuer An-

. satze bedarf. Aus Sicht der Workshopteilneh-

mer wurde zunachst zwar eine Finanzierung
Uber eine solidarische Grundversicherung als
naheliegendste Option definiert, allerdings
hat die weiterfuhrende Diskussion gezeigt,
dass neue Losungen wie «Health Savings
Accounts» oder das Schaffen von Schnitt-
stellen zwischen Krankenversicherung und
anderen Sozialversicherungen zu einer Vo-
raussetzung werden, um den langfristigen

" Nutzen praventiver Therapien zu berucksich-

" haben die Teilnehmer des Salon Santé besta- .

tigen und ein nachhaltiges Fmanmerungsmo—
dell zu etablieren.

Bei der Klarung der gesellschaftlichen Fra-
gen im Umgang mit den neuen Therapien

tigt, dass ein breites Spektrum an Themen
vertieft werden muss. Dazu gehdrt die Ge-

~ fahr einer Zwei-Klassen-Medizin, aber auch

das Risiko eines eingeschrankten Zugangs
fur gewisse Bevolkerungsgruppen. Vor allem

- wurde der wachsende Druck in der Gesell-

schaft, gesund und leistungsfahig zu sein, als
zentrale Herausforderung identifiziert. Fer-
ner wurden neue Denkansatze im Umgang

' ~mit einer praziseren Pravention gefordert, da

— entgegen der Annahme, dass ein moglichst
breiter Zugang fur alle Menschen als Zielwert
gelten sollte — nur eine fokussierte und mass-
geschneiderte Anwendung sinnvoll und finan-
zierbar ist. Dies wiurde im Umkehrschluss die

- Bedeutung einer generellen gesunden Le-

bensfuhrung noch weiter in den Mittelpunkt
stellen und damit auch eine noch héhere Re-
levanz fur Alltagsstrukturen vom Einkaufen

- bis zu gesunden Lebensumgebungen, von

Wohnen bis Mobilitat oder dem Umgang mit
digitalen Geraten in Bezug auf die 6ffentliche
Gesundheit bedeuten.

Entsprechend wurde auch der Innovations-

- fokus von den Teilnehmern des Salon Santé

~ breit definiert: Vom Aufbau breiter Netz-

werke, die Uber die traditionellen Akteure
des «Krankheitssystems» hinaus den Alltag
einbeziehen, bis zu Navigations- und Orien-
tierungssystemen zur Starkung der Gesund-
heitskompetenz - insbesondere im Umfeld

der sozialen Medien. Ebenso wurde eine
Starkung der Forschungsexzellenz in diesem

; Themenfeld als relevant erachtet, genauso

wie die Kopplung von praventiven Therapien

- mit Konsumgutern - im Fall von GLP-1 z. B.

durch spezifische Diatprodukte. In einem ho-

listischen Verstandnis von Innovation wirden ---

praventive Arzneimittel zielgerichtet einge-

~setzt und mit Konsumgultern gekoppelt sowie

durch leistungsfahige Navigationssysteme
und eine gesunde Umgebung unterstutzt.

— Praventive Therapien stehen am Beginn, eine

zentrale Rolle fur die Gesundheitssysteme im
21. Jahrhundert zu spielen. Die hier vorge-

. stellten Uberlegungen und Konzepte liefern

eine erste Basis fuUr die Auseinandersetzung
mit den damit verbundenen Chancen und
Herausforderungen. Entscheidend sind al-
lerdings konkrete Losungen, die im Kleinen,
aber auch im Grossen dazu beitragen, die
kUnftigen Herausforderungen anzugehen.
Ein erster Schritt wird es sein, diese Uberle-
gungen weiterzuverbreiten und als Basis fur
Ubergreifende Debatten zum Gesundheits-
system von morgen zu nutzen und innerhalb
von Organisationen dazu belzutragen innova-
tive Ldsungen zu initiieren.



Bildgebende

Verfahren

(MRI, CT, etc.)

Molekulare
Diagnostik

(PCR, etc.)

Digitale
Diagnostik

(Kl-basierte
Muster-
erkennung)

BEDURFNISSE
GESUNDER MENSCHEN

—> Starken der Gesundheit
—> Vorbeugen von Krankheiten

—> Entscheidungshilfen
im Alltag

— Zugang zu effektiven
Lésungen

—_—

Vermeidung einer Zunahme
ungesunden Verhaltens durch Kompen-
sation mit praventiven Therapien

Starken von Gesundheit als Statussymbol in allen Bevélkerungsschichten

Integration von Sozialversicherungen

Immunologische

Vitamin D
(Parkinson, Knochendichte)

Vitamin C

NAHRUNGS-
ERGANZUNGSMITTEL

Magnesium
(Migréne)
L-Carnitin
(Virale Erkrankungen)

PR |
ECISION DlAGNOSTlCS

Tests
(Elisq, etc.)
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Um das Potenzial préventiver Therapien zu nutzen, gilt es, neue Grundlagen fiir ein «Prdventionssystem» zu schaffen, das Anreize fiir gesundes Verhalten setzt, aber auch einen massvollen oder
zielgerichteten Einsatz prdventiver Therapien férdert. Dariiber hinaus braucht es wirksame und nachhaltige Finanzierungsformen, die im Rahmen einer gesellschaftlichen Debatte definiert werden

Zusatzversicherungen

FORTSCHRITTE IN DER GENOMIK,

PREVENTION-AS-A-SERVICE

URNING SICK CARE UPSIDE DOW

PROTEOMIK UND MIKROBIOM

Fortschritte der biomedizinischen Forschung legen
die Grundlage fir die Entwicklung hochspezifischer
Arzneimittel, die es erlauben, komplexe Krankheiten

symptomatisch oder strukturell zu behandeln. Die

Voraussetzung fiir personalisierte Therapien sind

Fortschritte in der Diagnostik, die durch prazise
Analysen der genetischen Veranlagungen und
physiologischen Verénderungen die Effizienz

von Behandlungen erhéhen.

L

PRAVENTIVE

Immuntherapien
(Grippe, Tuberkulose)

PREIS ==
RESTRIKTIONEN

THERAPIEN

HOCH INNOVATIVE

MEDIKAMENTE
Impftherapien

(Krebs, HIV, Hepatitis

. WISSEN

NNOVATIONSFELDER

Eine neue Generation von Arzneimitteln bildet gemeinsam mit Kl-gestiitzten Systeme eine innovative
Grundlage fir kinftige praventive Therapien, die Giber traditionelle Verhaltensédnderungen hinausgehen
und prdzisere Ansatze ermdglicht.

Férdern der

INDIVIDUELLE Gesundheitskompetenz
ANREIZE

durch Navigationshilfen

Akzeptanz von
Krankheit trotz
Behandelbarkeit

GUIDANCE

Proteinbasierte
Therapien

(Monoklonale
Antikérper)

CRISPR-
Cas9

(Gen
Editieren)

Cholesterinsenker

/‘ (Atherosklerose)

Blutverdiinner

/‘ (Thrombosen)

STANDARD
ARZNEIMITTEL

Blutdrucksenker
(Schlaganfalle)

() Antibiotika
(Bakterielle Infektionen)

Stammzell-
therapien

(Regeneration
von Gewebe
oder Organen)

mRNA

(Kérper-
eigene
Produktion
von
Proteinen)

- Lebensqualitat

- Effizienz und
Zahlbarkeit

-> Fairer Zugang

- Zugang zu effektiven

Lésungen

GESELLSCHAFTLICHE
GRUNDLAGEN

Umgang mit einer
«Zwei-Klassen-Medizin»

Definieren der Grenzen zwischen Gesundheit und Krankheit

MOGLICHE FINANZIERUNGSFORMEN

Out of Pocket

Health Savings Account

Solidarische Grundversicherung

muissen. Dabei gilt es auch, die Akzeptanz von Krankheit in der Gesellschaft sowie die Grenze zwischen Gesundheit und Krankheit zu definieren.

BEDURFNISSE
KRANKER MENSCHEN



*

In der Tradition der Salonkultur des 18. und 19. Jahrhunderts, in der sich

in Paris, Wien oder London Personlichkeiten des Kulturlebens, der Politik
und der Wirtschaft zur ungezwungenen Konversation in kleinen Kreisen
trafen, férdert der Salon Santé den personlichen Dialog Uber Zukunft un-
seres Gesundheitssystems. Um die Chancen und Herausforderungen der
Zukunft zu identifizieren, bringen wir Entscheidungstragerinnen mit Vorden-
kern und Machern der nachsten Generation aus Medizin, Wissenschaft,

. Politik und Wirtschaft zusammen. Mit dem langfristigen Blick auf die zen-
tralen Gestaltungsfelder des 21.Jahrhunderts verfolgt der Salon Santé
auch das Ziel, einen gesunden Lebensstil, mit Pravention und medizinischer

- Versorgung zu verbinden. Mensch und Gesellschaft stehen im Mittepunkt
:von Innovation. Ziel der jahrlich stattfindenden Veranstaltung ist es, Trends
und Lésungsansatze einzuordnen und mit neuen ldeen und der Vertiefung

von Grundsatzfragen abseits der alltaglichen Herausforderungen den Fo-

" kus auf die langfristige Gestaltung eines nachhaltigen Gesundheitssystems
zu richten. Die Ergebnisse werden in kompakten Publikationen veréffent-
licht. Der Salon Santé ist eine Initiative von Interpharma in Zusammenarbeit

- mit dem Think Tank W.I.R.E.
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