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Contesto: Scopi dell’industria farmaceutica
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SWOT analysis

A Analisi interna
» Concorrenti » Know-how tecnologico
* Clienti « Know-how produttivo
’ F(?rnitgri - e Know-how di marketing
) g;ggf&'z%ﬁgl'iema“ e Know-how distributivo
e Sjituazione socide e Know-how logistico
epolitica... « Know-how organizzativo
, ,
M inacce e opportunita Punti di forza e debolezza

» Fittracompetenze ) \

distintive e opportunita
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Hih

Analis dell’ambiente

Clienti (medici, ospedal, Ambienti incerti e complessi

farmacie, pazienti, ...)

Canali di mercato .
Fornitori

Potenziale di crescita .
Concorrenti .
Comunita

Organi legidativi
Altreistituzioni ...

richiedono:

Maggiori costi per il
monitoraggio dell’ambiente
Un piu alto decentramento

Ricavi costanti, tecnologia
matura, produzione
standardizzata

VS.

Mercato in forte crescita,
tecnologiainnovativa,
produzione “artigianale”



Un’analis per I'industria far maceutica

Ambiente
SSN
| £
: lll!lﬂﬂ/ REGIONI
Az;en-da (.)";;‘edaliera =
Policlinico Universitario £ l
SL

m @V—! = \n

Ospedale ASL Paziente O
G.P./Spec /rmawsta

Industria
Grossista

aiany | _LLII L_L_Ll i
10




Un’analis per I'industria far maceutica

Clienti

Nel mercato farmaceutico, I clienti finall sono mediati da soggetti
prescrittori, che variano a seconda dellatipologia di farmaco

\ /]

Farmaci Prescrittori
GPs &
classe A Spec.
classe H / Ospedali
classe C ~—_
NO prescr.
OTC |—

-

\¥ v

Clienti
finali

SSN

Pazienti
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Caratteristiche da canali di mercato

* L’informazione scientifica sul farmaco (canali)

AZIENDA -> MEDICO

| SF (informatori scientifici) ca 75%
Congressi, convegni, Cors ca 20%

Altro ca 5%
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Caratteristiche da canali di mercato

Numero degli | SF (informatori scientifco-farmaceutici) US

203
Fonte: USA Today, 2004
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Caratteristiche da canali di mercato

 L’informazione scientificain pratica (alcune cifre

2004)
Medicl laureati 300.000
Medici di base 47.000
Pediatri di base 6.000
Medici specialisti e ospedalieri 60.000
Guardie Mediche 10.000

123.000
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Efficacia da canall di mercato

/0% del medici regolamentarestrittivamente visite
43% delle visite durameno di 2 minuti
Media durata visitadi 90 secondi

Solo Il 30% dal medici dichiaradi dare credito
al’'informazione ddl’ ISF
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Efficacia del canali di mercato
Solo 30% delle visite riesce a dare un messaggio sul
prodotto
Solo il 13% di queste raggiunge il target
63% medici accetta visite solo per i campioni

Solo un terzo delle visite ha un ritorno
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Posizionamento de concorrenti nel settore
far maceutico

Aziende di tipo:
 R&D based: margini elevati — spese di ricerca

e Licensing: solo commerciale — margini inferiori —
spese di royalties

» Generici: margini ridotti — prezzi bass

Ry
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Potenziale di crescita del settore
far maceutico

Pharma Industry Growth (US$ Bn)

CAGR
2001-2006: + 10%

USA +13,8%
EU + 8%
JAPAN +1,4%
ROW + 6,5

1997 2001 2006

N. America Europe Japan  EOther
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Potenziale di crescita del settore
far maceutico

Andamento della spesa farmaceutica pubblica e privata
1990-2003 in Italia

12 /—.\. Spesa privata e pubblica
10 / {1990 - 2003)
Miliardi di euro

4 ./.ll- I Spesa privata

| | | | | 1 1 | | | | | | ]
90 21 92 93 94 95 96 oF 98 99 oo 01 o2 03
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Potenziale di crescita del settore

far maceutico
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Grafico 14
Confronti
internazienali.
Spesa farmaceutic
complessiva

pro capite 2003

Valori in euro
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Potenziale di crescita del settore
far maceutico

Spesa farmaci classe € Spesa farmacd classe A Grafico 11
80% mon prescritti a carico S5N .
11% Compeosizione

spesa farmaceutica

privata - 2003

Ticket
0%
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Potenziale di crescita del settore
far maceutico nelle biotech

Evoluzione nella scoperta di nuovi farmaci

New Therapeutic Cycles

1st generation

2nd generation

3rd generation
|

L

genomics/protecmics

4 I
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molecular biology ¢ )
I drugs against
ARl prod e genetic enginsering i targets identified
and derivatives I ! from disease genes
ik S i | chronic
sarendipity ! ¥ degenerative
anzyma | disease associated
1 . with ageaing,
¥ " Biotech drugs ~ inflammation,
cancer
lipid lowerers
ACE-inhibitors
HzZ-amtagonists
beta blockers
psychotropics

penicilling

sulphonamides

aspirin
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Vincoll istituzionali in Italia; I’ AIFA

Consiglio di Presidente
» Commissione
Tecnico Scientifica Uificio
d Presidenza
S
» Commissione U bl
Prezzi / Rimborso
Derezipne
promozione della o o Skl
R&D Ucio centrs shusi -
« Centro Collegamento | Micic asscurazone dels quaits Ulfico Stampa
(S0 —_— & defla Comunicazione
orgarismy coliegiali
Technical committees  Unitd oortrailo di gestone
supporting AIFA S S
Area Coordmamenio
Affari Amministrativi
e Aree di regolamentazione
j
e— I [ T
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trazione & F Produzicne & Controlio Informazions, Prezzi_ Rimboreo & Mercato Acceecment europeo
Liicin AIC Nazionali 1Ffico amvitd iseecna GMP > m“ﬂfmn I — Uticic Precz & Rimborso € Rapporti con EMEA
i Procedure comusitass L¥ficia asinils iseeting GCP Uficic Sperrmenazione Clinisa Uficio Coordmarments O5MeD mﬂﬂ!ﬁffﬂ:uﬁ
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Vincoll istituzionall in ltalia: I' AlFA

Italy France UK Gemany Spain
AFGSAPS (Agence .
Francalse de Sécurlé n:z:::‘hiy;glmrg?u ::‘:
Sanitarire des Praduits de P
. Regulatory Agency} 1984 N i
Santé) 1993 Clinical Trials approval, A, BfAM (Bundesinstitut fur Agencia Espanola de
AlFA {Agenzia ltaliana del  HAS (Haute Authorite Sante) ( harmacu-suru[:illam;e Arzneimittel und Medicamentos y Productos
Farmaco) 2004 (all central 2004 uIiJ delines. General Pract;ce Medizinprodukte) 1975 Sanitarins 1999
competencies) iAssessment through g ’ [Assessment, [Assessment,

Transparency Commission,
Guitelines, Reps" activity
regulation, pharmaco-
surveillance)

Research Database)

NICE, PPA, NPC (Climical
Governance)

Pharmacosuryeillance)

Pharmacosurveillance)

24




Vincoli legislativi ed economici per
I’Industria far maceutica

DOSSIER CLINICO REGISTRATIVO (IRD-MAA)

REGISTRAZIONE

CENTRALIZZATA MUTUO RICONOSCIMENTO NAZIONALE
(EMEA) (STATO REFERENTE)
VALE PER TUTTI STATI UE VALE PER ALTRI STATI UE, CON SINGOLO STATO
SENZA ISTRUTTORIA ISTRUTT.

\ A \

PREZZO E RIMBORSABILITA’
(Criteri Clinici-Epidemiologici-Economici-Mercato-PME)

FASCIA H
(SOLO OSPEDALE)
RIMBORSO 100%

FASCIA C FASCIA C “bis” (OTC)
FASCIA A NO RIMBORSO NOT RIMBORSO

RIMBORSO 100% FASCIA
OFF-PATENT

RIMBORSO PR




Analis interna: le competenze distintive

« Unacompetenza distintiva o core competence e un asset
Intellettuale difficilmente imitabile, rispetto al quale
I”Impresa eccelle e sul quale fonda laricercadella propria
posizione di vantaggio competitivo
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Analis interna: capacitadi ricerca

Industria Farmaceutica

S

Autofinanziamento Finanziamento Esterno

&

Complesso imprese
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Analis interna: know how produttivo sul
ciclo del prodotto

RICERCA SVILUPPO PRODOTTO MERCATO
: Produzione
. . Sviluppo
Ricerca di base preclinico Ricerca clinica
(in vitro e (uomo) _
animale) Marketing
e vendite
Molecola Dimostrazione Lancio
Identificata  di efficacia
10.000 100 10 3
ANNO 0
ANNO 12
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Analig interna: 1| CdR

e Checosae un Centro di Responsabilita (CdR)?

E’ un’unita organizzativa guidata da un manager

responsabile delle prestazioni di tale unita
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Analig interna: 1| CdR

Attivita riconducibili in CdA
maniera diretta al
raggiungimento degli

obiettivi

Direttore generale

Funzione Funzione Funzione
Produzione Logistica commerciale || Etc.

@g 30



‘ dal lucido precedente

Analig interna: 1| CdR

Funzione
Produzione

Reparto A Reparto B Reparto C Etc.
Reparto Al Reparto A2 Reparto A3 Etc.
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Analig interna: 1| CdR

CdA

/

di varia natura
alle unita di line e

\ alla direzione

Direttore generale //

Forniscono servizi

Staff
=

_~Controllo

=

Finanza

dafucrdo precedente

Funzione
Produzione

Funzione
Logistica

Funzione
commerciale Etc.

Persona e

Legale

R& S

Etc.




Analis interna: tipologie di CdR

Centri di costo

Centri di ricavo
Centri di profitto
Centri di investimento
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M ission

e Mission = Insieme degli obiettivi guida che
costituiscono | valori di un‘azienda, e del
comportamenti desiderati per raggiungere gl
obiettivi da essastabiliti.




Strategia

La Strategia e ladirezione generde verso laquale
un’ organizzazione intende muovers per
conseguire | propri obiettivi
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4 Domande per la strategia

Chi ssamo? (Analis interna SWOT, mission)
Azienda e prodotto

Dove sslamo? (Analis esterna SWOT)

Ambiente
Analis quali-quantitativa
Presente e futuro

Dove andiamo? (Strategia)
Obi ettivo (in termini quali-quantitativi)

Come ci arriviamo? (Pianificazione strategica)
Piani d’ azione (gli strumenti)
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Livelli di decisione strategica

Definizione della strategia di marketin

Product Manager
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Headquarters di multinazionale
far maceutica

STRATEGIA A LUNGO TERMINE
(DECISA DA H.Q.)

]

SVILUPPO PORTFOLIO
ALLEANZE [ CORPORATE

INTERNAZIONALI RICERCA NUOVI PRODOTTI IN
AREE AD ALTOM.S.OIN
SVILUPPO FUTURO

|

SVILUPPO STRATEGIA PER FILIALE
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Direttore generale di filiale far maceutica

PARTNERSHIP

ALLEANZE CON ALLEATI
LOCALI INTERNAZIONALI
SVILUPPO PORTFOLIO LANCIO PRODOTT!
PARALLELO LOCALE CORPORATE
RICERCA NUOVI PRODOTTI IN GESTIONE PORTFOLIO
MERCATI LOCALMENTE CORPORATE
INTERESSANTI
STRATEGIA A BREVE-MEDIO STRATEGIA A LUNGO
TERMINE SENZA SUPPORTO H.Q. TERMINE SUPPORTO H.Q.

N.B. PIU’ E' GRANDE L’AZIENDA MINORE E' LA NECESSITA’ DI INTEGRARE IL
LISTINO CON PRODOTTI LOCALI.



Esempio: strategia delle compagnie aeree a
basso costo

<a

Procedure a terra e
al gate semplificate
e rapide

Partenze
frequenti
e affidabili

Nessuna
prenotazione
dei posti

—

Biglietterie
automatiche

¥

Limitato uso di
agenzie viaggio

Elevato tasso

k—) terra e al gate
ridotto

Limitata
offerta
di servizi

Nessun
trasferimento
bagagli

Nessuna
coincidenza
con altre linee

Personale di

Nessun
pasto
servito in volo

utilizzo aerei

N

operativa

Alta flessibilita
P

Bassi costi di

addestramento

> Bassi costi di
manutenzione

Voli brevi
punto-punto tra
citta di medie
dimensioni e
aeroporti
secondari




Esempio di strategia a seconda delle
dimensioni dell’azienda

Grandi aziende
Sviluppano prodotti nelle aree terapeutiche ove
hanno grandi margini e mercati in grande
sviluppo.
Sviluppano prodotti interessanti di piccole
compagnie.
Hanno molti interscambi e partnership con altre
aziende alivello internazionae
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Esempio di strategia a seconda delle
dimensioni dell’azienda

Aziende medie
Concentrano le attivitae laricercain nicchie dove
sono molto competitive.
Spesso integrano il listino prodotti in co-marketing o
concessione alivello locale
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Dalla pianificazione strategica alle altre fas
del controllo

|| processo di controllo s affidain misurarilevante a
comunicazioni einterazioni informali!

In aggiunta esiste un sistema formale articolato in:
1. Pianificazione strategica
2. Budgeting
3. Misurazioneereporting

4. Valutazione

Le 4 fas costituiscono un ciclo




Strategia vs pianificazione strategica

Formulazione delle strategie significa quali strategie

(es. Produttore di beni industriali che decide di produrre
anche beni di consumo)

Ver sus
Pianificazione strategica, che vuol dire con quali programmi



Significati

1. Lapianificazione strategica e il processo con il
guale sl definiscono | programmi e |’ammontare
dellerisorse da alocare a ciascun programma

2. 1l budgeting e un processo di pianificazione che
focalizzal’ esercizio successivo. || budget e un
piano quantitativo monetario suddiviso per CdR
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3.

Significati

Il reporting el’insleme del documenti (reports)
che in modo sistematico informano | manager
sulle prestazioni conseguite, agevolando il
coordinamento el controllo

Lavalutazione eil giudizio chei manager s

formano attraverso le informazioni formali e non.
A seguito della valutazione | manager pongono in
atto azioni correttive: 1. sulle azioni; 2. sul budget

e sugli stessi programmi

46
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Ciclodéd controllo

l

Strategia
¥
|-> 1. Pianificazione strategica [~
T
Rettifica def Informazioni
programmi
Rettifica Budget L
4. Valutazione [< =l 2. Budgeting [«—
Rettifica attivita
A
3. Misurazione attivita
) —
e Reporting
f

|nformazioni
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Pianificazione strategica ed errori tipici

1. Utilizzare dati troppo analitici

2. Fare svolgere la maggior parte delle attivita a personale
di staff enon di line, dacui:

e propensione ad estrapolare il passato

 troppo tempo dedicato ai formalismi anziché a
“pensare”’ eaindividuare le aternative e selezionarle

3. Focussui CdR e non sui programmi

4. Utilizzare una PS formalizzata anche in imprese poco
complesse, di non grande dimensione o che operano Iin
ambienti molto stabili o, a contrario, troppo incerti
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Pianificazione strategica ed errori tipici

Rischio che diventi:

Un esercizio burocratico, ritualistico volto a riempire di
numeri poco significativi prospetti e rapporti voluminosi

Che |a staff assuma dimensioni eccessive e svolgail lavoro
piuttosto che agevolarlo e coordinarlo

Eccessivamente costosa e time consuming



Aspetti comportamentall

|l ciclo del controllo, in ultima analisi, consiste
nell’ influenzare le decisioni e le azioni delle persone
dell’ organizzazione

Ladecisione di diventare membri dell’ organizzazione
Supporto a conseguimento del propri obiettivi
|| comportamento e motivato dai bisogni

e organizzazioni devono “convincere” le persone cheil
conseguimento degli obiettivi dell’ organizzazione e anche
strumentale al soddisfacimento dei propri bisogni
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L’ allineamento degli obiettivi: due
domande fondamentall

1. Quali sono le azioni che |le persone sono motivate

aporrein atto nel loro interesse personale?

2. Queste azioni sono coerenti con gli interess

dell’ organizzazione?
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