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會議內容：

國際藥事經濟與療效評估協會（International Society for Pharmacoeconomics and Outcomes Research）第12屆歐洲年會於2009年10月24日至2009年10月27日在法國巴黎召開。
本次會議主要內容包括四個部分：（1）在正式會議前一天半舉辦十七場次的講習會，其中包括藥品訂價、藥事經濟評估、醫療科技評估、跨國使用成本效益資料、醫療科技預算衝擊估計、病人報告測量之療效評估等十七場次；（2）在正式會議中安排三場次主題演講（Plenary sessions）及三場次教育研討（Educational symposia），其中包括歐洲各國健保藥品支付制度新近發展之比較、歐洲健保制度下藥品支付之績效基礎協議（Performance-based agreements）等重要新發展，以及醫療科技評估在方法學及政策應用上之新發展等重要議題；（3）各器官系統新藥品的療效評估及藥事經濟分析的論文發表、論壇及工作坊；（4）歐洲產官學界新近研究之海報展等四部分。此次會議參加者已包括來自世界67個國家超過2,000名產官學界之專家學者及代表，其中包括法、英、德等西歐主要國家之衛生部長及健保官員。
心得與建議：

1. 西歐三國的衛生評估單位包括英國NICE、德國IQWiG及法國HAS，逐漸以漸趨嚴格之藥事經濟評估決定健保對新藥新科技的給付，此乃不得不然之跨國趨勢，我國似乎也得參考此類國家之作法，厚植國內產官學相關人才，以利推動制度之建立。
2. 由於新藥新科技之價格，顯著影響該藥該科技之成本效益評估數值，未來對新藥新科技之訂價，似可接引成本效益分析之敏感度測試，來評估不同訂價時之成本效益數值。
3. 我國由於醫療經濟及藥事經濟之發展較晚，且人才仍嫌不足，如何誘導研究型大學發展此類博碩士班，以及投入相關研發經費，似乎已到刻不容緩；否則在涉及人命、健康的資源分配上無法擁有足夠的人才庫及研究數值，不利末來健康資源配置。

4. 由於許多新藥新科技的研發，不是由政府部門資助，而由創投基金資助，導致許多新藥新科技上市價格極為昂貴，尤其是生物性新藥價格特別高。歐陸各國紛紛發展健保單位與藥廠簽訂療效計價合約（Performance-based agreements），一方面鼓勵新藥及早上市，另一方面在訂價上賦予廠商更大責任須舉證其療效，使得買賣雙方得以處理療效之不確定性風險（Uncertainty risk in treatment outcome），此方面之措施及法律授權，我國似應未雨綢繆，及早投入規劃推動。
5. 各國健保單位為合理配置醫療資源，緩和成長過速的醫療費用，紛紛擴張藥事經濟單位，投入研究經費及培養相關人才；反觀國內健保行政經費僅占健保總成本1.5％，已嚴重影響前述重要業務之人才經費投入，不利我國健保中長期發展，此點亟需國內預算權責單位之重視。
……………………………………………………（裝  釘  線）……………………………………………………………………………………….…





……………………………………………………（裝  釘  線）……………………………………………………………
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