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1. Introduction 1.1. Présentation de I'étude

La situation économique difficile que traversent les distributeurs conduit a
s’interroger sur les perspectives futures des acteurs en présence

Contexte et objectifs de PPétude

= Les politiques successives visant & maitriser I’évolution des dépenses de santé, que ce soit au niveau mondial ou en France, ont
pesé sur I'évolution de la performance des acteurs du marché pharmaceutique et notamment des distributeurs, qu’il s’agisse des
grossistes-répartiteurs, des dépositaires ou des officinaux

= Par ailleurs, la crise économique de ces derniéres années tend a freiner les achats de produits non remboursés vendus en
pharmacie et a rendre les consommateurs davantage sensibles aux prix pratiqués

= Dans ce contexte, Smart Pharma Consulting a souhaité réaliser une analyse économique de la distribution et de 'économie de
I'officine et réfléchir aux perspectives d’évolution probables a I’horizon 2020

= Afin d’évaluer précisément la situation actuelle et d’anticiper les évolutions futures des acteurs impliqués dans la chaine de
distribution des médicaments, et notamment des officinaux, Smart Pharma Consulting a tenté de répondre aux questions clés
suivantes :

Comment est organisée la distribution des médicaments vendus en officines ?

Quelle est la position concurrentielle des différents acteurs en présence ?

Quelles sont les principales mesures réglementaires imposées par les autorités de santé et leur impact ?
Comment les différents acteurs du marché s’adaptent-ils a ces mesures ?

Quelles seront les principales évolutions structurelles de la distribution du médicament d’ici 2020 ?
Comment les pharmaciens peuvent-ils ameéliorer 'économie de leur officine ?

Comment les acteurs de la chaine de distribution peuvent-ils collaborer avec les laboratoires pharmaceutiques ?

Sources : Analyses Smart Pharma Consulting
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1. Introduction

1.2. Marché pharmaceutique mondial (2014 — 2020)

Les génériques devraient devenir un segment aussi important que celui des
médicaments princeps chimiques et contribuer a 55% de la croissance d’ici 2020

Ventes en Mds USD
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Croissance économique mondiale - TCAM 2014-2020 : +3%

Sources : IMS Health 2014 — Nicholas Hall's OTC Yearbook 2013 — Analyses Smart Pharma Consulting
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4

1Taux de croissance annuel moyen —2'Y compris génériques de marque
ou sans marque ainsi que les biosimilaires, mais a I'exclusion des produits OTC —
3 A I'exclusion des biosimilaires, ces derniers étant regroupés au sein des génériques
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1. Introduction 1.3. Marché pharmaceutique francais (2014 — 2020)

D’ici fin 2020, les médicaments (remboursés ou non) vendus a I'officine devraient
croitre de seulement 1%, compte-tenu des baisses de prix qui seront imposées

Prévision des ventes de médicaments par segment de marché (2008 - 2014 - 2020) ———

TCAM?Z TCAM?Z
Mds €1 2008-2014 2014-2020
35 1 v v
30 - 29,5 Marché total +0.8% +1.6%
26,7
25,4 L .
Médicaments
hospitaliers3 +6.4% +3.4%
____________ -
Médicaments |
non remboursables | +1.4% ___"'_]_"_7_%_’_1
Génériques : +8.3% i___-l:]_.._Z_‘f/(_)__:
Référents I -15.9% -14.3%
|
|
Princeps non I
génériqués I R -
et autres I +2.0% 1 +2.5% !
produits T TTTTTTTTTTs
particuliers4 I
I
— - —-— I
2008 2014 2020 T~ __--"
20,8 20,0 21,3 < Officine -0.6% . +1.0% !
4 M€ 82 M€ 395 M€ 4 Biosimilaires

(hopital et officine)

. P 1 Prix fabricant constant — 2 Taux de croissance annuel moyen — 3 Ventes estimées, incluant les remises et dont ventes hospitaliéres de
_Sl_ggréeEsF\’.ST gg'fj‘ﬂ %\%glc;/rscég%ﬁgsghg?ggegggﬁﬁﬁget biosimilaires et produits en sus de la T2A et en rétrocession — 4 Ventes de médicaments n’appartenant pas a un groupe générique,
qu'il s’agisse de princeps brevetés ou non, ou bien d’autres produits particuliers (calcium, sodium, potassium, paracétamol, etc.)
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2. Distribution du médicament a Pofficine

2.1. Organisation du systeme

Le circuit de la distribution des médicaments implique quatre catégories d’acteurs
gui sont fortement tributaires des décisions des autorités et du payeur public

Acteurs du circuit de la distribution des médicaments

Distributeurs

Médicaments*
Matériel médical
Parapharmacie
Etc.

~100 dépositaires?

q 5 principaux R
Ventes grossistes répartiteurs Ventes indirectes

22 366 officines?

- Ventes

semi-directes 1

Ventes directes

» >50groupements?

Autorités

A

Information / Promotion

& Payeurs

\4

Dispensation

~66 millions de patients /
consommateurs

Prescripteurs

A

= 89 788 médecins généralistes
= 108 577 médecins spécialistes

Prescriptions

Sources : LEEM - GERS - Ordre des pharmaciens — ANSM — “Atlas de la démographie médicale en
France, situation au 1¢" Janvier 2015 CNOM” — Analyses Smart Pharma Consulting
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1 Etablissements accrédités par T ANSM comme ayant une activité de dépositaire —2Dont 18
groupements comptant individuellement plus de 500 adhérents —2 80% sont rattachées a des
groupements de pharmaciens — 4 A prescription médicale obligatoire ou facultative, remboursés ou non

Octobre 2015 A Smart Pharma Consulting



2. Distribution du médicament a Pofficine 2.2. Cadre réglementaire

Des trois piliers fondamentaux de la pharmacie d’officine, seul le monopole sur la
dispensation des médicaments d’automédication pourrait étre remis en cause

Les trois piliers fondamentaux de la pharmacie d’officine

¢ Pilier le plus menace, notamment
sous la pression de la grande
distribution

Remise en cause par 'autorité de
la concurrence et I'lGF*

Début d’effritement avec la vente
Monopole en ligne
-> Le monopole pourrait étre remis
en cause d’ici 2020 sur les
produits d’automédication
J Décision d’ouvrir le capital des
officines laissée a chaque état

membre de I’'UE par la

Commission Européenne s
4 Consensus entre autorités et

représentants de la profession
pour préserver le maillage
territorial sur la base de critéres
démo-géographiques

Le gouvernement francais
actuel semble opposé a
'ouverture du capital des
officines francaises

Capital

J Pas de remise en cause / soutien ¥ Remise en cause / défavorable

Sources : « La pharmacie d’officine : nouveaux défis, nouvelles opportunités de croissance a horizon

. . " .
2017 », Les Echos Etudes — Autorité de la concurrence — Analyses Smart Pharma Consulting Inspection Générale des Finances
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2. Distribution du médicament a Pofficine 2.3. Economie du systeme

La distribution retient en moyenne 29,2% de la valeur des médicaments remboursables
vendus par le canal officinal

Distribution des revenus des médicaments remboursables (2014)

Pourcentage du chiffre d’affaires total"
100% -

90% -
80% -
70% 1 63,09
60% -
50% - 100,0%
40% -

Somme = 29,2%

30% -

20% -

10% ~

0% -
Total Laboratoires Officines Grossistes-répartiteurs Etat?
pharmaceutiques et dépositaires

(Incluant les remises sur ventes
directes et les remises grossistes)

Sources : LEEM (“Bilan économique 2015”) — CSRP sur la base du GERS — ACOSS — ANSM — 1 Prix public TTC — 2 TVA, taxes sur les ventes directes / la promotion et charges
Analyses Smart Pharma Consulting dues a 'ANSM et a 'ACOSS (Caisse nationale du réseau des URSSAF)
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2. Distribution du médicament a Pofficine 2.4. Laboratoires pharmaceutiques

En 2014, les 10 groupes pharmaceutiques ayant géenere le plus de ventes en France
ont représenté ~47% du marché officinal, avec Novartis et Sanofi en premiere ligne

Top 10 des groupes pharmaceutiques' — Marché officinal en valeur (2014)

46,6% du marché officinal
Millions €2 """""""""" (Poids des 10 principaux groupes pharmaceutiques au sein des 237 ayant réalisé des ventes en 2014)
H Marché total : 20,0 mds €12

1600 -
1382
1400 -
1200 -
980 960 i .
1000 + 889 Chiffre d’affaires moyen = 932 M€ :
T O O e O O s ummmm <3 5 T
800 - 714 679 :
617
600 -
400 -
200 +
O T T T T T
Novartis® Sanofi3 Pfizer Mylan MSD Biogaran AstraZeneca GSK Teva Bayer
Partde b 7.0% 6,9% 4,9% 4,8% 4,4% 4,4% 4,1% 3,6% 3,4% 3,1%
Z\fﬁré"f‘;'glnél -4,9% -5,2% -2,4% 0,9% -4,5% 0,8% -4,3% -5,5% -7,3% +26,3%
Sources : GERS — Analyses Smart Pharma Consulting 'Y compris génériques — 2Prix fabricant hors-taxes

— 3 A l'exclusion de Zentiva et de Sandoz
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2. Distribution du médicament a Pofficine 2.5. Grossistes-répartiteurs

Alors que le chiffre d’affaires du secteur fluctue depuis 2005, la rentabilité des
grossistes-répartiteurs recule année apres année

Evolution du chiffre d’affaires et de la marge brute des grossistes-répartiteurs

Chiffre d’affaires? Taux de marge brute?
Mds € Pourcentage du chiffre d’affaires, hors taxe ACOSS
18,0 - 9,0% -
+0,6% = 8,5% -
17,5 4 +0,6% -0,2 pt
+3,0% +0,0%
-2,3% 8,0% -
17,0 f
-0,6% 7,5% A
-2,9%
16,5 -1,8% 7,0% +0,0 pt
17,6
17,5 J
o 17,317,314 17.2 6,5% -
AN 16,9
16,8 16,7 ,
16,4 AL
15,5 4
5,5% A
15,0 - 5,0% -
2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013
Sources : CSRP — Astera — Xerfi — Analyses Smart Pharma Consulting 1 Estimation Xerfi — 2 Prix grossiste hors taxe, sur les spécialités remboursables
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2. Distribution du médicament a Pofficine 2.5. Grossistes-répartiteurs

OCP - Présentation générale du groupe | Activités |
Chiffres clés 2014 * OCP Repartition est la structure grossiste-répartiteur du
oc groupe OCP. Elle assure la distribution des produits
r Chiffre d’affaires France 6 420 M€ pharmaceutiques et parapharmaceutiques
= Depuis quelques années, la société a rationalisé son
Actionnariat : Croissance sur un an +0,3% réseay d’établiss?ments afi_n d_’améliorer la productivité et
McKesson (Etats-Unis) de baisser les codts d’exploitation
via Celesio (Allemagne) Part de marché en France! 34,5% = Elle dispose d’'un nombre restreint d’établissements
quasi intégralement automatisés
ag - N *établi o o o
o Da,tes Cles,' ) i omb-ret d'étab "ﬁemems 45 » Les ventes de la société se répartissent ainsi :
1924 : Création d’OCP par l'union de trois Lslaies Ve daitE S 92.4% du chiffre d'affaires de 2014 |
— Nombre de pharmacies 16 0007 ,,d_o u chiffre d’affaires de pour les
2013 : Nouvelle identité visuelle, avec la clientes medicaments
devise « Parce que la santé n‘attend pas » N 36 000° * 7,6% pour les autres produits (dispositifs médicaux,
étendue a I'ensemble des activités ombre de references diététique, hygiéene, etc.)
Chiffre d’affaires du groupe OCP en | Initiatives de différentiation |

France (Mds €
( ) = Etradi : Plateforme de plus de 800 produits a forte rotation

8,0 - 70 72 71 6.8 6,7 66 66 = Virtuose : Plateforme dédiée aux offres des groupements sur les génériques, 'OTC et la parapharmacie
o e 6.4 64 = Pharméa : Plateforme dédiée aux produits pour I'autodiagnostic

6,0 - = Dépotrade : Centrale d’achat

= Pharmactiv : Groupement de pharmaciens (1 650 adhérents)
4,0 - = Optimum : Enseigne de Pharmactiv (472 adhérents) permettant de disposer d’outils et de services

supplémentaires

2,0 - = OCP Connect : Accompagnement des laboratoires et mise en relation avec les pharmaciens

= OCP Services : Services proposés aux pharmaciens pour les aider dans leur quotidien, regroupés en trois
00 - catégories : la gestion de l'officine, la fidélisation des clients et I'offre spécifique d’installation

06 07 08 09 10 11 12 13 14 = OCP Point.: Site Inter\net permettant aux phar,maciens de consulter 'ensemble des offres promotionnelles
auxquelles ils ont accés pour un produit donné

1 Part du chiffre d’affaires en valeur — 2 Dont 2 000 pharmacies d’hépital

Sources : OCP - Xerfi — Analyses Smart Pharma Consulting — 2 Dont 10 200 présentations de spécialités
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2. Distribution du médicament a Pofficine 2.6. Dépositaires

Les depositaires assurent 1/3 des volumes de médicaments distribués aux officines,
qu’ils soient filiales de grossistes-répartiteurs, de transporteurs ou indépendants

Role, activité et profil des dépositaires

Dépositaires pharmaceutiques

= Selon la définition du Code de la Santé Publique, le dépositaire exerce des activités, pour le compte d’'un ou
de plusieurs fabricants, de stockage et de distribution de produits pharmaceutiques aupres des grossistes-
répartiteurs, des hopitaux et des officines

= |es dépositaires proposent leurs services dans le cadre de la vente directe aux officines mais aussi aupres
des grossistes-répartiteurs. 85% des approvisionnements a I'officine transitent par les dépositaires

* La vocation des dépositaires est nationale ou régionale selon les structures
= En 2014, ils ont assuré la distribution de 37% des médicaments en unité et de 20% en valeur

= Filiales des grossistes-
répartiteurs

Filiales de groupes de

" Independants distribution / de transporteurs

= Movianto (OCP)
= Eurodep (CERP-Rouen) = CSP
= Alloga (Alliance Healthcare)

FM Health (FM Logistic)
Pharmalog (Geodis)
Rhenus (ex-Wincanton)

Sources : Xerfi — Le moniteur des pharmacies (Juin 2014) — Analyses Smart Pharma Consulting
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2. Distribution du médicament a Pofficine 2.7. Groupements de pharmaciens

Les officines sont regroupées au sein d’'une quarantaine de groupements structurés
de pharmaciens qui peuvent étre régionaux, nationaux ou internationaux

Classement des groupements de pharmaciens et réseaux d’enseignes (2014)

Nombre de Autres groupements Adhérents

Iaboratowegréférencés Nombre d’officines adhérentes / affiliées® Aelia 480
i . Univers SEL 458
130 Népenthes 2950 Réseau Santé 340
60 Optipharm 2000 Les pharmaciens
140 Centrale des pharmaciens? 1950 associes 274
110 Evolupharm 1855 D'?GS e
. Résonor 180
40 Pharmactiv 1650 APM 170
59 PHR Référence 1617 Cofisanté 150
40 Directlabo 1500 Forum Santé 140
88 Giphar 1300 Leader Santé 140
68 Alphega pharmacie 1150 Sl N 0
AEPK 110
70 Pharm UPP 1096 IFMO 100
85 Univers Pharmacie 950 Socopharma 97
80 PharmaVie 800 Pharmavenir France 90
>70 Groupe Apsara3 750 EE:DO gg
70 Giropharm 750 Pharma Direct 76
75 Pharmodel Group 700 Hexapharm 70
- Agir Pharma* 650 Pharmacyal 70
107 UGP 583 Lafayette 62
74 Objectif Pharma 536 Eharmr?dom . 4512
& Europharmacie
Autres i . . . 3 7.45 ? Mutualpharm SRA 45
0 1 000 2 000 3 000 4 000 AGPF 30

" Les données ont été communiquées par les groupements et les réseaux d’enseigne. Certaines d’entre elles ont été arrondies — 2 Activité de centrale
d’achats uniquement — 3 Apsara comprend : Brie-phar, OPA Phar Plus, Pharmalliance, Pharmacab, Unipharm, Paraph, Pharmasud —
4 Agir Pharma regroupe : PUBO06, GIE des pharmaciens catalans, G-Pharm, Pharmax, BSR, Mutualpharm, Pharmacyal, Unipharm, Altapharm, Pharmacorp

Sources : Le Quotidien du Pharmacien (13 oct.
2014) — Analyses Smart Pharma Consulting
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2. Distribution du médicament a Pofficine 2.7. Groupements de pharmaciens

Groupe PHR - Présentation générale du groupement | Activités |
Chiffres clés 2014 = Créé par des pharmaciens d’officine, le Groupe PHR
dispose d’un groupement, PHR Référence, et de deux
Nombre d’adhérents 1617 enseignes (Pharma Référence et Vidalys)
Dat lés Nombre d’adhérents sous = |l intervient avec plusieurs filiales : PHR Lab qui produit
ates cles : . 553 d adi ts généri tdel h ie, Vi
1991 : Création du Groupe PHR enseigne du groupement es medicaments generlques’e e la parapharmacie, Vivae
2004 : Lancement des marques de Nombre de MDD! liées au Sante qui accompagne dans I'acquisition et la reprise
distributeur groupement >5 d’officines, DCI qui congoit I'architecture d’intérieur, et
PN . Référence Web qui propose des services Internet

2008 .,C_reatlon de F,’H,R_Lab pour fournir CA minimal pour I’adhésion AU ) _
des médicaments génériques et des = Le Groupe PHR possede plusieurs marques de
gg)ltgu.ltsl_:r(]eczz::ﬁ?g[jrrgge Coit de I'adhésion Aucun distributeur (Inovya, PHR Lab, Pharma Référence, etc.)
maph;armacieservices com (réservation en = Partenariats avec Welcoop et les grossistes-répartiteurs
ligne de produits & retirer en pharmacie) Cotisation annuelle 840€ OCP et RBP Pharma

Organisation du groupement Offre de services du Groupe PHR

Groupe PHR = Optimisation des achats : centrale d'achats, short liner, offre au fil de I'eau, centrale vétérinaire, analyse
des factures sensibles, grossiste, outil de gestion, partenariats génériques, catalogue de précommandes

= Qutils de différentiation et de préférence : objets connectés, communication par l'objet, produits a la

Groupe PHR marque, ambiance olfactive et sonore, animation et merchandising, théatralisation du point de vente, carte de
fidélité

= Développement de la notoriété de I'officine : communication prix, logiciel PLV, site Internet, magazine
consumer, journées de dépistage, carnet de vaccination électronique

= Geénération de croissance : entretiens pharmaceutiques, préparation de doses a administrer (PDA),
consultations diététiques, marchés (EHPAD, MAD)

Production Distribution

= Formations / certifications : référentiel qualité et certification de services, labellisation pharmacie durable,
client mystere

Sources : Groupe PHR — Xerfi — Le Quotidien du Pharmacien (13 oct. 2014) — Analyses Smart

Pharma Consulting * Marques de distributeur
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2. Distribution du médicament a PPofficine 2.8. Pharmaciens

Position des syndicats
de pharmaciens

la fédération
des pharmaciens d'officine

FSPF" l\%@é

OFFICINE A IDEES
Syndicat de pharmaciens Fédération des Syndicats Union des Syndicats de Union Nationale des
d’officine Pharmaceutiques de France Pharmaciens d’Officine Pharmacies de France
Président Philippe Gaertner Gilles Bonnefond Jean-Luc Fournival
Date de création 1878 2001 1899
Représentativité (URPS 2010) 59% 30% 11%
: At . . , . . , Non signataire de I'accord
Convention génériques Signataire de I'accord pour 2015 Signataire de I'accord pour 2015 pour 2015
: > S Pour la déconnection Pour la déconnection Pour une re-linéarisation de la
Evolution de la rémunération des prix et volumes des prix et volumes marge sur le modéle des grossistes
Nouvelles missions : ; o x . s x I
Pour leur développement en I'état Pour leur développement en I'état Pour une revalorisation
asthme / AVK
Nouvelles missions :
vaccination par le Pour (Pas d'information) Contre
pharmacien
: g Contre la signature de I'avenant a .
Interprofessionalité ACIPL Abstenant Excusé
Vente en ligne de Contre I'assouplissement Contre I'assouplissement .
o R \ Contre la vente en ligne
médicaments des regles actuelles des regles actuelles
Sources : Moniteur des pharmacies — Communiqués de presse et site web des syndicats FSPF, .
USPO et UNPF — Analyges Smart Pharma Consqulting P Y ' Accord Cadre Interprofessionnel
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2. Distribution du médicament a Pofficine 2.9. Patients / Clients

Les patients estiment que le pharmacien de demain pourrait élargir ses compétences
afin d’assurer des missions plus larges

Perception des nouvelles missions du pharmacien selon les patients

« Pour chacune des missions suivantes, pensez-vous qu’elle « Pensez-vous gue votre pharmacien a les compétences pour
fasse partie du réle du pharmacien ? » assurer demain...? »

0 .
% des répondants % des répondants en accord?

Assurer que le traitement prescrit
par le médecin est bien compris
et pris de maniére optimale

204 La délivrance des médicaments

Le suivi et 'accompagnement
. diététique et nutritionnel
Prendre la tension 29% 47% 20% 4%

Un diagnostic depuis votre
domicile en cas de handicap

Mettre en place des programmes
d'accompagnement, de prévention 23% 58% 15% M4%

Le suivi et 'accompagnement des
et d'hygiéne de vie

personnes souffrant de
maladies cardiaques

Assurer |le dépistage
de certaines mg|adigs 18% 40% 8% Un bilan de votre audition

o Un bilan de votre vue
Assurer des vaccinations [MFLZ 30% 42% 14%

Le suivi et 'accompagnement

des patients atteints
ETout a fait d'accord mPlutét d'accord d'un cancer

OPlutdt pas d'accord EPas du tout d'accord

Sources : « Les Frangais et la pharmacie », étude IPSOS pour le compte de Giphar auprés de 1 003
patients (mai 2014) — « Les Frangais et la pharmacie de demain », sondage Opinion Way — Pharmacien 1 Plusieurs réponses possibles
Manager (décembre 2014) — Analyses Smart Pharma Consulting
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3. Economie de Pofficine (2014 - 2020)

En 2014, les génériques représentaient 18% des ventes officinales et 28% des marges?,
grace aux importantes remises accordées par les géneriqueurs aux pharmaciens

Structure économique de P’activité des officines en France (2014)

Chiffre d’affaires annuel moyen d’une officine en 2014 : 1 524 k €\

Marge brute par segment? (prix public hors taxes)

50% - 49%
40% -
33%
300 e - st .... = Marge brute = 32% ’
20% o
28% 11% Contribution des segments a la
L0t (217 k €) (136 k €) (55 k €) marge brute (total = 483 k € )\
0
0% . .
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100% % du total des ventes
Médicaments a prescription Génériques Produits de santé
médicale obligatoire remboursables remboursables (hors médicaments)

(€thiques et semi-éthiques) Médicaments non remboursables

(OTC strict et médicaments de « confort » ou de « style de
vie », dispositifs médicaux, compléments alimentaires)

Il IL |

. ’ I ’ I Poids des segments dans le
S7% \ 18% 14% 11% -« chiffre d’affaires (total = \

f Tendance 2014 vs. 2013 (863 k €) (276 k €) (220 k €) (165 k €) 1524 k €) [-4,3% vs. 2013]

] LIncluant les remises, les avantages commerciaux et les entretiens pharmaceutiques des patients
Sources : KPMG (2015) — GERS (2014) — IMS Health (2014) — Analyses Smart Pharma Consulting sous AVK. La rémunération moyenne annuelle par officine est estimée a 65 €, a raison de 40 € par

patient pour 3 entretiens par an
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4. Leviers d’optimisation de P’économie officinale

L’optimisation de la performance économique des officines repose sur trois leviers
principaux

Principaux leviers d’amélioration de I’économie d’une officine

Leviers d’amélioration par officine

Difficilement
1524k € compressibles a
structure identique

Levier 1 |~~~ T TTToooooomoooeeeeooooo- g =
Marge brutel HT v
Augmentﬁr les ventes — Marge Frais de personnel
par pharmacie B opérationnelle v (11% des ventes)
0 0
. (16% des ventes) 50% (166 k €)
(239k €)
Levier 2 \\\\\
Réduire les codts AR :
d'achat 68% 2 Faibles et
(1041 k€) Charges externes? <« relativement
(5% des ventes) bien controlées
| ° J
Levier 3

Compte de résultat type
d’une officine (2014)

Optimiser la gestion
de I'officine

] 1 Incluant les remises et les avantages commerciaux et hors codts d’approvisionnement —
Sources : KPMG (2015) — Analyses Smart Pharma Consulting 2 Loyers, assurances, honoraires, frais postaux et bancaires, télécommunications, impdts et taxes
(hors impdts sur les sociétés), avant amortissements, charges financiéres et cotisations du titulaire
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4. Leviers d’optimisation de ’économie officinale

Le potentiel d’amélioration de la performance des officines est important, encore
faut-il que les pharmaciens acceptent de redéfinir leur rGle et de se réorganiser

Leviers et solutions pour améliorer I’économie des officines

O Accroitre les ventes des produits —| Augmentation des ventes

Levier 1 : Augmentation
des ventes

® Etendre les services —I Augmentation des ventes

Levier 2 : Réduction

SNV des coluts d’achats

® Réduire les coiits d’achats —|  Amélioration dela marge

Levier 3 : Optimisation
de la gestion

I a Améllorer Ia gestlon ]— Amélioration de la marge

Augmentation des ventes

par officine
Tissu Réaménagement L y ggr Amélioration des profits
officinal du tissu officinal I 6 Redl.“re Ie nOmbre d Off|C|neS par officine

Baisse de la concurrence

Sources : Analyses Smart Pharma Consulting
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4. Leviers d’optimisation de P’économie officinale 4.1. Accroitre les ventes des produits

Les ventes officinales par segment de produits peuvent étre dynamisées en activant
de maniere rigoureuse et systéematique un certain nombre de leviers

Dynamisation des ventes par segment de produits

Exemples de leviers

| | !

Médicaments Médicaments « Hors médicaments »
remboursables non remboursables (autres produits de santé)

= EHPAD (Etablissements = Automédication : = Orthopédie
d’hébergement pour personnes _ . = Contention
agées dépendantes) — Libre acces = Tests de grossesse

= Produits pour bébé

= Autotests

= Produits vétérinaires

= Compléments alimentaires

= Hygiéne et dermo-cosmétique

= Patchs et compresses antidouleur
= Premiers soins

= Vente en ligne (remboursables ou non) = Incontinence urinaire
= Acoustique et Optique

= Maintien a Domicile (MAD)

— Conseil pharmaceutique

Médicaments a prescription facultative (OTX et OTC)

Sources : Analyses Smart Pharma Consulting
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4. Leviers d’optimisation de P’économie officinale 4.2. Etendre les services

Les ventes officinales par segment de produits peuvent étre dynamisées en activant
de maniere rigoureuse et systéematique un certain nombre de leviers

. Cadre réglementaire :
— Loi HPST de 2009

— Convention pharmaceutique de 2012
— Accord cadre sur l'interprofessionnalité (ACIP)

Extension des services proposés par les pharmaciens

Extension des services

" Supports (outils — moyens — structures) :
— Dossier pharmaceutique (DP)
— Santé connectée
— Maisons de Santé Pluridisciplinaires (MSP)
— Réseaux de soins

Prévention — Dépistage — Conseils — Suivi thérapeutique

= Services rémunérés par différents acteurs :

L’Assurance Maladie (ROSP)!
Les assureurs

Les mutuelles

Les ARS / URPS

Les laboratoires pharmaceutiques

Sources : Analyses Smart Pharma Consulting

Distribution & Economie de Pofficine en France -

1 Rémunération sur Objectifs de Santé Publique
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4. Leviers d’optimisation de P’économie officinale

4.3. Réduire les colts d’achat

Le réle des SRA se limite a la négociation et a I’'achat de médicaments, tandis que les
CAP assurent en outre leur stockage et leur distribution aux pharmaciens adhérents

Principe y

Relation avec

Structure de regroupement a I’achat

Regroupement a Pachat : les différentes solutions légales

Centrale d’achat pharmaceutique

SRA + CAP

SRA adossée a une CAP

La SRA ne détient pas de point de
livraison

Le mandataire négocie avec le
laboratoire pharmaceutique des
conditions d’achats maximales

Le mandataire achéte au nom et pour
le compte de ses adhérents

Le laboratoire livre chaque pharmacie

Le laboratoire facture la SRA

La SRA refacture chague pharmacien
adhérent

La CAP détient un point de livraison
et de stockage (la CAP ayant le statut
d’établissement pharmaceutique autorisé
pour I'activité de distribution en gros)

Le directeur commercial de la CAP
négocie les conditions d’achat

La CAP achéte en son nom

Le laboratoire livre la CAP

Le laboratoire facture la CAP

La CAP livre et refacture chaque
pharmacien adhérent

La SRA négocie et facture

La CAP assure le stockage
et la livraison

Le commissionnaire ou le mandataire
négocie des conditions d’achats
maximales

Le commissionnaire ou le mandataire
acheéte a I'ordre et pour le compte des
adhérents

Le laboratoire livre la CAP

Le laboratoire facture la SRA

La SRA s’appuie sur la CAP pour
stocker, livrer et facturer chaque
pharmacien adhérent

Note : La réglementation actuelle ne permet pas a un pharmacien officinal d’acheter de grandes quantités de médicaments pour les revendre a des confréres

Sources : Décret 2009-741 du 19 juin 2009 — Le Moniteur des pharmacies (14 avr. 2012) — Analyses Smart Pharma Consulting
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4. Leviers d’optimisation de P’économie officinale 4.4. Améliorer la gestion

En professionnalisant leur mode de gestion, les pharmaciens peuvent améliorer le
resultat opérationnel de leur officine

Axes a privilégier pour améliorer la gestion des points de ventes

1. Stratégie de marges et de prix 3. Professionnalisation de la gestion de I'officine
= Ne pas se limiter & une politique linéaire de coefficient = Piloter la performance et la structure du point de vente a 'aide de
multiplicateur par famille de produits, et appliquer : tableaux comprenant des indicateurs adaptés et en nombre limité
— Un taux de marquet bas sur les produits « sensibles », dont le prix * Suivre, si besoin, une formation postuniversitaire de gestion
est connu des clients, notamment ceux en libre accés d’officine (MBA, Master, DU ou certificat)

— Un taux de marque plus élevé sur les produits de conseil ou de

prestige 4. Optimisation financiere, comptable et fiscale

= Le prix de vente doit intégrer un objectif de rentabilité et tenir
compte de la concurrence sur la zone de chalandise
= Améliorer la maitrise des charges et du codt du stock

= Réduire les colits d’emprunt (autofinancement, emprunt a court-
) ¢ terme, renégociation de 'emprunt, si nécessaire)
en fonction de la zone de chalandise J = Evaluer les possibilités d’optimisation fiscale

. Rationalisation de I’activité et de I’organisation

= Adapter Poffre de produits et de services

= Adapter les horaires d’ouverture aux attentes des clients et a la ; ; ~
concurrence 5. Mutualisation des colts
= Optimiser 'agencement pour améliorer les ventes et la circulation
des clients dans I’officine, sur le modéle des grandes et moyennes = Mutualiser les codts des fonctions supports (achats, informatique,
surfaces démarche qualité, contr6le de gestion et trésorerie) entre plusieurs
= Rationnaliser les effectifs, I’organisation et le temps de présence officines dans le cadre :
du personnel — de groupements de pharmaciens
= Evaluer les possibilités et I'intérét d’automatiser la gestion des _ de holdings de SEL? (SPFPL?)

stocks (automates / robots)

1 Rapport entre la marge brute (différence entre le prix de vente hors taxes et le prix d'achat net) et le prix de vente hors taxes

I :Anal mart Pharm nsultin B A " 5 - >
Sources alyses Smart Pharma Consulting — 2 Sociétés d’exercice libéral —3 Sociétés de participations financiéres de professions libérales
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5. Perspectives et Enjeux stratégiques (2014 - 2020)

La contribution des produits remboursés a I’économie de I'officine devrait diminuer ;
les pharmaciens n’ayant pas d’autre choix que de dynamiser les autres segments

Actions du
gouvernement /

Impact sur
I’officine

Evolution des segments d’activités officinales (2014 - 2020)

. , Médicaments
Médicaments remboursés ]
non remboursés

Autres produits /
services de santé

Controle de I'évolution des
quantités prescrites

Contréle du colt des
prescriptions

Controéle / baisse des prix

Baisses du taux de prise en
charge / déremboursement

Autorisation et prise en charge
de I'innovation (ex : Sovaldi)

Déremboursements autoritaires

Stimulation de la concurrence
sur les prix des médicaments a
prescription facultative :

— Libre acces

— Affichage des prix

— Vente en ligne autorisée

— Suppression du monopole

Maintien du contrdle strict sur la
publicité aupres du grand public

Extension des 24 catégories de
produits autorisés a la vente

Augmentation des services

rémunerés :

— Honoraire de dispensation
(objectif de 25% en 20182)

— Suivi des patients chroniques

Rémunération a la performance
(ex : taux de substitution)

Revalorisation des indemnités
d’astreinte3

Faible croissance du chiffre
d’affaires (~1% par an)

Baisse des marges (4 points)?!

Baisse de la contribution au
chiffre d’affaires et aux profits

Croissance annuelle modérée :
~19% en valeur et 2% en volume
(baisse de marge : 6 points)

Développement modéré de la
vente en ligne et de la GMS

Réduction de la dépendance de
I’économie de l'officine aux prix
des médicaments rembourseés

Segment augmentant de ~+4%
par an en valeur et marge en
baisse de 1 point

Sources : Analyses Smart Pharma Consulting

Distribution & Economie de Pofficine en France - Perspectives 2020

1Sur les produits princeps, génériqués ou pas. Quant a la marge des pharmaciens sur les génériques, celle-
ci pourrait augmenter de 3 points d’ici 2020, du fait d’'une amélioration des conditions d’achats — 2 De la
marge réalisée sur les médicaments remboursables — 3 Actuellement fixées a 150 €
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5. Perspectives et Enjeux stratégiques (2014 - 2020)

Les officines doivent renforcer I'efficience du réseau auquel elles appartiennent,
sachant que la possible création de chaines d’ici 2020 n’aurait que peu d’impact

Actions du
gouvernement /&

Impact sur
I’officine

Evolution de Porganisation et du maillage des officines (2014 - 2020)

Structuration du réseau officinal Densité officinale

Un pharmacien peut détenir des participations —
directes ou indirectes — dans 4 SEL' au
maximum...

... etdans 3 SEL a travers une SPFPL23

Il est possible de multiplier les participations a
I'infini en constituant des structures pyramidales

Le gouvernement pourrait, d’ici 2020, autoriser
I'ouverture du capital des officines a des non
pharmaciens, rendant possible la constitution de
chaines comme il en existe en Angleterre

Rationalisation de I'offre et rééquilibrage du
réseau officinal entre zones rurales et urbaines...

... en favorisant les regroupements

Les créations d’officines sont exceptionnelles et
s’opérent principalement par transfert ou
regroupement de pharmacies existantes

En 2014, il y avait 22 542 officines (y compris
I'Outre-Mer) en France

Peu ou pas d’'impact structurel sur le réseau
officinal global :

— La constitution de chaines intégrées d’officines
est un processus trés lent

— Limpact est essentiellement capitalistique

D’ici fin 2020, le nombre d’officines devrait
atteindre 21 500, correspondant a une baisse
moyenne annuelle de ~175 officines (soit moins
de 1% par an) qui n’aura pas d’'impact significatif
sur la qualité du maillage national

Sources : Analyses Smart Pharma Consulting
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6. Conclusions

Le pharmacien doit optimiser son offre tout en améliorant sa gestion pour tirer le
meilleur parti des 5 millions de clients qui rentrent chaque jour dans une officine?

5 solutions pour défendre ’économie de Pofficine

1. Dynamiser les ventes a travers les médicaments non remboursables et le « hors médicaments » :
= Optimiser I'offre de produits « hors médicaments » (compléments alimentaires, la contention et les pansements)
=  Améliorer 'aménagement de l'officine et le merchandising
= Développer le consell (de fagon a fidéliser les clients et & augmenter les ventes de produits non prescrits)

2. Etendre les services rémunérés :
= Services aux patients : délivrance a domicile, entretiens pharmaceutiques, automates de mesure de parametres physiopathologiques, etc.
= Approvisionnement des EHPAD
= Partenariats avec les laboratoires pharmaceutiques, 'ARS, les assureurs santé sur des opérations de dépistage, d’éducation thérapeutique, etc.

3. Professionnaliser et optimiser les achats :
= Mieux suivre les recommandations du groupement de fagon & augmenter son pouvoir de négociation vis-a-vis des fournisseurs
= Créer des centrales d’achats inter-groupements pour accroitre le pouvoir de négociation sur les produits a prix libre

4. Améliorer la gestion des points de ventes :
= Optimiser la stratégie de marges et de prix
= Rationaliser 'activité et I'organisation des points de ventes
= Mener une démarche d’'optimisation financiere et comptable et évaluer les possibilités d’optimisation fiscale
= Reéduire l'intensité concurrentielle en opérant des rapprochements ou des rachats sur une méme zone de chalandise

5. Réduire le nombre de points de ventes de fagon a :
= Augmenter le chiffre d’affaires moyen de chacun d’entre eux
= Mieux absorber leurs codts de gestion et de structure
= Euviter les effets négatifs d’'une trop forte concurrence dans certaines zones de chalandise

Sources : Analyses Smart Pharma Consulting " Moyenne de 240 clients par jour et par officine, selon le rapport de 'lGAS de juin 2011
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6. Conclusions

Le « Pharma Preference Mix » est une approche innovante qui permet aux officines
de gagner des parts de marché au détriment des autres points de vente concurrents

Une approche pour accroitre la fréquentation des officines

Le Pharma Preference Mix = Les patients / consommateurs ayant le choix entre
plusieurs lieux d’achat (ex : officines concurrentes,
parapharmacies, GMS, sites Internet, etc.)...

Attrait des
produits

= ... les pharmaciens d’officine doivent non seulement
fidéliser leurs clients mais en attirer de nouveaux pour
gagner des parts de marchée, sur un marché de plus en
plus compétitif et atone, voire en involution

= Pour renforcer la préférence des clients, les officinaux
doivent performer mieux que leurs concurrents sur les
4 piliers du « Pharma Preference Mix » :

— L’attrait des produits offerts (ex : assortiment, stock)

. , o — — Les conditions commerciales sur les produits a prix libre
Réputation Qualité du - _ _ _
de I'officine service : — La qualité du service (ex : conseil, entretiens

pharmaceutiques, automates d’autodiagnostic)

— La réputation de l'officine (fondée sur 'agencement,
Comment attirer plus de patients / consommateurs I'accueil, 'atmosphére, I'esthétique, I'équipe officinale,
et leur faire acheter davantage au point de vente ? I'enseigne, etc.)

Sources : Smart Pharma Consulting
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6. Conclusions

Pour faire face aux mesures gouvernementales et a la pression concurrentielle, le
pharmacien doit avoir pour priorité de « Renforcer la Préférence des Clients »

Une priorité absolue pour les officines : « Renforcer la Préférence des Clients »

= La faible croissance des officines a I'horizon 2020 (~1% en moyenne par an) et une baisse estimée de leur marge
brute de 32% en 2014 a 28% doivent conduire les pharmaciens a se distinguer :

— Des autres officines sur leur zone de chalandise

— Des autres types de points de ventes (ex : GMS, parapharmacies, etc.)

= Pour ce faire, les pharmaciens doivent :
1. Proposer de meilleurs produits...
2. ... a des prix compétitifs
3. Offrir des services uniques et de qualité

4. Développer une image forte et appréciee (en capitalisant notamment sur une enseigne)

= |Is peuvent ainsi mettre en place les principes du « Pharma Preference Mix » et mesurer leur performance et son
evolution dans le temps par rapport a leurs concurrents

= C’est en renforcant la préférence de leurs clients gu’ils gagneront des parts de marché et obtiendront des
meilleurs résultats que leurs concurrents

Sources : Smart Pharma Consulting
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A Smart Pharma Consulting

Cabinet de Conseil en Stratégie, Management et Organisation, spécialisé dans le secteur pharmaceutique

EXEMPLES DE MISSIONS

0 Stratégie e Management
= Evaluation de I’attrait des marchés (Produits = Animation et structuration de la réflexion
innovants ville / hépital — Vaccins — OTC — Génériques ) stratégique des équipes produits
= Stratégie de croissance — Ildentification des enjeux-clés
— Optimisation des investissements marketing/ventes - Challenge des choix stratégiques
— Développement d'un laboratoire sur le marché = Formation aux prévisions de ventes
hospitalier (modélisation)

— Evaluation d’entreprises en vue de leur acquisition . .
5 . = Programme de développement des Directeurs

= Prolongation du cycle de vie des produits Régionaux
— Amélioration de la performance des produits matures — Coaching des Délégués Médicaux

— Adaptation de la stratégie de prix des produits — Mise en place de plans de développement

— Conduite et accompagnement du changement

= Formation des réseaux de visite médicale aux
techniques de ventes (STARY)

= Défense contre I'arrivée de nouveaux entrants
= Stratégie concurrentielle a I’hdpital
= Stratégie de partenariats laboratoires / officines

1 Sales Techniques Application for Results : Programme de formation

Organisation

e Organisation

= Redéfinition de I'organisation d’unités opérationnelles (au niveau de filiales, de business units, etc.)
= Amélioration de I'efficacité des forces de ventes (processus de qualification, de ciblage, de segmentation)
= Amélioration du processus de distribution des médicaments

* Formalisation du processus de planification stratégique

1, rue Houdart de Lamotte — 75015 Paris — France « Tel.: +33 6 11 96 33 78 » Fax: +33 1 45 57 46 59 ¢ E-mail: jmpeny@smart-pharma.com ¢ Website: www.smart-
pharma.com



