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COMMUNS PHARMACEUTIQUES

Un projet de médicaments made in France

Un collectif réunissant des experts et acteurs du secteur cherche a repenser une économie
des médicaments, notamment ceux frappés de pénurie, au service ’une politique de santé pense publique.
fondée sur une logique du bien commun et non une logique de marché.

»

Fin 2020, avec e Covid, e registre du bien com-
mun a 6t repris - pour ne pas dire usurpé - par
les pouvoirs publics, qui ont promis de remettre
du bon sens dans la politique du médicament,
notamment en relocalisant la production. Clest
laquun colectif de personnesissues de[indus-
trie pharmaceutique, de la production a la re-
cherche, de juristes ot experts spécialisés sur
les communs, de chercheurs en sciences poli
tiques, de pharmaciens commence A réfléchir &
la fagon de sortir e a logique de marché.

La capacité de produlre en France,

sans les multinationales

«Nous sommes partis des besoins de santé
pour dsfinir les politiques industriclles, et non
Finverse» resitue Gadlle Krikorian, sociologue
membre du collectif: «Nous nous plagons dans
une logique de bien commun pour définirun be-
‘soinma par un intérét général auquel on répond
en réunissant 'ensemble des parties pro-
‘nantes: producteurs, usagers (professionnels
de santé ou patients), Sécu, mutuelles, repré-
sentants des institutions publiques, etc.»

Catte position permet de réunir autour de la
table des producteurs de médicaments publics
(des hopitaux), des coopératives, du privé. «On
peut intégrer certaines usines de dispositifs
médicau, des sites industriels précaires quine
toument pas & plein régime, des PME qui sont
aujourdhui sous-traitants d'une poignée de mul-
tinationales qui contrdlent toute Féconomie des
produits de santé mais sont intéressées par un
autremodéle d'économie. » Le collectif travaille
ses soénariosavec des sites els pour s'assu
rer que Iypothése nest pas que théorique.

Une dépense publique justifiée

par Fintérét commun

Une charte de principe de fonctionnement est
en cours délaboration, avec des critéres de
transparence, de capacité des acteurs & avoir
un point de vue sur les produits, sur leurs prix.
«On pourrait décider de produire & nouveau en
France un médicament qui colterait doncplus
cher mais pour lequel on comprendrait claire-
‘ment les coits et les investissements et dont
on pourrait garantir ainsi la disponibilité. » I

faut pouvoir comprendre et justifier la dé-

Aujourd'hui, ce n'est pas le cas: il s'agit dune
‘économie subventionnée qui souffre d'un dé-
faut de transparence. Les payeurs, en particulier
les mutuelles qui remboursent les médica
‘ments, n'ont aucun moyen d'agir sur leurs prix.
Le collectif, qui compte dans ses rangs Patrick
Bodin, dela section Mutuale de Bretagne, entre
dans une nouvelle phase: «On essaie d'entrer
en contact avec les institutions et de trouver
ccomment mobiliser autour de ce projet> ex-
plique Patrick Bodin.

Le projet a été présents lors du dernier conseil
de gestion  Mutuale Bretagne de Lorient, en
présence de Fric Rafael, le président de la mu-
tuelle. «Mutuale milite de longue date pour la
création d'un pole médicaments qui remette
Fintérét géndral ot les ressources publiques au
caeur de la production du médicament afin de
faire face aux pénuries et de mettre fin cette
fuite en avant des dépenses quine bénéficient
quiaux multinationales ».

La Franoe a Importé 27,9 milliards
‘Weuros de médioaments en 2022

Plus de 40 % de oes prodults viennent

de trols pays: Allemagne (14,4 %),
USA (13,8 %) et lriande (12,9 %).

La Franoe exporte plus de médioaments
quelle n'en Importe. En 2022, elle a

en effet exporté 33,8 milllards d'euros
‘de medioaments.
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