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Beginn der Sitzung: 15:18 Uhr

Der Vorsitzende, Abg. Erwin Riiddel (CDU/CSU):
Meine sehr verehrten Damen und Herren, liebe Zu-
schauerinnen und Zuschauer, liebe Sachverstén-
dige und Vertreter der Bundesregierung, ich darf
Sie alle ganz herzlich begriilen zu unserer Anho-
rung hier im Gesundheitsausschuss, die wieder
eine Mischung aus Priasenzsitzung und Onlinemee-
ting ist. Vorab mdchte ich alle, die online dabei
sind bitten, sich entsprechend anzumelden, damit
Thre Teilnahme hier auch bei uns entsprechend re-
gistriert werden kann. Bitte schalten Sie Ihre Mik-
rofone stumm. Wir beschéftigen uns in dieser An-
horung mit dem Antrag der Fraktion DIE LINKE.
,Patente fir Impfstoffe freigeben — Weder wirt-
schaftliche noch nationale Interessen diirfen die
Bekdmpfung der Pandemie beeintrdchtigen®. Meine
sehr verehrten Damen und Herren, die Fraktion DIE
LINKE. fordert in ihrem Antrag, alle Mafinahmen
zu ergreifen, die eine Erhohung der Produktionska-
pazitit fiir Impfstoffe gegen COVID-19 ermdoglichen.
Dabei sollen alle gesetzlichen Mdglichkeiten ausge-
schopft werden, um die Patentinhaber und Herstel-
ler zur Vergabe von Lizenzen und zum Transfer des
technologischen Know-hows zu veranlassen sowie
einen Zugang zu biologischen Ressourcen zu er-
moglichen. AuBerdem soll die Initiative der Regie-
rungen Indiens und Stidafrikas aktiv unterstiitzt
werden, auf einige der Verpflichtungen aus dem
TRIPS-Abkommen zum Schutz und zur Durchset-
zung von Patenten, Urheberrechten und verwand-
ten Schutzrechten, gewerblichen Mustern und
nicht offengelegter Informationen fiir Medika-
mente, Impfstoffe, Diagnostika und Schutzmateria-
lien zur Bekdmpfung der Corona-Pandemie so
lange zu verzichten, wie diese andauert. Wir freuen
uns auf die Fragen der Abgeordneten und auf die
Antworten der Sachverstdndigen. Bevor wir begin-
nen, einige Hinweise. Die Anhérung wird 75 Minu-
ten dauern. Die Fraktionen werden ihre Fragen ab-
wechselnd in einer festgelegten Reihenfolge stellen.
Die Reihenfolge orientiert sich an der Stirke der
Fraktionen. Es wird immer eine Frage an eine Sach-
verstdndige oder einen Sachverstdndigen gestellt.
Ich darf darum bitten, die einzelnen Wortbeitrdge
moglichst kurz zu halten, damit viele Fragen ge-
stellt werden kénnen und viele Sachverstdandige zu
Wort kommen. Frage- und Antwortzeit sind bei den
deutschsprachigen Experten auf insgesamt drei Mi-
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nuten beschréinkt. Bei den englischsprachigen Ex-
perten, die wir heute hier bei uns zu Gast haben,
betragen Frage- und Antwortzeit wegen der konse-
kutiven Ubersetzung insgesamt 6 Minuten. Nach 75
Minuten werde ich die Anhérung schliefen. Ich
bitte die aufgerufenen Sachverstdndigen, bei der
Beantwortung der Fragen ihre Mikrofone einzu-
schalten und sich mit ihrem Namen und ihrem
Verband vorzustellen. Das erleichtert zum einen
die Protokollierung der Anhérung. Zum anderen
kénnen die Zuschauerinnen und Zuschauer die
Sachverstdndigen den jeweiligen Verbdnden und
Institutionen besser zuordnen. Den Sachverstdndi-
gen, die eine schriftliche Stellungnahme einge-
reicht haben, mochte ich an dieser Stelle herzlich
danken. Des Weiteren bitte ich alle Anwesenden,
ihre Mobiltelefone auszuschalten. Ein Klingeln kos-
tet flinf Euro. Ich weise noch darauf hin, dass die
Anhérung digital aufgezeichnet und im Parla-
mentsfernsehen tibertragen wird. Auerdem kon-
nen Sie die Anhoérung in der Mediathek des Deut-
schen Bundestages abrufen. Das Wortprotokoll der
Anhérung wird auf der Internetseite des Ausschus-
ses veroffentlicht. Soweit die Einfiihrungen. Wir
beginnen jetzt mit der ersten Frage. Diese stellt die
Fraktion DIE LINKE.

Abg. Dr. Achim Kessler (DIE LINKE.): Unsere erste
Frage geht an den Einzelsachverstindigen (ESV)
Jorg Schaaber. Wir sind uns ja alle einig, dass es
jetzt darauf ankommt, so schnell wie moglich, so
viel wie mdéglich Menschen, nicht nur in Deutsch-
land und Europa, sondern weltweit zu impfen. Wir
erleben im Moment die Probleme, die eine gewinn-
orientierte Arzneimittelentwicklung und Produk-
tion mit sich bringt, weil wir einfach jetzt groBe
Probleme haben, schnell ausreichend Impfstoffe zu
bekommen. Konnten Sie bitte so nett sein, uns aus
Threr Sicht zu beschreiben, welche Gegenentwiirfe
dazu im Moment international diskutiert werden?

ESV Jorg Schaaber: Das Problem, was wir gegen-
wartig sehen, dass das gegenwirtige Geschéftsmo-
dell der Industrie auf Patente basiert, wird zwar als
Erfolgsmodell verkauft, fithrt aber dazu, dass der
wissenschaftliche Austausch behindert wird, so-
wohl bei der Forschung, spéter erst Recht bei der
Produktion von Arzneimitteln. Das ist erst einmal
die grundlegende Problemlage, die wir beachten
mussen. Dazu kommt, dass die schnelle Entwick-
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lung von COVID-19-Impfstoffen wesentlich auf &f-
fentlichen Inputs beruht. Jahrelange Grundlagenfor-
schung spielt eine ganz wichtige Rolle, die weitge-
hend im 6ffentlichen Sektor stattgefunden hat.
Dazu kommt, dass Staaten sowohl Forschung als
auch den Aufbau der Produktion mit Milliarden-
summen unterstiitzt haben. Das ist gut und richtig,
aber man muss sich auch fragen, warum die Ergeb-
nisse dann nicht bei allen ankommen. Das haben
Sie sicherlich auch in der Presse und sonst wo ge-
lesen, dass wihrend hier die Impfungen anlaufen,
in Afrika noch praktisch keine Impfdosen ange-
kommen sind. Wir wissen gleichzeitig, dass die
Pandemie nur weltweit besiegt werden kann. Wir
miissen also sehen, dass das Patentsystem nicht
ausreichend funktioniert und wir uns andere L6-
sungen andenken miissen. Ein generelles Problem
ist, dass die Forschung iiber hohe Arzneimittel-
preise refinanziert wird. Das fiihrt natiirlich zum
einen zu einer Verzerrung der Prioritdten, also da,
wo man nicht so viel Geld verdienen kann, wird
auch nicht so viel beforscht. Das war selbst bei CO-
VID-19 so, dass das grofBe Interesse erst erwachte,
als wir Anfang letzten Jahres gesehen haben, dass
da etwas Schlimmes auf uns zukommt. Erst dann
sind die groBen Firmen auch im groBen Stil einge-
stiegen.

Abg. Karin Maag (CDU/CSU): Wir bauen erst ein-
mal im nationalen Rahmen aus. Deswegen richtet
sich die erste Frage an den ESV Prof. Dr. Axel
Metzger. Als im Patentrecht sehr bewanderter Jurist
hitte ich von Thnen gerne gewusst, wie Sie die For-
derung der Antragssteller im nationalen Kontext
bewerten?

ESV Prof. Dr. Axel Metzger: Ich habe einen Lehr-
stuhl fiir gewerblichen Rechtsschutz, also auch Pa-
tentschutz inne, und stehe nicht auf der Gehalts-
liste irgendeines Verbandes, sondern ich spreche
nur auf Grundlage meiner eigenen wissenschaftli-
chen Forschung. Der Eindruck, der im Antrag der
Fraktion DIE LINKE. erweckt wird, und der von
ESV Schaaber unterstiitzt wurde, deckt sich nicht
mit den Beobachtungen, die ich mache. Ich meine,
dass wir in Deutschland in den letzten Monaten ge-
rade im weltweiten Vergleich sehr erfolgreich gese-
hen haben, dass patentgestiitzte Forschung durch
private Unternehmen zu sehr leistungsfidhigen
Impfstoffentwicklungen in sehr kurzer Zeit gefiihrt
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haben. BioNTech und CureVac seien hier nur ein-
mal genannt. Das sind auch nicht die Pharma-Rie-
sen, sondern das sind kleinere Unternehmen, die in
den letzten Jahren durch Risikokapital groBgezogen
worden sind. Das Problem, was wir jetzt im Mo-
ment sehen, ist die fehlende Kapazitit fiir die Her-
stellung der Impfstoffe. Das hat zunéchst einmal
nichts mit den Patenten zu tun, sondern es hat da-
mit zu tun, dass einfach entsprechende Kapazitdten
nicht aufgebaut worden sind in der Vergangenheit.
Da miissen wir jetzt ran. Was wir sehen ist, dass die
Unternehmen durchaus bereit sind, zu kooperieren.
Auch grofie deutsche Pharma- und Chemiekon-
zerne zeigen jetzt ihre Bereitschaft. Wir haben gese-
hen, dass die Bayer AG sich bereit erklart hat, mit
CureVac zu kooperieren, um dann auch entspre-
chende Impfstoffe herzustellen. Hier liegt das Prob-
lem. Die Patente, die angemeldet worden sind auf
die aktuellen Impfstoffe, die kennen wir noch gar
nicht, denn Patente sind erst 18 Monate nach der
Anmeldung iiberhaupt 6ffentlich verfiigbar. Das
heifit, Patente, um die es jetzt geht, sind Patente,
die die Unternehmen in der Vergangenheit aufge-
baut haben, und zwar {iberwiegend auf Basis priva-
ten Kapitals. Ich weil} nicht, ob es eine gute Idee
ist, jetzt BioNTech die Patente wegzunehmen. Das
sind doch letztlich die Grundlagen fiir die Koopera-
tionsvertrdge, die sie beispielsweise mit Pfizer ab-
schlieBen, das ist sozusagen das Tafelsilber deut-
scher kleiner und mittlerer Unternehmen und
Start-Ups, um es einmal so plakativ zu sagen. Inso-
fern hat das jetzt schon bis hier hin ganz gut funkti-
oniert, im Hinblick auf die Patente, aber, wenn es
so wire, dass es Hersteller gébe, die in Deutschland
gerne herstellen wiirden und Patentinhaber wiirden
sich dagegen sperren. Die Situation haben wir im
Moment aber nicht. Dann wiirde man im Patent-
recht Zwangslizenzen vorsehen, und das ist abrupt.

Abg. Martina Stamm-Fibich (SPD): Meine Frage
geht an die ESVe Elisabeth Massute. Sind Sie der
Meinung, dass die Freigabe von Patenten zu einer
schnelleren Ausweitung der Produktionskapazita-
ten fir Impfstoffe, Therapien, Diagnostika und
Schutzausriistungen fiihrt als die freiwilligen Ko-
operationen zwischen den Patentinhabern und ein-
zelnen anderen Herstellern in den genannten Pro-
duktgruppen? Bitte begriinden Sie Thren Stand-
punkt.
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ESVe Elisabeth Massute: Bei freiwilligen Lizenzen
ist es so, dass der Lizenzgeber dem Lizenznehmer
quasi eine Erlaubnis erteilt, ein bestimmtes Arznei-
mittel zu produzieren und daran Beschrdnkungen
gekniipft werden. Wir sehen auch, dass die inner-
halb dieser Pandemie auch genutzt werden. Es gibt
geografische Beschrankungen, also wo darf produ-
ziert werden, und auch Beschrdankungen von Volu-
mina. Es ist immer noch so, dass der Bedarf im glo-
balen Siiden momentan nicht ausreichend iiber
diese Lizenzen gedeckt wird, die abgeschlossen
werden, und dass immer noch in den Hianden der
herstellenden Unternehmen liegt, wo produziert
werden darf und wo eben auch nicht. Dabei muss
man auch verweisen, dass selbst kanadische Unter-
nehmen momentan Probleme haben, Lizenzver-
trdge einzugehen mit verschiedenen Firmen und
deshalb sich jetzt darauf besinnen, doch wieder
Kontingente iiber COVAX zu beziehen, oder auch
das Serum Institute of India angesprochen haben,
um Kontingente konkret zu beziehen. Ein weiteres
Problem mit freiwilliger Lizenzierung ist, dass es
da eine groBe Intransparenz gibt, was genau ver-
handelt wurde und wo Beschréankungen liegen. Ein
weiteres Problem ist, wie der Name leider sagt, die
Freiwilligkeit. Hier bestehen oft Interessenskon-
flikte der Hersteller und der Gesundheitsbediirf-
nisse der Menschen. Wir haben in der Vergangen-
heit gesehen, dass auch iiber den Madisons Patent
Pool, den es ja jetzt iiber viele Jahre schon gibt,
Probleme aufgetreten sind, dass eben Lizenzgeber
regionale Einschrankungen fiir die Verfiigbarkeit
von Medikamenten stellen. Wir sehen es am Bei-
spiel HIV ganz besonders. Hier haben immer noch
einige Patienten einen schlechteren Zugang auf-
grund von Restriktionen, die auf diese Lizenzen be-
schlossen sind. Wir sehen auch, dass der Technolo-
gietransfer, den wir eigentlich brduchten in dieser
globalen Pandemie, nicht in dem Ma0 stattfindet,
wie er das eigentlich miisste. Es wird argumentiert,
dass dies sehr lange dauert. Es gibt jetzt eine aktu-
elle Beobachtung der Organisation KEI aus den
USA, die beobachtet hat, dass durchschnittlich CO-
VID-19-Impftstoff-Technologietransfers, auch
mRNA-Impfstoffe, innerhalb von sechs Monaten
moglich wiren. Das wire doch ein guter Beitrag,
wenn wir das schnell global ausweiten kénnen, da-
mit ndmlich nicht nur hier in der EU und auch in
Deutschland produziert werden kann, sondern
auch weltweit, damit nicht in drmeren Liandern nur
Fill and Finish, wie man das nennt, stattfindet,
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sondern damit global ein Bedarf gedeckt werden
kann, um global, auch regional, schnell auf Mutati-
onen reagieren zu konnen.

Abg. Paul Viktor Podolay (AfD): Ich habe eine dhn-
liche Frage an den vfa. Ist die im Antrag der Linken
geforderte Freigabe von Patenten zielfithrend, um
schneller eine umfangreiche Versorgung mit Impf-
stoffen zu schaffen? Kénnen Sie Thre Sicht kurz be-
griinden?

SV Dr. Siegfried Throm (Verband Forschender Arz-
neimittelhersteller (vfa)): Den Antrag der Linken se-
hen wir in keinem Fall als zielfiihrend an und leh-
nen ihn ab. Ohne Patentschutz gibt es keine for-
schende Pharmaindustrie, keine forschenden Bio-
tech-Unternehmen. Herr Prof. Dr. Metzger hatte da-
rauf bereits hingewiesen. Viele Jahre von Risikoka-
pital sind erforderlich. Das Einzige, was diese Fir-
men zu bieten haben, sind Patente als Sicherheit
fiir die Investoren. Viele Ansétze gehen schief. Der
Antrag ist auch deshalb nicht zielfithrend, weil
eine Ausweitung der Produktion tiber die Freigabe
von Patenten in keinem Fall gefordert werden
konnte. Die Firmen tun alles, Tag und Nacht, um
ihre Kapazitdten auszuweiten. Wir sehen praktisch
wochentlich neue Kooperationspartner. Die Men-
gen, die die Firmen liefern kénnen, verdoppeln
sich innerhalb von wenigen Monaten. Der eine
groBe Hersteller hat von 1,2 Milliarden auf 2 Milli-
arden Impfstoffdosen jetzt nachgebessert. Das Dash-
board der UNICEF, der groBten Einkaufsorganisa-
tion, sagt, allein in diesem Jahr gibt es Kapazitdten
fiir 12 Milliarden Impfdosen, ab 2022 sogar fiir 30
Milliarden Impfdosen. Wo ist der Bedarf? Es dauert
ein bisschen. Aber das gilt nicht nur fiir die Ldnder
in Europa oder auch in anderen Teilen, sondern
das gilt natiirlich weltweit. Man kann nicht mit ei-
ner v6llig neuen Technologie mit den mRNA-Impf-
stoffen von null auf 6 Milliarden Dosen innerhalb
von wenigen Monaten kommen. Es wird alles ge-
tan, um moglichst schnell viele Menschen zu ver-
sorgen. Die ersten Impfdosen sind heute iibrigens
iiber COVAX nach Afrika, nach Ghana gegangen.

Abg. Karin Maag (CDU/CSU): Meine Frage richtet
sich an den ESV Greg Perry. Uns ist selbstverstdnd-
lich daran gelegen, dass Impfstoffe und Medika-
mente in drmeren Landern zu erschwinglichen
Preisen verfiigbar sind. Ich mo6chte daher von Thnen
wissen, ob es im Bereich der Impfstoffentwicklung
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bereits Kooperationen und Technologietransfers
der fithrenden Hersteller gibt. Falls ja, welche Her-
steller wirken auf dieses Ziel hin?

ESV Greg Perry: Ich méchte zuerst einmal damit
beginnen zu sagen, dass es uns gelungen ist, in we-
niger als einem Jahr, seit die Pandemie 6ffentlich
gemacht wurde, in der Pharmaindustrie in Zusam-
menarbeit mit anderen Partnern effektive Impf-
stoffe gegen COVID-19 zu entwickeln. Das ist et-
was, was es in der Geschichte der 6ffentlichen Ge-
sundheitsdienste so noch nie gegeben hat, dass
eine Antwort so schnell gefunden werden konnte.
Die entsprechenden Industrien und Unternehmen
haben sich verpflichtet, faire und fiir alle verfiig-
bare Impfstoffe zur Verfiigung zu stellen. Sie haben
deshalb auch ihre Produktionskapazitdten und die
Zusammenarbeit erh6ht, um dies zu ermoglichen,
auch vor allem in den Landern mit mittleren und
niedrigeren Einkommen. Gegenwdirtig gibt es

234 Gruppen, die bei der Herstellung zusammenar-
beiten und versuchen, auf globaler Ebene diese Be-
diirfnisse zu erfiillen. Als Beispiele nenne ich na-
tiirlich Pfizer und BioNTech, die die ersten
mRNA-Vakzine hergestellt haben. Das ist also auch
etwas ganz Neues. Dann Sanofi Novartis, die es
auch geschafft haben, von der WHO die Notfallzu-
lassung zu bekommen und auf der Grundlage die-
ser Zulassung tiber COVAX auch in diesem Quartal
noch die ersten Lieferungen herausgeben kénnen.
Dann AstraZeneca Oxford, die mit zehn Partnern
zusammengearbeitet haben. Im Rahmen dieser Zu-
sammenarbeiten sind sehr tiefgreifende Technolo-
gietransferabkommen, Lizenzierungsabkommen ge-
troffen worden, unter anderem auch mit dem Se-
rum Institute of India, tiber eine Milliarde Dosen,
die fiir Ldnder mit mittlerem und niedrigerem Ein-
kommen zur Verfiigung gestellt werden sollen. Di-
rekt nachdem die Anerkennung fiir eine Notfallvak-
zine von der WHO gegeben wurde, haben wir jetzt
auch die Situation, dass gerade heute in Ghana
iiber COVAX die ersten Impfstoffe aufgeliefert wer-
den konnten. Dann haben wir noch Johnson &
Johnson, die an einer Vakzine arbeiten, die in einer
Dosis verabreicht wird, was natiirlich auch ganz be-
sonders wichtig ist fiir &rmere Ldander. Auch dort
ist die Verpflichtung eingegangen worden, eine
Milliarde Dosen weltweit zur Verfiigung zu stellen,
50 Prozent davon fiir Linder mit niedrigerem und
geringem Einkommen.
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Abg. Prof. Dr. Andrew Ullmann (FDP): Meine
Frage geht an den ESV Fred Roeder. Im Antrag der
Linken wird der Anschein erweckt, das pharma-
zeutische Unternehmen profitgierig seien. Kénnen
Sie uns einen Eindruck geben, wie sich die phar-
mazeutischen Unternehmen derzeit in den Ent-
wicklungsldndern verhalten in Bezug auf die Be-
reitstellung von Arzneimitteln und Impfstoffen?

ESV Fred Roeder: Die ganze Debatte, den Patent-
schutz aufzuweichen, Patente freizugeben geht ein
bisschen an den eigentlichen Problemen vorbei.
Seit iiber 15 oder 20 Jahren ist ein Grofteil der
pharmazeutischen GroBunternehmen quasi phi-
lanthropisch unterwegs in den meisten mittleren
und unteren Einkommensldndern. Man kann wirk-
lich sehen, dass zum Grofteil die Produkte dieser
Unternehmen entweder kostenfrei oder zu Selbst-
kostenpreisen abgegeben werden. Wenn man zu
Selbstkostenpreisen abgibt, ist man wahrscheinlich
nicht so sehr profitgierig. Jeder, der sich irgendwie
mal die Bilanzen angeschaut hat, vielleicht im
BWL- oder im Okonomie-Studium, kann sehen,
dass ein Pharmaunternehmen fast sein ganzes Geld
in fiinf bis sechs Markten weltweit verdient. Es
werden tiberhaupt keine Profite in Landern wie
Subsahara oder Afrika gemacht, oder selbst in den
meisten osteuropdischen Landern verdienen Phar-
mafirmen eigentlich kein Geld, sondern sie subven-
tionieren. Selbst ihr Angebot, dass sie in diesen
Mirkten sind und Produkte anbieten oder iiber Li-
zenzen abgeben, machen sie durch Profite in Lan-
dern wie Deutschland, USA, GrofBbritannien,
Frankreich und Japan. Das Problem aber, dass viele
sowohl Nichtregierungsorganisationen als auch
philanthropische Unternehmen in solchen Ent-
wicklungsldndern sehen, sind die Lieferketten.
Also wenn wir jetzt sagen, die sollen gerade bei so
einem sehr komplizierten mRNA-Impfstoff wie bei
dem Moderna- oder BioNTech-Impfstoff die Pa-
tente abgeben, sodass man diese dann in einem
Land mit 4 000 Euro Pro-Kopf-Einkommen nach-
baut, dann ist das sehr utopisch. Selbst die ein-
fachsten Medizinprodukte werden oft in diese Lan-
der geliefert, liegen dann aber in Lagerhdusern oder
Warenhiausern, weil die Lieferketten nicht funktio-
nieren. Da geht es auch gar nicht um Kihlketten.
Wenn man einen Impfstoff bei minus 20 Grad Cel-
sius bis minus 30 Grad Celsius kontinuierlich la-
gern muss, ist die Abgabe solcher mRNA-Impfstoffe
in Landern mit schlechter Infrastruktur und der
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Abwesenheit von Kiihlketten leider eine Fiktion.
Wenn wir uns wirklich Impfstoffe anschauen wol-
len, die man vielleicht auch in solche Liandern eher
abgeben kénnte, dann waren das eher konventio-
nelle Vakzine wie zum Beispiel die von Astra-
Zeneca. Es ist dann auch immer noch schwierig,
die Leute fiir einen zweiten Termin {iberhaupt zu
erreichen, weil sie teilweise nicht einmal iiber ein
Mobiltelefon verfiigen, sodass man sie nicht iiber
eine Textnachricht oder E-Mail erreichen kann.
Also da liegen die Hoffnungen eher entweder in
der oralen Abgabe oder im Johnson & Johnson-Vak-
zin. Aber jetzt zu sagen, dass man durch die Auf-
gabe von Patenten das Problem 16st, ist nicht der
Fall, sondern es ist eher die Gefahr, dass wir damit
sdmtliche zukiinftige Innovationen verhindern.

Abg. Harald Weinberg (DIE LINKE.): Meine Frage
stelle ich an Medico International. Bundeskanzle-
rin Merkel hat noch Ende Januar die globale Bereit-
stellung von Corona-Impfstoffen verlangt. Die inter-
nationale Verteilung nimmt angesichts des existen-
ten Impfstoffnationalismus allerdings kaum Fahrt
auf. Die Bundeskanzlerin verweist auf die COVAX
Facility. Bitte legen Sie kurz dar, wie weit es aus
TIhrer Sicht mit der internationalen Solidaritét ist.
Wie wird dazu die Debatte im globalen Siiden ge-
fiithrt? Kénnen Sie auch noch auf die Anmerkungen
zu den internationalen Kooperationen eingehen?

SV Andreas Wulf (Medico International): Die
COVAX Facility hétte tatsdchlich ein globales Ein-
kaufs- und Verteilungsmodell geben kénnen und
dann gegeniiber den Impfstoffproduzenten so etwas
wie globale Solidaritét fiir alle ermdglicht. Tatsdch-
lich haben aber vor allem die reichen Staaten diese
COVAX Facility ausschlieBlich als Modell fiir die
Beschaffung von Impfstoffen fiir die armen Lander
angesehen, so wie das auch die GAVI-Initiative ist,
und sich ihre eigene Versorgung mit bilateralen
Deals bei den Herstellern gesichert. Damit haben
sie einen Wettbewerb untereinander angefangen,
den dann auch die Lander mittleren Einkommens
vollzogen haben. Was wir jetzt sehen, dass tatsdch-
lich systematisch Lieferprobleme entstehen, weil
man abhéngig davon ist, dass diese groBien Kon-
zerne auch ihre eigenen Produktionsschwierigkei-
ten dann umsetzen in der Frage, wer bekommt
denn tatsdchlich jetzt welche Lieferung, und der
Rest der globalen Lieferkapazitdten, und das muss
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man jetzt im Moment sehen, da sind beeindru-
ckende Zahlen genannt worden, die als Prognosen
fiir dieses Jahr aufgelistet worden sind. De facto se-
hen wir doch jetzt, dass es tatsédchlich jetzt schon
Schwierigkeiten gibt, iiberhaupt die Lieferungen
nach Europa und Nordamerika tatsdchlich zu si-
chern. Deswegen bleibt diese COVAX Initiative ein
rein karikativer Ansatz, den wir kritisch sehen und
der auch in der internationalen Debatte von Part-
nern von Medico International in diesem Sinne
nicht als ausreichend fiir eine tatsdchlich globale
solidarische Losung gesehen wird. Umso wichtiger
sind dann die anderen Vorschlédge, wie der schon
erwahnte TRIPS-Waiver, und natiirlich auch die
Moglichkeit, mit einem systematischen Pooling von
Produktionslizenzen tatsdchlich einen Schritt wei-
terzukommen, wie das der Medicines Patent Pool
auch schon gemacht hat. Das sind Modelle, die
existieren und die auch schon ihre Funktionalitét
bewiesen haben, mit Einschrdnkungen, wie Frau
Massute gesagt hat. Aber in diese Richtung muss
die Tendenz gehen.

Abg. Dr. Achim Kessler (DIE LINKE.): Meine Frage
geht wieder an den ESV Jérg Schaaber. Wie schit-
zen Sie die Méglichkeiten des Ersten Bevélkerungs-
schutzgesetzes, staatliche Zwangslizenzen zu ver-
geben, auch im Hinblick auf die internationale Ver-
netzung, ein? Welche Signalwirkung koénnte fiir die
globale Bereitstellung von Impfstoffen davon ausge-
hen, wenn von dieser Moglichkeit Gebrauch ge-
macht wiirde?

ESV Jorg Schaaber: Ja, das wére schon ein wichti-
ges Signal, auch international, diese Moglichkeit
auszunutzen. Ich mochte noch einmal sagen, es
wurde eben viel gesagt, dass es Kooperationen gibt.
Man muss aber wirklich betonen, dass Kooperatio-
nen mit Firmen in Entwicklungsldndern eher die
Ausnahme sind. Da muss man positiv AstraZeneca
tatsdchlich hervorheben. Das gilt fiir andere Firmen
zum Teil nicht. Da ist im Grunde genommen auch
eine Chance verschlagen worden. Man mag jetzt be-
klagen, dass es ein spéter Zeitpunkt ist, weil es na-
turlich Vorlaufzeiten gibt, um Produktionen aufzu-
bauen. Aber es ist ja noch nicht zu spét. Die Pande-
mie wird uns ja leider sicherlich noch eine Weile
beschéftigen. Umso wichtiger ist, dass jetzt gehan-
delt wird. Eine MaBnahme davon ist der Waiver,
den die WTO vorschlédgt. Wenn jetzt hier wieder-
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holt behauptet worden ist, die Lander hétten iiber-
haupt keine Mdglichkeiten, diese Produktionen
auszuweiten, frage ich mich, ob das so stimmt. Ich
habe von verschiedenen Leuten gehort, dass das
nicht zutrifft. Natiirlich kann nicht jedes einzelne
Entwicklungsland etwas produzieren. Es gibt aber
durchaus eine Reihe von Lindern, die das kdnnen.
Es ist ja auch kein Zufall, dass Siidafrika und In-
dien diesen Vorschlag eingebracht haben, die beide
iber eine relativ entwickelte Pharmaindustrie ver-
fiigen. Das ist ganz wichtig. Technologietransfer
darf natiirlich auch nicht auf der Strecke bleiben,
welil, da beiBit sich die Katze in den Schwanz, wenn
man sagt, die Ldnder haben die Technologie nicht,
aber wir geben sie ihnen auch nicht. Das kann
nicht die Losung sein.

Abg. Kordula Schulz-Asche (BUNDNIS 90/

DIE GRUNEN): Meine erste Frage richtet sich an
Biodeutschland und beleuchtet eher die deutsche
Perspektive. Wiirde eine Freigabe der Patente kurz-
und mittelfristig die derzeitige Verfiigharkeit der
Impfstoffe in Deutschland steigern? Welche MaB-
nahmen wiirden Sie vorschlagen, um die Produkti-
onskapazitdten rasch steigern zu konnen?

SVe Dr. Viola Bronsema (Biodeutschland): Nein,
die Freigabe hétte keinen positiven Effekt. Der Ver-
lust von Patentrechten wiirde jetzt keine neuen Ka-
pazitidten schaffen. Es ist wichtig, sich vor Augen
zu fiithren, dass die Impfstoffherstellung aus mehre-
ren Verfahrensschritten besteht und entsprechend
mehrere Unternehmen beteiligt sind. Fiir die
schnelle Herstellung groBer Mengen ist ndmlich
nicht nur der eigentliche Wirkstoff entscheidend,
also zum Beispiel die Boten-RNA. Entscheidend
sind auch die Hilfsstoffe auf dem Weg zum fertigen
Impfstoff, das heilit Plasmide, Vektoren, Enzyme,
Bakterienstimme, Zelllinien und Lipide. Sie sind
h&ufig ebenfalls patentgeschiitzt und werden bio-
technisch hergestellt. Der Verlust von Patentrech-
ten kann schlieBlich immensen Schaden anrichten
und Innovationen verhindern. Unsere Unternehme-
rinnen und Unternehmer wiirden ihre Kapitalgeber
fiir Forschung und Entwicklung verlieren, das
wurde schon angesprochen, wenn nédmlich Lizenz-
und Schutzrechte den Aufwand fiir Forschung und
Innovation nicht mehr rechtfertigen wiirden. Ohne
das Privatkapital hdtten wir heute weder BioNTech
noch CureVac hierzulande, die beiden Firmen also,
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die mabgeblich zur Bekdmpfung der Pandemie bei-
tragen konnen. Es ist auch wichtig zur Klarstellung.
Die Aussetzung des Patents bringt nicht die Uber-
tragung von Know-how mit sich. Das brauchen Sie
ebenfalls, um einen Impfstoff herzustellen. Zur Pro-
duktion kann ich sagen, dass die kurzfristigen Pro-
duktionskapazitdten erh6ht werden kénnten durch
beschleunigte Genehmigung und bessere behordli-
che Unterstiitzung fiir biotechnologische Verfahren,
Produkte und Anlagen. Auch hier ist es wichtig,
nochmal auf die Herstellungskette hinzuweisen.
Die Vorbestellungen von Komponenten und Zu-
satzstoffen dauern meist mehrere Monate. Auch die
Produktion von manchen Vorprodukten und Kom-
ponenten musste schon jetzt auf das Hundertfache
erhoht werden. Auch dafiir werden neue Anlagen
gebraucht und auch die miissen wieder genehmigt
werden. Sinnvoll sind auBerdem Abnahmegaran-
tien fiir Zulieferer oder finanzielle Unterstiitzung
der Impfstoffhersteller fiir eine umfassende Bevor-
ratung, damit die Produktion nicht ins Stocken ge-
rdt und die Risiken fiir die Unternehmen etwas ab-
gefedert werden. Damit lieBen sich die Nachhaltig-
keit des Produktionsanlagenaufbaus, also die Kapi-
talinvestition, und die anschlieBende Aufrechter-
haltung des Betriebs, also die Arbeitspldtze, und
auch die Betriebskosten sicherstellen. Um die Ver-
sorgung mit Impfstoffen mittelfristig zu ermdogli-
chen. sind zudem ldngerfristige MaBfnahmen zur
Steigerung der Produktion erforderlich. Hier méch-
ten wir bessere Finanzierungsmoglichkeiten fiir
den Produktionsausbau und deutlich bessere Ab-
schreibungsméglichkeiten fiir Investitionen vor-
schlagen.

Abg. Kordula Schulz-Asche (BUNDNIS 90/

DIE GRUNEN): Meine néchste Frage geht an die
ESVe Elisabeth Massute. Ich glaube, wir sind uns
alle einig, dass wir mehr Impfstoffe und auch mehr
Produktion weltweit haben méchten. Wie wiirde es
aus Threr Sicht durch die Aussetzung geistiger Ei-
gentumsrechte fiir COVID-19-Impfstoffe, aber eben
auch fiir die begleitenden Produkte zu einer Steige-
rung der weltweiten Produktionskapazitéiten vor
dem Hintergrund von Wissens- und Technologie-
transfer, der ja damit verbunden wire, fiihren?

ESVe Elisabeth Massute: Um auch gleich an meine
Vorrednerin anzuschliefen, es wurden ja gerade in
dieser Pandemie viele Risiken von den Pharmaun-
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ternehmen genommen. Es gibt einen enormen Be-
darf, die Abnahme ist schon gesichert, auch schon
in Vorabvertrdgen. Es wurden massiv 6ffentliche
Gelder in die Firmen investiert, gerade auch in die
von Thnen angesprochenen Firmen BioNTech und
CureVac, damit so schnell die Forschung vorange-
trieben werden kann. Es gibt quasi die 6ffentliche
Innovation, die dazu beigetragen hat, mRNA-Tech-
nologien, die an Universitédten erforscht wurden.
Deshalb wire es so wichtig, den TRIPS-Waiver sel-
ber zu unterstiitzen von der deutschen Bundesre-
gierung, damit wir global eine Ausweitung haben
konnen. Nicht nur, damit die Patente ausgesetzt
werden auf die Impfstoffe selbst, sondern auch auf
die von Thnen angesprochenen Ressourcen fiir die
Herstellung. Das ist auch ein wichtiger Teil. Hier
diirfen auch keine Engpésse bestehen, wenn die
Produktionskapazitdten ausgeweitet werden sollen.
Das passiert gerade in Deutschland. Das muss aber
international passieren. Ich mochte auch Jorg
Schaaber Recht geben, der sagt, dass natiirlich auch
im globalen Siiden Produktionskapazitdten vorhan-
den sind. Wenn man sich allein die préqualifizier-
ten Impfstoffe der WHO anschaut, dann sieht man,
dass von 158 Impfstoffen 72 in &rmeren Landern
produziert werden. Das hat auch der Verhand-
lungsleiter aus Siidafrika gestern beim
TRIPS-Council erwéhnt. Ich finde, das ist ein wich-
tiger Punkt, wo man schauen muss. Auch sind
Zwangslizenzen natiirlich immer individuelle Be-
schliisse, die fir einzelne Produkte in einzelnen
Landern verhandelt werden miissen und sind dann
aber fiir die Lander, die keine Produktionskapazita-
ten haben, auch hinfillig, weil die dann nicht pro-
duzieren kénnen. Es gibt auBerdem Fille, wo auch
ohne Technologietransfer Impfstoffe dann im glo-
balen Siiden hergestellt wurden. Ein Beispiel dafiir
ist ein Hepatitis-B-Impfstoff, der schon in den 80er-
Jahren in Indien hergestellt wurde und dann fir
unter einem Dollar auch UNICEF zur Verfiigung ge-
stellt wurde fiir eine globale Imptkampagne, aber
auch fiir die nationalen Immunisierungspro-
gramme. Knappheit durch geistige Eigentumsrechte
betrifft nicht nur Impfstoffe, sondern auch Tests,
Schutzmasken und so weiter. Das haben wir auch
in der Pandemie gesehen. Deshalb ist der Waiver
auch so umfassend. Aber wir haben natiirlich auch
schon Patentprobleme gesehen, wenn wir uns wie-
der auf die Impfstoffe besinnen. Wir erinnern uns
alle an den Streit letztes Jahr, der auch immer noch
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weitergeht, zwischen Moderna und dem amerikani-
schen National Institute of Health. Da sind ndmlich
auch Fragen ungeklért. Auch der Moderna-Impf-
stoff ist zum grofBten Teil aus 6ffentlicher Hand fi-
nanziert.

Abg. Heike Baehrens (SPD): Meine Frage richtet
sich auch an die ESVe Elisabeth Massute. Die
EU-Kommission brachte in ihrer Mitteilung vom
19.01.2021 einen EU-Mechanismus fiir eine ge-
meinsame Nutzung des Impfstoffbestands ins Ge-
sprdch und schaltete am 17.02.2021 die EU-weite
Plattform Vaxellerate online. Diese soll die Einstel-
lung von Daten klinischer Studien und eine bessere
Vernetzung von Wissenschaft, Unternehmen und
Zulassungsbehorden ermdglichen. Wie beurteilen
Sie diese gemeinsamen européischen Anstrengun-
gen vor dem Hintergrund, dass die WHO bereits
mit COVAX und C-TAP solche Mechanismen zur
Verfiigung gestellt hat?

ESVe Elisabeth Massute: Wenn wir von einer glo-
balen Pandemie sprechen, dann miissen wir auch
iber globale Ansétze sprechen. Es kann nicht der
europdische Weg sein, der da vorgeht. Es ist gut,
dass man sich iiber Grenzen hinaus auch vernetzt.
Es miissen aber Formate gefunden werden, die fiir
alle funktionieren und nicht nur hier in der EU. Be-
stehende Mechanismen, wie von Thnen angespro-
chen COVAX und C-TAP, die bei der WHO ange-
siedelt sind, die ja die Organisation mit der Exper-
tise und auch dem globalen Mandat fiir diese Ange-
legenheiten ist, sollten nicht unnétig durch Paral-
lelstrukturen geschwécht werden. Das gilt vor al-
lem nattirlich auch fiir die Verteilung von Impfdo-
sen. Also wenn jetzt, Bundeskanzlerin Merkel hat
es vergangene Woche angesprochen, Bundesprési-
dent Steinmeier hat es angesprochen, Dosen aus
europdischen Lindern verteilt werden an drmere
Léander, was wir gut und richtig finden, dann sollte
diese Verteilung tiber COVAX stattfinden und nach
dem Rahmenplan, der von der WHO aufgesetzt
wurde. Auch Staatssekretdrin Flachsbarth hat tibri-
gens betont, dass deutsche Dosen tiber diesen Ver-
teilungsmechanismus verteilt werden sollten. Das
heiBt natiirlich nicht, dass es an COVAX nichts
auszusetzen gibt aus unserer Sicht. Arzte ohne
Grenzen hat mehrfach schon beméngelt, dass es
eine fehlende Transparenz gibt bei Vertrdagen, dass
die Geschwindigkeiten natiirlich sehr langsam sind
bei der Verteilung, aber auch bei den Vertrdagen, die
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abgeschlossen werden. Wir haben diesbeziiglich
auch Verbesserungsvorschlidge bei COVAX einge-
reicht. Wenn wir uns die Zusammenarbeit bei kli-
nischen Studien angucken, finden wir es auch da
gut, iiber den nationalen Tellerrand zu schauen.
Auch hier sollte auf méglichste Transparenz geach-
tet werden. Wir erinnern uns alle daran, warum wir
so schnell Testmdglichkeiten gegen COVID-19 ge-
habt haben, weil die Virussequenz international
schnell geteilt wurde, sodass Wissenschaftler welt-
weit profitieren konnten und schnell gemeinsam
vorangehen konnten. Auch dies sollte beriicksich-
tigt werden. Es muss auch in Betracht gezogen wer-
den, dass Menschen auch in drmeren Lindern sich
fiir klinische Studien zur Verfiigung stellen. Auch
damit unterstiitzen sie die Wissenschatft. Es ist in
unser aller Verantwortung, auch in der Verantwor-
tung der EU, dass diese Menschen Zugang zu den
besten und geeignetsten Impfstoffen erhalten.

Abg. Michael Hennrich (CDU/CSU): Ich richte
meine Frage an den ESV Prof. Dr. Axel Metzger. Es
geht noch einmal um das Thema der Forderung
von Indien und Siidafrika. Mich interessiert Ihre
Position zur internationalen Ebene mit Bezug auf
die beiden Lédnder, die eine Aussetzung einiger
Verpflichtungen aus dem TRIPS-Abkommen gefor-
dert haben.

ESV Prof. Dr. Axel Metzger: Ich mochte sagen, dass
ich zunédchst einmal das Grundanliegen nachvoll-
ziehen kann, was Indien und Stidafrika zu diesem
Antrag treibt. Ich kann auch die Position von Arzte
ohne Grenzen in ihrer Zielsetzung durchaus verste-
hen. Ich glaube aber, dass das vorgeschlagene Mit-
tel im Moment nicht zielfithrend, sondern sogar
kontraproduktiv ist. Mir fehlt bisher der Beleg fiir
tatsidchliche Fille, in denen Produktionsstitten in
Indien, Stidafrika oder anderen Lindern der stidli-
chen Hemisphére sich beworben und Lizenzen
nachgesucht hitten und Patentinhaber aus den
nordlichen Staaten hétten diese Anliegen abge-
lehnt. Wo sind denn diese konkreten Félle? Was
ich immer hore, und das ist berechtigt, und ich
kann das nachvollziehen, sind édltere Fallgestaltun-
gen, wo es etwa um HIV/Aids-Medikation und dhn-
liches geht, wo es Blockadesituationen gab. Im Mo-
ment sehe ich die konkreten Fille nicht. Gédbe es
diese konkreten Fille, indische Unternehmen
mochten herstellen, Patente aus dem Norden ste-
hen im Weg, dann gibe es die Moglichkeit der
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Zwangslizenz, librigens nicht nur im Hinblick auf
Staaten, die selber eine Industrie haben, sondern es
gibt im TRIPS-Abkommen nach vielen Jahren Ver-
handlung jetzt auch die Moglichkeit, dass in Ex-
portldndern, also etwa in Deutschland, Zwangsli-
zenzen erteilt werden, um hier Medikamente oder
Impfstoffe herzustellen, die dann an Entwicklungs-
lander geliefert werden. Wir haben im TRIPS-Ab-
kommen entsprechende Mdglichkeiten. Ich glaube,
wir sollten die auch erst einmal ausprobieren.
Langfristig, und da kann ich Frau Massute nur zu-
stimmen, ist es so, dass wir uns bemiihen miissen,
Technologietransfer in die Lander des Siidens auch
hinzubekommen, um einen Aufbau von Produkti-
onsstdtten zu ermoglichen. Letztlich ist es so, das
Patent alleine hilft nicht. Man braucht auch das
Know-how. Das funktioniert am besten iiber Ko-
operationen. Das sollte man unterstiitzen. Der
TRIPS-Waiver- stellen Sie sich vor, welches Unter-
nehmen aus Deutschland ist bereit, jetzt nach In-
dien zu gehen, Know-how zu transferieren und zu-
sammenzuarbeiten wenn parallel fiir zwei Jahre
jeglicher Patentschutz ausgeschlossen wird. Das
geht in vollig unterschiedliche Richtungen. Im Ge-
genteil, der Schutz geistigen Eigentums von Paten-
ten gerade in Ldandern wie Indien ist erforderlich,
damit Technologieunternehmen aus dem Norden
mit Deep Technology, wie es vorhin gesagt wurde,
auch bereit sind, in diese Ldander zu gehen. Das
miissen wir hinkommen. Aber das geht am Ende
besser auf der Basis von Kooperationen. Wenn das
nicht funktioniert, haben wir die Mdoglichkeit der
Zwangslizenzen.

Abg. Michael Hennrich (CDU/CSU): Die Frage
stelle ich jetzt an Biodeutschland. Sie haben ja
schon etwas zum Thema Zwangslizenzen und Pro-
duktion gesagt. Sind Thnen im Bereich der Impf-
stoffherstellung generische Produktionen nach Ab-
lauf des Patentschutzes oder Produktion unter
Zwangslizenzen bekannt? Falls nein, worin sehen
Sie die Ursachen?

SVe Dr. Viola Bronsema (Biodeutschland): Mir ist
derzeit so etwas nicht bekannt. Das ist halt ein sehr
know-how-intensives Gebiet, ein sehr junges Ge-
biet, auf dem jetzt auch die mRNA-Impfstoffe beru-
hen. Aus diesem Grund sind die meisten Schritte
der gesamten Herstellungskette sogar selbst patent-
geschiitzt und werden auch in hochinnovativen
Anlagen biotechnisch hergestellt.

19. Wahlperiode Protokoll der 140. Sitzung

vom 24. Februar 2021

Seite 11 von 16



Abg. Hilde Mattheis (SPD): Meine Frage richtet
sich an Medico International. Wie lange wird es
nach aktuellen Schitzungen oder nach Ihren Schét-
zungen dauern, bis der GroBteil der Weltbevolke-
rung gegen COVID-19 geimpft ist? Welches sind die
humanitdren Auswirkungen der verzdgerten Durch-
impfung in der Bevolkerung in den Léndern des
globalen Siidens, die nach dem jetzigen Stand als
letztes mit Impfstoff versorgt werden?

SV Andreas Wulf (Medico International): Das sind
natlirlich im Moment alles Schédtzungen. Ganz
wichtig ist vielleicht in dem Zusammenhang auch
nochmal, einen anderen Blick zu werfen. Es reicht
némlich nicht einzig und allein aus, es wurde auch
schon hingewiesen, Impfstoff irgendwo in eine
Hauptstadt zu liefern, sondern natiirlich braucht es
Gesundheitssysteme, die in der Lage sind, auch
Impfkampagnen dann entsprechend durchzufiih-
ren. Deswegen gibt es natiirlich den Fokus vor al-
lem zu sagen, dass man jetzt Zielgruppen beson-
ders bevorzugt impfen muss. Menschen, die im Ge-
sundheitssystem arbeiten, Menschen die besonders
bedroht sind von den gesundheitlichen Folgen von
COVID-19. Diese Menschen jetzt zu impfen, muss
so schnell wie moglich aufgebaut werden und eben
nicht nur in den Ldndern des globalen Nordens
durchzuimpfen. Da sehen wir die Notwendigkeit,
Lander mit schwachen Gesundheitssystemen stark
zu unterstiitzen. Es gibt da gute Vorerfahrungen mit
Impfkampagnen zum Beispiel gegen die Kinderldh-
mung. Das sind alles Prozesse, die gleichzeitig auch
mit stattfinden miissen. Wir sehen mit grofer
Sorge, das gerade durch die 6konomischen Ein-
schrankungen, auch durch die Lockdowns in de-
nen die Liander des globalen Siidens genauso sind,
sich die 6konomische Lage der Menschen massiv
verschlechtert, bis hin auch zu bedrohlichen Er-
ndhrungskrisen, in denen die globale Solidaritét
sich deutlich tber den reinen Impfstoff hinaus
auch ausweiten muss. Das wére ein Blick, der da in
einem weiten Sinne der Gesundheitsférderung und
nicht nur auf die Verhiitung spezifischer
COVID-19-Schédden notwendig ist.

Abg. Paul Viktor Podolay (AfD): Meine Frage geht
an den vfa. Auf der Internetseite der forschenden
Pharmaunternehmen steht geschrieben, ich zitiere:
,Hersteller von Impfstoffen, die mit der COVAX
Facility zusammenarbeiten, sollen durch Vorab-
kaufverpflichtungen und Vorauszahlungen in die
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Lage versetzt werden, ihre Produktionskapazitidten
ziigig und umfangreich auszuweiten. Dafiir will
COVAX Facility 5,7 Milliarden US Dollar bereit-
stellen. In den Vorabkaufverpflichtungen werden
Liefermengen, Lieferfristen und Preise festgelegt®.
Konnen Sie uns etwas nidher darlegen, welche Her-
steller mit COVAX Facility zusammenarbeiten?

SV Dr. Siegfried Throm (Verband Forschender Arz-
neimittelhersteller (vfa)): Auf Anhieb kenne ich
zwei Hersteller, die solche Vertrdge geschlossen ha-
ben. Der eine ist AstraZeneca iiber 1 Milliarde Do-
sen fiir die COVAX Facility und der zweite ist Pfi-
zer-BioNTech, die einen Vertrag iiber 40 Millionen
Dosen geschlossen haben. Insgesamt hat COVAX
Facility iiber 2 Milliarden Dosen gesichert. Die afri-
kanische Union hat sich dariiber hinaus noch

670 Millionen Dosen durch eigene Vertrige gesi-
chert.

Dr. Georg Kippels (CDU/CSU): Die Frage richtet
sich an die EIB. Mich interessiert, ob Sie die For-
schung und Produktion an Corona-Impfstoffen oder
Medikamenten férdern kénnen. Wenn ja, welche
Forderung ist hier bereits erfolgt?

SVe Felicitas Riedl (Europédische Investitionsbank
Luxemburg (EIB): In der Tat hat die EIB massiv in
der Corona-Krise investiert in Forschung und Ent-
wicklung, sowohl von Impfstoffen, aber auch, nicht
minderwichtig, in die Entwicklung von neuen Di-
agnostika und Therapiemdoglichkeiten. Hier ist ins-
besondere anzumerken, dass EIB auch sehr frithzei-
tig einen Kredit fiir die Entwicklung von BioNTech
zur Verfiigung gestellt hat, der nicht nur die Ent-
wicklung der klinischen Studien geférdert hat, son-
dern auch zusitzlich Gelder in den Aufbau der Ka-
pazitit zur Verfiigung gestellt hat. Wir teilen die
Auffassung der hier Gehorten, dass es wichtig ist,
dieses Problem breitgefidchert anzugehen. Das
heiBt, man muss auf verschiedenen Ebenen agieren
und insbesondere darauf achten, dass die gesamte
Wertschopfungskette abgedeckt werden kann.

Abg. Prof. Dr. Andrew Ullmann (FDP): Die Frage
richtet sich an den vfa. Die Partei DIE LINKE. er-
klart gerne, dass die Gelder fiir die Impfstoffe ei-
gentlich von der Regierung stammen und darum
miissten die Produkte freigegeben werden. Kénnen
Sie fiir uns diese Aussage einordnen?
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SV Dr. Siegfried Throm (Verband Forschender Arz-
neimittelhersteller (vfa)): Die Entwicklung und die
Produktion von Impfstoffen wurde im Wesentli-
chen aus privaten Mitteln der Firmen bezahlt. Man
hort immer wieder, es hitte gewaltige Summen ge-
geben. Die 100 Millionen Euro von der Européi-
schen Investitionsbank zum Beispiel waren ein
Kredit, das heiBt, der Kredit muss zuriickgezahlt
werden und es miissen auch Zinsen dafiir bezahlt
werden. Das war also kein Geschenk. Was die Stu-
die von kENUP angeht, auch die geistert hier iiber-
all durch bestimmte Medien. Dort wurde darge-
stellt, dass es insgesamt Fordermittel von 93 Milli-
arden Euro insbesondere fiir die Entwicklung von
Impfstoffen gegeben hat. Es wird aber ausdriicklich
darauf hingewiesen, dass iiber 93 Prozent dieser

93 Milliarden Euro in Form von Advance Market
Commitments, also in Form von festen Vorbestel-
lungen, geleistet wurden. Das heilit, diesen Geldern
steht ein konkreter Wert durch den Kauf von ent-
sprechenden Impfdosen gegeniiber. Von daher kén-
nen wir nicht sehen, dass es wirklich so ist, dass
der Staat hier die komplette Impfstoffentwicklung
bezahlt hat und von daher diese Impfstoffe jetzt
auch patentfrei allen zur Verfiigung gestellt werden
sollten. Dem ist keineswegs so. Frau Dr. Bronsema
hatte ja schon eingangs darauf hingewiesen, dass
die Firmen CureVac und BioNTech 20 beziehungs-
weise 15 Jahre Vorlauf hatten und in dieser Zeit so
gut wie keine 6ffentlichen Fordermittel bekommen
haben, sondern sich die ganze Zeit durch Gelder
insbesondere von deutschen Privatiers iiber Wasser
halten mussten, damit sie endlich soweit gekom-
men sind, um praktisch aus dem Stand heraus hier
in Rekordzeit diese COVID-Impfstoffe zu entwi-
ckeln. Von daher wire es absolut kontraproduktiv,
dieses Durchhaltevermégen der Firmen jetzt durch
die Wegnahme von Patenten zu bestrafen. Dariiber
hinaus, es gibt im siidlichen Afrika so gut wie
keine Firmen, die iiberhaupt dafiir in Frage kdmen.
Zu Indien, da hat der CEO von Serum Institute of
India vor kurzem 6ffentlich in der Zeitung bekannt
gegeben, dass es durch die Wegnahme von Paten-
ten tiberhaupt keine Verbesserung gébe, sondern
dass es jetzt darauf ankdme, moglichst schnell die
Produktion hochzufahren. Indien entwickelt eigene
Impfstoffe und hat eher Probleme, fiir diese Impf-
stoffe aus Eigenentwicklung entsprechende Pro-
duktionskapazitdten zu finden.

Ausschuss fiir Gesundheit

Abg. Harald Weinberg (DIE LINKE.): Meine Frage
geht nochmal an Medio International. Wir haben ja
schon gehort, Indien und Siidafrika haben mit Un-
terstiitzung vieler Staaten bei der WTO beantragt,
die im TRIPS-Abkommen vorgesehenen Ausnah-
men bei besonderem 6ffentlichen Interesse jetzt bei
den Corona-Impfstoffen nutzen zu diirfen. Kénnen
Sie bitte kurz darlegen, welche Bedeutung diese
Initiative nach Threr Ansicht hat? Was erhoffen Sie
sich hier von der Bundesregierung?

SV Andreas Wulf (Medico International): Dazu ist
jetzt das Meiste auch schon von der Frau Massute
gesagt worden. Wir teilen diese Einschédtzung, dass
gerade die existierenden Flexibilitdten im
TRIPS-Abkommen, also die Zwangslizenzierungen,
wie sie schon seit 20 Jahren auch ausprobiert wor-
den sind, tatsdchlich in konkreten, dringlichen Fal-
len nicht schnell genug sinnvoll einsetzbar sind.
Die Frage des globalen temporéren, und es geht
auch um die zeitlich befristete Authebung dieses
Patentsystems fiir spezifische Produkte, wie sie in
der aktuellen Krise notwendig sind, seien ja eine
Moglichkeit, tatsdchlich zu sehen, wieweit damit
auch etwas gefordert werden kann. Ich denke, das
ist schwer im Vorhinein zu sagen, was dann tat-
sdchlich damit passiert. Ich denke, hier wird es
eher darum gehen, anstatt auf Prinzipien zu behar-
ren, tatsidchlich flexibel alles zu nutzen, was tat-
sdchlich moglich ist. Ich denke, die Frage des
Raubs von Patenten, die hier immer ins Bild ge-
fiithrt wird, ist natiirlich tatsdchlich in der Frage
viel wichtiger. Das wurde auch schon angespro-
chen, wie weit tatsdchlich das Forschungs- und
Entwicklungsmodell mit diesem Patentsystem tat-
sdchlich das produziert, was wir brauchen, oder
das auch nicht tun, weil es eben immer davon aus-
geht, dass es ausreichend kaufkréftige Nachfrage
gibt. Das ist ein Dilemma, das wir mit dem existie-
renden System gar nicht 16sen kénnen. Deswegen
sollte tatsdchlich im Moment auch die Moglichkeit
bestehen, flexibel auf die Situation zu reagieren.
Das beinhaltet den Vorschlag, den Indien und Siid-
afrika bei der WTO eingebracht haben.

Abg. Dr. Georg Kippels (CDU/CSU): Meine Frage
richtet sich wieder an den ESV Greg Perry. Ich habe
eine weitergehende Frage. Bestehen aus Threr Sicht
Anhaltspunkte dafiir, dass patentrechtliche Be-
schriankungen zu einer Beeintrdachtigung der Ver-
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sorgung mit Impfstoffen von drmeren Lidndern ge-
fiithrt haben oder fiithren kénnten? Gehen Sie bitte
hierbei auch darauf ein, ob wir mehr Kooperatio-
nen haben kénnten, wenn das Recht auf geistiges
Eigentum anders ausgestaltet wére.

ESV Greg Perry: Die direkte Antwort auf Ihre Frage
wire nein. Das geistige Eigentum stellt hier iiber-
haupt kein Problem dar bei den Schwierigkeiten,
die wir gegenwirtig sehen. Es wird ja haufig gesagt,
dass das geistige Eigentum dazu fiihrt, dass es we-
niger Innovationen gibt. Aber wir sehen bei den In-
novationen und auch bei den Herstellungsméglich-
keiten keine Schwierigkeiten. Die Schwierigkeiten,
die wir gegenwartig sehen, ergeben sich im Bereich
der Verfiigbarkeit des Zugangs und hauptsédchlich
eben im Bereich der Lieferketten. Dort treten die
Probleme auf. Es gibt gentigend Herstellungsmag-
lichkeiten. Es gibt geniigend Fabriken. Das Problem
ist in der Produktion und im Erhéhen der Qualité-
ten zu sehen. Es gibt einfach eine begrenzte Anzahl
von Rohstoffen. Es sind 160 Rohstoffe, die mitver-
arbeitet werden bei der Herstellung eines Impfstof-
fes. Die Rohstoffe sind teilweise nur begrenzt ver-
fiigbar. Dann gibt es nur eine begrenzte Verfiigbar-
keit an qualifizierten Arbeitern, eine begrenzte Ver-
fiigbarkeit an Ampullen und Spritzen. Gerade bei
Spritzen gibt es eine Liicke von 5 Milliarden. Dort
gibt es sehr viele Engpésse, unter anderem auch im
Bereich der Qualitdtskontrolle. 450 Schritte im Her-
stellungsprozess hidngen mit der Qualitdtskontrolle
zusammen. 70 Prozent der Herstellungszeit wird
fiir die Qualitdtskontrolle verwendet. Dann haben
wir Probleme im Bereich Fit and Finish und im Be-
reich der Verpackungen, die fiir die einzelnen Lan-
der ebenfalls zur Verfiigung gestellt werden miis-
sen. Dann gibt es natiirlich noch die normalen, re-
gulatorischen, gesetzgeberischen Schwierigkeiten.
Das heiBt, wir sehen durchaus, dass es gute Mog-
lichkeiten gibt. Das alles muss aber natiirlich in
den jeweiligen Landern dann auch noch hergestellt
werden, in Produktionsstitten, die nach den guten
Herstellungspraktiken arbeiten. Und dann darf es
keine Schwierigkeiten bei der Verteilung des Impf-
stoffes geben. Die Lockerungen von Patenten wiirde
hier iiberhaupt keine Verdnderung mit sich brin-
gen. Wir mochten, dass COVAX funktioniert. Wir
arbeiten mit COVAX zusammen. Wir méchten auch
mit COVAX zusammenarbeiten, aber wir denken,
es muss eine Verdnderung im Ansatz geben, was
die Verteilung von Impfstoffen angelangt, ndmlich
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weg von der hauptsdchlichen Verteilung dort, wo
es viele Todesfille und viele Inzidenzen gibt, was
nédmlich hauptsédchlich Europa und die Vereinigten
Staaten sind, und hin eher auch zu den Entwick-
lungsldandern. Das Lockern von Patentrechten 16st
hier aber kein Problem.

Abg. Kordula Schulz-Asche (BUNDNIS 90/

DIE GRUNEN): Meine Frage richtet sich an den
ESV Prof. Dr. Axel Metzger. In Ihrer schriftlichen
Stellungnahme haben Sie ausgefiihrt, dass gerade
die Zwangslizenz sich in den letzten Jahren als ef-
fektives Mittel erwiesen hat, um Blockaden bei der
Herstellung von Medikamenten aufzulgsen. Kon-
nen Sie bitte erldutern, inwieweit beim Einsatz von
solchen Zwangslizenzen auch eine Rolle spielt, ob
bereits freiwillige Kooperationen zwischen Unter-
nehmen bestehen? Glauben Sie, dass die Moglich-
keiten, die wir im deutschen Patentrecht haben,
auch auf internationale Ebene zu {ibertragen sind?

ESV Prof. Dr. Axel Metzger: Das Instrument der
Zwangslizenz ist im deutschen Patentrecht schon
lange im Patentgesetz vorhanden. Wir haben viele
Jahre gehabt, wo wir keine wirkliche Praxis hatten.
Wir hatten aber in den letzten drei Jahren zwei
Fille, bei denen sogar im einstweiligen Rechts-
schutzverfahren, also innerhalb weniger Monate,
durch das Bundespatentgericht eine Zwangslizenz
erteilt worden ist. Konkret ging es um ein Medika-
ment zur Behandlung von HIV/Aids bei Schwange-
ren und Kindern. Der Patentinhaber hat das Pro-
dukt in Deutschland nicht auf den Markt gebracht.
Er hat keine Lizenz erteilt und ein anderer Herstel-
ler, der das herstellen wollte, hat deswegen erfolg-
reich eine Zwangslizenz erteilt bekommen.
Kurzum, wenn ein offentliches Interesse besteht
und die Versorgung einer Patientengruppe nicht ge-
wahrleistet ist durch die Anbieter, die auf dem
Markt sind, dann kann eine Zwangslizenz erteilt
werden, wenn der Patentinhaber nicht bereit ist,
selber eine Lizenz zu erteilen. Das funktioniert. Wir
haben in Deutschland gesehen, es funktioniert. Wir
haben entsprechende Regeln auch im internationa-
len Recht, im TRIPS-Abkommen, in den Mitglieds-
staaten der WTO dementsprechend auch. Die eine
Moglichkeit ist, wenn Unternehmen selbst in dem
betreffenden Staat herstellen wollen, das ist dann
wie dieser deutsche Fall. Die zweite Mdéglichkeit
ist, wenn der Staat in der Notlage selber keine Ka-
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pazitdten hat, dann kann auf Grundlage von Arti-
kel 31bis TRIPS auch eine Zwangslizenz erteilt
werden, um Medikamente zu exportieren. Letztlich
die Frage, ob vorher kooperiert worden ist

oder nicht, spielt sicherlich eine Rolle in zweierlei
Hinsicht. Zum einen ist die Frage, wieviel Medika-
mente oder Impfstoffe dieser Art zur Behandlung
dieser Krankheit sind bereits auf dem Markt. Da
wird es eine Rolle spielen. Das Zweite sicherlich
auch. Man kann nur eine Zwangslizenz erteilen,
wenn das Unternehmen, der Patentinhaber nicht
bereit ist, freiwillig eine Lizenz zu geben. Der hat
natiirlich bessere Karten, wenn er sagen kann, ich
bin ja bereit zu lizenzieren; nur der Lizenzsucher
hat die Bedingungen nicht angeboten. Also, wir ha-
ben Instrumente und ich glaube auch, dass wir die
erstmal ausprobieren sollten, auch auf internationa-
ler Ebene, um zu sehen, wenn freiwillige Lizenzen
nicht ausreichend erteilt werden, auf die Weise
Druck auszuiiben.

Abg. Martina Stamm-Fiebich (SPD): Meine Frage
geht an den ESV Jorg Schaaber. Ist Threr Meinung
nach die COVAX-Initiative ausreichend finanziert?
Gentigen die vertraglich zugesicherten Impfdosen
fiir die Versorgung der Zielgruppen? Wie lange
wird es dauern; bis die aktuell zugesicherten Dosen
in den Partnerldndern verimpft sind?

ESV Jorg Schaaber: Das ist leider ein bisschen Kaf-
feesatzlesen. Eine Sache sollte man vielleicht vor-
wegschicken. COVAX hat sich als Ziel nur gesetzt,
20 Prozent der Bevélkerung zu versorgen, also kei-
neswegs eine ausreichende Versorgung. Natiirlich
sind 20 Prozent schon ein guter Anfang. Es gilt,
erstmal weltweit die besonders gefahrdeten Grup-
pen und vor allen Dingen auch das Gesundheits-
personal zu impfen. Das ist eine Minderheit der Be-
volkerung. Deswegen ist auch eine gleiche Vertei-
lung iiber die Welt jetzt so wichtig. Nach den ge-
genwdartigen Angaben von COVAX sollen bis Som-
mer gerade einmal drei Prozent der Bevélkerung in
drmeren Landern durch COVAX versorgt werden.
Das ist natiirlich herzlich wenig. Ich glaube, es
reicht nicht aus. Sie sprachen auch die Finanzie-
rung an. Diese ist keineswegs gesichert. Vielleicht
ist COVAX nicht das ideale Modell, was gewidhlt
worden ist, und vielleicht ist GAVI nicht der beste
Trager dafiir. Aber damit miissen wir im Moment
leben. Ich denke, es ist wichtig darauf zu achten,
dass genug Geld zusammenkommt. Ich wiirde auch
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noch einmal Transparenz anmahnen, weil das ge-
genwdrtig bei GAVI gar nicht gewéhrleistet ist, dass
fiir die Impfdosen auch nicht so viel bezahlt wird.
Es ist immer die Rede davon, dass so viel abgege-
ben wird, dass so viel produziert wird. Das wissen
wir auch zu wiirdigen. Am Ende des Tages muss
man aber bei allen Abnahmeversprechen gucken,
das gilt nicht nur fiir COVAX, das gilt genauso fiir
die EU, ob die Staaten oder die Organisationen
nicht zu viel fiir die Impfdosen bezahlen haben
und dann eben doch sehr hohe Gewinne ermég-
lichten.

Abg. Dr. Roy Kiihne (CDU/CSU): Meine Frage geht
an den vfa. Der Vorschlag, die handelsbezogenen
Rechte am geistigen Eigentum auBer Kraft zu set-
zen, wurde bei der WTO bereits erhoben. Sie haben
angefiihrt, dass die Annahme dieses Vorschlags
weltweit negative Auswirkungen haben konnte.
Konnten Sie diese bitte noch einmal kurz erldu-
tern?

SV Dr. Siegfried Throm (Verband Forschender Arz-
neimittelhersteller (vfa)): Das Geschéaftsmodell von
Pharma- und Biotech-Firmen beruht darauf, dass
die Erkenntnisse, die ggwonnen werden, durch Pa-
tente geschiitzt werden kénnen. Wenn man dieses
System auler Kraft setzt, fallt das gesamte Ge-
schiftsmodell zusammen. Wir werden in Zukunft
wesentlich weniger Firmen haben, Startups iiber-
haupt keine mehr, und ich kénnte mir nicht vor-
stellen, wer diese dann finanzieren soll. Ich kann
mir auch nicht vorstellen, dass der Staat hier wirk-
lich mit solchen Summen, wie sie von Privatinves-
toren getétigt werden, dann in die Liicke springen
wird. Von daher ist dieser Vorschlag hier von uns
abzulehnen.

Abg. Paul Viktor Podolay (AfD): Meine Frage geht
an den ESV Prof. Dr. Axel Metzger. Wenn ich Thr
Gutachten richtig verstanden habe, dann machen
die Linken in ihrem Antrag mit der Forderung nach
Zwangslizenzen und Benutzungsanordnungen ein
Scheinproblem auf, da es nicht am Technologie-
transfer, sondern an den Herstellungs- beziehungs-
weise Produktionskapazitdten mangelt. Hdtten Sie
eventuell Vorschldge, ob und wie sich der Gesetz-
geber diesem Problem der Beschleunigung der
Impfstoffproduktion ndhern kénnte?
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ESV Prof. Dr. Axel Metzger: Ja, es ist bereits ange-
sprochen worden. Man miisste dann vielleicht dar-
tiber nachdenken, ob es jenseits von Patenten wei-
tere Forderinstrumente fiir Unternehmen auch ge-
ben kann, etwa im Moment aktuell eben auch For-
derung fiir den Aufbau von Produktionskapazité-
ten. Wir miissen uns einmal vorstellen, dass wir
teilweise in Industrien und auch in Handelsunter-
nehmen, von denen wir nicht wissen, wie die nach
der Pandemie aussehen, teilweise Milliardenbe-
trdge investieren. Das, was die EU an Gesamtbetré-
gen, 750 Milliarden Euro Foérdervolumen, ausgeru-
fen hat, um der Wirtschaft iiber die Krise hinweg-
zuhelfen, ist im Vergleich zu dem, was von den
Unternehmen angefragt wird, um Produktionskapa-
zitdten auszubauen, sehr viel. Insofern man muss
tiber andere Forderinstrumente nachdenken, um
den Unternehmen jetzt im Aufbau der Herstel-
lungskapazitdten zu helfen.

Abg. Dr. Roy Kiihne (CDU/CSU): Es geht schlicht-
weg in diesem System um Geld, also frage ich ein-
mal die EIB. Wir hatten im Vorfeld schon einmal
Ihre Ausfithrungen gehort. Gerne wiirde ich noch
eine Einschédtzung von Thnen erfahren. Bestehen Ih-
rer Ansicht nach Hiirden fiir eine bessere Moglich-
keit der Forderung durch die EIB im Bereich der
geistigen Eigentumsrechte oder an anderen Stellen?

SVe Felicitas Riedl (Europdische Investitionsbank
Luxemburg (EIB)): Ja, das ist eine etwas komplexere
Frage. Allerdings muss man dazu sagen, als Bank o-
der generell als Geldgeber, der in dem Bereich In-
novation tdtig ist, ist es oft so, dass die Patente
auch als Sicherheit angesehen werden. Das heift,
die stellen einen Gegenwert dar zu dem Geld, was
fiir die Entwicklung zur Verfiigung gestellt wird.
Genauso ist es, wenn man in Produktionskapazita-
ten investiert, dann ist es natiirlich auch so, dass
dort die Gebdude oder die Infrastruktur als Sicher-
heit gegeben werden. Hier sind die Patente etwas
weniger wichtig. Hier wire es vielleicht wichtig,
wenn, entweder durch die offentliche Hand oder
durch sonstige Institutionen, Produktionsstétten ge-
fordert werden, dass man eben auch sicherstellen
kann, dass im Falle einer nicht erfolgreichen Ent-
wicklung von einem bestimmten Impfstoff die da-
zugehorige Produktionskapazitidt dann anderweitig
genutzt werden kann, um dann in dem Sinne der
Allgemeinheit zur Verfiigung gestellt werden zu
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kénnen, im Sinne einer Contract Manufacturing Or-
ganisation.

Der Vorsitzende: Ich schliefle diese Anhérung und
bedanke mich bei den Experten und beim Dolmet-
scher. Ich wiinsche allen noch einen schénen Tag.

Schluss der Sitzung: 16:34 Uhr

Erwin Riiddel, MdB
Vorsitzender
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