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Die Partner von doXmart ermöglichen es

uns, den Ärztinnen und Ärzten mit Pa-

tientenapotheke optimale Einkaufskon-

ditionen anzubieten: Ex-Factory-Preise

ab erster OP und Verzicht auf zeilenab-

hängige Logistikkosten. Dafür gebührt

unseren Partnern Dank. Unter dieser

Rubrik stellen wir regelmässig einige

von ihnen in unseren «doXmedical»-

Ausgaben vor. In der vorliegenden Aus-

gabe präsentieren wir die Pharmafirma

IBSA Institut Biochimique SA, ein Tessi-

ner Unternehmen, das mit bekannten,

patentfreien Wirkstoffen spezielle The-

rapeutika entwickelt, die sich durch ei-

nen eigenen Zusatznutzen auszeichnen.

Mit diesem Konzept der Entwicklung von

«Supergenerics» ist IBSA seit nunmehr

30 Jahren erfolgreich – nicht nur auf

dem Schweizer Pharmamarkt.

1. Wer ist IBSA Institut Biochimique SA

 eigentlich? 

IBSA wurde ursprünglich 1945 von drei Tessiner

Biologen in Lugano gegründet. 1986 ging IBSA in

die Hände des heutigen Besitzers Arturo Licen-

ziati über, der als «Spiritus Rector» aus der ehe-

mals kleinen Firma die neue IBSA, ein heute er-

folgreich operierendes Pharmaunternehmen,

formte. IBSA feiert dieses Jahr also das 30-Jahr-

Jubiläum! Nach der Übernahme leitete der neue

Firmeninhaber eine strategische Kehrtwende ein,

sowohl was die Produktentwicklung als auch die

anzuvisierenden Märkte weltweit  anbelangte. Er

wandte sich von der Herstellung reiner Generika

ab und fokussierte sich stattdessen auf die Ent-

wicklung von Spezialitäten, die zwar auch auf be-

kannten patentfreien Wirkstoffen basierten, zu-

sätzlich jedoch einen klaren Zusatznutzen im

Vergleich zu bereits im Handel befindlichen wirk-

stoffgleichen Spezialitäten anderer Mitbewerber

aufwiesen. Heute würde man im Zusammenhang

mit unserer Produktstrategie wohl von «Super-

generics» sprechen. Dieser Begriff mag unterdes-

sen zwar etwas abgedroschen klingen, vor 30 Jah-

ren war er das jedoch nicht, insbesondere war es

nicht banal, diesen Begriff zur strikt einzuhalten-

den Entwicklungsstrategie neuer Spezialitäten zu

machen. Was die Märkte anbelangte, wollte man

sich in Zukunft zuerst den europäischen Märkten

zuwenden, insbesondere gründete man nach dem

Mauerfall Anfang der Neunzigerjahre in den neu

hinzugekommenen mittel- und osteuropäischen

Staaten eigene Filialen. In vielen anderen Län-

dern – heute sind es über 70 – ist IBSA durch Dis-

tributionspartner vertreten, die unsere Produkte

in Lizenz vertreiben. Von Anfang an war aber auch

geplant, so bald als möglich die USA und China

zu erobern, koste es, was es wolle. Dass man

auch schon bald in Italien eine Filiale und diverse

Produktionsstätten gründete, versteht sich bei

 einem Tessiner Unternehmen wohl von selbst. 

Wir starteten unter der neuen Führung vor 30 Jah-

ren mit rund 35 Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern

und einem Umsatz von 3,6 Millionen Franken

weltweit. In der Schweiz kamen wir mit der Über-

nahme von IBSA quasi in den Besitz von Condro-

sulf und einem vertraglich gebundenen Leih -

aussendienst von Galenica, der dieses in Lizenz

vertrieb. 1987 starteten wir dann auf Platz 163 mit

dem ersten eigenen, also von IBSA angestellten

Pharmaberater im Tessin und dem Verkauf von

Condrosulf, das wir zunächst «zurückkaufen»

mussten, was uns durch Abzahlung in Raten mit

den neu erzielten Umsätzen gelang. Etwas später

kam Solmucol zum Produkteportfolio hinzu, dann

 Ialugen und Ialugen plus. Wesentlich zum Erfolg

von IBSA beigetragen hat in den frühen Jahren –

neben Condrosulf und Solmucol – auch das 1993

eingeführte Schmerzpflaster Flector  Tissugel, das

seither durch eine kassenzulässige Linienerwei-

terung namens Flectoparin Tissugel ergänzt

wurde. Ausschlaggebend für den Erfolg von
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Flector war übrigens, dass man mit dem Patch

erstmals über eine neue, seinerzeit revolutionäre

topische Darreichungsform verfügte, die nur noch

1- bis 2-mal pro Tag auf den schmerzenden Köper-

teil aufgelegt und angedrückt und nicht etwa

mehrmals pro Tag eingerieben werden musste wie

ein Gel. Dadurch wurde die Compliance wesent-

lich verbessert. In der Schweiz liegen wir, gemes-

sen am Umsatz, inzwischen auf Platz 22 – IBSA ist

heute das grösste unabhängige, nicht börsenko-

tierte Pharmaunternehmen der Schweiz, das sich

noch in Familienbesitz befindet. Vor uns liegen

nur noch die börsenkotierten «global players». In-

ternational ist IBSA durch eigene Tochterunter-

nehmungen in Ungarn, Belgien, der Türkei, China,

den USA, Russland, Italien, den skandinavischen

Ländern, Polen, Tschechien und der Slowakei ver-

treten. In allen übrigen Ländern vertreiben Distri-

butionspartner unsere Spezialitäten unter unse-

rem Markennamen in Lizenz (www.ibsa.ch/de/

unternehmen/firmenportrait.html, www.ibsa-in-

ternational.com/about-us/company-profile/).

2. In welchen Bereichen ist IBSA vornehm-

lich tätig und welches sind Ihre wichtigsten Pro-

dukte? Was würden Sie gern erreichen?

IBSA fokussiert sich auf die Bereiche Rheumato-

logie, Dermatologie, Endokrinologie, IVF (Human

Reproduction) und Sportmedizin (Schmerz und

Entzündung) sowie Urologie und Pneumologie

(Respiratory). Unsere wichtigsten Produkte welt-

weit sind unsere Fertilitätshormone Fostimon,

Merional, Choriomon und Prolutex. Bereits bei der

Übernahme von IBSA hatte man ausser Chondro-

sulf auch ein Fruchtbarkeitshormon im Portfolio,

aus dem nach weiterer Entwicklung die verschie-

denen Hormonprodukte hervorgingen. Gemessen

am Absatz sind wir damit heute in der Schweiz

Marktführer, vor Merck Serono und MSD (ehemals

Organon). Ausserdem gehört Tirosint, das zur Be-

handlung der Schilddrüsenunterfunktion einge-

setzt wird und schon vor einigen Jahren von der

FDA auch in den USA zugelassen wurde, ebenso

zu unseren strategisch wichtigsten Produkten,

wie natürlich auch Condrosulf und Flector Tissu-

gel, das ebenfalls schon seit einigen Jahren in den

USA zugelassen ist. Solmucol wurde nach Con-

drosulf als zweite Spezialität entwickelt, da der

neue Besitzer von IBSA mit dem Wirkstoff (N-Ace-

tylcystein) und den entsprechenden Märkten aus

früheren Tätigkeiten in der Pharmaindustrie be-

reits bestens vertraut war. Es war daher nahelie-

gend, ein Supergeneric von N-Acetylcystein zu

entwickeln. 

Flector Tissugel war das Resultat eines Zusam-

menspiels verschiedener Ein- und Zufälle. Bei

 einem Geschäftsbesuch in Japan bekam der neue

Inhaber von IBSA ein Schmerzpflaster zu Gesicht,

das ihn überzeugte. Auch wenn dieses einen kom-

plett anderen Wirkstoff enthielt als Flector Tis-

sugel heute, liess ihn die Idee, ein solches

Schmerzpflaster zu entwickeln, nicht mehr los.

Als ihm kurz darauf ein befreundeter Forscher zu-

fällig ein neues amphiphiles Diclofenac-Salz (Epo-

lamin-Diclofenac) vorstellte, erkannte Herr Licen-

ziati die grosse Chance, und kombinierte die

japanisch inspirierte Pflasteridee mit dem neuen

Diclofenanc-Salz – und tatsächlich, es funktio-

nierte: Flector Tissugel war geboren. Das Epola-

min-Salz von Diclofenac wurde sofort  patentiert,

und seither wurde die Patentierbarkeit von Eigen-

entwicklungen zur Strategie erhoben. In der Zwi-

schenzeit hält IBSA rund 80 Patente.

Sie fragen mich, was wir gerne erreichen würden,

ich antworte Ihnen: die USA. Es war schon immer

der Traum unseres Chefs, die USA zu «erobern»,

und wir begannen deshalb auch schon früh in un-

serer relativ kurzen Geschichte, mit der Registrie-

rung von Flector Tissugel, dieses Ziel hartnäckig

zu verfolgen.

3. Betreiben Sie eine eigene Forschungs- und

Entwicklungsabteilung? Mit welcher Zielset-

zung? Welche Entwicklungen sind aus Ihrer For-

schungstätigkeit zu erwarten?

Uns stehen zwar leider keine Mittel in Milliarden-

höhe zur Verfügung, die es heute zur Entwicklung

von neuen pharmakologisch wirksamen, chemi-

schen Entitäten bräuchte. Dennoch betreiben wir

eine eigene Forschungs- und Entwicklungsabtei-

lung. Unter dem Motto «Gutes besser machen»

investieren wir schon seit vielen Jahren jährlich

eine achtstellige Summe und engagieren uns hier

sowohl in der pharmazeutischen Technologie als

auch in der klinischen Forschung. Dort suchen wir

nach Verbesserungsmöglichkeiten im Bereich der

Formulierung, der Darreichungsform, des Appli-

kationswegs oder der Kombination bereits be-

kannter Wirkstoffe, die es dem Patienten erlau-

ben, die von ihm benötigte Substanz auf eine ein-

fachere, die Compliance fördernde Weise oder auf

eine besser verträgliche Art einzunehmen. Es

kann auch sein, dass durch die neue Formulie-

rung der Wirkstoff besser aufgenommen wird und

man deshalb bei gleicher Bioverfügbarkeit die

 Dosierung verringern kann, was wiederum zu

 einer besseren Verträglichkeit führen kann (dafür

steht zum Beispiel unser neues Flector in vor-

gefüllten Spritzen, das international unter dem

Markennamen Akis vertrieben wird). In diesem

Zusammenhang stehen wir in regelmässigem

Austausch mit vielen renommierten universitären

Forschungseinrichtungen der Medizin und der

Pharmakologie weltweit und forschen in enger

Zusammenarbeit mit diesen in verschiedensten

Indikationsbereichen wie zum Beispiel der Endo-

krinologie, der Dermatologie, der IVF oder der

Sportmedizin.  Gemäss der Philosophie unseres

Firmenchefs: «Von der Forschung über die Ent-

wicklung bis zur Produktion und zum eigenen Ver-

trieb, alles möglichst in eigener Hand», wird IBSA

auch in  Zukunft in Forschungs- und Produktions-

stätten in der Schweiz investieren, um eigene Pro-

dukte zu entwickeln und zu produzieren und so

quasi «von der Traube bis zur Flasche» eine um-

fassende  Qualitätskontrolle sicherzustellen, was

wiederum entscheidend zur Qualitätssicherung

beiträgt.

Zurzeit befinden sich drei neue, in der Entwick-

lung weit fortgeschrittene Präparate in der Pipe-

line, die in den nächsten Jahren auf den Markt

kommen werden; mehr kann ich Ihnen aber dazu

leider nicht sagen.

4. Welches sind Ihre grössten Sorgen – vom

Markt beziehungsweise der Preisentwicklung

her, aber auch gesundheitspolitisch?

Existenzielle Sorgen macht uns das System der

Preisfestsetzung für kassenzulässige Arzneimittel

durch das BAG, das keine Rücksicht darauf

nimmt, ob ein Arzneimittel in der Schweiz herge-

stellt wird oder nicht, obwohl die Herstellungs-

kosten in der Schweiz 30 bis 40 Prozent höher

sind als im europäischen Ausland. Zur Preisfest-

setzung vergleicht das BAG aber den von uns be-

antragten beziehungsweise den alle drei Jahre zu

überprüfenden Preis mit den Preisen eines ver-
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gleichbaren Arzneimittels in neun Ländern des

 europäischen Auslands. Ein höherer Preis als der

Durchschnittspreis dieser Referenzländer wird

nicht gewährt. Unsere Präparate sind fast aus-

nahmslos in der Schweiz hergestellt, müssen aber

wegen dieses Vorgehens dennoch zu europäi-

schen Preisen verkauft werden, was dazu führt,

dass bei gewissen Arzneimitteln kaum noch eine

ausreichende Marge vorhanden ist, um einen

existenzsichernden Gewinn zu erzielen. In Extrem-

fällen, wie bei unserer Spezialität zur Behandlung

der Schilddrüsenunterfunktion, Tirosint, wären

wir aufgrund dieser Preisfestsetzungspraxis sogar

gezwungen gewesen, dieses unter den Hersteller-

kosten, also zu einem Dumpingpreis, zu verkau-

fen. Dagegen haben wir beim Bundesverwal-

tungsgericht Beschwerde eingereicht, die noch

hängig ist. In Zukunft werden zur Aufnahme in die

SL Health Technology Assessments (HTAs) erfor-

derlich sein. Das heisst, die Anforderungen an die

Evidenz werden weiter steigen, was wiederum

steigende Arzneimittelpreise zur Folge haben

wird.

Dennoch investieren wir in den nächsten fünf Jah-

ren eine Summe von rund 50 Millionen Franken in

den Bau neuer Produktionsstätten hier im «Pian

Scairolo» und damit in den Produktionsstandort

Schweiz. Die Baubewilligung für die erste Etappe

liegt vor, die ersten Arbeiten haben bereits begon-

nen. Im Übrigen hat IBSA auch in den letzten Jah-

ren schon mehrfach in den Produktionsstandort

Tessin investiert:  zum Beispiel 26 Millionen Fran-

ken in Lamone (Werk zur Herstellung unserer Fer-

tilitätshormone Fostimon, Merional, Choriomon)

beziehungsweise 27 Millionen Franken in Manno

(Werk zur Produktion von Tirosint in Form innova-

tiver Weichkapseln). 

5. Was dürfen die Ärzte heute und in Zukunft

von IBSA erwarten? Was ist für den Arzt das Be-

sondere an Ihrem Unternehmen? Sind Sie im Be-

reich Fortbildung aktiv?

Wir setzen auch in Zukunft unbeirrt auf den Pro-

duktionsstandort Schweiz (siehe die bereits an-

gesprochenen Investitionen), das heisst, Ärzte

und Patienten dürfen auch in Zukunft mit Arznei-

mitteln höchster Schweizer Qualität rechnen. Wir

werden auch in Zukunft Arzneimittel entwickeln

und zur Verfügung stellen, die, einem weiteren

Credo folgend – «primum non nocere!» –, sicher

und verträglich sind, dem Patienten das Einneh-

men oder Anwenden der Arzneien erleichtern, so-

mit das Risiko und den Aufwand für den Patienten

minimieren und so die Therapietreue und in der

Folge den Therapieerfolg erhöhen. Das Besondere

an unserem Unternehmen ist für den Arzt oder

Apotheker, dass er mit Produkten von IBSA Arz-

neimittel  einer Firma verschreibt oder empfiehlt,

die ihre Produkte in der Schweiz herstellt und die

nicht börsenkotiert ist. Weil IBSA nicht börsenko-

tiert ist, orientieren wir uns auch nicht an kurzfris-

tigen Gewinnmaximierungen, sondern verfolgen

für Familienunternehmen typische langfristige

und nachhaltige Unternehmungsziele. Gleichzei-

tig achtet die Firmenleitung stets in besonderer

Weise auf die Zufriedenheit und das Wohlergehen

ihrer Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter. IBSA

schafft nicht nur jedes Jahr zusätzliche Arbeits-

plätze mit guten Sozialleistungen im Kanton Tes-

sin, sondern nimmt insbesondere lokal auch ihre

soziale Verantwortung wahr, indem sie zum Bei-

spiel für Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter einen

Kindergarten betreibt, ein medizinisches Museum

finanziell unterstützt oder die medizinische Fakul-

tät der Universität Lugano sponsert. Mit jeder Ver-

schreibung oder Empfehlung wird zudem eine

Firma unterstützt, die vor einigen Jahren eine Stif-

tung für die Forschung gegründet hat, die Stipen-

dien an junge talentierte Forscherinnen und For-

scher vergibt, deren Erkenntnisse zur besseren

Behandlung von Krankheiten beitragen können.

Ausserdem unterstützt diese Stiftung wissen-

schaftliche Foren in verschiedensten medizinisch-

naturwissenschaftlichen Bereichen, auch ohne

Bezug zu den Tätigkeitsschwerpunkten von IBSA,

um den Austausch wissenschaftlicher Erkennt-

nisse zu fördern (www.fondazioneibsa.org/in-

dex_ita.html). 

Dazu gehört auch unser Engagement in der ärzt-

lichen Fortbildung, die IBSA seit gut 15 Jahren

 regelmässig finanziell und/oder organisatorisch

unterstützt. Weiterhin die Unterstützung von

Netzwerken, die – ebenso wie Fortbildungen – zur

Optimierung der medizinischen Versorgung bei-

tragen und es deshalb verdienen, von IBSA unter-

stützt zu werden. Schon früh haben wir erkannt,

dass in dieser Art der «Begegnung» mit unserem

Kunden ein grosses Potenzial liegt, das auch dem

Vertrauen in unsere Firmenphilosophie und in

 unsere Arzneimittel zugutekommt. Insbesondere

auch deshalb, weil wir die Auswahl der Fortbil-

dungsthemen nicht beeinflussen, dem Referenten

freie Wahl garantieren und nicht nur Fortbildun-

gen unterstützen, die in direktem Zusammenhang

mit unseren Präparaten stehen. Wir setzen auch

schon seit Jahren für jede Fortbildung, die wir

 finanziell oder organisatorisch unterstützen,

 einen transparenten und von jedermann einseh-

baren Vertrag mit den Organisatoren beziehungs-

weise den Referenten auf, in dem wir unter ande-

rem klar deklarieren, dass Honorare keine

Verpflichtung  beinhalten, unsere Arzneimittel bei

Verschreibung oder Empfehlung zu bevorzugen.

6. Was macht Ihnen am meisten Sorgen im

Verhältnis zur Ärzteschaft in Klinik und Praxis,

und wie sehen Sie die Entwicklung der medizi-

nischen Versorgung in der Schweiz aus Sicht der

Industrie?

Sorgen macht uns die Tatsache, dass uns immer

häufiger der Zugang zu Health Care Professionals

verwehrt bleibt, da diese unsere kompetenten,

wissenschaftlich ausgebildeten Vertreter auf-

grund neuer alternativer und noch nie da gewe-

sener Informationsmöglichkeiten des Internets

(u.a. Blogs, E-Mail-Newsletter, HCP-Communities

[coliquio.de, allgemeinarzt-online.de oder doc-

check.de] oder Social-Media-Plattformen wie

Twitter) nicht mehr empfangen. Ein anderer Grund

ist aber leider auch der blosse Überdruss, ausge-

löst beispielsweise durch skandalöse Vertuschun-

gungen unerwünschter Wirkungen oder negativer

Studienresultate oder auch einfach befördert von

der täglichen, kaum noch zu bewältigenden Infor-

mationsflut. 

Was die medizinische Versorgung betrifft, so wird

es vermutlich in Zukunft immer öfter der Fall sein,

dass gewisse Arzneimittel nicht mehr zur Verfü-

gung stehen werden, weil sie aufgrund des herr-

schenden Preis- und damit verbundenen Margen-

drucks nicht mehr rentabel vertrieben werden

können und deshalb von den Firmen vom Markt

 genommen werden müssen. Die mittelfristigen

Folgen sind ein Schrumpfen der Angebotsbreite

und eine  damit einhergehende Einschränkung der

Wahlmöglichkeit des Patienten bis hin zum Mo-

nopol und allen den damit hinlänglich bekannten
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negativen Konsequenzen. So geschehen zum Bei-

spiel mit dem Klassiker Vita Merfen oder mit Eu-

ceta, um nur zwei kürzlich erfolgte Rücknahmen

zu nennen. In einigen Fällen kann dieser Preis-

und Margendruck, oft ausgelöst durch die Preis-

festsetzungspraxis bei den kassenzulässigen Arz-

neimitteln, sprich durch den Auslandspreisver-

gleich ohne Berücksichtigung der im Vergleich

hohen Kaufkraft des Schweizer Frankens und der

hohen Schweizer Produktionskosten, langfristig

nicht nur zur Aufgabe gewisser Präparate führen,

sondern auch dazu, dass die wenigen verbliebe-

nen KMU, die noch in der Schweiz produzieren, in

Zukunft ihre Tore schliessen oder ihre Produktion

ins Ausland verlagern müssen. Dies hätte zur

Folge, dass Arbeitsplätze und der damit verbun-

dene Wohlstand in der Region, in der die betref-

fenden Firmen zu Hause sind, verloren gingen.

7. Wie wichtig ist für Sie die Zusammenarbeit

mit selbstdispensierenden Ärzten? Gibt es etwas,

das Sie sich von den Ärzten wünschen würden?

Die Zusammenarbeit mit selbstdispensierenden

Ärzten ist für uns sehr wichtig und steht seit Lan-

gem unter dem partnerschaftlichen Motto: «Ge-

meinsam für unsere Patienten!» Von den Ärzten

wünschen wir uns allgemein, uns auch in Zukunft

den Zugang zu ihnen und ihren Praxen und Grup-

penpraxen uneingeschränkt zu gewähren. Wir ha-

ben bislang nur eine Aussendienstlinie und besu-

chen unsere potenziellen Kunden in der Regel nur

einmal pro Jahr. Der Besuch wird telefonisch ein

Jahr im Voraus vereinbart und immer von dersel-

ben Pharmaberaterin beziehungsweise Pharma-

berater, die für alle IBSA-Präparate zuständig

sind, wahrgenommen. Der Vorteil für unsere Kun-

den besteht darin, dass sie von jemandem be-

sucht werden, der kompetent ist, den sie schon

seit vielen Jahren kennen und der ihnen entspre-

chend vertraut ist. x


