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프랑소와 올랑드 프랑스 대통령은 2012년 9월 
개최된 UN 총회에서 처음으로 세계 정상들 앞에서 
연설하면서 세계 빈곤 퇴치를 위해 나아가야 할 
방향을 역설했습니다. 올랑드 대통령은 세계가 
UNITAID를 본받아 ‘연대의 세계화’를 해야 한다고 
촉구하고 프랑스에서 거둔 금융거래세의 일부를 
국제 개발에 사용할 계획임을 밝히면서 다른 
국가들의 동참을 촉구했습니다.

오랜만에 듣는 혁신적 개발 재원에 대한 가장 설득력 
있는 발언 중 하나였습니다.

6년 전, 제61차 UN 총회에서 UNITAID가 
탄생했습니다. 저자도 당시 자크 시라크 대통령, 
루이스 이나시오 룰라 다 실바 브라질 대통령을 
비롯해 칠레, 노르웨이, 영국의 고위급 정부 대표들과 
함께 프랑스 외무장관 자격으로 참석했습니다. 
우리는 HIV/AIDS, 말라리아, 결핵(TB)을 퇴치하기 
위해 절실했던 자금을 조달할 목적으로 UNITAID
를 창설했습니다. 당시에는 이들 질병의 퇴치가 매우 
요원해 보이던 때였습니다.

시대가 변했습니다. UNITAID의 활동과 파트너들의 
노력으로 이제는 전세가 역전됐습니다. HIV 
의약품에 대한 접근성이 높아짐으로써 많은 
아프리카 국가들에서 HIV 감염률이 줄어들었습니다. 
마침내 가장 오래된 치사율 높은 질병인 TB 치료를 
위한 신약과 새로운 진단기법들이 등장했습니다. 
2000년 미화 1억 달러에도 못 미치던 전세계 
말라리아 억제 자금이 2012년에는 18.4억 달러로 
증가한 것으로 추산됐습니다. 

그러나 이러한 성공에도 불구하고 새로운 
재원이 창출되지 않는다면 실패로 돌아갈 
위험이 상존합니다. OECD는 2012년에 가장 
부유한 국가들의 대외원조가 4% 감소했다고 
보고했습니다.

작금의 경제 위기는 대외 원조를 고갈시키고 경제 
성장을 둔화시킴으로써 수백만 명을 처참한 빈곤의 
나락으로 내몰고 있습니다. 서방에서는 재정적자 
및 만성 실업으로 금융 위기의 대가를 치르고 
있지만 전세계의 가장 가난한 나라들은 죽음이라는 
대가를 치르고 있습니다. 20억 명 이상이 하루 2
달러 미만으로 연명하며 가장 기본적인 공공재인 
영양, 위생, 교육, 보건 서비스에 접근하지 못하고 
있습니다. 많은 개도국들이 놀라운 성장률을 보이고 
있기는 해도 이러한 전세계적 불평등은 결국 더 많은 
분쟁과 불안을 야기할 뿐입니다.

UNITAID는 혁신적인 재원조달이 새천년개발목표의 
달성에 기여한다는 것을 증명해 보였습니다. 우리는 
UNITAID의 성공을 한 차원 더 높여 숫자의 힘을 
보여 주여야 합니다. 2013년 1월 23일 EU의 
재무장관들은 11개 EU 국가들이 금융거래세를 
도입하는 것을 승인했습니다. 올랑드 대통령은 
금융거래세로 거둔 세수의 최소 10%를 국제 개발에 
사용해야 한다고 말했습니다.

저는 여기서 더 나아가 그 중 50%를 빈곤 퇴치에 
사용해야 한다고 주장합니다. UNITAID는 불과 6년 
만에 전세계적 연대가 세계화의 수익을 거두기 위한 
최선의 투자임을 증명해 보였습니다.

의장 인사말
Philippe Douste-Blazy
UNITAID 집행이사회 의장 겸 혁신적 개발재원 
담당 UN 사무차장
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2012년 우리는 창립 6년 만에 UNITAID의 
영향력이 얼마나 커졌는지를 확인할 수 있었습니다.

우리의 투자는 저소득국 국민들의 삶을 변화시키고 
있습니다. 그 대표적인 예로 2012년 UNITAID가 
보조금을 지급한 수 백만 개의 말라리아 치료제가 
민간 부문을 통해 아프리카에 배포되었습니다. 40
만 명의 아이들이 UNITAID의 시장개입 덕분에 HIV 
치료를 받고 있습니다. 다제내성결핵 치료제에 대한 
전략적 회전 재고(strategic rotating stockpile)
는 품절을 방지하고 치료 중단을 방지함으로써 
결핵의 확산을 막는 데 기여하고 있습니다.

또한 우리의 투자는 촉매제 성격을 갖고 있어 직접 
투자한 국가를 넘어서 그 성과가 확산되고 있습니다. 
HIV 치료제의 경우, UNITAID가 실현한 가격 인하 
덕분에 글로벌 펀드 및 PEPFAR 등도 같은 돈으로 
세 배나 많은 환자들에게 치료제를 공급할 수 있게 
되었습니다. 새로 개발된 신속결핵검사 비용도 크게 
하락하여 수십 여 국가들이, 자체 재원으로, 결핵 
초기에 진단을 내리고 더 많은 환자들을 치료할 수 
있게 되었습니다. UNITAID가 주요 자금제공자인 
WHO의 사전적격심사(Prequalification) 

프로그램은 저렴한 일반의약품 제조사들이 67개 
의약품을 시장에 출시하는 것을 승인했습니다.

이러한 접근 방식의 성공이 점점 더 인정을 받고 
있습니다. 2012년에는 외부 독립기관이 출범 5
년의 성과를 평가하는 과정에서 UNITAID의 
시장조성전략을 크게 칭찬했습니다. 평가기관은 
UNITAID를 국제 개발의 모범이라 칭하며 수 많은 
단체와 정부가 UNITAID의 활동 성과를 함께 누리고 
있다고 밝혔습니다.

마지막으로 2013-2016년 사업 전략에는 1,500만 
HIV 환자들에게 치료제를 공급하고 결핵으로 인한 
사망자수를 절반으로 줄이며 말라리아 사망자를 
없애기 위해서 저소득 국가에 소개해야 할 제품들이 
정의되어 있습니다.

UNITAID는 전세계 보건분야에서 지속적으로 독특한 
역할을 수행할 예정입니다. 미래를 내다보는 유연한 
자세로 국제 사회에 최선의 혜택을 전달할 준비가 
되어 있습니다. UNITAID는 3대 질병을 퇴치하기 
위한 전세적인 노력의 일부일 뿐이지만 이 같이 
중요한 기여를 하고 있다는 데 자부심을 느낍니다.

사무총장 
인사말 Denis Broun

UNITAID 사무총장
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혁신적 멤버십
2006년 브라질, 칠레, 프랑스, 노르웨이, 영국 
정부가 출범한 UNITAID를 오늘날 전세계 17개 
국가가 후원하고 있습니다. 이 중 대다수는 항공권 
부담금이나 탄소배출세 등 다양한 혁신적 재원조달 
방식을 통해 UNITAID를 지원하고 나머지는 장기 
출연금의 방식으로 참여하고 있습니다. 

혁신적 시장 개입
세계보건기구(WHO) 산하의 UNITAID는 
차별화된 투자방식으로 여타 글로벌보건기구들과는 
차별화된 역할을 하고 있습니다. UNITAID는 
전세계적 차원에서 보건상품에 대한 시장의 맹점을 
해결하는데 그 초점을 맞추고 있습니다. 시장의 
결함을 파악한 후, 전세계 이행 파트너들이 수행하는 
시장 개입 활동을 일정 기간 동안 육성, 선별, 
출범, 관리하는 방식입니다. 이러한 시장 개입은 
직접적으로 목표한 국가들에서 생명을 구하는 것은 
물론 ‘승수효과’를 통해 타 국가들에도 그 성과가 
전파되고 있습니다. 즉, 일단 글로벌 차원에서 
시장 변화를 유도하면 다른 정부 및 지원기관들도 
이전보다는 저렴하게 양질의 제품을 구매할 수 있게 
되는 것입니다. 

UNITAID는 개발도상국에서 HIV/AIDS, 말라리아, 
결핵을 치료, 진단, 예방하기 위한 양질의 의약품 시장을 
조성합니다. 주로 항공권 부담금을 재원으로 효과가 큰 
시장에 개입함으로써 세계에서 가장 가난한 사람들에게 
맞춤형 의약품들을 보다 저렴하게 보다 널리 공급하는 
역할을 합니다.

UNITAID 소개

대다수 회원국들은 혁신적 
재원조달을 통해 UNITAID를 
지원합니다

UNITAID의 개입은 ‘승수효과’
가 있어 더 저렴하게 더 많은 
사람들이 치료나 진단을 받을 수 
있습니다
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미래 지향적 관점에서 혁신적이고 효과가 큰 
접근방식을 지원할 의지를 갖고 있는 UNITAID는 
이러한 혁신적 재원이 잘 투자될 수 있도록 하는데 
노력을 집중하고 있습니다.

왜 시장 조성인가?
개발도상국 주민들은 종종 시장 여건 때문에 필수 
의약품을 구하지 못하는 경우가 많습니다. 특히 
매년 수백만 명의 목숨을 앗아가는 HIV/AIDS, 
말라리아, TB의 경우에는 더욱 심각합니다. 제약사 
입장에서는 개발도상국 농촌지역의 취약계층에, 
아동 맞춤형 치료제나 진단검사제품을 공급해야 할 
인센티브가 없습니다.

적절한 보건의약품이 절실히 필요함에도 불구하고 
개발도상국들은 비싼 가격, 제한된 공급, 저질 
의약품, 특정 계층에 맞지 않는 제품들로 인해 
어려움을 겪고 있습니다. UNITAID는 제약사와 
유통업체들이 개발도상국에 적절한 제형의 고품질 
의약품을 저렴하게 공급하기 위해 상당한 투자와 
혁신을 가능케 할 경쟁력 있는 시장을 조성하는 
방법으로 이러한 상황을 해결하고 있습니다.

UNITAID는 공공보건의 
증진을 위해 전세계적 차원에서 
보건의약품에 대한 시장을 
변화시키는 초점을 맞춘 유일한 
글로벌 보건기구입니다
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2006년 창설 이후 UNITAID는 HIV/AIDS, 결핵, 말라리아 
퇴치에 독특한 방식으로 기여하고 있습니다.

3억2천7백만 
개의 가장 좋은 말라리아 
치료제가 배포됐습니다

더 좋은 제품, 더 건강한 삶
UNITAID의 시장개입으로 개발도상국에 생명을 구할 의약품의 공급이 획기적으로 증가했습니다. 

40 만
명의 어린이들이 양질의 
HIV 치료를 받고 
있습니다

UNITAID의 성과1

15,000 
개의 다제내성결핵 
치료제(treatment 
course)가 
배포됐습니다

150만 
영유아에 대한 HIV 검사가 
실시됐습니다

8백만
명의 임산부가 HIV 검사를 
받았습니다

1 보급된 말라리아 치료제(AMFm)를 제외한 모든 결과는 2012년 6월 30일 현재 결과
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80%
최상의 말라리아 치료제 
가격 80%인하

60%
2차라인 HIV 치료제 
가격 60% 인하

빈곤층을 위한 시장 개선
UNITAID는 직접적으로 지원하지 않는 국가들에도 시장 개선의 효과가 확산될 수 있도록 하는 방식으로 필수 
보건의약품 시장을 조성합니다. 

40% 
결핵 신속검사 비용 
40% 인하

80%
아동용 HIV 치료제 가격 
80% 인하

67
개발도상국에 공급될 67개 
의약품이 안전성을 보장하는 
WHO 사전적격심사 통과 
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2012년 UNITAID 출범 5년의 성과를 심도 깊게 
평가하기 위한 첫 번째 독립평가가 수행되었습니다. 
평가기관은 최종 보고서에서 UNITAID가 ‘이행 
파트너들이 수행하는 시장 조성 활동들을 식별, 
선정, 자금을 지원하는 사업 모델을 증명해 보인 
선구적인 혁신적 재원조달 메커니즘’이라고 결론을 
내렸습니다.

독립적인 외부 기관이 수행한 이 평가는 UNITAID
의 모든 문서기록들을 검토하고 모든 투자활동들을 
심도 있게 분석했습니다. 이 과정에서 UNITAID
의 집행이사회 위원들과 직원, 이행 파트너들을 
포함한 100여명 이상의 이해당사자들과의 면담이 
진행됐습니다. 

평가자들은 UNITAID의 독특한 사업방식이 ‘HIV/
AIDS, 말라리아, 결핵문제뿐만 아니라 그 이외의 
전세계 개발난제들을 해결’하는데도 유용할 
것이라고 말했습니다. 평가의 주요 결론은 다음과 
같습니다. 
 
 
 
 
 

UNITAID의 시장개입에 대해:  
이 평가는 중요한 틈새시장을 위한 시장 조성을 
목표로 제한된 기간 동안 자금을 지원하는 UNITAID
사업 방식의 유효성을 폭넓게 검증했습니다.

UNITAID의 시장조성 효과에 대해:  
[UNITAID]의 많은 프로젝트들이 승수효과로 인해 
공공보건서비스 제공에 대한 전통적인 투자방식과 
비교해 훨씬 더 좋은 결과를 달성하고 있음을 
보여주는 강력한 증거들이 있습니다.

UNITAID의 다자주의에 대해:  
이러한 시장개입 및 공공보건분야에서 거둔 성과는 
다자기구에 의해서만 달성될 가능성이 높습니다. 
실제로 양자기구나 민간기업이 같은 기간내에 
UNITAID가 달성한 것과 같은 성과를 달성했을 
것이라고는 상상하기 어렵습니다.

평가 팀은 또한 케냐와 카메룬을 방문해 시장개입이 
어떻게 이행되고 있는지를 확인하고 정부관료 및 
공동체 대표들과의 면담을 가졌습니다.

UNITAID의 독립 
평가 – 모범적 
사업모델
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“UNITAID는 올바른 
일을 함으로써 세 
질병과의 싸움에서 
매우 긍정적인 결과를 
달성하는데 기여해왔다”

UNITAID에 대한 독립 평가 (2012년 12월)
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출범 이후 UNITAID는 9개 국 (카메룬, 칠레, 
콩고, 프랑스, 마다가스카르, 말리, 모리셔스, 
니제르, 대한민국)에서 거둔 항공권부담금을 통해 
필요 재원의 65%를 충당했습니다. 노르웨이는 
탄소배출세의 일부를 지원하고 있습니다. 2006
년 UNITAID 출범국가들이 처음 도입했던 
항공권부담금은 당시 국제 개발을 위한 소액의 
기여금을 모금하는 혁신적인 재원조달 방식의 
하나로 널리 인정받았습니다. 항공권 1매당 평균 
부담금이 미화 2달러에 불과하지만 6년 동안 10억 
달러 이상이 모금되었습니다.

제 67차 UN 총회 개회 시, 프랑소와 올랑드 프랑스 
대통령은 UNITAID의 성공이 글로벌 보건의료 증진 
활동에 새로운 예산을 배정하도록 자극한 영감이 
되었다고 말했습니다.

혁신적 재원조달 – 
UNITAID가 모범을 
보이다

François Hollande
프랑스 대통령

“항공권에 부담금을 부과함으로써 
재원을 조달한 UNITAID의 성공에 
박수를 보내고 싶다. 우리도 이러한 
여정에 동참했다. 이제 다음 걸음을 
떼어야 할 것이다.”
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부담 없는 기여금
혁신적 재원조달의 주요 성공요인은 정치적으로나 
경제적으로 ‘부담 없는’ 미미한 기여금을 지불할 
능력이 있는 개인들이 부담하게 하는 방식입니다. 

2012년 7월, UN의 세계 경제 서베이(World and 
Economic Survey)는 UNITAID의 정치적 지원 
배경을 조사했습니다. 이 보고서는 ‘참여국들의 
의회에서 항공권 부담금제를 승인한 이유는 
국민들의 광범위한 지지를 확보하고 있는 구체적인 
공공혜택을 위한 재원을 확보하는 것이기 때문인 
것으로 보인다’고 언급하며 ‘참여국 정부가 공동으로 
이 부담금제를 도입했다는 사실 또한 정치적 매력을 
높이는 것으로 보인다’고 평가했습니다.

더불어 항공권 부담금이 항공 산업에 부정적인 
영향을 끼친다는 증거도 없습니다. 실제로 
항공사들은 최근 부담금제에 대한 지지를 
재확인한바 있습니다. 에어 프랑스는 2012 세계 
AIDS의 날을 기념하여 예약확인 이메일에 생명을 
구하는데 도움을 준 여행객들에게 감사한다는 
내용의 영상 메시지를 첨부했습니다.

그 외 몇몇 혁신적 재원조달 방법들도 공공보건 
분야에 큰 도움이 될 수 있습니다. 혁신적 
재원조달이라는 개념은 다양한 메커니즘을 
포괄하는 말입니다. 그 중에서 국제금융백신기구
(International Financial Facility for 
Immunization, IFFIm)와 선시장 공약 
(Advanced Market Commitments, AMC) 
및 Debt-to-Health는 이미 전세계적 유행병들을 
퇴치하기 위한 재원 조달에 그 효과를 증명한 바 
있습니다. 

프랑스가 2012년에 2008년 금융위기 이후 세계 
최초로 금융거래세(FTT)를 도입함으로써 새로운 
유망한 재원조달 메커니즘이 등장했습니다. 2012
년 8월 발효된 금융거래세는 주식 매매에 0.2%
의 거래세를 부과하는 것입니다. 올랑드 대통령은 
2012년 9월 UN 총회 연설에서 금융거래세로 거둔 
수익의 10%를 유행병 퇴치 및 기후변화 해결을 
포함한 개발 이슈에 할당할 것이라고 밝혔습니다. 

항공권 부담금과 마찬가지로 FTT도 금융 산업에 
미치는 영향이 매우 미미합니다. 국제통화기금 
(IMF) 에 따르면 브라질, 중국, 홍콩, 인도, 
이탈리아, 싱가포르, 남아공, 대한민국, 스위스, 대만, 
영국, 미국이 금융거래에 다양한 요율로 모종의 
세금을 부과하고 있는 것으로 알려졌습니다. 비록 
이런 메커니즘을 통한 수익이 개발 이슈에 사용되지 
않는다 하더라도 많은 나라에서 이행되고 있다는 
점은 향후 FTT의 광범위한 도입에 대한 개연성을 
보여주는 것입니다. 2011년 UNITAID는 이러한 
세금들을 분석한 획기적인 보고서를 발표했습니다. 
그 결론은 유럽의 FTT 도입은 국가 금융시장에 
중대한 부정적 영향을 끼치지 않을 것이라는 
것이었습니다.

2013년 초, 유럽의 재무장관들은 ‘협력의 심화’ 
규정에 따라 금융거래세 도입에 합의했습니다. 
오스트리아, 벨기에, 에스토니아, 독일, 그리스, 
프랑스, 이탈리아, 포르투갈, 슬로바키아, 
슬로베니아, 스페인은 이러한 세금에 대한 구체적인 
형식을 결정한 뒤 2014년 중 도입할 예정입니다. 
유럽의 FTT수익이 개발이슈에 활용될 것인지의 
문제는 아직까지는 폭넓게 논의되지 않고 있습니다.

UNITAID의 항공권부담금에 대한 팩트:
• 경쟁을 왜곡하지 않음: 모든 국내선 및 국제선 

항공편에 일률적으로 적용 
• 승객 부담이 적은 기여금: 1달러(이코노미석)에서 

40달러 (비즈니스 및 1등석)
• 항공사에 부담 없음: 매출 및 수익성, 항공여행객 수, 

여행사 일자리, 관광산업 전반에 부정적 영향이 없음
• 도착 및 통과 승객에게는 적용하지 않음
• 기존 관련당국이 이행: 새로운 행정조직이나 

메커니즘이 필요 없음 - 추가 비용이 없음.
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UNITAID 출연국

UNITAID에 기부금을 제공하는 회원국들은 
전세계 보건의료시장을 조성하는데 필요한 장기적 
자금지원을 이행하고 있습니다. 현재 9개국은 
항공권 부담금을 통해 기여하고 있는데 이는 예측 
가능하고 ‘부침 없는’ 소득원임이 입증되었습니다.

 영국 등 그 밖의 나라들은 다개년(multi-year)
의 전통적 기부금 출연 방식을 택했습니다. 이러한 
자금들이 모여 UNITAID는 전략적이고 효과적인 
시장 개입을 계획할 수 있는 것입니다.

또한2012년 UNITAID는 민간부문으로부터 
처음으로 기부를 받았습니다. 미화 77만 달러를 
기부한 HNA 그룹의 Chen Feng 회장은 UNITAID
의 활동을 지속적으로 적극 홍보하고 있습니다.

다른 보건기구들과 차별화된 UNITAID의 특징 중 
진보적인 점은 아프리카 국가들을 회원으로 두고 
있다는 점입니다. 이러한 성과를 거두게 된 이유는 
혁신적 재원조달 메커니즘을 통해 확보한 자금이 
기여금을 낼 만한 여유가 있는 사람들로부터만 
거두어지기 때문입니다.
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한국의 기여
2007년 한국은 아시아에서 최초로 항공권 
부담금제를 도입했습니다. 
‘세계빈곤퇴치기금’ 이라 명명된 항공권 
부담금은 출발 국제선 항공편 1매당 
1,000원을 부과하는 것입니다. 매년 
150억 원이 거두어지고 그 중 약 절반이 
UNITAID에 기부됩니다.

2012년 항공권 부담금 도입 5주년을 
기념하기에 앞서 한국국제협력단(KOICA)
은 이 제도에 대한 평가를 수행했습니다. 
그 결과 중 두드러진 내용은 한국의 18세 
이하 청소년 1,000명에 대한 조사 결과 
응답자의 82%가 항공권 부담금을 
‘필요하다’ 고 생각한다고 답한 것입니다.2

2012년 8월, 한국의 국회는 항공권 
부담금을 5년 더 연장하기로 합의했습니다.

20년 전만해도 한국은 원조를 받는 
나라였습니다. 오늘날 한국은 주요 
공여국임과 동시에 OECD 개발협력국
(Development Co-operation 
Directorate)의 회원이기도 합니다. 또한 
한국은 UNITAID와 항공권 부담금제를 
통해 국제 개발에 더 많은 재원을 확보하기 
위한 혁신적 프로그램의 선두에 서 
있습니다.

“대한민국 국민들은 이제 
세계무대에서 한국이 선구적인 
역할을 하고 있다는 점에 큰 
자부심을 갖고, UNITAID를 
통해 아프리카의 질병퇴치에 
기여하고 있다는 점을 주목해야 
할 때 입니다”
Myoung-hwan Cho 
조명환 
건국대 생명과학특성학부 교수
 

US$ 1
per ticket

2 Korea International Cooperation Agency, Evaluation Report of the Korea Air Ticket Solidarity Contribution, 2012



UNITAID 2012년 연차 보고서

16

모잠비크 2012
UNITAID의 소아용 HIV 
프로그램 – 생명을 구하다

오늘날 부유한 나라에서는 HIV 바이러스를 갖고 
출생하는 신생아가 거의 없기 때문에 제약사들이 
아동 맞춤형 의약품을 개발해야 할 인센티브가 
없습니다. 2006년 UNITAID는 이러한 문제점을 
인식하고 클린턴의료재단 (Clinton Health 
Access Initiative, CHAI)이 이행하는 프로그램을 
통해 소아용 HIV 치료제 개발 및 개도국 영유아에 
대한 HIV 검사에 집중적으로 투자했습니다. 
의약품 공급업체들은 UNITAID의 보조금 덕분에 
새로운 소아용 제형을 제조하기 위한 동력을 얻게 
되었습니다. 몇몇 일반의약품 공급업체들이 소아용 
의약품 시장에 진출했고 제약사들과의 협상 및 
경쟁의 심화로 인해 약품가를 최대 80% 인하할 수 
있었습니다.

이제 40만 명의 어린이가 소아용 HIV 의약품으로 
치료를 받고 있습니다.

“우리는 수십만 명의 
생명을 구한 새로운 
재원 창출을 선도해 
온 UNITAID로부터 
많은 것을 배울 수 
있습니다.”
빌 클린턴 대통령
2012년 7월 세계 에이즈 컨퍼런스
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모잠비크에 사는 HIV 양성 아동들 – 
모두 UNITAID의 보조금으로 제조된 
의약품으로 치료를 받고 있습니다.
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스와질랜드는 세계에서 HIV/AIDS 유병률이 가장 
높고 이로 인해 한 세대의 아이들이 부모를 잃고 
고아가 되었습니다. 이러한 문제를 인식한 정부는 HIV 
양성 아동들이 가장 좋은 치료를 받게 한다는 목표로 
이를 국내 재원조달의 우선순위로 삼았습니다. 현재 
스와질랜드는 소아용 HIV 프로그램에 대한 UNITAID
의 지원에서 자체 재원조달로 전환 중이며 2013년 
말부터는 전적으로 자체 재원으로 충당할 예정입니다.
“도움은 영원히 지속되지 않으며, 도움이 끊겼을 때 
당황하지 말아야 한다”고 스와질랜드 국가 AIDS 
프로그램의 항레트로바이러스 치료제 (ART) 
코디네이터인 Velephi Okello 박사는 말했습니다.
UNITAID의 시장개입은 시간 제한이 있습니다. 이러한 
개입은 필요한 보건의약품을 지속 가능한 방식으로 
저렴하게 접근할 수 있도록 한다는 목표를 갖습니다. 
프로젝트가 종료하기 전에 UNITAID는 파트너들과 
함께 의약품 접근성 제고를 위한 재원이 지속적으로 
공급될 수 있도록 하는데 만전을 기합니다. UNITAID
와 이행을 담당한 CHAI는 소아용 HIV 프로그램을 
지원한 40개국 중 대다수 국가에서 국내 재원을 
확보하거나 에이즈, 결핵, 말라리아 퇴치를 위한 글로벌 
펀드 (Global Fund) 또는 에이즈 퇴치를 위한 대통령 
비상계획 (PEPFAR) 등 외부 지원기관 등으로 재원을 
전환할 수 있었습니다.
스와질랜드에서는 보건부가 소아용 HIV 의약품에 대한 
모든 자금을 지원할 예정입니다.
스와질랜드는 이미 소아용 HIV 치료제 부문에서 
놀라운 성과를 보이고 있습니다. 2006년 치료를 받을 
수 있었던 아동의 수는 불과 1,500명이었습니다. 
2012년까지 UNITAID의 자금지원으로 7천명 이상의 
아이들이 소아용 의약품으로 치료를 받았고 이는 
도움이 필요했던 전체 HIV/AIDS 환아의 70%에 
해당합니다. CHAI의 지원을 받은 보건부는 아동 환자 
치료에 사용되던 부피가 크고 냄새가 고약한 시럽제를 

복용하기 쉬운 알약으로 교체하는데 성공했습니다.
한가지 문제는 의약품 제조업체들이 이렇게 상대적으로 
규모가 작은 시장에 지속적으로 치료제를 공급하도록 
하는 것입니다. 스와질랜드는 아프리카에서 출산을 
통한 신규 감염을 예방하는 가장 성공적인 프로그램을 
운영해 온 국가 중 하나이지만 아직도 주로 모유 수유를 
통해 HIV 에 감염되는 아이들이 있다고 Okello 박사는 
말합니다. HIV 양성 신생아의 수가 줄어든다는 것은 
제조업체로써는 시장이 줄어드는 것을 의미합니다.
“CHAI가 소아용 HIV 의약품의 수요를 적절히 
예측하도록 도와주었기 때문에 적절한 예산을 수립할 
수가 있다”고 말하는 Okello 박사는 “매 분기마다 
수요예측부서는 치료제가 필요한 아동의 수를 파악하고 
어떠한 치료제를 주문해야 하는지를 판단한다”고 
덧붙였습니다.
보건부 산하 중앙의약품저장고(CMS)에서 근무하는 
항레트로바이러스제 약사인 Tibuyile Sigudla는 
이러한 수요예측 프로세스가 의약품 제조사들에게 보다 
신뢰할 만한 수요 정보를 제공하고 있다고 합니다. “
우리는 여전히 CHAI 및 UNITAID가 쌓은 토대에 
의존하고 있으며 UNITAID 프로젝트 기간에 이용했던 
것과 같은 주기로 소아용 의약품을 주문하고 있다”고 
Sigudla씨는 말합니다.
UNITAID는 2011년부터 시작된 전환기에 
스와질랜드를 지원했습니다. 다른 나라들과 마찬가지로 
새로운 재원으로 순조롭게 옮겨갈 수 있도록 도운 
것입니다. 이 기간에 의약품 공급이 줄어드는 예기치 
못한 상황이 발생할 경우 2013년 말까지 긴급 
자금지원을 할 예정입니다.
“2011년은 재정 위기 때문에 힘겨웠지만 2012년에는 
정부가 소아용 HIV치료제에 예산을 배정함으로써 
의약품을 구매할 수 있었다”고 말하는 Okello 박사는 
“아직까지 소아용 의약품이 부족한 적은 없었다”고 
덧붙였습니다.

스와질랜드 2012
UNITAID의 지원 이후 자체 
재원조달로 성공적 전환



19

사진: 에이즈 관련 의료 종사자가 환자를 만나러 가고 있다.

“도움은 영원히 지속되지 않으며, 도움이 
끊겼을 때 당황하지 말아야 한다”

Velephi Okello 박사 
스와질랜드 국가 AIDS 프로그램의 항레트로바이러스 치료제 (ART) 코디네이터. 
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UNITAID의 시장 개입은 ‘승수효과’가 있어 여타 
글로벌보건기구와 정부들도 UNITAID가 지원한 
프로젝트로 인해 더욱 저렴해진 양질의 의약품을 
구매하고 있습니다. 다시 말하자면 UNITAID의 
직접적인 지원을 받지 않는 국가들도 UNITAID의 
시장 개입 효과를 보고 있다는 것입니다.

2012년 8월, UNITAID, PEPFAR, USAID, 
빌&멜린다 게이츠 재단은 145개 고부담 
개발도상국에서 새로운 TB신속진단검사 비용을 
40% 인하할 수 있었다고 발표했습니다. 시장을 
변화시킨 완벽한 사례인 것입니다. 이러한 가격 
협상은 UNITAID의 GeneXpert® TB 진단 
프로그램 확대에 있어 중요한 요소였습니다.

UNITAID의 직접적인 지원을 받지 않은 브라질과 
남아공도 이러한 가격 인하 덕분에 불과 3개월 만에
223만 달러의 비용을 절감했습니다.
남아공은 GeneXpert® TB 진단을 가장 많이 
실시하는 나라가 되었으며 브라질은 2013년에 
도입할 예정입니다.

UNITAID의 시장 개입이 가져오는 승수효과는 
두 나라에서 여실히 증명되고 있습니다. 남아공 
보건부의 TB 퇴치국장인 Lindiwe Mvusi는 “
가격인하 덕분에 더 많은 진단키트를 구매할 수 
있었다. 예산 범위 안에서 더 많은 사람들을 검사할 
수 있었고 검사와 치료에 드는 비용을 절감할 수 
있었다”고 증언했습니다.

“우리는 예산 범위 
안에서 더 많은 
사람들을 검사할 수 
있었고 검사 및 치료 
비용을 절감할 수 
있었다” 
Lindiwe Mvusi,
남아공 보건부 TB 퇴치국장

남아공과 브라질 2012
시장 변화의 혜택
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223만 달러: UNITAID
의 직접 지원국이 아닌 
브라질과 남아공에서 
불과 3개월 만에 신속TB
진단검사에서 절감한 비용
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2011년 6월, UNITAID 집행이사회는 강화된 제안 
발굴 및 검토 프로세스의 출범을 승인했습니다. 
특히 투자 결정 방식을 재고하는데 초점이 
모아졌습니다. 2012년에는 이러한 프로세스에 
따라 자금지원 결정이 내려졌습니다. UNITAID의 
집행이사회는 15개의 신규 시장 개입을 포함한 총 
US$ 237,253,061의 투자 결정을 승인했는데 
이는 한 해에 UNITAID가 승인한 투자규모 중 최대 
금액이었습니다.

이러한 방식 덕분에 UNITAID는 즉석(point-
of-care)진단기술 시장에 성공적으로 진출할 수 
있었으며 게임의 판도를 바꾸는 이러한 기술에 
대한 시장을 조성하는데 앞장설 수 있었습니다. 
이와 더불어 수십만 명의 아이들이 HIV/AIDS, 
결핵, 말라리아 치료제를 보다 수월하게 저렴한 
비용으로 접근할 수 있도록 하는 새로운 투자 계획도 
승인되었습니다. 이 장에서 설명하고 있는 이러한 
신규 투자는 새로운 의약품과 검사기술의 시장 
진출에 초점을 맞춘 시장개입을 포함하여 새로운 
유형의 프로젝트와 새로운 이행 파트너에 투자하는 
내용도 포함된 것입니다.

UNITAID의 시장 개입을 위한 지원 강화 프로세스는 
전문가 분석에 기초한 것입니다. 편견 없는 증거에 
기반한 것이며 미래 지향적인 프로세스입니다. 즉 
시장조성을 위한 개입 프로젝트를 구상하기 위해 

새로운 기회들을 지속적으로 모색하겠다는 것입니다. 
이 프로세스는 투자 대상을 더 잘 파악하게 해 주고 
투자 가치를 극대화하게 될 것입니다.

시장 조성을 위한 
체계적인 보조금 
지원 프로세스

시장 결함이란 무엇인가?
• 가용성(availability): 현재 특정 질병이나 질환을 

효과적으로 예방, 진단, 또는 치료하기 위한 최적의 
의약품이나 기술을 이용할 수 없다.

• 합리적 가격(affordability): 의약품이나 기술이 정부, 
공여자, 개인, 또는 기타 구매자들에게 비합리적인 경제적 
부담이 되는 가격으로 공급된다.

• 품질(quality): 의약품이나 기술이 불량 품질이거나 
품질에 대한 신뢰할 만한 정보가 없다. 여기에는 최종 
완제품의 품질뿐 아니라 최종 의약품 제조에 사용되는 출발 
및 중간물질의 품질도 포함된다.

• 수용성/순응성(acceptability/adaptability): 
의약품이나 기술이 특정 인구나 환경에 사용하기에 
적절하지 않은 형태, 제형, 용량으로 공급되거나 아예 
공급되지 않는다.

• 전달(delivery): 공급사슬 관리체계가 오류 가능성을 
최소화하여 최저 가격으로 적절한 상품이나 기술을 필요한 
사람에게 적절한 제형에 적정 용량으로 제때에 공평하게 
공급하지 못하고 있다.
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시장영향 체계
UNITAID의 시장영향 체계(Market Impact Framework)란 UNITAID의 시장조성 방식을 정의한 기술적인 틀을 말한다. 
이 체계의 논리는 전략적 투자 우선순위 결정, 제안 개발과 기술적 평가 및 선정, 포트폴리오 및 프로젝트 관리, 모니터링과 
평가, 임팩트 평가 등 UNITAID의 모든 주요 활동 전반에 일관되게 적용되고 있습니다.

“UNITAID와 DNDi 간에는 
우리의 제안을 가다듬는데 도움을 
주웠던 꼼꼼한 비판과 합리적 
가격 등을 둘러싼 날카로운 질문 
등 생산적인 줄다리기가 있었다.”
Rachel Cohen
DNDi 지역대표

“UNITAID와 함께 우리는 
아동맞춤형 치료제가 공급될 
수 있도록 하는 시장 개입을 
설계했다. 이로써 TB Alliance
는 최초로 사업을 확대해 필요한 
아이들에게 새로운 소아용 TB 
치료제가 공급되는 시간을 
단축하는데 집중할 수 있게 될 
것이다.”
Mel Spigelman 
CEO, TB Alliance

개입의 정당성 시장 임팩트에서 공공보건 임팩트로의 경로

1

공공보건의 문제점

2

시장 결함과 그 이유

3

혁신적 시장개입

4

지속가능한 시장 임팩트

5

공공보건 및 투자가치 
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UNITAID의 보조금 
지원 방식

조사
UNITAID는 HIV/AIDS, 말라리아, 결핵과 관련한 
제품들의 시장 매핑을 포함하는 시장환경 보고서를 
작성한다. 이들 보고서는 다음 사항에 대한 최신 정보를 
제공한다

질병: 공공보건상의 문제점과 해결해야 할 접근성 이슈.

기술: 시장에 출시된 제품들을 검토하고 신제품 출시가 시장의 
불평등 해소에 어떠한 도움이 될 것인지를 평가.

시장: 수요와 공급 측면에서 시장 평가.

1 전문가 의견 경청 
시장정보를 확보한 UNITAID는 보건상품에 
대한 접근을 향상시킬 수 있는 시장기반의 
개입 가능성에 대해 전문가의 의견을 구한다

UNITAID는 이러한 기회를 세련되게 다듬기 위해 
전문가들을 초청한 시장포럼을 개최한다.

3

아이디어 창출
UNITAID는 시장환경보고서를 통해 시장의 결함과 
새로운 투자 기회를 명확하게 파악한다

아이디어육성 프로세스가 시작된다. 

2
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개발/설계
UNITAID는 사업을 진행할 역량이 있는 기관들이 제출한 가장 우수한 의향서들을 선정한다 

선정된 제안기관들은 상세 제안서를 제출하고 UNITAID의 지도를 받는다. 제안서는 시장촉매적 사업임을 
강조하고, UNITAID의 초기 투자 이후에도 지속가능하며, 건강 증진에 이바지하도록 유도한다.

5

제안 발굴
UNITAID는 제안자의 아이디어가 정리된 프로젝트 
의향서를 접수 하고 UNITAID의 전략 목표와 
일치하는 제안들을 선별한다

UNITAID는 전략목표와 일치하면서도 혁신적인 재원조달 
경로를 제시하는 아이디어를 적극적으로 물색한다.

4 결정
제출된 제안서들은 독립적인 
전문가들로부터 엄격한 기술 평가를 
거친 뒤 UNITAID 집행이사회의 
최종 자금지원 결정이 내려진다

UNITAID 집행이사회는 UNITAID 헌장의 
원칙에 따라 자금 지원 대상 사업 제안을 
결정한다. 

6
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2012년 UNITAID는 보다 작고 
사용하기 쉬운 도구를 제공하고자 
혁신적인 HIV 모니터링 기술을 
확대하는데 1억4천만 달러 이상의 
투자를 승인했습니다. 모잠비크 
마푸토 소재 Polana Caniço
센터 에서 근무하는 Jani 박사는 
UNITAID가 제공한 새로운 장비 
덕분에 검사 결과를 기다리는 
시간이 한 달에서 20분으로 
줄었다고 말합니다.
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UNITAID는 7개 아프리카 국가에서 가장 효과적인 
말라리아 치료제의 접근을 향상시킨 접근가능한 
말라리아 치료제 프로그램 (AMFm)의 최대 
자금지원기관입니다.

AMFm은 가격인하를 협상하고 제조사에게 
고품질 아르테미시닌 기반 복합치료제(ACTs)에 
대한 보조금을 지급합니다. 과거에는 말라리아가 
유행하는 국가들에서ACTs의 가격이 터무니없이 
비쌌기 때문에 소비자들은 동네 가게에서 효능이 
훨씬 떨어지는 저렴한 말라리아 치료제를 살 수 밖에 
없었습니다.

AMFm은 2010년 7월 시범 프로젝트를 출범한 
이후 ACTs의 사용을 특히 민간부문의 창구를 
통해 획기적으로 증가시켰습니다. 2012년 10
월 발표된 AMFm에 대한 독립 평가 보고서는 5개 
시범 국가에서 ACT의 소매가가 크게 하락했으며 
훨씬 많은 물량이 공급되었다고 밝혔습니다. 케냐와 
가나의 가장 외진 시골에서도 AMFm 브랜드가 
부착된 ACT제를 쉽게 구할 수 있게 되었다고 이 
평가보고서는 쓰고 있습니다.

UNITAID의 투자로 지금껏 약 2억9천만 개의 
양질의 말라리아 치료제가 보급될 수 있었습니다. 
AMFm이 출범하기 전에는 제조사도 한 곳뿐이었고 
소아용 ACT 제제는 존재하지도 않았습니다. 
UNITAID의 투자 덕분에 지금은 7개 제조사가 
고품질의 저렴한 ACT제를 만들고 있으며 소아용 
제제도 제조되고 있습니다.

민간부문에서 
유통되는 양질의 
말라리아 치료제의 
“판도를 바꾸다”

2억9천만 개 
이상의 고품질 말라리아 
치료제가 배포됐습니다

AMFm의 소비자가 인하 3:
나이지리아: 66%  
케냐: 77%  
가나: 67%  
탄자니아: 82%  
니제르: 51%

3 ICF 인터내셔널, 런던보건대학원, AMFm 독립 평가 결과, 
http://www.theglobalfund.org/en/amfm/independentevaluation/, 
2013년 2월 1일 기준
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Lucas Ojiro, 케냐 키수무 마을 외곽 슬럼가의 AMFm 치료제 판매상

Viola Chelangat, 케냐 키수무에서 AMFm 말라리아 치료제를 
판매하는 시내 약국 직원

AMFm은 에이즈, 결핵, 말라리아 퇴치를 위한 
글로벌 펀드 산하 프로그램입니다. 2012년 11월 
글로벌 펀드의 이사회는 2013년 순조로운 과도기를 
거쳐 AMFm을 글로벌 펀드 보조금 관리 및 금융 
프로세스의 주요 프로그램으로 통합하겠다는 결정을 
내렸습니다.

이러한 과도기에 의약품 제조사들과의 협상 및 상세한 
보조금 메커니즘 등 AMFm의 귀중한 경험이 글로벌 
펀드의 핵심 프로세스에 통합될 예정입니다. 글로벌 
펀드는 2013년 12월 31일까지 AMFM의 호스트 
기관 역할을 할 예정이며 그 이후에는 심사를 통과한 
국가들이 글로벌 펀드 보조금에서 재원을 할당하여 
원하는 사업에 사용할 수 있게 될 것입니다.

UNITAID는 2013년 한해 AMFm의 전환을 
지원하여 말라리아 유행국에 대한 ACT 공급이 
유지될 수 있도록 할 것이며 시장 교란을 
최소화하면서 새로운 메커니즘으로의 순조로운 
전환을 도울 예정입니다. UNITAID의 집행이사회는 
이 같은 활동에 3천1백만 달러의 지원을 
승인했습니다.
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가장 좋은 품질의 의약품을 구매할 수 있도록 
UNITAID는 WHO 사전적격심사(PQ) 프로그램을 
지원하고 있습니다. PQ제도는 엄격한 기준에 따라 
의약품, 진단제품, 제조공장을 심사함으로써 제품의 
안전성과 효능을 보장하고 궁극적으로 환자의 
건강을 보호합니다.이는 의약품에 관한 전세계 
유일의 QA 프로그램이라 할 수 있습니다. 

WHO PQ 프로그램은 국제기구들이 구매하는 
수십억 달러 규모의 의약품이 국제 품질기준을 
충족하도록 하여 매년 수백만 환자들에게 
필수적인 서비스를 제공할 수 있도록 합니다. 이 
프로그램은 2006년 이후 UNITAID의 프로젝트 
포트폴리오에서 핵심적인 부분을 차지해왔으며 
UNITAID의 거의 모든 시장 개입 프로젝트에 
도움이 되고 있습니다.

PQ 프로그램은 새로운 의약품 제조사들이 품질은 
유지하면서 시장에 진출하는 것을 촉진시킵니다. 
사전적격심사를 통과하려면 제조사들은 제품에 대한 
포괄적인 정보를 제출한 뒤 WHO 심사팀의 현장 
제조시설 심사를 통과해야 합니다. 유럽, 인도, 중국 
등의 제조업체들이 이러한 적격심사를 통과해 세계 
시장에 의약품을 판매하고 있습니다.

2012년 6월 30일 현재 일반의약품 제조사들이 

UNITAID의 자금으로 구매되는 전체 HIV 
항바이러스제의 80% 이상을 공급하며 말라리아 
치료제의 73%, TB 치료제 100%를 공급합니다. 
이들 제품의 상당수는 여러 약을 알약 하나로 
만든 고정용량 복합제(FDCs)입니다. 많은 
개발도상국에서 강력한 규제당국이 부재한 상황에서 
PQ 제도는 이러한 UNITAID의 ‘우선 제품’들이 
가장 높은 품질 기준을 만족할 수 있도록 하고 
있습니다.

예를 들어, 2006년 말라리아 치료에 가장 효과가 
높은 아르테미시닌 기반 복합치료제(ACT)의 
제형을 개선한 제조사는 불과 한 곳뿐이었습니다. 
오늘날에는 7개 일반의약품 제조사가 ACT제를 
제조하고 있으며 그 중 8개 제품이 사전적격심사를 
통과한 FDC제제입니다.

가격 인하
UNITAID는 PQ 심사를 통과하거나 해당국의 
엄격한 규제당국이 승인한 제품에만 자금을 
지원합니다. 사전적격심사를 통과한 제품은 
UNITAID나 다른 기관들의 구매 대상이 되고 그 
제조사는 사업 승인을 받게 됩니다. 

고품질 제조사의 수를 늘림으로써 경쟁을 
촉발시키면 결국 가격이 인하됩니다.

저렴한 의약품 
제조사들의 시장 
진출을 지원

67  
개 UNITAID 의약품은 
사전적격심사를 통과한 
제품입니다.

15 
개 UNITAID 우선 진단제품이 
사전적격심사를 통과했습니다.
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HIV는 완치가 없는 일생 동안 관리해야 할 
질병입니다. 항레트로바이러스 치료를 받는 
환자들은 치료제 부작용이 발생하거나 약품 내성 
바이러스에 감염될 경우 더욱 새롭고 강력한 
복합치료제를 언젠가는 필요로 하게 됩니다. 매년 
생명 유지를 위한 1차 라인 치료를 받는 환자의 
2˜3% 정도는 2차 라인 항레트로바이러스제로 
전환해야 하는 것으로 추산되고 있습니다.

이행파트너인CHAI와 함께 UNITAID는 공급업체의 
수를 늘리고 약품가 인하를 촉발시킴으로써 2
차라인 항레트로바이러스제에 대한 일반의약품 
시장을 창출했습니다. UNITAID의 개입 덕분에 2
차라인 항레트로바이러스 치료제에 드는 비용은 3
년 전만해도 환자 1인당 1년에 1,500달러였지만 
지금은 500달러 이하로 떨어졌습니다.

2006년 이전에는 저소득국가에 공급되는 모든 
2차라인 항레트로바이러스제가 냉장보관을 
요했습니다. 2010년 UNITAID와 CHAI가 냉장이 
필요 없는 열 안정성이 높은 제형의 일반의약품을 
출시함으로써 환자들은 투약일정을 더 잘 준수할 
수 있게 되었고 보호자들도 환자들이 1차라인에서 
2차라인으로 전환하는데 따른 걱정을 덜 수 있게 
되었습니다.

2012년 12월 31일 종료된 이러한 시장 개입으로 
25개국 10만 명 이상의 환자들이 치료제를 

공급받을 수 있었습니다. 이들 국가에서는 UNITAID 
이후 다른 공여기관으로 성공적으로 전환할 수 
있었고, 더욱 중요한 것은 이러한 프로젝트로 
가능해진 가격 인하의 혜택을 각국 정부와 여타 
글로벌보건기관들도 누리고 있다는 것입니다.

4 CHAI 2012년 연차보고서

성인용 2차라인 
항레트로바이러스 
치료제에 대한 
지속가능한 시장 4

2012년 새로 등장한 일반의약품 
공급업체의 수

2012 2007
2007년 1곳이던 TDF/3TC 300/300 
mg 복합제 공급업체가 4곳으로 증가 4 1
2007년 2곳이던 TDF/FTC 300/200 
Mg복합제 공급업체가 5곳으로 증가 5 2
2007년 4곳이던 LPV/r 200/50Mg 
복합제 공급업체가 4곳으로 유지 4 4
2007년 전무하던 ATV 300 Mg 치료제의 
공급업체가 2곳으로 증가 2 0
2007년 전무하던 ATV/r 300/100 Mg 
치료제의 공급업체가 1곳으로 증가 1 0
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이러한 사명을 달성하기 위해 2012년 MPP는 전문성을 구축, 확대하는데 심혈을 
기울였습니다. 그 주요 내용은 다음과 같습니다:

• 특정 HIV 의약품에 대한 MPP의 특허 현황 데이터베이스는 누구나 접근할 수 있는 
세계 최대의 HIV 의약품 관련 특허 정보 보관소입니다. 신뢰할 만한 특허 정보를 
찾기가 어려운 가운데 MPP는 세계지식재산권기구 및 각국/지역 특허청과 긴밀히 
협조하여 최신 특허 정보를 확인, 업데이트하고 있습니다.

 2012년 MPP는 알바니아, 아제르바이잔, 볼리비아, 보스니아, 헤르체고비나, 
코스타리카, 도미니카 공화국, 조지아, 리투아니아, 몰도바, 몬테네그로, 터키 등 11
개국을 추가해 데이터베이스에 포함된 국가 수는 총 78개국으로 증가했습니다.

 2012년 MPP는 새로운 고용량 복합제 (TDF/FTC/RIL) 5 – 에 대한 데이터를 추가해 
25개 HIV 치료제에 대한 특허 건수는 71개로 늘어났습니다. 

 데이터베이스 접근 정보:  
http://www.medicinespatentpool.org/patent-data/patent-status-of-arvs/

• 2012년 MPP는 주요 일반의약품 제조사 3곳에 재실시권(sub-licence)을 
제공하고, 특허 소유권자와의 협상을 강화했으며, HIV 환자 및 시민사회와의 공식 
협의 프로세스를 출범하고, 2012년 4월 새로 단장한 웹사이트를 열어 인터넷 홍보를 
강화하고 다양한 소셜 미디어 활동을 벌이는 등 다양한 이해당사자들과의 유대관계를 
더욱 공고히 하는데도 노력을 기울였습니다.

• 2012년에는 Gilead Sciences사로부터 2011년에 MPP가 사용권을 허가 
받은 특허 의약품에 대해 제약사인 Hetero Pharmaceuticals와 Emcure 
Pharmaceuticals 및 출발물질 제조업체인 Laurus Labs과 재실시(sub-licence) 
계약을 맺었습니다.

5 Tenofovir/emtricitabine/rilpivirine

의약품특허풀 (MPP, Medicines Patent 
Pool) 는 UNITAID의 지원을 받아 2010년 
7월 출범했으며 중요한 HIV 의약품에 대한 
자발적 특허사용계약을 통해 개발도상국에서 
합리적 가격의 적절한 HIV 의약품에 대한 접근을 
향상시킨다는 목표를 갖고 있습니다.

의약품특허풀
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“필수적인 중립적 
참고 자료” 
글로벌 펀드 (Global Fund to Fight AIDS, Tuberculosis and Malaria)

“치료 접근성을 더욱 높이는데 
기여하는 발전” 
유니세프 (UNICEF)

MPP의 특허 현황 데이터베이스에 관해:
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UNITAID는 94개 국가에 투자했습니다 - 아래는 국가별 
투자 지도입니다.6

6 모든 자료는 2012년 6월 30일 기준. 자세한 데이터는 http://www.unitaid.eu/what/countries 참고.

UNITAID의 보조금 
포트폴리오

UNITAID는 보건의료제품 구매에 사용될 자금을 다음과 같이 할당합니다:
• 저소득 국가에 최소 85%를 할당, 
• 중저소득 국가에 최대한도10% 할당 
• 중상위 국가에 최대한도 5% 할당. 

국가 소득 위주:
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2012년 말 현재 분야별 프로젝트 자금조달 규모: 

HIV
$903,396,565  
전액의 51%

교차/복합
$129,762,100  
전액의 7%

말라리아
$456,485,061  
전액의 26%

결핵
$291,421,157  
전액의 16%

UNITAID 집행위원회 총 지원 승인금액 
2006–2012: US$ 1,781,064,883 
(의약품특허풀 재단 프로젝트 제외)

의약품특허풀 재단
$31,151,121
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재무성과 및 재무현황에 대한 요약 보고서
UNITAID 재무보고서는 국제공공회계기준(IPSAS) 
에 따라 작성되었습니다. 2012년에 처음 IPSAS를 
도입한 UNITAID는 IPSAS 요건을 충족하기 위해 
2012년 기초잔액을 재계상 했습니다. 

금융성과 및 금융현황에 대한 요약보고서는 아래 
정리했습니다. 2012년 12월 31일까지 한해 전체의 
종합재무보고서는 UNITAID 웹사이트(www.
unitaid.org) 에서 찾아볼 수 있습니다. 2012년 
재무제표는 WHO의 외부감사기관으로부터 승인 
받은 것입니다.

WHO의 재무규칙 및 규정에 따라 UNITAID
는 보조금지급 활동에 대한 지침과 지원을 위한 
재무정책 및 가이드라인을 개발했습니다. UNITAID
의 보조금 포트폴리오가 증가하고 더욱 다양화됨에 
따라, UNITAID는 UNITAID에 위임된 공여국들의 
자원을 UNITAID 및 이행 파트너들이 효과적으로 
관리, 사용, 감시할 수 있도록 재무관리정책과 
관행을 강화했습니다.

재무 성과 요약
2006년 말 창설된 이후 UNITAID는 
공여국들로부터 18억 달러를 기부 받아 그 중 13억 
달러를 이행 파트너들에게 전달했습니다. 2012년에 
이행 파트너들에게 전달된 기여금은 총 1억6천5
백만 달러로 2012년 한해 UNITAID의 총 비용에서 
90%를 차지했습니다. 거버넌스 및 사무국 비용은 
나머지 10%를 차지했습니다. 

‘비용대비 가치’ (value for money) 는 UNITAID
가 프로젝트 제안에 자금 제공을 결정함에 있어 주요 
고려사항임과 동시에 자체 운영에도 동일 원칙을 
적용하여 운영비 최소화를 위해 노력하고 있습니다.

재무성과 및 
재무현황에 대한 
요약 보고서
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재무성과 요약 보고서

출범 이후 2012년까지 UNITAID 자발적 기여금 분배 현황  
단위 미화 1천 달러

2012  
in US$000

2011  
in US$000

영업이익
자발적 기여금 276,452 270,235 
금융 수익 및 비용 - net 1,977 5,353 
총수익 278,429 275,588 

영업비용
이행파트너 보조금 164,739 123,518 
임직원 등 인건비 10,605 8,122 
컨설팅 및 계약 서비스 6,783 6,142 
여비 1,411 1,256 
일반운영비 164 170 
총운영비용 183,702 139,208 

당기흑자 94,727 136,380 

이행파트너에 전달된 실제 이체금

진행 중인 프로젝트에 대해 예정된 이행파트너 이체금

집행이사회가 승인한 신규 프로젝트에 할당된 자금

프로젝트 연장대비 준비금

사무국, 거버넌스, 프로젝트 지원비용

8%10%

68%

3%
11%

자발적 기여금 수익 
$1,876,158
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2006-2012년까지 이행파트너 이체금 대비 사무국 비용

재무현황 요약 보고서

2012  
in US$000

2011 (Restated)  
in US$000

유동자산 667,157 566,616 
비유동자산 488 88,148 
유동부채 95,268 89,658 
비유동부채 2,103 89,559 
순자산 570,274 475,547 
총부채 및 순자산 667,645 654,764 

이행파트너 이체금 
(단위: 미화 1천 달러)

사무국 비용 
(단위, 미화 1천 달러)

0

100,000

200,000

300,000
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2012년 항공권 부담금으로 확보된 UNITAID의 자발적 기여금 규모는 전체의 56%를 차지했습니다. 
UNITAID의 창설 이후 2012년까지 항공권 부담금을 통해 거둔 자발적 기여금은 누적기준 전체 기여금의 
65%에 달합니다.

UNITAID 창설 이후 2012년까지 항공권 부담금 및 기타 재원으로 확보된 자발적 
기여금의 배분 현황 
단위: 미화 1천 달러

자발적 기여금 총액 
$1,876,158

35% 65%
 $1,211,900$664,259

항공권 부담금을 통한 자발적 기여금

기타 재원을 통한 자발적 기여금
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UNITAID 출연국

출연국 2006-2012 
출연금

(단위:US$1,000)

2012 
출연금

(단위:US$1,000)

카메룬 1,430 412
콩고 1,090
기니 49
마다가스카르 30 3
말리 928
모리셔스 8,741 1,709
니제르 281

아프리카

출연국 2006-2012 
출연금

(단위:US$1,000)

2012 
출연금

(단위:US$1,000)

브라질 37,202
칠레 24,043 3,643

미주

회원국들이 2006년 이후 UNITAID에 출연한 기여금



41

출연국 2006-2012 
출연금

(단위:US$1,000)

2012 
출연금

(단위:US$1,000)

대한민국 35,000 7,000

아시아

출연국 2006-2012 
출연금

(단위:US$1,000)

2012 
출연금

(단위:US$1,000)

사이프러스 2,066 488
프랑스 1,140,307 143,408
룩셈부르크 1,961
노르웨이 131,096 21,546
스페인 81,603
영국 및 
북아일랜드

349,259 87,171

유럽

출연국 2006-2012 
출연금

(단위:US$1,000)

2012 
출연금

(단위:US$1,000)

빌&멜린다 
게이츠 재단

60,000 10,000

밀레니엄 재단 1,072 1,072

재단
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“프랑스 정부는 항공권에 소액의 
부담금을 부과함으로써 빈곤국들을 
위한 HIV/AIDS 의약품 및 기타 
보건의료 향상을 위해 자금을 
지원하는 훌륭한 다자 프로그램인 
UNITAID를 선도해왔다.”

엘튼 존의 저서“사랑이 치료제”에서 발췌. Copyright © 2012.
Hodder and Stoughton Limited 출판사의 허락을 받고 인용함.





이 자료는 재활용 용지에 인쇄됨
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UNITAID 는 호스트 기관인 WHO의 규정에 따라 운영되고 있음


