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ROLE M! L'ONUDI DANS LE DEVELOPPEKEM1 IE L'DIDUSTRIE PHARKACEUTIQIE 

DES PAYS EN VOIE DE DEVELOPPEMENT 

L 

Introduction 

L'Organisation des Nations Unies pour le développement industriel  (ONUDI), 

dont le Siège est à Vienne  (Autriche), a vu le  jour le  1er janvier I967,  corme 

Buite à une résolution de l'Assemblée générale dea Nations Unie3, pour favo- 

riser et accélérer l'industrialisation dea pays en voie de développement et 

pour coordonner les activités ..lenées par les organismes  des Nations Unies 

dans ce domaine. 

Afin de faire connaître aux gouvernements  des pays en voie de dévelop- 

pement l'assistance qu'elle peut fournir dans diverses branches de l'industrie, 

l'ONUDI a publié une série de documents-'   dont chacun est consacré aux possi- 

bilités de développement  d'une industrie déterminée. 

Le présent rapport  expose certains des facteurs dont un pays en voie de 

développement devrait tenir compte lorsqu'il définit sa politique en vue du 

développement de l'industria pharmaceutique.    En outre,  il donne une idée 

de l'expérience acquise par l'ONUDI dans le cadre de ses programmes d'assistance 

technique dans ce domains et de la façon dont l'Organisation peut aider les pay- 

en voie de développement à planifier le développement de leurs industries 

pharmaceutiques au cours  don années JO» 

L'industrie pharmaceutique a, plus que toute autre peut-Stre, des incidence 

directes sur la santé publique.    Un approvisionnement suffisant en médicament? 

appropriés est littéralement une question do vie ou de mort et  s'il influe sur 

la santé et sur le bonheur de la population,  il a également  des incidences 

profondee EUT le développement futur de l'industrie et,  d'une façon générale, 

de l'économie.    Il n'eut  dono pas surprenant que l'industrie pharmaceutique 

•oit jugée d'importar.ee primordiale et que les pays en voij de développement 

accordent habituellement à la promotion d'une industrie pharmaceutique national-: 

un rang de priorité élevé dans leurs plan« de développement. 

1/ Voir documents d« l'OHUDI portant les cotes ID/47 et Pi/16. 
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Lorsque l'on envisage l'avenir do l'industrie pharmaceutique des pays 

en voie de développement!   il est souhaitable de commencer par analyser 

brièvement les caractéristiques de cette industrie dans  les pays industria- 

lisés où elle est aujourd'hui très développée. 

L'industria pharmaceutique dans les pays industrialisés  t 
caractéristiques et tendances 

L'industrie pharmaceutique moderne est très différente de ce qu'elle était 

au début du siècle en raison notamment ddB progrès considérables de la pharma- 

cologie depuis le milieu des années 30.    Le traitement  de produits naturels 

a fait place en grande partie à la fabrication industrielle de préparations 

chimiques et biologiquee très complexes répondant à des  spécifications 

rigoureuses. 

Kn conséquence,   les produits d'origine naturelle ne représentent plus 

aujourd'hui qu'eaviron 5 fo de la production de l'industrie pharnaoeutique, 

contre 55 $ pour les produits synthétiques et 40 % pour les antibiotiques et 

autres préparations biologiques.    L'éventail des produits pharmaceutiques  est 

extrêmement ouvert}  selon une estimation,  il y aurait plus de 10 000 produits 

si l'on compte les diverses présentations de chacun d'entre eux. 

Du point de vue du consommateur, il y a deux grandes catégories de 

médicaments  t 

a) Les medicamenti qui normalement ne peuvent tire délivrés que sur 

ordonnance médicale) 

b) Les médicaments on vente libre (spécialités pharmaceutiques telles 

que los médicaments usuels, led préparations  faisant l'objet de 

publicité auprès du publio, etc.). 

Les divers typo3 de produits pharmaceutiques et leur classification 

d'après leurs propriétés thérapeutiques sont étudiés plus en détail à l'annexe À. 

L'effort nécessaire pour découvrir, mettre au point et commercialiser des 

nédicaments délivrés sur ordonnance est généiilement beaucoup plue important 

que pour les produits en vente libre nais dans l'ensemble, l'industrie pharr.a- 

oeutiqua des pays industrialisé« se caractérise par la trèE forte proportion 

à 
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do eon chiffre d'affaires qu'elle consacre à la recherche-développement et 

qui dépasse 10 fo dans certains pays.    En 1967,  les dépenses ôe recherche- 

développement faites par les sociétés pharmaceutiques ues pays développés 

à économie de marché se sont élevées à 750 millions de dollars,  contre environ 

5OO millions de dollars  en I963.    D'ici I98O,  elles atteindront probablement 

2 milliards de dollars« 

Les recherches consistent surtout à mettre au point des préparations 

et à les soumettre à des essais pour déterminer leurs propriétés thérapeutiques 

puis à poursuivre la mise au point des produits retenus   jusqu'à leur lancement 

sur le marché.    Le lancement  de produits nouveaux étant l'une ies principale:.' 

formes de concurrence,   le3 médicaments sont  rapidement périmés    ce qui représente 

un gros risque commercial. 

Pour moitié environ les principaux produits pharmaceutiques mis au point 

depuis  la guerre sont encore protégés par des brevets.    Toutefois,  les brevets 

pris sur de nombreux médicaments susceptibles d'intéresser le3 pays on \oie da 

développement sont déjà arrivés ou arriveront bientôt à expiration. 

La commercialisation et  la distribution sont également,  en général, 

compliquées et coûteuses,  les  dépenses nécessaires pour lancer un médicament 

nouveau pouvant atteindre plusieurs centaines de dollars.    On estime généralement 

que dans l'industrie pharmaceutique les dépenses de promotion représantent en 

moyenne I5 # du chiffre d'affaires.    Dans le oaa des médicaments délivrés sur 

ordonnance, une grande part de l'effort de promotion est dirigée vers le corra 

médical  tandis que dans celui des produits en vente libr«,  1'essentiel des 

dépenser de promotion est consecré à la publioité. 

Ifens un pays industrialisé tel que les Etats-Unis,  les grossistes achètent 

environ 50 f de la production des médicaments qui ne sont délivrés que sur 

ordonnance, les détaillante 30 f et le corps médical 20 $>.    Dans d'autres payr 

industrialisés où la médecine publique est plus développée,  lea ventes aux 

hôpitaux et aux dispensaires sont appréciables. 

Ai outre, les pays industrialisés font un effort particulier pour 

développer leurs exportations de produits pharmaceutiques qui s'acoroissent 

rapidement oorame le montre 1« tableau oi-après. 

I 
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Exportations  de produits pharmaceutiques 
(en millions do dollars) 

Dix premiers 
exportateurs 
mondiaux mi m 

Solde 
commercial 
en 1967 

Augmentation 
an pourcentage 
(1955 - 1001 

République fédérale 
d'Allemagne 53,9 288,4 205,4 435,1 
Etats-Unis 227,6 288,0 216,3 26,5 
Royaume-Uni 107,7 216,2 172,2 100,6 
Suisse 55,0 213,6 168,1 288,4 
Prance 65,8 177,0 85,9 169,0 
Pays-Bas n,9 82,4 27,7 360,3 
Italie 16,6 78,3 -2,5 371,7 
Belgique-Luxembourg 12,2 39,5 -39,8 223,7 
Danemark 10,8 38,1 8,5 252,8 
Japon * 8,3 37,3 -60,8 349,4 

Total 575,8 1 458,8 781,0 153,3 

Total mondial (estimation ) 660,0 1  800,0 - 172,7 

3ourCü » Stanford Research Institute - The World Pharmaceutical Industry, 
Rapport Ho 384, octobre I969. — 

Il est probable qua les exportations de produite pharmaceutiques conti- 

nueront d'augmenter au coura des années 70 mais à un rythme plus lent peut-?tre 

par suite du développement  das industries pharmaceutiques dans les pays  en voie 

de développement et de 1»intervention da leurs gouvernements peur proié^r les 
intérêts locaux. 

Dans oes conditions,  il n'est pac surprenant que la taille de* entreprises 

pharmaceutiques ait tendance à •'accroître dans les pays industrialisés.    On 

estime qu'à l'heure actuelle une centaine de sociétés assurent plus de la 

moitié du total des ventes dans lee pays développés à économie de marchés.    ïr.e 

firme de dimension moyenne a dans un pays industrialisé, u; chiffra d'affaires 

de l»ordre de 50 à 100 millions de dollars et emploie plus   le deux mille 

personnes aveo un rapport ventes-inveetissements de l'ordre do 3 à 4.    On 

prévoit que d'ioi I98O le nombre dea petites entreprises pharaaoeutiques 
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aura nettement diminué»    Il  existe à l'heure actuelle dans les pays déve- 

loppés des  firmes de taille relativement moderte dont la production,  en valeur, 

est comprise entre 300 000 et 500 OlO dollars par an et qui n'emploient qu'un,? 

cinquantaine de personnes,  avec un rapport ventes—investissements  de 2 environ? 

certaines  d'entre ellea pourraient rester rentables d'uno part en raison da la 

grande diversité des médicaments demandés et,  d'autre part, au fait que les 

économies  d'échelle no sont pas particulièrement élevées dans le  secteur pharma- 

ceutique  (sauf pour la recherche  et la commercialisation). 

Les grandes firmes ont  en général adopté une politique d'intégration vers: 

l'amont et  fabriquent elles-mé"mes les produits chimiques de grande qualité qui 

entrent  dans les médicaments.    Les autres achètent  les produits chimiqut-s 

de base et  les matières premières dont elle« ont basoin.    L'industrie pharma- 

ceutique  ent donc étroitement liée au secteur de la chimie et pour que  la 

fabrication de medicamenti; synthétiques ooit efficace et économique il  faut 

que l'industrie fabriquant lo3 produits chimiques de grande qualité nécessaires 

connaisse un développement correspondant. 

En outre,  les grandes firmes  sont en général  implantées dans plusieurs pays 

et leurs filiales comptent fréquemment parmi les principaux fabricants ou 

distributeurs de produits pharmaceutiques dans les pays en voie de développement. 

Les principales caractéristiques de l'industrie pharmaceutique moderne 

sont donc les suivantes  : importance de la reoherohe, haute technicité,  méthodes 

poussées de commercialisation, tendancd à l'intégration vers l'aniont et,  dans 

le cas des grandes firmes, implantation dans plusieurs pays. 

Il convient de noter également qu'elle est devenue une industrie importante 

dont le développement ressort du tableau oi-aprèa. 
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Production mondial o. do produits  prar-ac'outiqunE 
(en millions do dollars do;;  Etc..ls-oi¡.i.s 

aux prix départ usine) 

Ré; i   r. I960 

Monde 7  °00 

Ai/i i,¿..¡.: 20 

Arner-ii|Uu. 3   66O 

Amérique   latino 3SO 

EUt.v-I'-.ií:  ot Canana 3 280 

A    in 76O 

J.;..:ti 49O 

Aulico  puyt> 270 

Europa 3  290 

Eurf'U"  occidentale       2 300 

Europe  do l'Ka-t 990 

Uoéanie 7Ò 

Pourcentage 19-Vf 

I5 200 

Fourcer>.H :.,~c 1980      I 

45 000 

J'TiI*C '•T.".":   ' 

100,0 100,0 100,0 

0f3 75 0,5 800 1,8 

46,9 5 gio 3 o,9 16 4C0 36,4 

4,9 860 5,6 3 500 7,e 
42,1 5 050 33,2 12 9C0 28,6 

9,7 2 290 15,1 7 700 17,1 

6,3 1   56O 10,3 5 000 11,1 

3,5 730 4,3 2  7OO 6,0 

42,2 6 775 44,6 19  65O 43,7 

29,5 4 760 31,3 13  65O 30,4 

12,7 2 015 13,3 6 COO 13,3 

1,0 150 1,0 450 1,0 

Source   :   The World Phurraoeutical Industry«   Stanford Research Instituto 
( ÍCt.at ¡o-Uni s d'Ar.ériq as ) • 

On constatela qu'en  1967, la consommation mondiale de medicameli'! e  était 

évaluée à I5 milliards de dollars environ et  qu'elle c'est accrue,   entre   1955 

et  1967,  au rythme annuel moyen de près de   11  yi.    On prévoit que ce taux 

d'expansion sera ramené à 9 °fi au cours des années  70 et que les ventes  r '«lever:r.- 

par conséquent à environ 45 milliaráB de dollars en I98O. 

Parmi  los  facteurs qui influent Bur  le  développement  de l'industi 1-'J   : v.ar~a- 

ceatique mondiale,   le plus important est  peut-?tre la participation croi¿:ar.Í3 

dos gouvernomii lu  au  financement des services  de  santé  et  l'augmentât i en  de la 

part  du PÎJI3* consacrée à la santé.    Cette  évolution concerne à la fois  les 

pays  industrialisés  et  le3 pays en voie de développement mais prend O5o.t-?~re 

davantage d'importance dans ces derniern.     Les principaux problèmes qui  ir.flue.ît 

sur la santé dans  les  pays en voie de développement  sont la   ;u.rpopuls.tior-,  la 

malnutrition,  la médiocrité de l'hygiène  et  les Taladies inf-. jtieuses  et 

parasitaires.    La solution à nombre de ces  problèmes est davantage d'ordre 

économique que médical  3t lo gouvernement  a un rôie important à jouer  à cet 

égard. 

*    Produit national brut. 
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A l'heure actuelle.,  les pays industrialisés assurent  environ 83 ,":-> á* !:•. 

production de médicaments  et en conforment près de 85 $•    *j3S r,ays en voi2 

de développement ne  jouent donc qu'un rôle mineur dans cette in..' ..rie  et 

bien que la consommation et la production augmentent dams ces  pays h des 

rythmes  u ens ib lenient plus rapides que dans los pays industrialisai;!  la part 

de l'ensemble do ces paya ne devrait pas  se modifier radicalem«-rvi  :.u cour? 

des années 70» 

Caractéristiques et  tendances de  l'industrie pharmaceutic¿e 
dans lau pays  zr. Yrir;",.,!1!'2  développement 

Pour ce qui est des payB on voi«  de développement,   on confato que,  CO-T.'ï 

dans les pays développés,   la majeure partie  de la production pharmaceutique  -.*:-:":• 

assurée par un petit nombre de pays.    On estime  en effet  qua les trois quar*:: 

de  l'ensemble des médicaments  fabriqués  dans les pays en voie   ic dévalopp.i:..¿r.v. 

Bont produits par 12 d'entre eux et que  l'immense majorité des  autres pays  en 

voie de développement n'a pas ou n'a guère d'usines de produits pharmaceui?^i-'Z- 

Il existe donc de grandes différences entre les pays en voir; de-, Cé"-¡lz--p~ 

pement à cet égard. 11 est par conséquent plue commode, pour les îtudiev, r/j 

classer ces pays en quatre catégories   ! 

Catégorie I        PayB ne fabriquant pas de produits pharmaceutiques. 

Catégorie II      Pays où l'industrie pharmaceutique en est à set  débuts  (condi- 
tionnement et dosage). 

Catégorie III    PayB où le secteur pharmaceutique eat solidement  ¿ + a'"li et qui 
s'efforcent d'atteindre un certain niveau i'intégr w:ien veri 
l'amont du moins pour la fabrication de certain,-.;  prciuilj. 

Catégorie IV      Pay3 capables de couvrir en grande partie l¿;urs L~.r,'. :;:3  e: 
s'orientant vers une intégration complète au moins i- r.~:  las 
principaux secteurs de l'industrie pharmaceutique,    Certa:.r.¿ ; ~ \ ¿ 
de cette catégorie exportent des produits phr.r"P.acc\¿tiq'.-o¿  ?"ï 
disposent d'installations de reoherohes. 

Catégorie I 

La première catégorie - pays dépourvus d'industries pharmaceutiques - 

oonprend de 20 à 30 petit« pays en voie de développement s'abonnant prir.oipa- 

lement à des a-tivités agricoles traditionnelles avec un secteur de subsistance, 



- 10 - 

ou non commercial  important,  un commerce peu développé, un Pir3 probablement 

inférieur à un milliard de dollars et un produit par habitant de moins de 

100 dollars.    Dans cette catégorie figurent actuellement des pays comme la 

Boti.iv.iana,  le Dahomey,   la Guinée, Haïti,   le Laos,  le Népal,  le ITiger,   le 

Samoa-occidental,  le Tchad et le Yemen« 

Dan;:, con [>ay3 il  y a habituellement moins d'un médecin pour 10 000 habitant; 

et  si  certains d'entre  eux ont pris,pour protéger la santé publique,   des mesurée 

suffisantes en général  pour enrayer les épidémies,   la fourniture ds soins 

médicaux à l'ensemble  de la population n'est  pas assurée. 

Dun:: ces conditions,  la demande de produits pharmaceutiques  est  relati- 

vo.-nent   faible,  probablement  inférieure à C,5  dollar par habitant,  soit  environ 

un million de uollars au total,  par an.    Elle  est donc insuffisante  pour 

qu'une  industrie pharmaceutique moderne  soit  rentable et les besoins  en proiuits 

pharmaceutiques eis ces  pays sont couverts presque exclusivement par l'imcer- 

Lii.ti.on.     Quelques pays  entrant  dans cette catégorie  fabriquent  selon des 

méthodes artisanales des préparations pharmaceutiques  simples à partir de 

produits naturels disponibles localement. 

La vente des médicaments est assurée habituellement par les ri;armaci ens 

locaux  et elle est relativement peu contrôlée,  mais  les pouvoirs publias peuvent 

jouor un certain role  dans la distribution s'il  existe des centres médicaux i:i 

des  dispensaires. 

Bien que la situation ne soit pas exactement la mémo dans tous  1«;? pays 

de cette catégorie,  on considère que ce n'est  que dans un petit nombre d'-rr: 

eux que  la demande de produits pharmaceutiques  augmentera suffisamr er:t  au  e:v;-v. 

de;e aréneos 70 pour justifier des activités  de  fabrication plus co-ple^e;   -..r 

le réemballage et le dosage.    Toutefois,  les pays entrant dans ce."-.  m.\'"v:.-^ 

peuvent prendre un certain nombre de mesures   en vv.e d*améliorer ïee.r appro- 

visionnement  en produits pharmaceutiques et,   par conséquent,   l'état   de  sanxé 

général  de leur population« 

Ces pays devraient notamment prendre lej mesures suivantes  j 

1)      Réunir davantage de renseignements  sur les besoins thérapeutiques 

locaux et déterminer le8 maladies les plus répand», :. e et Ise plus 

graves ainsi que les médicaments qui conviendraient !e mieux pour 
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lea soigner compte tenu à la fois do leur coût  et  do leur  efficacité. 

Une liste de médicaments eat donnée à l'annexe A,  mais à titre indi- 

catif seulement;   il  conviendrait donc de demander def- ..v.is d'experte 

à ce sujet.     L'OMS peut fournir une aide dans ce demain-  ce qui ne 

devrait pas manquer d'aboutir à un système de prescription plus 

rationnel} 

2) Adopter une pharmacopée,  do préférence celle do paya dans  lesquels 

se posent des problèmes sanitaires analogues; 

3) Créer,  si posible,  un laboratoire poi;r contrôler la quai it-  cíes 

médicaments  importés.    Les pays qui ne disposent  pas des  instal- 

lations ou du personnel qualifié nécessaires    devraient adopter un 

système de visas  la-or permettant  da  s'apurer qi-.e- les médicaments 

importés ont été  soumis aux essais appropriés dans  le pays  d'orixir.e. 

Il faudrait pour contrôler les visas  et les importations -œ orraAi?r.e 

de contrôle dont  lo personnel comprendrait do préférence un nharr.acion 

et médecin qualifiés; 

4) Instaurer un système  d'inspection et de licence;-, pcwr les pharmacie.;;. 

Chaque officine devrait Stre dirigée effictivemeirc par un pharmacien 

qualifié qui assumerait la responsabilité civile et professicele Ilo 

de tout ce qui 3'y fait; 

5) Un grand nombre de pays de cette catégorie ne disposent pas do moyens 

suffisants pour former des pharmaciens et devrai eut dcr.c prendre 

des dispositions grSce auxquelles 1<ïS cindidats doues pourraient 

recevoir une formation dans un pays où l'industrie pharr:iaoeuti¿,ue ef/¿ 

très développée.    Les préparateurs  er. pharmacie¡   avi ont des for.c~íjr.¿ 

et des responsabilités moins étendues, peuvent h-bitueli-—.ent être for: : 

sur place; 

6) Le système de vieas mentionné plus haut permet à chaque grossiste 

d'importer des médicaments,  mais les pouvoirs publics ont fréqu.:.re:;3r.t 

la possibilité d'acheter ceux-ci en gros et ainsi  d'obtenir des 

conditions plus avantageuses.    En outre, tien qu'il puisse Stre seur.a:.- 

table de conserver les circuits de distribution existants  (gros  et 

détail), le gouvernement peut se charger de la distribution des r.éed- 

oaments par l'intermédiaire dea services publics de 3anté.    Cette 
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formule serait  particulièrement avantageux e pour los zoner. rurales, 

car on a constaté quo lea pharmacies  ont  tendance à se concentrer dans 

les gmndes villes; 

7) One étude de  l'OTJDI oite des  can  où lu ir.art.ro béaéfioiairo  le l'ir.pcr- 

tateurf  du grossiste et du pharmacien est très  élevée,  atteignant 

parfois:   100 f.-.     Une marge •bénéficiaire élevée  3e justifie dans  certain- 

cas,   notamment  lorsque des comprimée! par  exemple sont acheter,   en vrac 

et  répartis  en lots de quelques  unités  ou  lorsque les médicaments 

risquent de ne pas ótre vendas avant leur perception,     li n'en  reste 

pas moins que dans de nombreux pays il y aurait   lieu de revoir la 

structure des prix et d'adopter des diüpositicns permettant de le?, 

contrôler,  de façon qu'ils restent équitables pour tous  los intéressai:. 

Ce contrôle pourrait très souvent  Strrj exerça  par le I-'inictèrj  Ì3 la 

sïnté publique  et par le Kiniatère du commerce  et  l'OÎPJDI  a fourni,   à 

plusieurs reprises, des services d'experts à cette fin; 

8) Envisager la possibilité de préparer localement,  3ous contrôle 

suffisant,  certaines spécialités  telles  que des   sirops pour la  toux 

et dos analgésiques et d'importer divers médicaments en vrac pour les 

conditionner dans le pays.    La miso en place de-î  installations néces- 

saire."  ont relativement peu coûteux e(¡r.cir.?    e  10 000 dollars dans 1« 

premier cas).   Toutefois,  l'installation de machines à comprimés 

soi ait plus  coûteuse; 

9) Elaborer,  s'ils ne l'ont déjà fait, un code portant sur ton? Iîô poir.i. 

enumeres plus haut,  à savoir le contrôle  de la quaiixé  dos impertatier...-: 

le contrôle  ries  prix,  la réglementation des pharmacies,  la foxo ,t:ca 

dis pharmaciens et  leur rôle dans  la distribution.    Il devrait  s'agir 

également d'un code de conduite pour los fabricants en prévision di 

l'implantation d'une industrie pharmaceutique clans le pa'a;. 

Catégorie II 

La deuxième catégorie comprend de 30 à 40 pays qui commencent à peine à 

développer leur industrie pharmaceutique.    Leur population et leur PI3 sent  ?n 

général légèrement  supérieurs à ceux des pays de la premier2 catégorie.    Farri 

les paya entrant dans cette catégorie on peut citer le Sri L:•• ka,  le 'iigäria, 

la Zambie,  le Côte d'Ivoire,  le Sénégal et  la Thaïlande. 
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11^ ont  en général pris des mesures asse;;  efficaces dans  le   donah.e '."if; 

la santé publique et certains ont .nia en place des  services -u: lies de ¿a:.ié<> 

Tis disposent   ic plus de médecins   (1  pour 4 0G0 ou 5 000 habit   :...  ',  et  au 

personnel auxiliaire  (infirmières  et  pharmaciens)   correspondant. 

La demande de produits pnarmaccutiques  est  dono lé^èrr-.ent   ol".:- élevée 

quo dans les pays de la première catégorie   (disons  environ ;"> r.iliions de dollar. 

par an)  et  la  consommation par habitant est  elle aussi,  en centrali   supérieure. 

Ils ont  un embryon d'industrie pharmaceutique se composant  habituellement 

d'ateliers artisanaux ainsi  que de petites  usines qui,  dans  de nombreux cas, 

ont été construites grâce à  des  fonds publics ou à des capitalo:  étrangers  eu 

bien encore à  une combinaison des deux.    De   10 à 50 ;í des -roiu.vi.s  r-narrocca-tic--., 

consommés dans  la plupart des pays  do ce+te  catégorie peuvent avoir été 

prépaies et/ou conditionnés  localement. 

La commercialisation et  la distribution,  de  caractère encero relativement 

simple,  sont  assurées par les pharmacies et  les centres publics   de santé,    .¡ucv 

crédit n'est habituellement  consacré à la recherche-développement. 

Ces pays  ont  en général  déjà appliqué  Li plupart des mesurer,  préconisées 

pour les pays  de la première catégorie et  ceux qui ne l'ont pas  onecro l'ait 

devraient prendre de telles mesures.    Au cours des années 70,  les pays de cette 

catégorie devraient en outre   : 

1)      Rassembler des informations qui aideront à planifier le  développement 

de l'industrie pharmaceutique.    Ainsi,   des statistiques de morbidité 

plus  compieteti et plus exactes  sont souvent nécessaires pour pouvoir 

déterminer les «îeui jamenis  indispensables.    Une commiisrion effigili! •: 

pourrait e*tre chargée de dresser la liste de ces médicaments et   •!:•. 

la tenir constamment à jour.    Il  faudrait également  établir à 

l'intention de cette commission une documentation détaillée ccr.prer.oi:- 

lea données suivantes sur chaque médicament importé ou fabriqué 

localement  :    marque,  formule,  forme  et nombre d'unités par boîte, 

prix et quantité,  mise en vente»    Ces données permettront aux 

autorités sanitaires de contrôler 1'utilisation des produits pharmi- 

oeutiques et d'empêcher ainsi la prolifération des marques et des 

produits de qualité inférieure»     Dans une étude sur un pays faite 

par l'ONUDI,  on a relevé  13 marques différentes de produits à base 

de chloramphenicol, 40-d'antihistaminiques, 40 de toniques et 

50 de médicaments contre la diarrhée. 
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Grâce à ces renseignements,   la commission pourra sélectionner  judi- 

cieusement les médicaments que le laboratoire de controle de qualité 

et  le  responsable de l'inspection des produits pharmaceutiques 

soumettront  à  des essais.     Ces renseignements,- permettront,  au beut 

d'ion certain temps, de se faire une idée  claire de l'évolution  des 

besoins  thérapeutiques et  ils  pourront Stre utilisés pour des   études 

de faisabilité  détaillées  concernant le développement de l'industrie 

pharmaceutique.    Parmi les  activités relativement  simples qui 

conviennent  aux pays parvenus  à eu stade,   on peut citer le ré err/ballade 

de produits  pharmaceutiques  achetés  en vrac et la fabrication d'onguent:; 

et de  sirops peu complexes.     Il convient  de mentionner à cet  é^ard 

un document qui a été publié  dans la même  série que la présente  étude 

et qui  contient d'utiles renseignements  sur le role de l'CNUUI   dans  le 

domaine  du conditionnement^ 

2) Envisager,  dans les plans relatifs à l'industrie pharmaceutique,  la 

fabrication locale de vaccins ainsi que la mise en place d'installations 

pour la fabrication de cosmétiques.    La fabrication de ces produits 

doit,  bien évidemment, 3tre  dissociée de  celle des médicaments,   mais 

il  est fréquemment possible  d'organiser un contrôle et une gestion 

communes ce qu'   permet de réduire les frais de personnel,  d'équipement, 

de vente et de  distribution; 

3) Rechercher les moyens d'inciter des firmes  ou organisations étrangères 

à coopérer aa  développement  du secteur pharmaceutique.    Cela implique 

généralement une intervention considérable  des gouvernements eut 

peuvent y contribuer non seulement en fournissant des capitaux  r ais 

aussi  en prenant des mesures  d'encouragement telles quo i rives   fiscale.:. 

accords préférentiels d'achat avec les firmes étrangères,  exoneration 

partielle lea  droits de douane sur les matières premières,  les 

matériaux d'emballage et les  machines qui  devront Stre ir., ortés   et, 

le cas échéant, allégement des droits d'exportation.    Ils peuvent 

également prendre d'autres mesures de ce genre, notamment autoriser 

le rapatriement des bénéfices  et accorder des avantages au perscrxel 

étranger nécessaire au démarrage de l'usine; 

2/ 01TUDI, Le conditionnement, faoteur de progrès - Rcle de l'OïfUDI. Pi/16, 
janvier I972. '       '     ' 
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4) Envisager la possibilité de fabriquer des produits pharmaceutiqu?s 

en coopération avec les paya voisins.     L'OIJUDI a fait une  étude à 

oe sujet  pour la Communauté de l'Afrique  orientale; 

5) Accroître  la rentabilité  dos entreprises pharmaceutiquus  existantes 

ce qui est  souvent possible;  l'ONUDI a déjà fourni une assistance 

à cette fin« 

Catégorie III 

Les pays entrant dans cette catégorie sont assez différents les uns des 

autres.    Leur PNB par habitant peut Stre assez faible si leur population est 

forte,  mais il est  généralement compris entre 200 et 300 dollars,  et  leur 

PNB est de l'ordre de 5 à 10 milliards de dollars.     Ils disposent  d'une infra- 

structure non négligeable et si les zones rurales y sont encore très attardées, 

les zones urbaines  sont assez industrialisées.    Cette catégorie comprend 

notamment les pays  suivants  s Chili, Colombie,  Iran, Haláisie, Pérou,  Philippines, 

République de Corée,  Singapour et Venezuela. 

Leurs services  do santé publique ne valent pas tout à fait ceux des pays 

plus industrialisés nais ils sont généralement développés.    Les hôpitaux et les 

dispensaires sont nombreux et il peut y avoir un médecin pour 1 000 à 

2 OOC habitants;  toutefois, la plupart des médecins sont en général  installés 

dans les villes. 

La demande globale de produits pharmaceutiques varie dans de larges 

proportions d'un pays de cette catégorie à l'autre  (de 5 à 70 millions de 

dollars)  de meVie que la consommation par habitant qui va de moins de  1  dollar 

à plus de 6 dollars.    Toutefois, même dans les pays où la consommation oar 

habitant est faible,  la consommation globale peut,  en raison de l'importance 

de la population, Stre suffisante pour justifier une large gamme d'activités 

dans le domaine pharmaceutique. 

Il s'agit très souvent d'activités ayant trait aux dernières étapes de 

la fabrication des produits pharmaceutiques ou à leur commercialisation, oonaae 

par exemple la fabrication de préparations à partir de produits importés en 

vrao et leur conditionnement.    Ces activités néoessitent une main-à'oeuvre 

relativement nombreuse et n'exigent dono que des oapitaux relativement modestes, 

I 
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mais pour la mise en oeuvre des  procédés et pour le contrôle de la qualité, 

un noyau d'ouvriers et de cadras hautement qualifiés est nécessaire.    Certains 

pays de cette catégorie fabriquant en outre divers médicamei.  .> è, partir de 

matières premières  importées. 

Si, comme on peut le supposer,  les pays de la catégorie III  ont déjà 

pris les différentes mesures recommandées à ceux des deux catégories précédentes, 

ils devraient maintenant envisager d'appliquer celles qui sont  suggéréas 

ci-dessous  : 

1) Ils devraient effectuer des études technico-écononiiques de faisa- 

bilité  nn vue de déterminer les possibilités d'accroître et/ou de 

réorienter la production locale.    Elles  permettront  très souvent de 

constater que le marché  intérieur s'est  suffisamment  développé pour 

justifier -ano plus grande diversification de la production.    Sn outre, 

de fortes pressions  s*exercent fréquemment en fave'ir d'un accroissement 

de la production looale pour économiser des devises  et mSme si le 

prix de vente des* médicaments fabriqués  localement est  supérieur à 

celui des médicaments  importés, leur fabrication dans  le pays peut 

donc se  justifier.    De toute manière,  il est souhaitable d'avoir 

uno usine aussi rentable que possible.     Dans une étude  sur un pays, 

l'OTTUDI  a reco: mandé  que les installations locales  destinées à la 

fabrication de comprimés et do préparations soient regroupées dans une 

seule usine moderne.    Ainsi, le coût d'une usine type capable de 

produire 200 millions de dragées ou de comprimés par an et comprenant 

des installations pour la fabrication de produits liquides et, event-,vi- 

lement,   d'onguents,  est compris entre  600 et 700 000 dollars.    Une tell-: 

usine  serait climatisée et comprendrait  des entrepôts  de 700 rr.2 air..-,: 
o 

que des locaux ds 600 m    pour les laboratoires et  les bureaux.    La 

constitution du fonds  de roulement exigerait probablement un inves- 

tissement supplémentaire de 250 00C dollars; 

2) Si la demande est suffisante, leB pays de la catégorie III pourraient 

juger rentable la création des capacités nécessaires pour la fabri- 

cation des principes actifs des préparations.    La plupart des prir.cites 

actif E tels que les produits ohimiques organiques et   les antibiotique  :'. 

synthèse se conservent longtemps et l'on peut, par conséquent, créer ur.e 

usine polyvalente permettant de fabriquer alternat i venant les différer.-s 

ingrédients si la demande ne justifie pas la création d'une unité de 

production distincte pour chacun d'entre eux.    Le coût d'une petite 

installation polyvalente type capable de produire au total environ 
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250 tonnes par an de divers produits intermédiaires telo q.ie 

Bulfamides,  analgésiques et sédatifs, s'élèverait à un million de 

dollars environ,  auxquels il faut ajouter 500 000 dollars pour le 

capital d'exploitation 

3)       Il est probable que dans ces  pays  la participation étranger* s'accroîtra 

au fur et à mesure que 1'industriJ pharmaceutique se développera»     Il 

a été suggéré aux pays de la catégorie II    de prendre diverses mesures 

pour inciter les firmes étrangères à participer au développement 

de leur industrie pharmaceutique.    Les mesures d'encouragement préco- 

nisées étaient  surtout d'ordre financier et commercial.    Au stade 

qui nous occupe maintenant,   il est probable que  le  transfère des 

techniques 3era considérable;  des mesures propres  à le favoriser 

devraient par conséquent Stre prises.    L'une des plus importantes 

est l'adoption d'une législation sur les brevets garantissant les 

brevets et les  procédés employés par les firmes  opérant dans ces 

pays.    Cela n'ost-pas toujours le cas et même,   il  convient de le noter» 

deux pays de  la catégorie IV ont proposé ces dernières années de 

réduire la protection assurée par le brevet,  par exemple,  en diminuant 

la durée de ceux-ci et en autorisant la fabrication des produits dont 

l'Etat a besoin sans tenir compte des brevets la protégeant.    Ce3 propo- 

sitions ont vivement inquiété les sociétés intéressées ; 

4) Une protection raisonnable devrait Être assurée aux fabricants locaux 

grâce  à   l'instauration de droits appropriés sur les importations de 

médicaments de qualité équivalente à ceux qui  sont fabriqués dans le 

pays et à l'autorisation d'importer ca franchies le* produits inter- 

médiaires dont ils ont besoin.    Toutefois,  il faudrait éviter la 

création d'un monopole et un contrôle ¿SE prix pourrait se révéler 

nécessaire.    Certains des pays du greura TV ont adopté des systèmes 

de contrôle des prix très perfectionnés que les pays de la catégorie III 

pourraient estimer nécessaire de copier au oours des années 70» 

5) Il faudrait évaluer les possibilités d'exportation de l'industrie 

pharmaceutique locale tout en faisant preuve de réalisme at 

en tenant compte du fait que les produits fabriqués dans un 

pays en voie de développement ne jouissent généralement pas.de la 
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réputation ni du preßtige de produits analogues provenant de pays 

industrialisés.     Il peut en être ainsi menie si  le fabricant est une 

filiale d'une grande société internationale.    Il  convient en outre 

de ne pas perdre  de vue que les  économies d'échelle sont en général 

plus importantes  à ce stade de la production et que par conséquent 

les produits fabriqués dan3 les pay3  en voie de développement sont 

habituellement  plus coûteux que  les produits analogues fabriqués dans 

les pays développés où les unités de production et le3  séries de 

fabrication sont plus importantes.     Il  serait utile à cet égard que 

des pay3 limitrophes concluent  des accords oommeruiaux. 

Catégorie  IV 

Les pays entrant dans cette catégorie Bont en mesure de produire dea médi- 

caments comparables à ceux qui sont mis en vente sur le marché mondial et 

d'assurer effectivement la  distribution de leurs produit3. 

Leurs services médicaux sont souvent comparables, du moins dans les villes, 

à ceux des pays industrialisés tandiB que la médecine privée est répandue du 

fait notamment que le PÎ7B et que le nombre des médecins sont relativement 

élevés. 

D'une façon générale,   les pay3 de cette catégorie se caractérisent davantage- 

par l'importance relative du marché intérieur des produits pharmaceutiques 

délivrés sur ordonnance, qui est compris entre 60 et plus de 200 millions de 

dollars, que par une consommation par habitant uniformément élevée. 

Parmi les pays entrant dans oette catégorie figurent l'Argentine, le Bri: il, 

l'Inde,  le Mexique et la République arabe d'Egypte. 

Les pays de cette catégorie peuvent faire la syrvthÀ.sô complète des médi- 

caments modernes et disposent d'une indusxrie chimique fabriquant  des produits 

organiques de haute qualité.    Ils effectuent certains travaux de recherche 

appliquée mais ceB travaux ne sont fréquemment que le prolongement de ceux 

qui sont menés dans les paya industrialisés.    La majeure partie des besoins 

locaux est couverte par la production intérieure; toutefois, de 10 à 20 ?: 

des spécialités consommées  sont encore importés. 
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Au cours des annéeB 70»  ces paye pourraient prendre les mesurée suivantes  : 

1) Intensifier et diversifier les efforts de recherche en vue de mettre 

au point de nouveaux médicaments adaptés plus spécialement aux besoins 

locaux, par exemple à ceux l'un pays à climat tropical; 

2) S'efforcer do développer leur3 exportations.    Il  faut deno que lets 

produits destinés à l'exportation atteignent le  niveau de qualità 

requis sur le marché mondial.    Cela exige en outre une étude attentive 

des marchés vers  lesquels pourraient être exportés ces produits. 

L'OÎHJDI fournit  une aide à un pays dans ce domaine; 

3) Envisager le regroupement et la rationalisation dt>s unités de production 

afin d'en accroître la rentabilité grâce à une réduction des co3ts de 

produotion et ainsi de créer des entreprises capables de soutenir la 

concurrence internationale. 

ROle de l'ONUDI dans le  développement des  industries phArrnaceutiquea 
au cours des annéeB  70 

Ainsi qu'on l'a dit plus haut, l'OHUDI  a fourni, ces dernières années,  una 

assistance aux industries pharmaceutique<i des payo en voie de développement  et 

dispose des moyens nécessaires pour poursuivre en l'élargissant une assistance 

de ce type à tous les stades du développement do oette industrie au cours des 

années 70. 

Pour toutes ses activités concernant l'industrie pharmaceutique, l'0I?JDI 

s'est assurée la collaboration de l'OMS (médicaments destinés à la médecine 

humaine) et de la PAO (remèdes à usage vétérinaire) et espere quo les arran- 

gements conclus seront maintenus dans les programmes futurs.    Les domaines dans 

lesquels l'Organisation est  an mesure le fournir une s.83istance technique sont 

entre autres les suivants  t 

- Etude des mar ohé s  intérieurs; 

- Mesures de contrôle des importation« visant à favoriser le dévelop- 

pement des différents secteurs de l'industrie pharmaoeutique; 

- Achats en gros centralisés ; 
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- Etudes de  faisabilité relatives à la oréation d'unités de production 

et identification des possibilités d'investissement; 

- Amélioration des unités  de production et d'emballage existantes; 

- Formation de la main-d1 oeuvre directe et du personnel chargé du 

contrôle  (la formation des pharmaciens relève  de la oompétenoe de l'OI'S); 

- Services  consultatifs peur l'achat de matériel   spécialisé et,   dans 

certains  cas,  fourniture d'installations  de démonstration; 

- Contrôle  de la qualité  sur les plans juridique  et pratique} 

- Législation, notamment en ce qui concerne les brevets; 

- Mesures d'ordre financier,  comme par exemple le  contrôle des prix, 

les droits de douane, le régime fiscal,  les mesures d'encouragement 

aux investissements; 

- Conception de centres et d'instituts de recherche pharmaceutique en 

collaboration avec l'OMS; 

- Recherche  de débouchés pour les  exportations. 

En outre, l'OMJDI est disposée à entreprendre un certain nombre d'activités 

de soutien telles que l'organisation de colloques, de séminaires et de réunions 

de groupée d'experts.    Ces rencontres permettent aux représentants des pays en 

voie de développement d'entendre des exposés faits par des experts et de 

discuter avec ceux-ci des problèmes qui 3e posent dans  leur industrie pharma- 

ceutique.    Ainsi,   une réunion de groupe d'experts sur la création d'industries 

pharmaceutiques dans les pays en voie de développement s'est tenue á Eudapest 

en 19^9}  le compte rendu de cette réunion a été publié  roue la cote IT)/35« 

Ces activités sont financées notamment de la façon suivante : 

a) Pour les petits projets,  la contribution totale du ?1IUD n'excède pas 

100 000 dollars des Etats-Unie; 

b) Pour les grands projetB, la contribution du PÎ7UD dépasse 100 C00 dollar 

des Etats-Unis. 

Les petits projets peuvent,   à certaines exceptions p: :s,  être approuvés ssr 

le Représentant résident, tandis que les grands projets doivent l'âtre par 

1 »Administrateur ou par le Conseil d'administration du P!IUD. 
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L«B p rocé dure B de présentation dee demandes d'assistance varient suivant 

le« programmes, mais le Représentant résident du PHUD peut conseiller les 

gouvernements à ce sujet  et, au besoin, les aider à établir oes demandes. 

Plusieurs modèles de fiches de renseignements relatifs aux projets qui 

doivent accompagner les demandes d'assistance figurent à l'annexe B et l'OIIUDI 

a établi une liste d'experts et de sociétés d'injénieurc-oonseils compétents 

Auxqpi  is il peut 8tre fait appel pour diverses questions liéea à la oréation 

et à l'amélioration des différents secteurs de l'industrie pharmaceutique. 

I 

i! 
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ANHEXE A 

TERMINOLOGIE PHARMACEUTIQUE, DEFINITIONS 

ET CLASSEMENT DBS MEDICAMENTS 

Il existe de nombreuses définitions et de nombreuses méthodes de classement 

des médicaments,   chacune d'elles ayant  ses avantages et  ßcn utilité.     En  1$ó9 

l'Assemblée mondiale de la santé a adopté pour le médicament la définition 

générale ci-après :  "Toute substance ou mélange de substances fabriqué,  vendu, 

proposé à la vente ou à l'utilisation en vue  de : 1)  traiter,  atténuer,  prévenir 

ou diagnostiquer une maladie,  un état physique anormal  ou leurs 3yr.pt3mes  chez 

l'homme ou l'animal;  2)  rétablir, corriger ou modifier des  fonctions organiques 

chez l'homme ou l'animal-'".    Mais on doit avoir présent à l'esprit qu'aucune 

des formules proposées  jusqu'ici pour définir un médicament ne donne pleinement 

satisfaction et qu'il est diffioile de distinguer si oertaines préparations 

sont utilisée» à titro de médioaments ou d'aliments diététiques, de préparations 

pour l'alimentation des enfants, de produits alimentaires,   d'aliments de 

complément ou de préparations cosmétiques.    Certaines  substances actives du 

point de vue pharmaoologique mais d'usage peu courant en thérapeutique peuvent 

titre classées dans la catégorie des "drogues"  (par exemple cannabis et  diethy- 

lamide  de l'acide lysergique)  et sont considérées comme  telles dans les accords 

internationaux sur les stupéfiants.    Bien qu'on les range au nombre des matières 

actives du point de vue pharmaoologique,  d'autres substances,  comme l'eau-de-vie 
2/ 

de vin,  le tabac et le café ne Bont pas considérées comme des drogues—'. 

Du point de vue juridique, on distingue habituellement les medicamenti? 

a) délivrés seulement sur ordonnance : médicaments qui ne peuvent être délivras 

que sur l'ordonnance d'oc médecin ou d'une autre personne officiellement autori.*; 

Leur publicité ne paut être faite qu'auprès des professions médicales et 

apparentées; b)  en vente libre ou délivrés sans ordonnance.    On les appelle 

parfois spécialités médicales,  spéoialités proposées au public, médicaments 

usuels ou remèdes familiaux.    La plupart de ces produits peuvent faire l'objet 

d'une large publicité auprès du public 

j/ OMS, Série des Rapports teoitoiques,  19*>9i ^o 418, page 18. 

2/ OMS,Bureau régional de l'Europe, Symposium européen sur la consommation 
des méaicaments, Oslo, 3-7 novembre 196§i compte rendu par le Dr. P. Siderius, 
EURO 3102, 1er décembre 19^9» P»g« 4* 
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On utilise fréquemment les termes suivants pour désigner les formulations 

pharmaceutiques ou leur mode de fabrication : 

Spécialités pharmaceutiques  : Une spécialité pharmaceutique est un médi- 

cament Bimple  ou composé prêt  à l'emploi et commercialisé  sous un nom spécial 

ou sous une forme car?>,ctéristique*{    par exemple sous forme  de comprimés,   de 

oapsules,  d'ampoules,  de suppositoires,  de pommadeB,  de solutions,  de sirops,   etc 

Matières de base  :  Toutes  substances, actives ou inactives, transformées ou 

non, qui servent uniquement à la préparation des médicaments^ 

Produite chimiques utilisés en thérapeutique  : Produits  chimiques en vrac 

(par exemple,   sels de pénicilline) et leurs dérivés. 

Médicaments d'origine biologique   t Vaccins préparés à partir de bactéries et 

de virus, toxoïdes et produits analogues (par exemple extraits allergéniques), 

nerums, plasmas,  et autres dérivés du sang. 

Médicaments d'origine végétale  :  Médicaments obtenus à partir de plantes  : 

il peut s'agir de produits chimiques purifiés,  d'extraite ou de préparations 

obtenues à partir d'une plante entière. 

Noms des médicaments 

Un médicament peut fltre désigné par l'une des manières suivantes : 

Formule chimique  : ITom scientifique détaillé désignant la composition 

effective du médicament. 

Nom générique » Nom courant habituel, approuvé ou adopté officiellement 

pour Otre utilisé notamment dans les codex ou formulaires.     Il est pubi io  et 

ne peut faire l'objet du dépôt de marque, bien que le médicament lui- ême 

puisse être protégé par un brevet. 

Nom de spécialité   : Marque do fabrique ou marque déposée protégeant le 

médicament.    Ce nom l'ait habituellement l'objet d'un dépit effectué selon les 

dispositions de la loi et ne peut ttre utilisé par un autre fabricant. 

¿/ OMS, série des Rapports techniques,  1957, No 138, page M. 

4/ OMS, série des Rapports techniques, 1969, lío 418, page 18. 
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Catégories de médicaments 

Loa médicaments peuvent être classés en plusieurs catégories  suivant par 

exemple ses propriétés  thérapeutiques ou chimiques,  ou en matière de 

diagnostic,  etc.    Chacune d'elles a son utilité et  son champ d'application 

spécifiques.    On peut citer à titre d'exemples de catégories fondées sur les 

propriétés thérapeutiques  :  les analgésiques,   les alcalins,   les antibiotiques, 

et à titre d'exemples de catégories fondées  =¡ur la diagnostic  :  ks médicaments 

destinés à traiter l'hypertension,  le diabète  et les néoplasmes. 

On trouvera ci-après un exemple des catécories thérapeutiques et des 

tynen  de médicaments nécessaires à l'exercice de la médecine dans  les pays 

tropicaux.    Plus courte que  la plupart des "listes types",  cette enumeration 

doit être considérée comme une séleotion de produits répondant aux besoins 
5/ courants*-'. 

Médicaments agissant sur le système cardiovasculaire 

- Aminophyllire,  amp.  inj. 

- Tartrate d'adrénaline, amp.  inj. 

- Noradrenaline,  amp.  inj. 4 mg 

- Méthylamphétamine  (Methedrine) amp.  inj.  30 mg 

- Digitaline préparée,  comprimés 65 mg 

- Digoxine,  comp.  0,25 rag 

- Digoxine, amp.  inj. 0,5 mg 

- Héparine,  flacons pour injections 5 000 unités par ml 

- Sulfate de protamine,  flacons pour injections à 1 $> 
(antidote de l'héparine) 

Medicamentr. agissant  sur le  système nerveux 

- Acide acétylsalicylique,  comprimés de 300 mg 

- Ergotamine,  comprimés 1  mg 

- Sulfate de ¡aorphina, amp.  inj.  I5 mg 

- Phénobarbital,  comp.  30 mg 

- Phéthidine comp.  50 mg 

- Chlorhydrate de pethidine, amp. inj. 50 mg 

- Amylobarbital sodium ("Amytal"),caps. 65 mg 

- Phénobarbital sodium, amp.  inj. 200 mg 

5_/ Maurice King,  ed. Medical Care in Developing Countries, A symposium frcr. 
Maicero basé sur les résultats d'une conférence organisée avec l'aide de l'OKS et 
du FISE et sur une édition expérimentale publiée avec l'aide du FISS, l'airobi, 
Oxford University Press, I966, Appendici J. 
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- Paraldehydei amp. inj.  10 ml 

- "Epanutin" (diphénylhydantoïne),  oaps.  100 mg 

- Chlorpromazine ("Largactil"), comp.  25 mg 

- Chlorpromazine, amp.  inj.  50 mg 

- Hydrate de chloral,  cristaux 

- Lignocaïne sans adrénaline,  flacons à 2 % 

- Lienocaîno pour usages dentaires avec adrénaline,  cartouches à 2 %> 

- Procaine,  flacone à 2 fo pour injections 

- Omnopon et  scopolamine,  amp.  inj.  20 mg + 0,4 mg 

- Thiopental  sodium  ("Pentothai") amp.   inj.  0,5 mg 

- Ether anesthésique,  bidons 

- Chlorure d1éthyle,  tubes 

Médicaments agissant sur l'utérus 

- Méléate d'ergométrine,  amp. inj. 0,5 mg 

- Oxytocine synthétique  ("Syntooinon") amp.   inj. 0,5 ml 

- Pethidine plus levallorphan ("Péthylorphan") amp.  inj. 50 mg 

Médicaments agissant sur le système roapiratoire 

- Ephedrine,  comp. M mg 

- Nikethamide  (Coramine) amp. 2 ni 

Antihistaminiques 

- Chlorpheniramine ("Piriton") oomp. 4 mg 

- Promethazine ("Phénergan"), comp. 25 mg 

- Promethazine,  10 mg dans 4 ml d'élixir 

Médicaments antiparasitaires 

- Penicilline,  en cristaux,  flacons pour injeotions 

- Pénicilline, procaine dans un gel de monostéarate d'aluminium 
flacons pour injections 

- Pénicilline associée à la procaine ("PPP") 
flacons pour injections 

- "Triplopen" (GLA) 

- Chloramphenicol, oaps. 250 mg 

- Suspension de chloramphenicol, 125 »g tn flaeon de 5 ml 

- Tetracycline, caps. 250 mg 

- Suspension de tetracycline, 125 »g en flacon de 5 ml 

- Tetracycline, amp. inj. 250 mg 

- Streptomycine, sous forme de sulfate, flacons de 1 g 

- Sulfadiazine, oomp. 0,5 g 

ï" " 

J 
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- Sulfadimidine, comp. 0,5 g 

- Isoniazide (100 mg) et TB 1 (thiacétazone) (50 mg), comprimé compose (s:rP) 

- Acide para-aminosalicylique (PAS) en poudre 

- Dapaone, comp. 100 mg 

- Phosphate de chloroquine, oomp. 250 mg 

- Chloroquine (Resochine), amp. inj, 40 mg 

- Chlorhydrate de quinine, amp. inj. 200 mg 

- Primaquine, comp. 7|5 mg 

- Chlorhydrate d'émétine, amp. inj. 60 mg (amibiase) 

- Puroate de diloxamide ("Puramide") comp. 0,5 g (amibiase) 

- Ir'-'Licnai. de pentamidine, amp. inj. 200 mg (trypanosomiase) 

- Tryparsamide, amp. 3 g (trypanoBomiase) 

- Mel B, amp. 5 nil (trypanosomiaBe) 

- Stibophène, flacona pour injections 
(Schiatosorna haematobium) 

- "Astiban", amp. inj. 2 g (Schistosoma mansoni) 

- Diéthylcarbamazine ("Ketrazan") oomp. 50 mg (filarios«) 

- Adipate de pipéraaine comp. 300 mg (ascariose) 

- Dichlorophène, comp. 0,5 g (traitement du ténia) 

- Tétrachloréthylèna ("TCE") liquid« 

- Pessaires à l'acétars-il, 250 mg (trichomonas«) 

- Metronidazole ("Flagyl'*)i comp. 200 mg (trichomona««) 

- "Tetmosol" liquide (gaie) 

- DDT en application (poux) 

Hormones 

- Insuline soluble, flaconß pour injeotions, 40 unités par ml 

- Insulino-zino ("IZS") flacona pour injections, 40 unités par rr.l 

- Tolbutamide, comp. 0,5 g 

- Succinate double d*hydrocortisone et de «odium, amp. inj. 1CC mg 

- Prednisone, comp. 5 mg 

Minéraux et vitamines 

- Sulfate de fer, comp. 300 mg 

- Dertrane ferreux ("Imferon") aap« inj. 1 it S il 

- Acide folique, comp. 5 »è* 

- Comprimé« "Multivit«" 

i 
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- /itamine A concentrée liquide, 50 000 unités par ml 

- Vitamine D concentrée liquide,  10 000 unités par mi 

- Kenaphtone  (bisulfite de sodium)    (Vitamine K) amp.  10 mg 

- Cyanocobalamine (vitamine Bj   ) amp.  inj.  50 mg 

Médicaments agissant aur l'intestin 

- Trisilicate de magnésium en poudre 

- Huile de paraffine 

- Cascara sagrada, comp.  125 mg 

Médicaments agissant sur le rein 

- Mersalyl,  amp.-inj.  2 ml 

- Bendro-fluméthiazide  ("Aprinox") comp. 5 mg 

Solutions  intraveineuses 

- Soluté glucesé citrate acide pour transfusions du sang 

- Soluté  de Darrow dédoublé avec 2,5 % de glucose 

- Sérum salé isotonique 

- Soluté de glucose à 5 % 

Antidotes et anti-poisons 

- Mercaprol, amp. inj. 5 $ (antidote des métaux lourds) 

- Bemegride ("MéginiidQ',N amp.   (antibarbiturats) 

- Kalorphine ("Nalline") 10 mg et 1 mg par ml 
amp.  5 mi  (antidote de la morphine) 

Vacoina. antigènes et anticorps  (aveo date de péremption) 

- PPD (dérivé protéiniqu* purifié) glycérine  (A et H) (tert de Heaf) 

- Vacoin 3CCS (GLI) 

- Vaccin lyr.phooytaire 

- Triple vaccin (diphtérie, coqueluche, tétanos) 

- Vaccin antirabique 

- Sérum antirabique pour hypersensibilité retardée 

- Antitoxines contre la diphtérie, le tétanos et la gangrene gazeuse 

Collyres 

- Fluorescéine,  collyre à 2 % 

- Collyre à 4 % de cocaïne et 2 % d'hooetropine 

- Ksérine, solution à 0,5 jî 

- Gelée à 3 % de tetracycline 

- Collyre à 10 % de sulfacetamide ("Albucide") 

Á 



- 28 - 

Preparaticela pour le traitement de l'oreille 

- Gouttes à 5 % de chloramphenicol 

- Gouttes à base de glycérine et de phénol 

- Gouttes à base d'acide borique et d'aloool 

Préparations dermatologiques » 

- Pommade cmulsifiante  (pommade de base) 

- Pommade émulsifi.inte aqueuse (lavable,  peut éHre utilisée sur les cheveux) 

- Pommade émulsifiante  à 2 fo d'acide salicylique  (utilisable pour traiter de 
nombreuses lésions squameuses) 

- Solution aqueuse à 0,5 Ì° de violet de gentiane (antiseptique) 

- Ghòiuui u-.; permanganate de potassium (en dilution au l/80OOôme poux 
lavages antiseptiques) 

- Pommade mercurielle ammoniaque e au goudron (6 %)  et à l'aoide salicylique (2 -*) 
(psoriasis) 

- Lotion à la calamine  (poudre d'oxyde de sine avec 0,5 $ d'oxyde de fer) 
(prurits et prurigos) 

- Lotion à la calamine avec 2 % de phénol  (prurits  et prurigos) 

- Bawnr à la calamine  (eczémas) 

- Baume à la calamine aveo 2 f> de soufre (acné) 

- Crème à 1'hydrocortisone (si possible f traitement coûteux) pour 
l'eczéma infantile "* 

Antiseptiques et désinfectants 

- Hibitane 

- Cetrimide 

- Lys-ol 

- Alcool 

- Iode 

1 
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ANNEXE B 

MOIELBS DE FICHES EE RENSEI QHEMENTS RELATIFS AUX PROJETS 

ÀesJBtanoo teohnicrue aux Industries pharmaoeuticru&g 
des paya an voie de développement 

À 
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MODELE No 1 

ENQUETE PRELIIÍINAIKE - PAYS DES CATEGORIES I ET II 

ORGANISATION DES NATIONS UNIES POUR LE DEVELOPPEMENT INDUSTRIEL 

PROGRAMME DES NATIONS UNIES POUR LE DEVELOPPEMENT 

Services industriels spéciaux 

Fiche  de renseignements relatifs au projet 

1.      Numéro du uro.iet : SIS Paye t 

Tit j'y:  du projet :    Enquête prélimaire sur les possibilités d'améliorer 

l'approvisionnement en produits pharmaceutiques et d'en relever la qualité. 

2. Doi-.o:-L;)t.i.r à- projet  : Une enquête préliminaire  sera entreprise pour deter- 

miner l'état  actuel des approvisionnements en produits pharmaceutiques 

importé» et manufactures localement.    Des suggestions seront formulées  quant 

aux améliorations qui  devraient y être apportées et qui pourraient consiste-.-•, 

par exemple,  à améliorer le  système de contrôle  des achats et des ventes et  1. 

mettre  au point des  formules de médicaments adaptées aux conditions loca]t.;.. 

Cela devrait  permettre  d'établir un programme détaillé d'assistance tecr.r.irr.:- ; 

une u'.de ¡¡ara donnée  au gouvernement pour établir lu fiche de renseigner, er." 

relatifs au projet et  rédiger les descriptions de postes.    La tSche,   qui iev.'i 

prendre deux semaines,  sera confiée à un expert  fourni par l'OlTUDÏ et  •Jii., 

au btLoin,  consultera l'OMS. 

3. Re.-i :<..'•. .^.enonts généraux t  Des améliorations devraient être apportée.: à 

l'approvisionnement en produits pharmaceutiques en \-ue  do relever la :.~-s...i"é 

à ;.   services de santé en (nom du pays).    Jusqu'à présent, l'ii..portance  du 

marcile n'a pas été suffisante pour justifier une production locale à une 

échelle relativement grande et l'approvisionnement est assuré, pour la 

majeure partie, par des importations. 

i 
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4.      Liens  avec d'autre.-, -orojetn ou demanden d'aanisxmco technique 

5»      Eléments,  durée et  cafri; estimati" du  projet   : 

Domaine d'activité 

Conseiller en matière 
d'industries pharmaceutiques 

jüurée 

Deux semaine s 

Cou't 

I 
«¿- -   i- 
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MODELE No 2 

ASSISTANCE AUX PAYS DE LA CATEGORIE II 

ORGANISATION DES HATIONS UNIES POUR LE DEVELOPPEMENT INDUSTRIEL 

PROGRAMME DES NATIONS UNIES POUR LE DEVELOPPEMENT 

Services industriels spéciaux 

Fiche- de rcr;3eif?iemeritB relatif» au projet 

1.      Numéro (]-g projet  :   SIS Paye î 

Ti tro du projet  :     Assistance pour améliorer l*approviGionncnr.ent en 

produits pharmaceutiques. 

^»       -'.' •'( ri :••. ior du projet   : Un conseiller en matière d'industx-ics pharraa- 

c.utif.iCR aera chargé d'aider (nom de 1* orfani Bine publie  ou du mir.istirt: 

intérosce) dans la domaine  général de l'importation et de  la commer- 

cialisation des produits pharmaceutiques.     Il conseillera ¿¿alcaent 

le  (nom de l'organisme public ou du ministère intéressé)  quant  r.u>: nitho: 

utilisé.23 pour contrôler la qualité dos produits phi.*iT.£.ctutiques iir.¡A..¿\ 0; 

et de» produits qui vi end raient à Ótre fabriqués ¿aus le  pays.    Il ¿'..I'-i* 

la possibilité- d'entreprendre des activités manufacturières .".e cavaci?rt 

simple,  notamment le  reconditiennement,  la fabrication de  comprimés a 

partir de médicaments en vrac et la formulation de produits -tfels rue 

püi:.:,:ades,   sirops et  anal pési que s, 

3.       Remici prièrent s fériéraxa. :   L'effectif relativer:*:::4.,  fair le  àc  ss, pv-'ilc.-.:. c 

(environ 3 millions d'habitants) n'a pas empoché  (nom du pr.ys) CI';IT>J.íS:í 

uii service de  santé«     Les produits pharmaceutiques nécessaiier à c? E-:r-'. 

soiA  importés pour la quasi-totalité,  ce qui se traduit  par  d'import?.:--.^: 

n -tics de devises.     Il serait donc opportun de rentabiliser les ir.?cr- 

talioiiii au maximum et  d'envisager la possibilité de réduire les serti:-3 

de devi se H en entreprenant la production de certain:; produits 

ph. trmauc ut i que s. 
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4. Liens avec ¿Vautres projets ou demandes d*assistar.se technique 

5. Eléments, durée et coût eatlmatif du projet   : 

Domaine    d * act ivit é Durée CoCt 

Conseiller en matière Trois moiu 
d'industries pharma- 
ceutiques 
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MODELE No  3 

ASSISTANCE AUX PAYS DE LA CATEGORIE IÏI 

ORGANISATION DES NATIONS UNIES POUR LE DEVELOPPEMENT INDUSTRIEL 

PROGRAMS DES NATIONS UNIES POUR LE DEVELOPPEMENT 

Services industriels spéciaux 

Fiche de renseignements relatifs au projet 

1»      V • ("nv f'u projet !  SIS Paya : 

Titre du projet  :    Développement des inaustriee pharmaceutiques 

2.      Descriptif du pro.jet  : Une enquête sera effectuée en vue d'établir les 

besoins actuels de la population en matière de soins de santé et des avis 

seront donnés quant aux moyens d*obtenir systématiquement et en pernanence 

dos connues sur ce  sujet.     Pour chaque médicament   on établira des e:;i,ir.axiK:' 

quaîil  aux quantités probablement nécessaires pendant les quelques prochaine: 

armons.     Compte tenu de  ces estimations,  l'importance d? la production 

des entï^piises pharmaceutiques locales  sera ¿valued at des propositions 

seront  faitoB en vue d'assurer l'expansion voulue soit  sur une base 

purement  locale,   soit en collaboration avec une  société étrangère de 

produits pharmaceutiques. 

Pour étïhlir ces propositions, on prerdi-a notamment en nor.si:i£r:.tion : 

î;)      Coi.c-.ontration des entreprises existentes grftcc & la cent rali E-ti er. 

plus efficace} 

b) Création d'une usine polyvalent« qui pourra produire das  ingredients 

actifs entrant dans la composition dec médicaments} 

c) Préparation de vaccins et d'antibiotiques â usages mèdie si et 

vétérinaire. 

L'- tâche  fura confiée à un expert  recruté par l*0Nb1I  et qui travaillera 

en consultation étroite avec 1*0MS pour les questions touchant la médecine 

humain..' et avec la PAO si la fabrication de produits vétérii. ires est envis&;:iî. 
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3»      Renseignements généraux :   (nom du paye) dispose d'une industrie pharma- 

ceutique de faible importance constituée par un certain nombre d*entre- 

prises} toutefois il y a lieu de croire que certains des produits 

fabriqués ne sont pas ceux dont le pays a le plus beooin du point de 

vue thérapeutique.     La demande d'antibiotiques et de vaccina adaptés 

aux conditions locales ne  cesse d'augmenter. 

4. Liens avec d'autres projets d'assistance technique j 

5. Domaine d'activité Durée Coût 

Conseiller en matière Trois mois 
d'industries pharma- 
ceutiques 
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MODELE Ko 4 

PAYS DE LA CATEGORIE IV 

ORGANISATION DES NATIONS UNIES POUR LE DEVELOPPEMENT INDUSTRIEL 

PROGRAMME DES NATIONS UNIES POUR LE DEVELOPPEMENT 

Services industríela spéciaux 

Fiche de renseignements relatifs au pro .let 

1»       Numéro  fva projet  :   SIS Pay» t 

Titre  du pxojet :    Etude des possibilités de promouvoir los exportations 

de produits pharmaceutiques. 

2»      Descriptif du projet  :  Le gouvernement souhaiterait obtenir des avis 

quant  au type d«orgañisme de commercialisation le plus apte a promouvoir les 

export al ions de produits pharmaceutiques.     On envisage de charger un expert 

c:-: rnatiSrn de commercialisation sur les marchés mondiaux de donner au 

êOUV:.'v.KM'-jut les conseils voulus pour ce qui est de la représentation sur 

ley r.iurc;l¡:-3 (f'cxp rtation, de 1 »utilisation d'organismes de commercia- 

lisation,  de la création d»entreprises communes et autres méthodes de 

promotion des ventes, 

3.      Renseignements généraux :    Les industries pharmaceutiques pourvoier/.  s 

une erraiide partie des besoins du marché intérieur et la consommation 

qu'elles font des proiuitd chimiques organiques pour fabriquer leurs 

rnór]ÌG.;j..;nis constici« un facteur important  du développement  des industries 

cMrrìques.     D*\¡ne manière générale,  la qualité des produits phanriaceutir-e-r 

et les installations de production sont satisfaisantes! il existe toutefois 

un excédent de capacité installée et on pourrait comprimer les cottts 

de production en augmentant le volume de la production.    Une étude áes 

possibilités d'exportation s'avêro donc nécessaire. 
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4«      Liens avec dfautreB projeta ou demandes d'ae3istance technique : 

Nula. 

5,      Eléments, durée et coût estimatif du projet : 

Domaine d'activité 

Conseiller en matière 
de commercialisation 
des produits pharma- 
ceutiques sur les 
marchés mondiaux 

Durée 

Huit mois 

Coflt 

À 
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MODELE No 3 

COOPERATION SOUS-REGIONALE 

ORGANISATION DES NATIONS UNIES POUR LE DEVELOPPEMENT INDUSTRIEL 

PROGRAMME DES NATIONS UNIES POUR LE DEVELOPPEMENT 

Services industriels spéciaux 

Fiche de renseignements relatifs au projet 

1.      -fumerò du projet  : Paye :    Sous-région comprenant les 

pays suivants t 

( J      ( .)       ( ) 
Titre du projet  :    Développement deB industries pharmaceutiques a l'échelo: 

sous-régional ou communautaire. 

Orí fi .e   ot  date de la demande : 

2.      r;8cilrrt-i •' du projet :    Apres avoir examiné les conclusions d'une mission 

préparatoire de l'OUUDI,  les gouvernements des pays suivante qui forment 

la sous-région ou la communauté,   ( ),  ( ) et  ( ),  ont 

approuvé un plan prévoyant l'envoi d'une équipe de conseillers chargés 

de leur recommander les méthodes par lesquelles ils pourraient  organiser 

divers secteurs de leura industries pharmaceutiques â l'échelon communau- 

taire.    Tla étudieront notamment  les questions suivantes : 

- AJí...';  on commun de produits pharmaceutiques} 

- Coopération pc\ir la production de produits pharmaceutiques? 

- ¡réparation de produits pharmaceutiques a partir d'ingrédients de 

base et finissage de produits intermédiaires importés; 

- Etablissement de méthodes pour le contrôle de la qualité et mise au 

point de techniques de production adéquates} 

- Etablissement de procédures à BUivre pour l'homolovation des produits 

] l'.áiT: vceutiquesj 
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- Suggestions concernant  la formai.-.:>n du p; r.jor.ricl clef; industries 

pharmaceutiques» 

- Selection dos produitr. pharmaceutique G néoenaair. £. peur répond ï-ï  auv 

"besoins de la nous-i-e^on er. matière de  tln'rr.poutiqu'i. 

L' équipe ccnprondra  : 

- Un conseiller on matière d'industries pharmaceutique:;; 

- Un ingénieur Epóoia.l i et e  des méthodor de production  ::-zz produit.?; 

ph arma cení i au- ¡ r, 

- Un  économiste induci,riel. 

L'équipe roll ..'era d'uno  commission cor. suit;-, Y. j >v  -pour lot, ir.d"0. •crier 

pharmaceutiques compose de représentante de  chaque pa„.'.r,   is la soup-rcj/lw 

Elle  t;eru ni»-,   au fait  d'autres projetr. relatifs axix industrie ~ pharr.?-- 

ceutiques que l'ONTJDJ   ou i:0MS ont déjà exécutés dan* Ica divers pa,, r 

de  la fjouß-i ¿gioii. 

Renseiffficiriovts ^énérai-çç  :   Une  enquÊte préV.l.-.iinairs  sur "J'óX^.T, act iti der* 

industries pharmaceutiques dans IGE pays conr/idérés a r..crv:ré qu'aucun 

d'entre eux n'a un marché suffi sanirr.ent  large pour -('onerier la \. ro lue, i er 

d'un secteur pharmaceutique  pleinement  développé et  que  les ; riportiti .:-.'- 

effectuées par chaque payfc séparément  sont  plus couteus-:"-!  q\>'elle •> 

pourraient l'Stre si  la marché était plus vaste.    TJ  y ?  *;iou drj por.sor 

que  dans d'autres domaine ti,  nelan ment  le  oontrCiç  de  le   qualité el   I-; 

formation, une efficacité plus grande pourrait  également  8t.rvi ,-.3s ,r'>.-  -i__v 

le cadre d'une coopération. 

4.       Elément s du tro jot Larec 

Conseiller c:i maiiôrs  d'ir dust ri os 
pharmaceut i que s 

Ingenieur spécialiste  den méthodos 
de production des produite 
pharraaceut i C.I<J S 

Boonomi st ? indu 'ít riel 

Biz moia 

Siï   C13Í3 






