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Pas moins de 160 participants, dont 28 ca-
marades de délégations étrangeres pour
22 pays ont particip®
internationale industries de santé.

Les débats furent riches et édifiants quant
aux politiques menées par les industriels de
la santé, la situation que connaissent et
vivent des pays de la planéte, notamment

les plus modestes et pauvres.

Force west de constater
ndest pas | 6°tre hu
i l“des choix stratégiques (qui sont faits),
mais bien | doption d
la rentabilité a tout prix pour encore et
toujours enrichir le monde de la finance.
Sans scrupules, nous pouvons mettre
< en accusation les gouvernements pour
¥ laisser faire, cautionner et aider le
systéeme capitaliste a faire grandir la
fortune de quelques -uns au détriment de
|l a sant® de millions
humains.

Vous aurez dans ce document des
expertises économiques, scientifiques, des
interventions et des témoignages qui en
disent long. De par ces constats ne peut -on
parl er de crime contre

Chacun doit donc s0emp
ce document , cdest un
nos revendications.

ClIIDIEIC|OIS

Les industries de santé sont un bien commun
de | O Humani t ®.

La sant® nodest pas un
un droit pour chaque étre humain de la
planéete.
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Accueil

Emmanuel EPINE
Secrétaire Général de la Fédératio
Nationale des Industries Chimiques

&njour a tous. Je pense que cette conférentea F®d ®r ati on doit sdengadg
era riche en débats. Nous avons fait appel professionnelle contre les mesures prises par le

des partenaires qui connaissent bien les industrgggivernement Macron les ordonnances sur la

de santé. Je salue a cet égard la présence de or mat i on professionnell e,
repr®sentants doorganilsrétrhiteeons i nternational es
ont parcouru des milliers de kilométres pour re-

joindre cette conférence coorganisée avec la F%'
dération Syndicale Mondiale.

lous avons le devoir de nous mobiliser pour com-
attre ces ordonnances qui impactent déja directe-
ment nos garanties collectives.

Je remercie également George Mavrikos . . N
Secrétaire général de la Fédération Syndicald€Ci camarades, et bon débat a nous tous.

Mondiale, pour sa présence.
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Prem

iéré:gjournée - Mercredi 25 octobre 2017 - Bienvenue

Introduction

Manu BLANCO
Secrétaire Fédéral de la Fédératio
Nationale des Industries Chimiques

enir des col |l oqgues e tDesvelaurs deosacfét® gue hoa rombre ont nis@u ma
de celleci, qui de plus est internationale, esplacard, abdiquant devant la pression des oligar-
i mportant pour tous aohiregafidnanecil &ierst.e nLsdietn®& ed
|l actual i t® et des ®v desgopslatibns, qugl gue soit le pays, eatcanfeop-a r e
sans cesse. té a un défaut, une carence de projets politiques
La participation des ®0Iu<l§goaeteuxOI tqQ?g Iaoaqigfcr:e;stte;qtq
ganisation de la CGT liées de fagon directe ou
indirecte aux industries de santé, va nous pei-dacti on syndicale ne peut
mettre dobéenrichir n o s choix densadiét.s Mais méasmoinsgd @ous pdavons, a g ¢
nos expériences, de mettre en comparaison nidasns le cadre de nos responsabilités, par nos
situations économiques et sociales. Cela nous @iions et le rapport de forces, peser sur les poli-

dra plus efficaces dans nos batailles revendica&-i ques et | es pouvoirs en
tives, dans nos pays ou champs professionnele s r evendi cations, qui ne
respectifs. besoins des travailleurs et des populations.

Je tiens donc a remercier trés fraternellementpoe f user | aust®rit® et | a
leur présence, durant ces trois jours, nos cammae f us er |l es r®gressions s

rades des délégations étrangéres, des organisavoir des exigences de progrés sociaux.
tions de la CGT et bien évidement nos syndicajs.
De méme, je remercie les cabinets Secafi et Cidg-St t € & e t®rit® que 6on v
cos pour | dalimentat.i oRiéteye, de guoi2 Potursgu\\;eéwwxsys ”éef'nt[l‘es

sentations qudils fer qu{E@an%allre b&}ﬁiété{ﬁ“?)eoef:opo 9 ¥irtuelle, n

: ' ?
sances dont ils nous feront profiter durant cet% sauver une s 0 c |0®St| ® : u
conférence. q

veut ? Pour sauver leur systéme capitaliste qui

f
L@
01

Léoactualit® nous am nesGaouwvaemdr e Ir®agiirchpesuseés c
agir, souvent dans | 0 utragidenrs @ans ld naonde poarne seu erofit dee t €
au recul, " I 6anal ys equelgpepunsd f ondi e n®cessaire -
| 6®mergence de nos pro 0f3|t|onls6 GsndléatLonF
nos axes de travaux, que nous définissons fﬁ? user aus | €s
regard des besoins des populations et ceux d Q?Ut el de l. oex ploitation
sal ari ®s, gui chaque 8uFr??|vPH glns,é, ar|®3prosnddqlé‘
- es mi 't ards d&euros e |
par leur travail. : . :
travail et qudi l suffirait
Dans un systeme économique mondial entiéren’rmﬂesses soit réalisé pour é radiquer la misére de
organi s® autour de | 0 daxpladew.iMaiafour oels, il thet avbirdencouragee p a
| dhomme, 0% tout est dente®faure|l agpaondi fabdl st
spéculation financiére, le retour en dividendes, dlvous, bien siir, mais a tous ces gouvernements, ici
nous faut plus que jamais revenir a la finalité de o mme ai | | eur s, qgui néont
| dentreprise, des i nducntre seassdu progred sosial, fd, rdans lesepoli- p u b

: nnent plus comme un rouage bien huilé du sys-
consacrer et de placer tous ses moyens intellec g

e capitaliste.
et financiers a la réponse aux besoins de sa popu-
lation. Elle devrait étre en recherche permanenfans en °tre |l es ma’ tres ¢
du meill eur, pour garmonthse | es pc®®a&iné¢ urest dedsaveae
des générations dans un processus de progn@®itation capitaliste.

social permanent.
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Premieré} journée - Mercredi 25 octobre 2017

Cdest bien tout cel a paleddu médigament, pad exemple, dans lescn&- me
«austéritée et cb6est pour t oduitaess acwesairlail swms, que déss
milliers de travailleurs, de citoyens, se battent &l scandale, tel ou tel médicament qui aurait ou a
continueront de le faire. Seuls le rapport de forcesausé des centaines de morts, de surconsommation,

la détermination a refuser la misere, la souffranceet j 6en passeé Tout cel a 1
l'a mort, i mposeront ddeeutrr@Gps®tehhgi xdo amairsl eb6hiay
nous | 6a d®montr ®, | es santé gqauvierd ded wies,pet S gnrjourselles sotaieat u X
toujours nécessité de fortes mobilisations et dansdks griffes du grand capital ce serait des millions
dur ®e. Nous devons donde viee éntplue quiesaraientusauvées, présensgesn o
moyens militants, pour encore amplifier les mobilis@tongées.

tions nécessaires pour imposer, sur les cing cogu

nents, une autre soci ®Y® 69/2 etPFQSB Qdasalrpqqglérvgl— m

humain soient au ciur
- len ans ce te flllere e ech rche & la strlbu—
en Tuvre. :
tion, des milliers de salarles qui se sentent cou-
Nous sommes réunis durant trois jours pour mettrepehles et mis en accusation. Ces salariés, qui pour-
débat les industries de santé, la chaine du médicg-a n t ont toujours ®t® fie

tyer

me nt bien s%r, mai s cOlesur apisslird e” mado®di €i c em®d
|l es proth ses, IGoptiquhacunalsennidmmteai;aramésquilpﬁuamedaimi
geri e m®dical e, etcé ndosent m° me plus dire au

~ . rofessmn ou our qui ils travaillent. Oui, ce sont
N 0 dl pas meilleur exemple au regard de ce quep p q

) ) d6hui | L $ t / iers ett(r@av el
son aujourdoéhui es i B rduesdoo|egtsa]ent - |pn‘?|nal'
concretement les conséquences de ce qui arrv

responsabl es, al or s
lorsque seuls prédominent les choix imposes paw(enme
syst me capitaliste, qgui Pui néa pour seul e r ®f
que celle du profit. Bien sdr il en va de méme poe nde st pas | dindustrie
ddautres fili res de ptimes disodsieom,aupolen ddadtr ese

tries. Mais Ia, on parle des industries de santé. un secret pour personne, les politiques et strategles

Il noéy a pas et on ne %ﬁ i o s tehbing 5 ot g | B
re ef t6ud fr<Colustd profits, Phidafit fi de£ Ee—

II’]S sanitaires et ce, sur les cing continents. Ne de-

@%@%3§€2§%%FS fd %ﬁds

la mis re et
reste pas moins que chaque jour, sur cette pla
10 000 personnes meurent de faim, 30 000 so

victimes des guerres,

pas ddacc s aux soi ns,merﬁtll BEEL él Ctol
hment s, faute de recheryhea rCe I&bHétmre@ cg g?aﬁdé r‘ﬁaﬁor
umains néont pas acc §ey; tl'réﬁsdfé:?cn|¢5‘s§3|~1tveu cfe
I|ard§ noy {g} @ a

ont acc s QY -RBN
dans le méme temps les profits réalisés par les :

. . . ) as | e ruit de | e u r o]
« majors» des industries de santé se comptent € ~ || < j ns o U déabs

tai d i1l d oM
go(iet-(r)1 n a[!) Qs > p a rel err;l d eI gcrr isrg%&r%%ﬁt%dré] r(fjté% %st#n sﬁl%{ ﬂ?'Fr](gteectle g cli ?USI

Cela ®tant dit, pas rﬁe?télng pags%(?npmoﬁtréé df &bfgtedﬂ fait d8 By T €

férence internationale sur les industries de sa %Jelev de consommatlon de medlca ents 0
sdinscrit bien plelnenhee yéen

L bi - n A d.
sant®, tout commea 38”“43%“5’&5;.*” 9%%1 une pfofecidy oot seeé‘f%éé

n?gr;:tetige d:u ulglgirggegé gﬁ Sﬁ%g'relnz; ndo?é)enmée ns peuvent plus ou moins bien se smgner Leurs
prop quelq PP chiffres ddaffaires et | €

propri ®t ®-il pas ides Miise, devomsst

8
§
f
0

~ . faltddu niveau de prote?tiongocialeb.
nous | 6interdire | orsqudil soagl e iens comn
|l dHumani t ®, d?’e droits [Eesr ptropws, tenus par des

de santé, nous confirment au moins une chose que

Les industries de santé sauvent des vies, des m'"}%ﬁs disons de longue date dans notre Fédération
des millions de vies chaque jour. «la richesse ddun pays se

Et je le répéte, elles maintiennent en vie et sauvéApport a son niveau de protection sociake
des vies par millions. Il est nécessaire de le dire legs industries de santé engrangent des milliards de
de le redire. Depuis pbengficesealpis gue dansnlerraége temps des qilr e

>
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liers de personnes meurent faute de soins, fautea s ant ®, | a v--efleud@iv?’n °t

déacc s aux m®dicament 8e’|a étgn?dft,tlees Iab%r%toirgsrsewle% tseals rgs-e

cherche appropriés. .
pprop ponsables, les seuls coupables au regard de la si-

Un état des lieux vous sera présenté et vous pdtation, doivenils étre les seuls a étre mis en

mettra ddavoir une Vvischuseéet® &é d¢é¢ sqgudfdalt] ecse sql

I €
r e

jourddhui . Les chiffresodtafttkaiqrueds | et-celpaaspaegarto fear
s®s en disent | ong, i-l guédohvéerts haussientffai pel ledr
t-il pas un paradoxe au regard de ces milliardsdeé mposer d&6autres choix de
profits et de millions d6°tre§.hum%in§ gyi ne B¢
accéder aux médicaments, aux soins, de par legrd duestion-dol e post
prix?  N-drepas non plus de quoi fulminer quan§CuYoIrs en place et les différentes administrations

on voit que bon nombre de programmes de resensees encadrer les industries de santé ? Que font
cherche, fondamentaux de plus, sont financésCaf S gouvernements au |ieu
travers le bon vouloir des citoyens, Téléthon, Sid&- S aux soins de | eudes po

tion Pasteur d- normal@ue cg ggensol_iﬁagts it rr)atioElbe,t identitaire chez cer-

soit le monde associatif qui supplée & la déficiené@'nf’ sedisant > Que fontTes pays riches pour ceux
doun syst me, alors quidilestyeB | & meme temps, |
labos, qui engrangent des milliards, nous disent qoe laisse maintenant la place a nos travaux. Je suis

la recherche codte trop ? sOr que la richesse des débats, que nous aurons, ne

Mais depuis quand la recherche doit étre rentabldl@nguera pas de nourrir nos réflexions collectives
depuis quand on ne doi £f"RYRREMEHFde copslyre des r@veqmgatlg(?]sa ¥
tie de faire des résultats financiers, des profits ¢S PIStES de [uties, potr que, sur nos cing conti-
Quéen-iseraaijtourdéhui de"eMds af&né®Ed { RePROOT S
peutiques si cela avait été la seule réflexion quiterci & vous.

avait été menée en son temps.
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Premierg journée
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La structuration des industries de
santé en France et dans le monde

Frédéric LORRE
Cabinet SECAF

- Mercredi 25 octobre 2017

la demande de Manu BLANCO, nous avonsleur absolue ou par habitant, ces dépenses aug-

¢éalisé un panorama des industries de santé.mentent dans toutes les régions du monde. Cet état

| INTRODUCTION de fait semblerait t®moig
R aux soins. Toutefois, il peut aussi refléter un effet
LoHumanit® est amen®e dépriconna’  tre des mutation
qUI Vor_T[ renforcel: Ia place d( Evolution des dépenses de santé par téte de 2000 a 2014 (en $)
industries de santé 2000 2010 n2014
. - OCDE 9036
U La forte croissance de la p
pulation au niveau mondi 573
. A 5200
qui entrainera une augment 4 464 mg
tion de la demande de soins| s I I om0
U Le vieillissement de la por = oam w_®
Iat|on mond|a|e1 avec ur France Germany Chine Inde Bresil
proportion des plus de 65 ans Un décalage considérable existe entre le montant
en augmentation des dépenses de santé par habitant dans les pays
U Ldurbanisation croi sldafnteOQfeDﬁ ofh Bl Yt i df PR
diale oun edare e B M st dan effet
constaté entre les uns et les autres.
La population mondiale devrait augmenter de 53% d’ici 2100, Le cadre réglementaife _évolue fortement. Une
notamment sous I'impulsion de la démographie africaine  ®g |l ement at i on de pl us e
pose aux entreprises des industries de santé,
d'é dela a © Entre 2015 et 2050, 50% de la croissance mondiale serait Z . - .
Ihonzunzloo(en millions) o ;onccenlréeﬂsl;lr "mfrf pays : IEQd?' Lr}.lig.]érlia,d Pall<i§(an‘,oképubgque avec une eVO|UtI0n dU niveau de_S StandardS exi-
_______ [ u”sg. pltd“’ ‘HQH g®s . En parall | e, on ol
-——’“:U sm épacsant Ia population chinolse d'ci 2022, des pays développés une volonté de réduire les
78 T © L'Afrique connaitra la croissance la plus forte : la population Coats I|éS aux dépenses de Santé
devrait plus que tripler a I'horizon 2100.
I v Ichznhn;m aaches:sa i;ansmon démo: r:vhalnfjedeet I::i!::;:rrlt; dIZ ORDRES)EGRANDEUR)ESDIFFERENTIEARCHES
...................... baby-boomers ne procréent plus augmg.m?e rythme que leurs DESINDUSTRIEBESANTE
2015 2030 2050 2100 parents.
delapop de 2015 3 2100 (projections) Leur croissance devrait étre de 5 a 6% par an a I'horizon 2021...
2015 2030 = 2050 =2100
4889 lution du marché des entre 2015 et 2021 (en Mds €)
4387 4393
354 e T [ |
1129 | [ Lo
e O e v o -
Afrique Psie Europe Amérique latine et Caraibes  Amérique du Nord Océanie Evolution du marché pharmaceutique entre 2015 et 2021 (en Mds €)
[ Q—
"."‘ Sggﬁﬂ Lesindustries de santé au sevice de Ihumanité F
Les dépenses de santé continuent de croil ]
mani re r®guli re. Q l ] B e
2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021‘ o
S SECAR! '
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Les divers segmel Les leaders de la pharmacie pésent 30 a 50 Mds €.
des industries d La grande majorité de ces groupes est focalisée sur la pharmacie
Sante represent_ant 8 Chiffre d'affaires pharma des principaux groupes pharmaceutiques au monde en 2016

tOt?.l 1 400 milliards (en milliards d'euros) o
ddeur os s
activités se décomgw mg ®6 m3 owms W W4

sent q[e la manier o we e 1 wa m2 AY B ns %3

sulvante ’

- Les technologit . . « & o g
@ & @ @
& & & ¢ & & & & & T o

médicales, qu & 5 § P § € ¢ F
regroupeni = ¥ ¥ & *

quatre sous . .. . Parallelement, un_grand nombre de. sociétés de
segments | 6i mageri e m®idi t%iﬁ’@m% nné sg?nﬁtrégd r?alg“ag%ss trc’s

vitro, |l es dispositifs t rapeu |qu¥s "l es mat @
riels de chirurgie El'l es sont souvent N | 6or

- Ldindustrie har mace m®d | cgments ou de, di Spﬁ%'s'
ol u g phal Yeht'ud Hrbf:entlel ad Hrbfltablﬁtéa, E18sYs¥nt Souvent
médicaments prescrits, les médicaments Sggauises par les majors
ordonnance et les vaccins. ’
Les majors sont positionnées sur un nhombre relative-

Les gammes de produits peuvent étre classéeangm limité de segments de marchés

trois segments
. < : Certaines déentre el l es
- Les produits de classe 1, a faible nisque beaucoup plus importants. Les 20 premiers groupes
- Les produits de classe 2, dont le niveau deharmaceutiques mondiaux en 2016 affichent des
risque est plus élevé, mais qui ne sont générafeh i f f res doaff ai r emlliardso mpr |
ment pas invasifs (machines a rayons X pdr6eur os par an.

exemple); Depuis quelques années, ces groupes abandonnent

- Les produits de classe 3, qui présentent un hagirs activités de diversification pour se recentrer
risque et éventuellement des effets indésirablgsr leur activité pharmaceutique (médicaments et
secondaires importants (certains médicameM8ecins).

stm(qjglateurs cardiaques implantables, les valVEgs |eviers de croissance pour ces groupes sont de
cardiaques). divers ordres

Ldindustrie pharmaceutiz;que. a r ®al.i s
faires de 1100 mi | I i ards ddeur é‘obﬂn%\f)ﬁa%' %
que les technologies medicales ont enregistré gin | es acquisitions
chiffre doafifldiiragd sda 6350 05 .

n®, u.n tcr,ha'vfefrrse
andi s

. . 1 La numérisation, avec hlig datg notamment
S_urlapenqdeZOl?ZOZZ, I(_)lndustrploeurphraerrm:aocre er | defficac
tique devrait connaitre une progression annuelle de patients;

6 %. Dans | e m°me temps, alte’PIB mondi al devrait
augmenter de 2 a 36 par an. 1 Les partenariats et les associatipns

Les industries de santé sont portées par une dg-L 6 ext ensi on dan;s |l es pay
mande croissante, mais aussi parfois par des prix ] . ]

beaucoup trop élevés pour que la demande soft Les «ajustement® i nternes (ces;
solvable dans certains pays. jugés insuffisamment rentables, réduction

3 déeffectifsé).
Dans ce contexte, alors que les pays émergents

totalisent 73% de la population mondiale, leursL es taux de marge ddexpl o
dépenses en technologies médicales ne représentefttechnologies medicales en 2016 sont tres €levés,
gue 23% de la demande. avec un niveau moyen de 16 a 26.

Les sociétés présentes dans ce secteur sont solvewt les groupes pharmaceutiques, ces taux

de grande taille. Chacun de ces grands acteuis0 ®t ab |l i s s ent %, eertainagrgupes n e
r®alise un chiffre doafépassanteé@meteeBopl usi eurs di zai
milliards dbéeuros par an.

-
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Taux de marge d'exploitation (retraitée des dotations aux amortissements et des éléments Le marché est
exceptionnels), des principaux groupes pharmaceutigues en 2016 pOI’té par des

avancées impor-
., tantes: produits
oy O 3% o encimentés, dé-
uw % % % A1 veloppement de
prothéses en
céramique et

> do®paul es i

1% 2% 2 2% 2% 2% 28% 28%  30%

SR S G SNC P C N S G R R N )

MV A & € ¥ Y ¢ 9 gées. La techno-

o 5 ¥ l ogi e de I
® pression 3D se

développe éga-
lement en orthopédie, ce qui souléve un certain
Ldi magerie m®di cal e r e momBre demgliestions an natlere tef réglemedtétianf f a
de35mi | I i ards ddeur os p alévitedde de pfoductisnestcde taille te peothdse. ¢ 0 m-
posé essentiellement de grands groupes tels que

General Electric ou Philips. Il fait face & divers efz€ Seécteur comprend deux
Jors et les challengers, qui suivent des stratégies

gli{{érentes. Les majors sont plut6t orientées vers des
produits standardisés, alors que les PME se tournent
plutdt vers des produits soesure.

I1l. FOCUSSURQUELQUESEGMENTBEMARCHE

pement des hopitaux et des cliniques, qui souhait
industrialiser leurprocesspour devenir plus effi-
caces et dégager des marges plus importantes.
£s PME ont tendance a prendre des parts de mar-
%saux grandes entreprises. Cette tendance de-
ait se poursuivre au fil des années.

On observe en outre des changements dans les
tentes des clients. Les constructeurs ne cherchenft
seulement a proposer du matériel, mais aussi
services qui sont liés a cet équipement. Ldoptique est une indus

t
Le march® de | &i ridvireet rqlf%.®ed eRary Iaan%%e‘f.? l.appement
des | aboratoires doan a dGOLVErcale; geéc}é rers geviegnent Wnetess o,
activitt de44mi | | i ards doéeur o<h EHProgusMeRt, deg lunetiers devignpgnt ver-
est tr_ s concentr®, unbSpoign®e déacteurs monop
sant une grande part du marche, en lien avec dee marché se segmente en deux volets premier

fortes contraintes réglementaires et technologiquesegment autour de verres de plus en plus médicali-

Les autorités exercent une pression croissante pof®S €t e second autour de
réduire les dépenses de santé. Dans ce contexte, 1§§is impacts sur les métiers sont constatés

entreprises cherchent donc a diminuer leurs co(ts. R : .
- Une tendance a ne plus se focaliser uniguement

Le diagnostidn vitrod e v r ai t S 6_i N's C kur e groduit alissa prépesertule offre de ser-
démarche vertueuse. Ce marché devrait croitre yice globale;

d 6 e n v% paoam sub la période 201£020.

r

N _ - Une possibilit® do®tal el
Cependant, la répartition géographique du marché m° me princi pe qudun abon
devrait rester stable sur cette périodeenviron fixe ou mobile

43% en A m® kviemBEumpdloBeAOrient 5 . ,
Afrique et le reste en Asie, dans le Pacifique etaux LO0expl oi tation des ress

Caraibes. sur les patients.
De son c!t®, | e sect e VDONNEEDEOMYSTRIPHARMAGEYTIOWE s G ar t |
autour de quatre activités principales Entre 2001 et 2016, la tai

ceutigue a plus que doublé, pour atteindre un

T Les hanches chiffre déaffa0Dmekl| idear dd u

1 Les articulations ros. Cette augmentation a été impulsée par deux
. éléments principaux | 6i nnovation et
f L6®paul e prix, notamment dans les pays ou les prix sont

1 La colonne vertébrale. libres.

-
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Le marché de I'industrie pharmaceutique a continuellement crii depuis 2001 En outre, en moyenne, les marges
des laboratoires au niveau fran-

¢ais se situent dans une fourchette
Chiffre d'affaires du marché pharmaceutique de 2001 4 2016 (en Mds $) de 50270 %

Lo 102 Le discours du LEEM est donc con-

799831333%3%499 testable, ddoautant
g 1% utilisé et repris de maniére large
s 50 O par les sociétés pharmaceutiques
0 pour justifier leurs plans de
I I I restructurations.
'L“@ o ,LQ'\P o f&'\:" '19\} nﬁgf’

VI. L ATCESAUX SOINS
,59"' m“&

Ldacc s aux soins

g ne selon |l es pay:

au moins un tiers de la population

& Hormis la quasi stagnation sur la période 2011-2012, les ventes de I'industrie pharmaceutique ont mondiale, dont la moitié en
continuellement augmenté entre 2001 et 2015, pour passer de 390,2 Mds $ & 1 105 Mds §. Afri que, noéa pas a

B |'augmentation du chiffre d'affaires mondial a notamment été tirée par l'innovation, qui s'est accélérée  Ment aux médicaments de pre-

ces derniéres années, mais aussi par des hausses de prix trés importantes, notamment aux Etats- miére nécessité.

Unis. Ces hausses de prix sont destinées a augmenter les marges déja importantes des laboratoires, au . .

détriment des populations les moins favorisées. Dans les pays a faibles revenus,
L . d ®di . ~.seul. un_ traitement
teresﬁr Ieeccr:ni‘or(ta due;( atierlljts e’EnIa ré Iorcl;sg1 é{nlguemq est diép(%fblg. %rbé"{e plgsed¥ fa bitfe Més P |

. P P [ﬁér?pies ciblées. sont di%ponibles dans les pays
besoins. Dans ¢ce sens,,rjn g1 ra e
emergents.

- Alléger la prise de médicaments . ;
9 P n Les obstacles aux soins sont de plusieurs ordres

- Personnaliser les traitements difficulté a trouver certains médicaments, déficit en
- Développer les biotechnologies et les nanotecffialiere de structures hospitalieres, manque de per-
sonnel m®di c al gualifi ®, (

nologie . ; N .
gies conflits ou encore les distances a parcourir pour

- Réduire les effets secondaires indésirables. atteindre les centres de santé.
Les restructurations des granrds

groupes pharmaceutiques dépass Les leaders mondiaux consacrent en moyenne preés des trois-quarts de la
souvent ce qui est nécessaire r trésorerie générée par I'exploitation a la rémunération des actionnaires
préserver les marges. ffectation de Ia résorerie d'exploitation en 2016
V. FOCUSSURLA FRANCE Dividendes Rachat d'actions ol [
. BMS 4% 89% 8% 43%
L e L E E M, S y n d | C a Boehringer- Ingelheim 22% |
. . 7z straZeneca e
trie pharmaceutique, prétend de R — —
niére récurrente que celt@ patit des EiLiy T 20%) 1%

. ; ‘ Tewa 21% S . W
baisses de prix, du recul des ven S e R
ddune pression f Aoovie s oo% [
marges de plus en plus réduit o 1M — 15%”;

En réalité, la plupart de ces argume Baer Scheing % w |
H Amgen 29% 29% 7%

sont contestables, voire faux. ik ——————
En effet, le marché pharmaceutic o —
francais est soit stable soit en cr Plzer 4% 3% 11%)

. , Gilead 15% 66% 4%
sance depuis des années. i — — Wi-

Cessions > acquisitions > 100 % : hausse de I'endettement  wp

De plus, les baisses de prix sur ies
produits anciens sont logiqueseuxci étant proté- Ce gr aphi gue montre | 6all
gés depuis 20 ans par des brevets, il est normal déégagés par chaque laboratoire en 2016.
baisser les prix des produits matures, & conditidrar exemple, les deux tiers des gains de Sanofi de

que ces efforts permettent ensuite de financer d@s0 16 ont ®t ® rever s®s aux
produits innovants.

-
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Y France France
JeanLouis PEYREN Frédéric LORRE
Syndicat CGT SANOFI Cabinet SECAFI

A ma connaissance, | dobjec
sdbaccompagne pas de mesur
concrete par les pays ou par les laboratoires.

Quel i nt ®r °t pr ®senten "6humanit® l es di s|
tions qui encadrent la propriété intellectuelle d
molécules qui sont censées la soi@n@ette pro-
priété intellectuelle ne permetle pas simplement &
des laboratoires pharmaceutiques de gagner to
jours plaus ddargent

France

Serge ALLEGRE

Secrétaire Fédéral de la FNIC
CGT

A | a FNI C, nous nNne nous pr
des entreprises. La réelle question qui est posée aux
industries de santé est la suivantgie doiton faire

France
Frédéric LORRE

Cabinet SECAFI pour gque | 6industrie de sz
tous les peupled
France
. . . . Frederlc LORRE 5 .
Ces dispositions visent Cablnet Cﬁuﬂ'@ger | 6entreprise
trouv® une mol ®cul e af qu le |l a rentabilise
d®gage un maxi mum de b l@rpr@ﬁrléte:neteélectuellela 6t¢ mise e plagegrours a
commercialisation. Les pays peuvent utiliser un diguvegarder les intéréts des entreprises. Je ne vois
positif pour éviter cette protectiories licences obli- que | es deux | eviers que
gatoires. Si ce droit était supprimé, tout le mond®v i t er | 6®cueil de | a prop

aurait acces aux traitements.

N®anmoins, quel serai-t
t® déengager des budge|
pement pour trouver des moléciites

®r °t pour un
fﬂrjhﬁes‘f_m%oet d®vel
Secrétaire Fédéral de la FNIC
IC6GEef fort de rechel

e
op
A mon avi s, il faut au

publique, puis éventuellement supprimer ou asso
le dispositif de la propriété intellectuelle.

Auj our di@icore lpgigue £tthumain de par-

er de propri®t ® privee |
bi ens ¢ ommu n%Unbienlcémmurmmden i t
| humani t® ne doit pas °tr
té privée, mais devrait étre confié a des entreprises
nationalisées.

Doapr s |l es objectifs / gﬁ:n%e I_des Nations
sur |l a sant ®, il est p & e Ceabin fblE@dSer un ®t a
gence sanitaire en cas de probléme de santé =S \

bligue internationale. = I
i W

Comment pouvomsus utiliser cet objectif pou; .

amener |l es industries Lesqoudgepter doeé‘@rﬁl#rd{srdgs & &
publique particuliers dollars. Les grands groupes pharmaceutiques réali-

sent des bénéfices qui dépassent ce budget.

-
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France nent pour mesurer | 6am®l i

PierreYves BOIS popul ations. En effet, pou
W Syndicat CGT BIOMERIEUX tation est due a des phénomenes de marché.

Joai toujours ®t ® choqu® |
priété intellectuelle. De mon point de vue, esliee
doit pas exister.

Ma société va travailler avec Amazon. Les donné&sn f i n mon sens, |Gutil
des patients vont transiter sur le web mais nous igri#/les doit étre davantage encadree par la régle-
rons | dutilisation qui née tati Lf‘il sser gy maEcr%}e capitaliste la possibili-

e défi n|r ses propres regles en la matiere consti-
tue une dérive.

France
Manu BLANCO
Secrétaire Fédéral de la FNIC CGT

France
o Thierry BODIN

2 Syndicat GGT,SANCEle n t | al |

Le Minist re sdengage
ces données. Néanmoins, nous voyons appar:
des dérives.

Le débat sur la propriété intellectuelle nécessiterait

France des travaux complets. Les principaux problémes qui
Pascal TAILLEUX y sont | i®s ont trait au b
Syndicat CGT BOREALIS triels, 7 | 6argent d®tourr
et aux difficultés que rencontrent certaines popula-
tions & accéder a certains traitements, en raison de
leur prix.
Sommesous préts a mettre nos vies entre les maifsa r ailleurs, je ne wvoudr

du capital? Nous avons besoilnfech@Gureps érsei caeu xp upbaltiicent s .
de la santé au service de tous, placé sous le contr@aons que la stratégie des entreprises soit décidée
des représentants du personnel, en particulier cepar les salariés, en lien avec les professionnels de

de la CGT. santé et les pouvoirs publics. Les choix décisifs con-
cernant |l orientation de
pas étre conduits par les actionnaires.
France Les dépenses de santé des Etatss représentent
Emm,anpeEEI,ng 173% du Pl B. Or en termes ¢
Secrétaire Genéral de la FNIC piqqunis se situent au @8rang mondial. Nous ne
cGr pouvons pas laisser les industries aux mains du privé

et des acti onnaaiiirondls dansJ us q
Ieur exigence de rendement du maréhé

Dans le rapport qui nous a été presente de nom

breuses données doivent étre examinées et utilisse =g

' des fins syndical es. p =a 'Ffrarwc@pp® par | dacecr
t des besoins, qui est lié a trois phénomen

men Gilles COSTIL

I_oaugmenta'gl_on de | a p Syrrfﬁlcat dTare)TPAL son vi
lissement et son urbanisation.

Ce point rejoint les questions environnemental

comment 1Imi | | i ar ds d 6 fisavivie t rront

sur la planéte en 210 Nous devons nous débar-La Ministre de la Santé est a la recherche de 3 ou
rasser du capitalisme et de ses criteres de produd- mi I | iards ddeuros pour
tion, qui donnent lieu a de la surproduction. S ®c urit® sociale. Or, i I

s
Par ailleurs ce ra o BY les b éfices eallses par les Iaqorato%es phaer— .
’ ppo b ﬁ@%e&sfq By Taea ot

tion des d®penses de satrouvesfa0|le6men | crii
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France N®anmoi ns, sous | 8i mpul si
Frédéric LORRE changements sont depuis survenus. Or seul le gouver-
Cabinet SECAFI nement peut contréler les entreprises.

miQus devons a la fois protéger les industries phar-
i ceutiques et faire en sorte que les médicaments
lent vendus au juste prix et soient ainsi accessibles
plus grand nombre. Dans ce sens, le prix des mé-
aments dait tre cqntrdlé par le gouvernement
S S el
no

La question est tout a fait pertinente. Nous som
surpris de constater que les marges laissées par
autorités fiscales aux filiales frangaises dans %ﬁ
cadre de transferts intragroupe sont de%&, alors dic
quden r®alit®, cett e%.mahérg nt

S | o}

Il
. éhtPeprises dede i)'ie(gur de 5
La France se prive ain rme rentr®es fisc.

} Sénégal
France -’l uTS
Manu BLANCO

Secrétaire Fédéral de la FNIC CGT

Les majors des industries de santé adaptent le p
de vente de leurs produits en fonction du systeme

protection sociale de chaque pays. Je constate gqudau S®n®gal,

Au cours des 15 derniéres années, nous avons peggistes. Les médicaments sont onéreux.
des di fficult®s croissantes ddacc. s au>|< S O]
France. 36% de la population francaise a da re- COMMeNt pouvom®us agir pour que le rapport

noncer ° un ou pl usi eur€8lre&es phargacies,efla popuipgoy $oy gagnant
gagnant?

France

Frédéric LORRE Panama

Cabinet SECAFI SEFAS

La fixation du prix de ents sO0®tablit su

base de plusieurs criteres | es compar | 6ef fi -

cacité et les études médiéoonomiques. Or je suis
étonné que le CEPS, organisme francais en charge ) ) ) o
de négocier le prix des médicaments, ne se préode représente les travailleurs de la caisse de sécurité

cupe pas de la marge réalisée par les laboratoiresS 0 ci al e de mon pays. Cett
budget qui dépasse les 2nilliards de dollars.

Elle achéte les médicaments a des entreprises multi-
nationales mais, pour autant, les ruptures de stock

France
Gilles COSTIL perdurent. Ces médicaments nous reviennent trés
Syndicat CGT TOTAL chers et il existe toujours des obstacles a leur achat.

Nous pouvons le constater pour les médicaments Ggiiment pourriomous éviter de dépendre de ce
sont remboursés par la Sécurité sociale et qui ces pe déentreprises et ache
de 16°tre du :jeortarf doahle ot EHGUSHYieLde passer par des intermedidires

triple.

Sénégal
uTSsS

Les pouvoirs publics et la population doivent prendre

En Inde, grace a la pression des syndicats en 19—;1ﬁvantage part a la définition des orientations stra-
nous avons réussi a mettre en place un centre §giques des industries pharmaceutiques, qui ne doi-

recherche ol de nombreux brevets ont été dévelogent pas étre laissées aux mains des actionnaires.

és.
p >
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De plus, les industries pharmaceutiques ont tendaBee plus, nous constatons une certaine complicité
a investir dans des domaines porteurs, et ce au déatre notre gouvernement et certaines industries
tri ment dbéautres sect epharmaceutigues pglastinienses, enovuaisantt
manque de structures de production en Afrigue. ddencour ager | 86exploitatioc
de médicaments. Les industries peuvent donc exercer
un lobbyinget contréler le prix des médicaments.

France Comment pouvom®us, en tant que syndicat ou or-
Frédéric LORRE ganisation internationale, maitriser le colt des meédi-
Cabinet SECAFI cament s, not amment l or squd
] ) destinés a traiter des maladies qui menacent la vie
Certains pays ont mis en place des mesures gouv@le | & h 21 Goanment pBuvensus obliger les

nementales pour assurer la production des médigays occupants a fournir les médicaments et les trai-
ments essentiels. C 8 e stdments Récessares audpBuples Quislinks &t le foug P

exemple. de leur occupatiof

France France

Thierry BODIN Manu BLANCO

Syndicat CGT SANOFI Secrétaire Fédéral de la FNIC CGT

Sanofi est en train de réduire son outil industriel gysieurs interventions font état de la nécessité de
niveau mondial et ne conserve que quelques SiteS r ant i r | 8i nd ®pendance th

industriels dans les pays en développement, laoldea nj t aire_ de chaque
n

. pays.
march® est | e plus i mpyyficte@d danté, iFeBt indishendalsleUd® mettre bn S
essentiellement de | 8Alygd® Un sBul & bniqud Servicd pbii¢. Judgueedard U

Les multinationales maintiennent ou implantent lpus s ann®es 1970, |l or squdu
outil industriel dans les pays dans lesquels elles pggulait vendre un médicament en France, il était tenu
vent dégager le maximum de bénéfices. déen fabriquer tout ou pa
®t ai t soumis ° un certain
mati re doappr etre estceoumen e me r
France piste de réflexion.
Patrick ROJO
Syndicat CGT SANOFI
! France
JeanLouis PEYREN
Syndicat CGT SANOFI
Je propose dO®l abor er 0rlemit dd Sisrdr us Fabrigubns ure endléigemb
des d®I ®gations ici prdRRreanplaig qu doite i68urdseld id. Risls - N

pourrions nous adresser aux gouvernements, aipus posons la question du prix du médicament. Or

autorit®s de sant® et aviaié fdlon eslld suivantduel Bstlé prix dud a g i

premier pas avant | a cenpitdltsir teuniéticamernd OLuan ef &b rait ced toi

revendicative. molécule ne coliterien son pri x de ver
absolument pas normal.

Palestine
GUPW Républiqgue Démocratique du
Congo
CTP
Dans mon pays, | 6i ndus

.1 e rmaceuki.ﬂue.ipr(t)fi
de la demande accrue de certains médicaments, 5 Situation que nous vivons en Afrique est differente
motif que les prix des matieres premieres évolue ?Scelle"?iylr esx'zfn?n Fr?jréce. A Ie:esune dee lt?eCI:iSSZS
[ derpiergs annges, de gpieyses eqtrep
es gue Sanofi sont parties et ont fermeé Tleur re-

teﬁl
|
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présentationDepuis peu, elles tentent de retrouveFrance
leur représentation, mais sans fournir leurs produitsimanueEPINE

pharmaceutiques en quantité suffisante. De pl@scrétaire Général de la FNIC CGT

lorsque ces produits sont disponibles, ils coltent S\r/lés L . . . .
arx disait que« le capital est révolutionnaire ».

cher. X ;

Une telle affirmation peut
Le marche étant resté libre, certaines firmes se spourtant dans les périodes de crise que le capital se
«improvisée sur | e march®. d®VelscOpapge t| en optlausmeentt qudi |
des firmes indiennes, qui commercialisent des ptoo mme d6éautr es, s6i mplante

duits pharmaceutiques qui, parfois, ne sont pas @en des marchés.

bonne qualité. Au final la population qui est per- . .
dante. q pop q P La crise de 2008 continue de nous toucher. Selon

certains ®conomi stes, Nou:¢
nouvelle crise. Cette cris
o France en avant la nécessité de restaurer ses marges, ce qui

tend vers une augmentation des profits. Qui plus est,

Lionel ARBIOL ; .
: cette restauration des marges peut se traduire par
Syndicat CGT EXXON MOBIL 1o~ moindre  disponibilité des médicaments en
Afrique.
La question de | a sant® do

drai | autres. Je suis favorable a ce que, suite a cette con-
Je voudrais appuyer |es propos tenus par mon Cgsrence, nous élaborions un document qui liste de

Lngrgse ded Sanloﬁ a llSls_Teron.tDans la colurse ?‘t‘l’faniére synthétique les grands points structurants
énéfices dans laguelle ils sont engagés, les actiqz. nous aurons abordés.

naires souhaitent avoir des retours sur leurs investis-
sements, voire gagner beaucoup plus.

Par ailleurs, il est i fiethee | ®r abl e ddédentendre qubd
développe pas de molécules qui seraient pourtaManu BLANCO

susceptibles de sauver des vies. Secrétaire Fédéral de la FNIC CGT

Il est de notre devoir de faire connaitre a la populaNous arrivons & la fin de la premiére séance de nos
tion |l es agissements desawaux. n®dtemanal esn,ouguimen
tent pas a privilégier leurs intéréts financiers au déndustriel, la recherche et la réponse aux besoins des
triment de la santé de la population. populations.

France
| Christophe CHRETIEN
Syndicat SANOFI

rade du Congo concernatg I a
lité des médicaments.

Il faut savoir que la contrefacon et la contreban

de médicaments rapportent plus que la vente

drogues mais qubell es | e
pénal.

Les laboratoires pharmaceutiques en sont pleine
responsables, en refusant de vendre des méd
ments a un prix abordable.
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Intervention

Georges MAVRIKOS
Secrétaire Général de la FSM

F “res et stur s, n o u s Quellesvaotions pouvansus meRd? Jeovaugdore 2 | a
classe travailleuse, les jeunes et les syndicatrai quelques idées et, si vous le voulez, nous
doivent agir. Tous les gouvernements socfendrons une décision.

démocrates et conservateurs doivent étre concq.r-o ut

, : ddabor d, nous pensons
nes par cette action. de coordonner notre stratégie. Ce ne sont pas
Aujourdo6hui et demai n,seutementles@ravaillelrs decca sectdurequicsanp p -
la stratégie de la classe travailleuse dans ce des oncer n®s . Déapr s |l es do

maine. Dans le monde entier, la situation se deé-6 O M Qilliors tle travailleurs évoluent dans le
grade, car les politiques et les stratégies gouves e ct eur des cosm®tiques et
nemental es, du FMI et a#ique.dUni on Europ®enne pour

suivent un but commua privatisation. L. L .
P Il est trés important que nos décisions soient coor-

Ces acteurs travaillent dans le seul but de générdro n n ® e s . Dans cet esprit,
des profits. lls développent une stratégie pourld 8 or gani ser cette r®uni on
recherche, la production et la commercialisatider et décider des grands axes me semble excel-

des médicaments, la principale régle du jeu a ldente.

guelle ils obéissent étant celle de la competl'uwte.Chaque année, en tant que Fédération Mondiale

Dans mon pays, il y a quatre ans, en tant que trales Syndicats, nous avons organisé une journée
vailleurs dans le secteur des médicaments, ndu8 a ct i on rcabrd,ijoarlfédérated de3
avons d( acquitter une contribution d#&5 notre Fédération. Nous proposons le slogan

« Médicaments pour éokls, bons . médicaments et

aujour donhui, —avedsanue gyyELREMEL gPRluit e, co
gauche, notre contribution au colt des médic '

ments s 0 @b @bdonstate ine §t@aﬁon§0umettons.
anal ogue sur | densemblNowWsessavoams ngnestout | e m

- sensibilité. Il existe des divergences entre les syn-
Pourtant, plus de tilliards de personnes dans Ied i cat s Toutefois nous d

mo n ndon - .m i n A mo i

01 de hoont pas acc s .v&xuef(aglr cé@m%e Gng La&id ptergonne. u otrs
de juillet dernier, nous avons organisé une réunion
panafricaine au Nigeria. Nous avons besoin doéune |

Doapr s |l es donn®es o fgyglfcs'ia‘!.\leoﬂlesé |gngl%n;[]8.®!\lﬁ1us fﬂ%rgg)r?sp%rgarﬁdsi
ddAfrique | 6esp®rance Iq i . D g gr e’ f
' ga s8r une'ménifedtBtBr dlns Pisieurs paﬂ/s.

50 ans.
Nous comptons 92nillions de membres dans

Les medicaments sdatun bien commercialOu ;56 1ovc ‘Nous pouvons donc exprimer notre soli-
sdaigi tddun axNousi ss)mmesotous%gr.{

ddaccord sur |l e diagn Sl(?dlar&stougIgquy%durgopd[e.uatiOn. QL
faire a présent? Apres avoir réalisé une synthésedvec nos forces militantes, ensemble et
il nous faut nous décider sur les actionsamenery ni s , nous aur ons | docc

En tant que Fédération Mondiale des Syndicaffi€illeures conditions pour la classe labo-
nous sommes préts & étre présents avec vousfi@use partout dans le monde.

premiére ligne pour ces sujets de la plus haute
importance.

>
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Intervention

Eric SELLINI
Secrétaire Fédéral de la Fédération
Nationale des Industries Chimiques i

mme nous | davons d®&lje vsad sl i &vni@,e rn od daermmmpei n@t e r
or s de | i ntr oduct fe@notredamaraceeManhueBlanco @aprés @oi, enaic e ,
notre objectif au cours de ces trois journées est e rappellerai tout de méme quelques données
faire une analyse approfondie de la situation, qusignificatives
nous permettra de béatir des propo_sitions,lre_vendI:'- es industries de sant® :
cations et nos axes de travaux afin de réoriente lus de 200 000 emplois directs et 50 000 em-

clairement le secteur vers la réponse aux beso i associés. de la recherche a la distribution
des populations et ceux des salariés, qui, chagfe' s, Istribution.

jour, Tuvrent dans | 08nsé¢mbhe rdeputi @adbetricehs md
santé. tique, |l e caoutchouc, ou
Ces réflexions doivent donc bien sdr portersur?ayance.nt\ Ie' ch|0f fre de 2 o
structuration de | di ndp_Lrjegqu_rdgIgmada@@n&eSSé)lragi/?dgIapopqlaé r®
a ces besoins. Da@tn | ai sser se t}?'bt uivre I 6hyper

concentration et | 0hypledactpi®ciita® i s@pgr ®Nent e | i ng
cequiestencoursenFrascans | 6i ndad®Ir T e phares milliards d
maceutique ou dans |l esi Lopomatl oiimessdaanp®y s msSt

Doiton continuer ~ accepter %ué.u,ne il r.e, udun
activit®, qudune pr odPecgmgrand |S@meg_t(§1_ilatleqt;érq]Q/aicgsaé]%n@e 0
par sa capacité a générer un taux de profit nette-"€€S; que tout bon capitaliste qui se respecte aura

ment supérieur & 10 % des étoiles dans les yeux en les examinant.

Al ors que | 30OMS r ecenshvdelnges ?oas@tggﬁgfrp_%lbnpug Yyt gxamingry g
réponse médicale satisfaisante (sur 18 000 receft analyser le systeme +méme. Comment sont
s®es gl obadiemepas dogPRPES lessyaiegigs md_ustrlelles et & quelles
faire que de penser | oabPerationscefageutLenduiley; sant ® en si
« machine a cash ? Il est quand méme inaccepPour ca, partons de la réponse aux besoins juste-
table de voir quoéauj ojernd6hug|,| edwWand aon ptarrd €|
déindustries de sant®gséhBPFer€écederpaghast Siuds ighd e
sont édifiantes a ce sujet) eh bien ce ne sont dgge nous nous battons.

des études statistiques sur lenarché» qui sont ,
présentées. Examinons | es d®marches ad

pharmaceutique notamment. Dans le domaine in-
On trouve tout sur | egustiddorhnmeld&ns les@d@rasfsécurs! I€récense- a
sance des march®s, | e Ment Bds BeBdnY (Hes Shfiehts &t Ges dalarfes Bsme n
etcé Mais on ne parl e |§baSe perm@tént deddbgidBreded revdriiical a U X
de recul de mal adi e sci, ojui JPPT qg; ca]tﬁlocbrboqgeé ng elenesa
de niveau de prise en charge des soins ou de r§utres et qui peuvent étre communes.
ponse aux besoins spécifiques dans telle ou tejley i ndustri e pharmaceuti que

région du monde. des médicaments et vaccins, mais aussi celle des
Néanmoins, pour se faire une idée sur la structPENCIPes actifs. On peut y adjoindre la recherche

de ces secteurs doact ides @gcedes indysiiels, que ge 3qitien chigie ;.
place par les capitalistes, quelques chiffres sofit! Piologie (pour les principes actifs, les vaccins)
nécessaires. ou en matiére de production.
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Parmi les besoins des patieqts relevent dudo- A | 6i mage du reste de | 08®
mai ne de ,lordpeutideatifier r i el | dindustrie pharmaceuti que
recherche ddune baisse de

- La c]uah.te, et I_a qllspomblllte des medlcamentsrzﬁente le risque.
la sécurité sanitaire,
De plus, loin des discours des grands labos sur la

- Laqualité d,es, présentations et du Conditionn(?{terrible » concurrence des génériques, on se rend
ment des médicaments, compte que, bien souvent, en additionnant les quan-
- Ldaccessibilit® du motes demegigaments originaux et de genériques
o . L, .. produites, cela ne suffit pas a répondre a la de-
La qualité des médicaments, la sécurité sanitairénande, méme celle qui est jugésotvable». Donc

et la disponibilité des medicaments renvoient aUxe parlons pas des besoins mondiaux, bien plus
conditions dans lesquelles les médicaments sontgf,aa-nds‘

briqués:
i . Cela se traduit par des communiqués laconiques sur
- Respect des Bonnes Pratiques de Fabricatioy  ypture déapprovisionn
(BPF), duit, mais il est évident que le raisonnement des
- Qualit¢ des matiéres premiéres utilisée/gboratoires est le suivantpuisque tel produit est
(principes actis, excipients), Flames avee mon Usio, 1o pationt Sera 12 veriahie
Y usine, [ vari
- Organisation de la production pour éviter lef 5 aj ust e men't

ruptures de stocks pour les patients. . .
En 2012, un journaldi

ste f
Mais aussi, aux conditions dans lesquelles les p#ou f a i t des mesures doaus
blémes industriels éventuels sont repérés atempsant ® dans toute | BEurope
les conditions de travail des salariés dans cettgjue a dii baisser ses prix et les fabricants de gé-
industrie nérigues operent euxémes avec une marge béné-

Y On remarque une contradiction fréquentef'c"'Jllre moindre.

entre les grands discours des entreprises suPour comprimer les codts, ils choisissent de produire
la qualité et leurs pratiques industrielles con-1 e s m®di cament s au cours
cretes qui tendent parfois, pour des raisonslans | 6ann®e et sont do
économiques, a se rapprocher des limites infa-u x f |l uct uati ons de | a
rieures en matiére de qualité et qui les franchisation des ruptures de stocks.

sent méme parfois,

nc
de

1 est donc plus qud®vide
Y Pour des raisons ®c o néyeprisg pasiispouroir réppadter e Wuies sirgons- o n
il peut y avoir des écarts sensibles entre les préances, a la demande de médicaments.

cédures écrites et la réalité industrielle, Ldaccessibilit® au m®dicar

Y Pour des raisons ®conRom R4 @slicamehtd wdt led §randet parfen  d
principes actifs ou dRdfebd dd &itsdd® fafitatiod ek efilnif N ©
de pays ou les controles sont moins rigoureux@@re en général une marge bénéficiaire énorme.
répand, Malgré tout, les colts sont toujours contenus, en fili-

Y Les nouvelles réglementations susceptibles Y&n€: dans le prix.
renforcer les exigences, en matiere de qualitiour les laboratoires pharmaceutiques censés par-
sont jug®es par | es vefifarbaise @ Prix Se vehtd @umiédicaniehtlers € S
comme des contraintes supplémentaires, fin de chaine que cette baisse leur soit demandée
¢ . : oy i_mpos®e ar. |l es autor..t
VEnfin, pour des raisods  @kBN M MR Sius §rina hiddad 2 "
sation, les ruptures de stocks sont fréquentes. patientsd| a priorit® nboest pas
Les ruptures de stocks sont en train de devenirhgnéficiaire, mais de baisser le colt de revient in-
probléeme majeur pour certains patients souffraatustriel du médicament.

parfois de maladies graves. ] peut arriver qudun I|ab
Les causes sont multiples, mais les incidents irdysi mage, soit pr°t ° fair,
triels et les problémes de gestion de la productiomédicaments ou a vendre des médicaments prati-
sont fréquents. guement sans marge.

>
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Mais il y a une régle intangibleon doit produire En quatre ans, on est passé de 1 500 a moins de

en faisant une marge conséquente, a deux chiffr8s0 0 entreprises. Ces res:
généralement. gnent i mmanquabl ement de

. . de r®carisation et de u
Quand | dindustrie pharaﬁgglgru;{gugnalegaiecogltflirto tE@e

un enjeu de réduction des prix dans des S|tuat|0{i1(§ns de travail.
telles que
Concernant les pharmacies chargées de la vente
3s médicaments aux patients, la Cour des
Comptes, jamais avare de conseils ultralibéraux,
- La concurrence de génériques (ou la mise pnr ®t end aujourddhui qudell
production des génériques emémes),

- Des décisions administratives de réduction au
ritaire des prix,

Selon cette éminente instance, au service du capital

- La fourniture, sur etaonaelaociéty avile gomraenela gexrait étre,
exemple, de médicaments bon marché destinéy aurait plus de 10 000 pharmacies en trop, soit
a des populations pauvres non solvables, prés de la moitié des officines existantes sur le ter-

L , ritoire frangais! Ce qui permet aux patrons de
elle ne veut surtout pas réduire samarge. LesréaC-«+ t ¢ branche ddactivit® o

tions sont alors de plusieurs ordres i ) )
lIs prétendent eux que 4 000 pharmacies doivent

- Compensation des prix bas par des prix beautermer dans les prochaines années. La encore, au
coup plus ®l ev®s sur dblimentidl Sefricd BN GtdYdRS et au détriment

- Simplification de la fabrication du principe actifd € | dempl oi . Par contre, ¢
visant par exemple a réduire le nombreles propriétaires de ces établissements.

do®t apes de synth se, gaVegilgé®e thpAvasi snhPue!

de qualite, bien commun et le service Iégitimement attendu par
- Regroupement de la production sur un site répkg-population.

té a bas codt. Chers camarades, on le voit bien, la structuration
On le voit, la seule nfceSi viahd st rgee s| gdien dguaxsntir® e€
maceutique est bien le taux de marge, au risque d@#!idée par la volonté de maximiser les profits.
laisser des populations sans solution de soin. ~aucun moment |l a r®ponse

_ N . critére prépondérant. _

Aujourddhui en France, c ectif ouj ours

cet obj du t
de profit d®passe |largbmeat fA6i AELEtPledFRarhm &
tique et atteint toutes les structures du systéme @Rvons deébattre maintenant.
santé, dans la filiere des laboratoires de biologie
médicale par exemple, ou les concentrations et les
fermetures de sites vont bon train.
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Les branches de la
Fédération

Manu BLANCO
Secrétaire Fédéral de la Fédératio
Nationale des Industries Chimique

Nous avons décidé de vous présenter rapidd-a branche négoce et prestations de services mé-
ment les six branches professionnelles déisotechniques représente 2800 salariés, soit

industries de santé au sein de la Fédération. une masse salariale de 758i | | i ons ddeur
Ldindustrie phar ma @3e@Ou t?‘,ﬂn t@s%gioge nrlr%ﬁ)rqe r&r Igssfi‘?é puoruors.u
salalrll ®s.d S::\j mas s e ra fdd greougeo ;b I'g%lim n
6,4 mi i ards deur os. i LT epr s'eM§
1490 entreprises sur §?Eo?|t9e9 Ollﬂie?ctehc%née chiffre
faires est estimé, toutes productions confo nduesLas 21800 phar maci es doéof fi
110mi I I'i ards ddeur os. 119000 sal ari ®s, pour une
E 2, miIliargs déeur os. Le, c
n France, depuis wune ‘i' zZaagi i€y G0 a N n eésl*i;é”@f‘neabtloruﬁ
tamedePSEontetereahsesenmoyenneLe "Sur un chiffre déaffaire:
dicat patronal, le LEEM, est trés foren effet, 1557mi | | i on déeuros

95% des entreprises dluU 7 "secteur y €9h? % adhwe-
rentes. De nombreuses officines ont été fermées au cours

L | b t o 45 es dernleresa épxette tin ance semble pgg-

es aboratolres oanaur r & ntr5?|, 6u§5’3|fbﬁsau n r
43400 salari®s en Frangf |5da & Syfandes r'he'r
sc”>®tabtnit||"aﬂd1dc”3eurostlons rneag%e eesrl on édi-
cesectteurD60 entreprises, n0®cc nlf%mﬁ nfeh ang®.
fairesestiméai | | i ar ds dﬁeur|oe§ §ur"1‘ dédune pharmaC|e
En plein changement de modéle économique, %€ cosm®t|ques et " |l o6esth

aboratoires dobéana

iq
l'ys e PEESCH{ @aniingead| représeniep yne gradde astie u s
de fonds de pe

I
p
m

roie nsdenl eur dehiffofnrdes d®a fnfvaisrt @ s
ents. Des restructur aratalrgsmtsphacmmcmstéum égalemen e ®r
Ces laboratoires penetrent de plus en p|us le seEstUTCE de revenus. En raison de certaines act!pns
vice public, notammentda shopbyang, il est cr
. . grande distribution puisse acceder a ce secteur,
L6Union est wune brance hq‘%u dé\/i'érfarfa@a!?m% bl&r{élﬂe%t uheeacnﬁt@ co:'n a S
traitance de I0|ndustrnﬁeﬁ:,a|€p armaceutique. j
elle compte 29700 salariés, contre 300 en
2007. Sa masse s aimiiard 4
ddeuros Cette [B20aente-h ¢
prises, pour un chif i m®
5milliards ddéeur os.

La répartition pharmaceutique représente 480D
salariés, un effectif en constante décroissanc g
Sa masse salarmiallki cd®

Son chiffre doaf fraliandse ¢ ; ,'J“Jtema@.ma'
déeuros environ. Cett e | @ctﬂ@b)reZJ'ﬁf’? plus
plus déréglementée tandis que certains laborg b -3 |

toires organisent euxiémes leur propre distribu-
tion. 1l est de plus en plus fréquent que les patie
attendent trois jours

tuell ement ce d®I ai e sgocurfleft tlBchaigedbie sur notrevsite fnicgt. fr
Dans la rubrique : industrie pharmaceutique

>
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Débat

France Les plateaux technigues traitent les prélévements de
Serge ALLEGRE plusieurs dizaines de sites. Les analyses médicales
Secrétaire Fédéral de la FNIC CGT ont désormais un statut industriel. La gestion des

. . ~__urgences en est affectée.
Tout le monde aura remarqué le niveau extréme-

ment faible de la masse salariale de ces branches
par rapport 7 l eur chi
en dizaines d i
industri

au vu de | a

_ _ _
“Ffare]xcleres, qui s e 0
ﬂl’)g €

Rt

ont op®

e milliarf
es sOapparent ej
destructio

5

La re
ma | p
étions 600
4000 - | 6heure actuell e.
maximiser ses profits et & enrichir ses actionnaires.

n
u

®
-

e
l e gro

c
a
0 chercheurs, nous ne sommes plus que

Famar Lyon est une entreprise de faconnage q nofi a fait le choix de produire des médicaments

était précédemment la propriété de Sanéfientis. 'QLQCh”OIO?'q“e.S' Ce \{{lragf S€ tradLglrah par dtes
Nous avons été repris en 2004 pour un euro symbérle |ctamen S %w seron elx rse(“e".‘te,” ¢t elrs et ne
lique par une grande famille qui travaille dans la eront pas rembourses parfa securite sociale.
distribution en Gréce. Depuis cette date, nous come 3 |
tatons que | 8i Anvuels.t iLsOsoSY ) OSSR Chgetka s i
plus en plus difficile a maintenir en état pour pry s ‘= ®7 o hard DUBOIS
duire dans de bonnes conditions. Le turnover @
permanent, que ce soit au niveau des salariés™
parmi les intérimaires. l

Le systéme de production basé sur la flexibilité e

recherche de rentabilit¢ deégrade de plus en plu§ous constatons que les ruptures de stock correspon-
' i ndustrie phar maceut idgéhtzedes cHdir HeSyestlor® orghnmés.OcRiBoALY €
culture du médicament a disparan fabrique pour |e résultat de gains de productivité organisés sur
fabriquer. | densemble de Il a Iligne d
ment. Dans ce contexte, |
également recours a des travailleurs précaires.
France On en comptabilise environ@0 chez Sanofi, au
Régine RUSCONI m®pris des |l ois actuelles

Syndicat CGT SELDAIX gui en est fait par | 3dENntr

‘ La pr®carit® telle qudell ¢
7 sage adressé aux instances de notation des entre-
/4 prises. Des criteres capitalistes et financiers sont

. . . o assignés aux entreprises. Dans ces conditions, les
Les laboratoires de biologie médicale sont chargeS ;1 31 i ®s nous e x pliquent ‘

des prélevements et des analyses prescrits par I88cigent sanitaire. Comment dépasser le simple
medecins aux patients. lls ne peuvent exercer lelry 1 s t a de | 8ind trie ca
activit® que soils ob t.ﬁhsrm@uﬂqte» Nol® devBris Ndu® Enbalgdt, tal © 1
vree par le Cofrac. La mise en place de ce dispositifieay international, dans la bataille des idées et

a acceléré les regroupements, car les laboratoirgs . i g e r le lobby de | 6indt
de proximité ne peuvent plus assumer le coit et noncant ses méfaits

charge de | daccr®ditation. ’

e
0

I T

. . Les capitalistes de | 06ind
Par ailleurs, la loi offre la possibilit¢ & des groupegpent 4 nous orienter vers un débat sur le médica-
financiers ddacheter d éﬁtg&ériﬁuﬂm@fmﬁlntpsasgeplF"E‘%?r%
toires. Les investisseurs ne sont donc plus des bi (b'rix du médiéament princepsSommesous ca-

gistes et recherchent avant tout la rentabilité. pables de revendiquer de bons médicaments pour

toutes les populatior?s
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Débat

France janvier et mar 0 1 7, il sde%tce accr
Serge ALLEGRE qui représente 14,2ni||ion§ de chémeurs. Dans notre
Secrétaire Fédéral de la FNIC CGT pays, la crise a des i mpa

aux soins de la population. Des coupes budgétaires
Le pillage des richesses créées par les salariés dgify; effectuées dans les domaines de la santé, des
étre souligne. Encore une fois, il faut rappeler lgjences et technologies, ce qui menace le présent et

LaIEIE; mvsa; (;eplaorr:a?e s__alarllali ?je rces 'Cn?]ulsm‘?éfutur de la lapopy E}tlon la rplus vulnérable du pays.
Le systeme unique de santé est gravement attaqué.

De méme, la directive constitutionnelle, qui déter-
! France mine que la santé constitue un droit pour le citoyen

Gérard LACHENAL et un pour |l 6Et at , a ®t ®
Syndicat CGT FAMAR retraitéPar e gouvernement qui dirige pays depuis 2016.

Certains programmes disparaissent, tels que le pro-
gramme «Mas medico® (plus de médecins). Pres
de huit millions de personnes ne sont désormais plus

“ t es. La politiqgque n.
Pendant un temps, les grands groupes pharmac&uo uver
tiques ont fortement réduit leurs sites de productic} aceutique, qui a féte ses 10 ans en 2014, perd en

Lorsqudils vendent ces qact'tge Qvec-la firyde ces @r(%ﬂrargrp‘eﬁ gt acfiogs.

Famar, ils négocient un volume de production p dres médicaments sont aujourd’hui mis sur le marche

dant un certain nombrenOBBOéL'”‘?P@"QrEa”Xbeﬁows%r] PUlignn n ®

A la fin de ce contrat, les produns qui sont encofBals pour satisfaire des critéres de rentab ité.

rentables peuvent étre repris au site de productioBntre 2003 et 2015, le Brésil a connu des investisse-

du fagonnier pour étre transférés sur un autre site. gRnts importants en matiére de politique publique

fagonnier ne conserve finalement que les produiie santé, tout particuliérement en ce qui concerne les

tres peu rentables. m®di caments et | 6aide phar
thérapeutique ont été placés au centre du systéme.

De 2007 a 2015, le nombre de postes de travail
occupés par des pharmaciens du systéme unique de
santé a augmenté de 1R00 a 28 000, soit une
croissance de 10%o.

France
Manu BLANCO
Secrétaire Fédéral de la FNIC CGT

Les ruptures doa rovi ments
sont Ii@es - plusieurs 59"5 é%gfaent?F g de 1 %at}'?'p%a dssopﬁ
industrielle qui est en rfja er?uljg@g
dans db6autres pays,

hauteur des besoins. Les ruptures repondent ég
ment & une volonté stratégique des laboratoires. C
derniers mettent volontairement en rupture le mé

K

aggi)a%t la sante eﬁ tanlf que roit es?Jesse |eL1 oh €
ng saurait déléguer ce rble exclusivement au secteur
fivé. Le «coup» perpétre par les forces conserva-

cament qU| leur rapporte le moins (notammentqua d ices et ld@lite ®conomi
il ndest plus prot ®g® pcc){nFtrunL?shcesbd?rryevegelml)neesp our vendre
qui leur rapporte le plus. Cellesci mettent en route un processus accéléré de
privatisation des entreprises et des services et de
: d®nationalisation de | 6®cc
Brésil faisant la dépendance de notre pays.
CTB
France

EmmanueERINE
Secrétaire Général de la FNIC CGT

Je suis dirigeant de la fédération nationale des traH existe une séparation entre la fabrication du médi-
vailleurs de | 68indust r icanenp ¢t aa distmibuton tCCé principe aadié e@iaté® s i
crise économique mondiale génére davantage dau sortir de la Deuxiéme guerre mondiale. Il évite la
misére et de vulnérabilité sociale. En particulier, teéation de cartels, les concentrations et limite les
chémage augmente de plus en plus. Au Brésil, erdrgentes. >
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Nous devons également évoquer la concentration@e const at refl te 1 6orgar
la distribution. Sur quels critéres les fagonnierdsontnomie: ces pays dominent la planéte économique-

été créés? Ne fautil pas revendiquer une industriement et politiguement.

pharmaceutique? Au niveau social,

cela pose Iabe nombreux pays dans le monde ne bénéficient
question de la convention collective. pay

pas de | 6offre i mmense de
Nous assistons 7 | a cr @gad. iQuelgquesl paysmfonh exgeptlors otammentd & ¢
gopoles privés dans la distribution. | 6l nde et | a Chine, qui S €

Il faut dénoncer ce phénomene et péue formuler au reste du monde.

déautres propositions. DBautres pays se trouvent
. . di.aire tels. gue |l e Br ®sil

!c' | e e;elaS dt'str'be tnon dres@n?élj'clza%e(@nts Iasrggn?srd%ts t fr | % 3% s |6 ?/ 5 %J%? t i § e B " eh

Ilqu ol ' bII' utl : P Rent 1a production pharmaceutique qui est dévelop-

€ controle public. pée, sans maitrise du principe actif.

Je ne pense pas que les géneriques ont eté C'858ns ces pays, de grands groupes -capitalistes

Corber I concurrence et favorser la sttuotratin N4 1 €ns. br®siliens et o
L - out et sdoeffor cdeladeledre | o

capitalistique de la fabrication du médicament. propres fronti res. D~ s q

Nous devons nous organiser pour contrer la stratégieoupes arrétent de servir les intéréts relatifs des

des patrons qui, elle, est internationale. populations.

Ce combat pourrait preprAdrnesil,a Afspreme sdaEwrie dpdd lliitc
tion qui soOappuierait désenAméigue latine éantdésermaisin@ressepare t

trait en lumiére les enjeux politiques liés a lafilierel 6 Eur ope-Usst | es Et at s
En revanche, des restructurations et des fusions sont
o op®r ®es ° | 8®chel |l e des in
Senegal grands groupes européens et namhéricains. Ces
uTts grands groupes se concentrent en réorganisant leurs

Je veux mettre | 8acc e ndtivitgslssuppriggnt desamplois et gegropipent less ¢
phiques que peuvent avoir les dépenses de sanioductions. Certains sites se trouvent transformes en
Déapr s | rilibhsSde petsdnfies doivenfoudraitants.

directement payer leurs frais de santé. Parmi
personnes, 10fillions sombrent dans la pauvreté,

o N . 3 Chypre
Au Sénégal, pres de 8% de la population ne bé-

n®f i ci e pas ddune couv
tue la participation des ménages au financement
systéme national de santé. Qui plus est, en raiso

" PEO .
dE|caIe, ce qui ac

la lenteur de | dadmini | 6Etat tarde ° r
ser les structures hospitaliéres, accentuant de ce fait
la dette de ces structures. Pouvongious véritablement imposer quoi que ce

soit ? Le gouvernement @sprét a régler le pro-

Nous faisons également face a la désertificatiogiame du secteur de la sar®éMalheureusement je
médicale. De méme, les rares pharmacies qui exiss crois pas que ce soit le cas.

tent au Sénégal sont concentrées dans les podles ur- R L . .
Le systéme capitaliste est un outil pour imposer des

bains. A Py e
stratégies et générer des bénéfices. Ces acteurs
économiques ont développé des mécanismes qui leur
permettent déatteindre | et
France nime. Ils imposent | eurs r
Eric SOLAL . ~
Cabinet CIDECOS Dans | es pays 0% ils néont

vernement, ils créent des conflits internes. lls sont sans
Lédindustrie pharmaceut ivpueggognko®ahendh®smaredital pa
constituée de grands groupes américains, britanniguement pour profiter de leurs richesses. lls tirent

niques, francais, allemands, suisses et japonais. prétexte de certaines crises artificielles pour exiger
la mise en place de mesures sociales dures mais ne

>
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sont pas directement confrontés aux réactions qOe aucun consensus national ne concerne la guérison
cellesci peuvent susciter. Si nous voulons menetigdces maladies. On recense également un grand

bien cette lutte, nous devons analyser et comprengi@mbre de cancers. Nous considérons que-oteux
le probléeme et nous en saisir pour le combattre&.ont | a cons ®quence des bo

Nous ne | demporterons On@pdys. ®t ant uni s.

: Les agences nationales qui encadrent la mise sur le
T‘Inde march® des m®dicaments ne
S AITUC gistrement des médicaments qui se trouvent sur la
— liste positive. Ces agences ont certainement partie

liée avec les grands groupes capitalistes, qui ne
per mettent pas | a gu®ri sot
la population.

[feette situation est également due a un manque de

Nous avons parlé de diagnostic. En Inde, les gé . )
gles au niveau national

rigues ne sont pas accessibles a tous, car leurs [5ri>g

ne sont pas controlés par le gouvernement. Certai esNtt de 'dl f‘ t'p opul t? t tl c;_ n ?; ré
contrefacons codtent plus cher que le produit origifgf '\O'€ Presiaent esime que cetle situation est due

liim° me . De ce point de vu 8??"55%?0 ®g§%§n§iflﬂésdgtpé
controle gouvernemental soit réalisé, non seulement. ? r 0|dau mar(;; € e?_ urope et dans le mon
sur les prix, mais aussi sur les appellations. etrealisent de grands profis.

Certains médicaments ne peuvent étre obte
gudaupr s doéoun m®deci
dépistage du chikungunya peut étre si élevé q
certaines personnes dans les zones rurales ne
vent se le permettre.

Pahend r . Le c o %t d
SEFAS

Nous avons besoin dodun rme commune pour
faire entendre notre v gue ddun forum a

afin de montrer que la for<_:e travailleuse fait face;q travaille daLnS la fabrication de goduit de santé |
aux multinational es et pagpgh ? ppgnd pPBHLPOMAES g
tiatives. nofi sont les mémes que ceux que nous rencontrons
de notre coté. Les travailleurs évoluent dans de trés
mauvaises conditions.

Nous nous consacrons ~ | 0E€
production mais, a la fin de la chaine, le laboratoire
gonfle le prix des médicaments.

En tant que travailleurs, nous devons avoir de
6influence sur |l es politi

I
Lorsqudil sb6agit de so ingFeﬁlénpter_ngtionald I\éous_lgo U&pphsl éF“‘?“FeeS*E}F SY¥e
®tablir de diff®rence &1 HY Pef’\’fe pvoirgig ecloﬁaba'vgau(ﬁngné [
dial afin que les problemes rencontrés en Europe et

sonnes ou de leur origine géographique. . . ;
gine geographiq en Asie soient résolus.

En Serbie, 506 de la population vit audessous du

seui l de pauvret® et ne dispose pas dobéune bonne
sécurité médicale. Notre pays a perdu au cours degnce

ces derni res ann®es | §f@AeEBREe de ses entrepri

dans |l e domaine de | 6i nspdietaire’FédBral BeNPFNIE&CTEe Ut @ qu e .

Le prix des médicaments (en particulier, les médiqass interventions des délégations étrangéres nous
ments onéreux) est dicté par les producteurs. Laplug nt bi en comprendre que |

grande partie de la population de notre pays nepas de frontieres.
peut donc pas acheter de médicaments. Un grand

nombre doéenfants souffrlnedemona|ogndiSeesr.a di stribu®e
tions étrangéres cet aprésidi.
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Motion adoptée par les
participants

Manu BLANCO
Secrétaire Fédéral de la Fédératio
Nationale des Industries Chlmlque

Mes camarades, suite la proposition qui a ®t
pants © cette conf ®rence, j 6ai eu | 6honneur d
dont je vais vous donner |l ecture. Apr s lecture,
«Pour des industries ddéveloppenter® etdou émergents. d& auss, lesd H L
nité. chiffres sont sans appela progression des dé- .

Les 25, 26 et 27 octobre 2017, la FNIC CGT et [RENSES de santé tdans les pays riches est huit fois
FSM ont organisé une conférence internationale>gffMeure aux autres

avait pour themeles industries de santé au services organisations syndicales réunies lors de cette
de | 8 Hu mairnirdur® 160 @kEduésedontconférence ne peuvent que dénoncer les politjques et
23 d®l ®gations ®trang lres.strat®gies mises| en I
Les d®bats et l es rap ?trhesédr%?rzgeegt(s&%?geien f)eelﬁs@tag k j\%?a'ls
fait ressortir que les industries de santé, en Fra .

es ou prolongées grace aux avancées| théra-

ns le mon nt un in § iéa . ; . o
Ieens Ellfjrgﬁgriestsgﬁt:s St Iu(z:rg'[?\}esso t une des indu ques, il est aussi vrai que des millions de per-
P : sonnes meur ent chaqule ann

Les chiffr en€mepenr2016,rce ne &dd hxs ou noayant pas [l es m

sont pas moinsde4DOmi | | i ar ds doeur P
AT e e any ont v ol phI 1855040 iimpern e
é elsotiﬁ)?greIﬁ]gregu;en:gdgﬁg'g é%grmaceuuque, a Ies gouvernements et certaines institutions inter-

y nationales, fassent des milliers de victimes, simple-
Avec une croissance permanente (perspectiveeat parce que prédominent la recherche de tou-
2022 de 6 %, soit le double de la croissance mojeurs et encore plus de profits, sacrifiant une |partie
diale pr®vue), cdest uwWrelbBhdmahit® gui INnDautpeals
subir les effets des crises financiéres mondiale t é g)

i

|l ocal es, cComme IoattesE% S{)%% g % &A
mondi al de | dindustri g%ﬁy%%fﬁsﬁg'{ir%(@ tqetu{ cSct— g P
ge53gol:nrl (I) Sl ' :r: dzso 1deo &06 mittiasds e santé 58|ent une reeilnte pour Chaque hablt_nt de

) notre planéte. Elles en appellent aux pouvqirs en
On peut aussi c o0 n% dedat elace, @ Krance,cer Eujopelet dans & 3nonde, aux
production des industries de santé est consonmségitions internationales pour que des disppsitions
par seulement Z& de la populatlon mondialées s oi ent prises afin dpextir
pays les plus riches, bien sUr, qui sont aussi les gapitaliste, de sortir des stratégies purement
cipaux pays producteurs Ce qui vient conflrmerpllesnent fmanaeres les mdustrles de santec

oD

font ®tat que deux mitutaerdses dd&fnd reesulhuema |unsi qrui
pas acces aux produits de soins de santé et

e ~ ~
deux autres milliaras REYL 0B TRRCI QoM g hAP

Pour le reste, cela dépend essentiellement deq S umanit® et ne sau

temes de protection sociale des pays et de Ieurg? nd capital a la seule fin de prodwre des profits
pacité a payer pour se soigner.

Soi l est vrai gue Iestiod|®(mdiameses de sant® gment
dans le monde, la aussi, on ne peut que cons .

gue cela est essentiellement lié aux prlx prohlbt"c:l a Montreuil, le 2dctobre 2017
pratiqués par les industries, etnon pas aun élagi®t i on adopt ®e
sement de l|ldacc s aux soins, en r ®pons
des populations, notamment dans les pays en voie de
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Les industries de santé, de
la recherche aux soins

Christophe JANOT _
Secrétaire Fédéral de la Fédération
Nationale des Industries Chimiques

L:a droit a la santé constitue un droit fondamerDans sa quéte permanente de rentabilité,
al, inscrit dans le droit international relatifaud 6 i ndustr i e phar maceuti que
droits humains. Il apparait pour la premiere foisepr ogr ammes de recherche qgu

1946, dans | a const it tentieldimardhe et ded @d48urces damtiles got i p u
que « Bénéficier du plus haut standard possiblepigations disposent, des systémes de protection
sant® constitue | dun dsedaledes paystcancefnésnod des progtammes d e
étre humain. La Déclaration universelle des droitBnancés par les Etats, par les ONG ou par des

de | 6Homme de 1948 mefonddtiang n aCidte s ®g gploaumerutoi | d e s
santé comme faisant partie du droit a un haut nmaladies infectieuses ont été quasi abandonnées,

veau de vie. |l 6i ndustrie pharmaceuti que

. o retour sur investissement serait largement insuffi-
Ces textes sont contemporains de la création,

France, de l a S®curit ‘'soci al e, et déune vol on

affirm®e ddorienter | eEn Francd, én\Europ®et dahsulemsonde, x@us gsgisi O |

rement vers la satisfaction des besoins populairésns, non seulement a un désengagement de plus

vial es ordonnances de | &anLipleusati mportant de I di n
dans | a recherche interne

Dans {gdeae des avancées scientifiques s ation croissante, de la part des grands groupes,

produisent dans de nombreux domaines, en par u risque et du codt de la recherche. Il en résulte

culier dans celui de la santé. Dans ce contex e perte conséguente qre savoir et de savoir

oot e apend & as parvas el aors Bl Tafeknctone bfdais S ° 1 ¢
: . P ux ! ja sousdimensionnée par rapport aux besoins

thérapeutiques, notamment en France, ou elle bda—

n®f i ci e de I6existenceedelolHéJm§@66r®i't® social e e
remboursement des médicaments. En 2015, un rapport financé par la fondation
Gates sdalarme de | a baiss

Au début des années 70, la France, notammerﬂta | adies affectant princirg

grace a de_s avan((:jees_\de la rechecmg Ia(‘jcadeﬁays en développement. Ses auteurs tirent la son-
mique, se situe au deuxiéme rang mondial dans Jas™ “t' o” 4 5 |as| finan ents mondiaux pour
découverte de nouvelles molécules. la recherche et le développement liés aux maladies

Il en résulte un développement industriel trés imégligées ont atteint un minimum historique en
portant. Un autre élément majeur a contribué ac2@015, avec un d®cl ién de 1|0

d®vel opp ement. Ainsi, Lie #3eh %R Fé(mgé &a?s?x?‘nédec,nsee? uni\I/ef"gip or a
toires francais et étrangers souhaitant vendre 8lires. et se penche sur le financement ﬁr-vé e

~ . .
F ranece on toeu 1 8obli galhicOds nfhildey fitds'« nedifées »%i doisV | T €
production en France. comparé aux neuf années précédentes.

Dans les années 70, la France comptait plusiebrs r ®v | e qudun total de 2
centaines de laboratoires pharmaceutiques. Leiwesti dans la recherche et le développement de
nombre a toutefois décru rapidement au gré dege secteurCela représente une baisse de 2,3 %

fusions, rachats et fermetures. par rapport a 2014, et marque une troisieme
. anng’e confécutive de chute des finacipcements. .
La mont ®e en i ssance e oexligence es action

pu !
naires sdest en effet Darnasd ulidtlestfispagerbehtedesla recherchee s s u
rationalisation, acc o noptachuit®@e 3,3d%avec ang paissetde 5¥e% n o m-
breux axes de recherches. pour le VIH/Sida et de 3 % pour la malaria.

>
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La tuberculose connait une légére augmentation deat vers les substances biologiques, telles que les
financements de 0,5 %. Le financement des makmnticorps, ces molécules ayant peu de probabilité

dies de deuxiéme catégorie a aussi chuté de59%.6 °t re uti |l i s®es sous for
Cette catégorie comprend notamment la dengue, f@ouvant étre ainsi détenus durablement.

i rrho® | dh® tit ni.ng.it t | n m
di a c 0 ha < o%rtanq]@?a diverdits 'des paethologlesa dars e U MO

La derniere catégorie de maladies inclut la lepre, |
rhumatisme articulaire aigu et le trachome. ChacuW@nde nécessite de chercher des traitements effi-
de ces maladies a recu moins de 0,5 % des finaf-2 ¢ €S. ddorigine chimique
cements mondiaux a la recherche et au développ pcherche pose le probleme du codt et du rem-

ment, ce qui doit nous poser des questions su %.lrsement du médicament par rapport au véri-

développement de ces maladies dans le monde. L8 le gain thérapeutique. La transparence du prix
industriels étant plus intéressés par la rentabilité glel dut rr|1ed|cament constitue donc un enjeu fon-
des blockbusters de prix que par la réponse au amenta

besoins de | 6Humani t ®. Les laboratoires, en externalisant Ieurs risques de

L6Etat fran-ais noest EB;%@”“% gépgnsent d%mo'”§ "fH”% dans £
exigences des industriels en inventant de nouve aine €t esperent empother Tes gafns quand les
mécanismes publics de financement, dont le Cr it © duits auront ®t ® dovel
doél mptt Recherche (CRI mmeotﬁ"?f éa@secht;r&@g p@'@‘fer%r C?ttﬁge %
contrdle, ni engagement de leur part sur des proje ®che

répondant aux besoins. aux besoins de santé.

Cens®e favoriser oempl|‘8h| %91—” d IQ h h %@ﬁve
ment dans la recherche, cette niche fiscale, estl ghercne publique et e hrec erche pélvee

a6émilliards ddeur os ?nmolmﬁ rr?gege B’Paéce&eé‘%ss'te Fb e
prises fran-aises est Es?glralq {)ag ?}'e[aval&(tet]apxressg@gsa | ed

objectifs par les plus grandes entreprises. Eléme S de chaque en

: q,U;0u n
en attestant, I0|n_d|usten esrng héfc"l%ner éﬁ'eﬁ

60 000 chercheurs | Y it trn rdnt fﬁc itim d|r| rd
on nden comp(bO@etpriconesseutqauué'a%eSpaOSpee eurley € adrge

ment 7 000 sur la recherche a proprement parle 'ne entreprise fondamentale pour la santé des
les 13 000 restants étant sur du développement. ommes.

0
me

oo

Par ailleurs, un changement est observé dans ﬁé ¢ 3 nls ta ’tt’ _p_lo Sted | a q,g. els ti
orientations et la stratégie adoptées par les entr sgasnes eeal S(éc'se er civie e ru Cgr?ﬁl mg 'Cl\?
prises. Auparavant, 5 4% daLF‘éa{Q‘%ggQ%"%sé?g?Q“?Fqé G 1
des meédicaments klockbusters, c'esti-dire des pas laisser ces entreprises dans' les mains es seuls
molécules susceptibles de rapporter un chiffre d' ictionnaires privés constitue un enjeu fondamental.

faires conséquent par les volumes a produir@oit-on laisser les seules entreprises du privé
Toutefois, ces molécules étaient amenées a tom@éeider de ce que doivent étre les priorités de

un jour dans |l e domaineepukbiricbe dGa¥ pme si, Mmmaratne
diminution de la rentabilité. mode de réflexion?

De plus, Il 6avanc®e de sDepgu plusaddl6 ang, meeeherch@putficRid ancbns ¢
comprendre que les maladies se développent difféxu des réformes profondes, comme celle de mettre
remment en fonction des malades, ce qui nécesgiteecherche publique au service des intéréts des

une recherche plus ciblée et des traitements diffgrands groupes. Se posent aussi les modes de fi-
renci ®s. Aujourddhui | eashcehentbde fa recherche publigses qiinatiparg-s s ¢
ment sur des blockbusters de prix, par exemplg,a n t ®t ai ent constitu®s d¢
Solvadi du labo Gideas en France, 8 semainesdget t ai t ddengager des ®t u
traitement co%tent 41 O&sOrmdis, lesfinancements sont a 80 % associés a
scontrats,cestdi re © des projet
sur quelques maladies, en oubliant des pans enti f trois ou quatre ans. Cette évolution a un impact

de besoins thérapeutiques. lis pr|V|Ieg|ent des tr ur la nature des recherches effectuées, la continuité
tements ° des prix grograignrénqs dgsrecgeﬁcpes m@uaasu Sig C?Hgsn ce
remboursement de cegksera pris en charge par evitent toufe prise de risque et toute crea 'V'te o

exemple par la S®curi t @UELIEeches portgatsur deg répuliats atiendys

>
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limités dans le temps ou prennent fin, malheureubeuleverse actuellement la prise en charge de cer-
ment pour certains programmes de recherches, ptains cancers en stimulant le systéme immunitaire des
maturément. patients. Aucun | aboratoir

Depuis plusieurs années, les budgets publics deEn France, plus de la moitié des centres de re-
l a recherche fran- ai s echerdhe pharmatdutique laodisgaru cau eourd desd | |

magne les a augmentés de 75 %. Nous sommesd er ni  res d®cenni es. Or ,
encore | oins de | 6obj e tigue de cHajua fays mécessité de Bauvegapder lad e
sacrer 3 % du PIB a la recherche. recherche et | 8industrie g

Lédindustrie phar mac e ut lagesherche fondasnendale me doitgpas@Eirel conse x i
des pépites dans la recherche publique ou institdérée comme une dépense de second rang, mais

tionnelle, et qudil c omOMNUninvegtigsemeny stratégigye |a sanatuariser. |
les laboratoires pharmaceutiques, au premier rariges découvertes de demain ont un potentiel de
desquels Sanofi amb i ttragsiermatianpuisgagt deshpsysocietés,et de feve- s ¢

proprier les fruits deloppementeésopamigyec h e do®t ablisse
tels que [ 81 NSERM et | eecifdiRobsaménéra unt questiod foridanteRdie:
cherche hospitaliere. sur | dapr s recherche, | o

Parallélement, de nombreux laboratoires se déseﬂgﬁ. cellgci p_ouréai_t sauvler ges milliers, _voirltla des
gagent de secteurs entiers de la recherche. |l llons de vie. Dedn parler de propriete intellec-

) P ; uel | e, de brevet, de prc

résulte Ia_creatlon de start up, certains _CherChellﬁés en opposition avec le droit & la santé pour

ne souhaitant pas abandonner leurs sujets de Siis 2

cherche. Ces structures issues du privé sont amenees’

a chercher des financements, notamment des crégién, les besoins en matiere de recherche et déve-

publics. loppement s'averent considérables, de nouvelles
thérapies sont nécessaires pour toutes les maladies

La situation de la recherche devient ainsi catastroq u i ndont pas encore de t

phigue. Les laboratoires cherchent en effet a réexistants doivent étre améliorés.

duire |l eurs risques. AJ_erdne, i.l s nﬁenvisauge_nt

ne conserver, en interne, que des structures aSIao(i)t Iétrr:e auu ssr-zr'i/icreldee la rgc?]e?crhemp%ucr ﬁouvtrirI at

semblant les résultats de recherches réalisées P es pbesoins de sant® de t

des petites sociétés ou par la recherche publlque.I Sinverse.

Pour sa part, la recherche publique travaille sur d

b iots. Toutefois. les di ités d ?&I}aisse nos camarades des délégations étrangéres
nombreux Sujets. Toutelols, 1es dispariies dans, s fajre part de la situation, dans leurs pays res-

fipar]cement des différents laboratoires publicSectifs, de la recherche et des moyens qui y sont
s'averent de plus en plus importantes. Or, les suigbhsacrés, si en France nous sommes en situation
de recherche |l es plus csyusegpei bldeas sdGamBlrieo rgeer
situation ne sont pas forcément ceux qui disposg@urtant la vie humaine est de méme valeur partout

des moyens les plus importants. sur notre planete.

En effet, | 6i ndustrie Ppdeauxtédagse ut i que recherche
priorité dans des domaines déja couverts, ou en vue

de | dextension de m®di camen

maladies, ceci pour anticiper la fin programmée
des brevets déposés.

Les salariés de la recherche publique et ceux de

| i ndustrie pharmaceutique
gents. Il faut mettre en place toutes les conditions,
l'ibert® db6action et t emps,
azimuts permettant aux cher
ment awdela des frontieres de la connaissance.
Parce qudon ne peut pas pr
découvertes. Rares sont les découvertes ayant ré-
volutionné et fait avancer le progrés thérapeutique

dont la découverte avait été prévue et planifiée.
Cdest ce qui sdest pass® pd(
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moyens en interne aux projets de recherche qui ne
leur rapporteront pas suffisamment.

Nous alertons régulierement les dirigeants pour les
appeler a sauver la recherche.

Dans tous les Etats capitalistes, les gouvernemehtance

quelle que soit leur appartenance, accumulent l&ic SOLAL

mesures antipopulaires et ont pour buts la relangegpinet CIDECOS

des grands groupes ainsi que la protection de leur . B
rentabilité et de leur compétitivité. Le secteur de I® | 1 6®che
santé et du médicament est un business, ce qui IS pouvaient acceder a
pligue des conséquences graves pour la vie dé®ins déja existants, nc
ouvriers et de ceux qui ont besoin de ces biens. aurions déja accompli 1

N o . immen rogres. Mém
En Gréce, le gouvernement de coalition Syriza %rr% ense progres. Meme
u

A SANTE AU CEEUR DES

= o : tains pays g e%ogp
| 6extr °me droite se so [ ;
européenne et le FMI sur le quatrieme mémorand é_c”herW un- niv aé/ € é
qui prévoit une série de mesures antipopulaires jU&€!I€Ur, nous occupons i
quden 2020. -burierp a été intensi- H8E PIAGe dgns la societe
fi®e, dans | 8objectif g% a;Raodycton. N
cratifs. Le gouvernement Syriza a augmenté le taf}evons donc nous sentir L
de participation des assurés a 35, contre 11% QU € | que sol
en 2010. La chute des dépenses de santé a touch@us venons. Parmi les qt
40% de |l a popul ati on. Ttpnstde santé gus touhy
impact décisif sur les politiques du pays. la planete, le sujet de |

Les multinationales d® pgante des femmﬁséjr%grrlfw@ ®

sal aires. Des milliers l%ezeg‘gl%:‘jélgogiﬁés dar{ggobum@tméréchaagég;|etsdr a
Plus de 25 salariés ont été tués depuis le mois

f ] - ¢ i ; \otre sitavww.fniecgt. fr

jul n en Gr ce. Lédatti t(ﬁ:q,gldplée n%u% ¥|Von§'¥D§r&sBaﬁsﬁFutﬁ'iqueS_ ikdlstrieC €
question est claire nous luttons pour un systemiPUS 1€S pays, Ta sante des™== oo o e e

uni fi® et universel, puJdgmescestemal QU mopng, i ¢~ m° me d
rer un travail stable et permanent aux travailleursPrise en compte que celle des hommes.

Nous devons étre plus forts afin de regrouper tou§ant aux travaux de recherche, ils se font souvent
les syndicats militants. parce que des organismes publics ont réalisé des
Les travailleurs doi ve ndécouyeptessurles meqaris™ o ..ttt ™ n
parviendrons pas a faire prévaloir nos idées. Led 6 une mal adi e[ .. ,
travailleurs européens ont besoin des syndicatsd6i ndustri e p
Il faut renforcer les initiatives, les actions communpsend en charge la suite di
la lutte conjointe congvwremehte Lesgldboratal
gouvernements ardguvriers, les plans impeérialistespharmaceutiques cherche
| 6OTAN, etc. Dans ce s adus dansPdMeme difeoti
dicats eur op®e~ns, a  r ®ge meediet ui%@rcdar@
une journ®e ddactions Fer‘i’ca{ﬂ)lb.oPlaéb(i I8 ¥echercl
pour défendre les droits des travailleurs. pharmaceutique entre I
mains du secteur privé con
tue donc une aberration.

France o e
Pascal COLLEMINE Je voudrais également va 2 DIABE
Syndicat CGT SANOFI parler du diabéte, qui se dé

] i ) veloppe partout sur la plaL____
Au sein de Sanofi, le portefeuille de la recherche eglete, en particulier dans les =~
en constante diminution depuis de nombreuses gnay s di t s ®me Poguggniteiecharggahle sug

nées. Depuis 2062 0 1 0, les diri gigamles nthennled ipn siteviv. feicatfry g
trie pharmaceutique affectent de moins en moins dges de santé. Dans la rubrique : industrie
pharmaceutique

-

Enjeux de société - documents et travaux de la FNIC -CGT 32


http://www.fnic-cgt.fr
http://www.fnic-cgt.fr

.....
........
. .

Débat

En proportion, c 0 eGrient eplus & imédicaner mieatle @udckidusterpin
que le diabéte est amené a progresser le pluseur rapporterait beaucoup. Désormais, les pre-
Pour lutter contre le diabéte, nous disposons chieres étapes du médicament sont confiées a la
Glucophage, un ancien produit largement utilisé, eicherche publique et au monde académique.
des insulines qui séa\b_r.ﬁnt | elfbf i ¢ & %E B Ihorhschue C
maladie a beaucoup avanceé. ar ‘ailleurs, les”laboratoires de' [a recherche pu-
bligue en France dépendent essentiellement des
Ces produits sont cependant trés lourds pour lesntrats financés par le crédit impot recherche, la
systemes de santé des divers pays et pour le bud-®f i scal i sati on, l e grand
get des patients, soumis a rude épreuve dans leboratoires publics sont en grande partie dépen-
pays 0% il ndéexiste padantdde cesdinavcementa axternes, aai ipeuverst .

. . . remettre en cause | dind®pe
De nouveaux systemes connectés apparaissgn

dans l es pays riches. réjn\,:%md;?gar'rr%\/g?l{ngeﬁ/‘?mpp%n&egfjeulaster
temps r®el |l a dose doi P ine et offrent I a pos:

té & certains organismes de regrouper les donnékes personnels de la recherche publique et des
des patients. Ce p e nd a nlabpratdirési pmacdmaceutiquesepartagent des inté-q u e
ces nouveaux systémes et les données des patiedts convergents pour travailler et lutter ensemble.
commencent a échapper a ces derniers. Aux-Etats

Unis, la gestion de ces données par le secteur pri-

v® commence ~ interf ®respegaavec dbéautres aspects O
la vie des patients ces données peuvent ainsyTs

avoir un impact sur le montant de leur prime _

déassurance ou | dattrkBuUbDABAL rdi()%nphﬁar“”‘tacaljéi nye
sollicité. étre au service de la recherche pour couvrir les

. i besoins de santé dans le monde. Or on constate un
Les progres de la recherche sont entraves par &art entre la situation actuelle et les besoins sou-

m®l ange des genres, | Baitgg dustrie intervenant dar
| densembl e des d®ci sions qui sont prises. L6ind
a méme «noyauté » certaines associations de-€S besoins de santé dans le monde ne sont pas
patients. linéaires: ils wvarient déun pa
fonction de | 6©ge et du s

Des recherches a long terme sur la guérison giajent constituer une priorité, eu égard & la com-. _
diab te sont r ®alis®e gpositiofdéographiqué du comentINad dirigednt@ 0 b |
doinvesti ssements .b e a UdpiPeHtMnetti@Oeh cbRérenc@B Politiu@ Bel santé N O
sommes l oi n ddavoir reswd Ut jGe drr shkls meessav e e

comptons beaucoup sur la recherche publique aipglant sur les partenaires techniques et financiers
gue sur quelques petites entreprises privées, GHbndiaux.

essaient déapprofondir l eurs travaux dans cett
direction. Au Sénégal, le taux de prévalence du VIH est mai-

trisé de facon durable et pérenne, grace a une

volonté politique du gouvernement, mais aussi a
France des programmes coh®rents
Jean KISTER professionnels de santé compétents. La malnutrition
FERC af fecte un grand nombre d

vulnérable de la population qui représente pour-
tant | davenir db6une nation

Dans nos pays sedséveloppés ou en voie de
®vel oppement sbajoutent

. . . . d
Je souhaite revenir sur la relation entre les decob'rfﬁcultés liées a la gynécologie obstétricale. Au

vertes scientifiques que nous réalisons dans fsieme millénaire, il est regrettable que des

laboratoires publics et la recherche et déVel()ppefemmes continuent de perdre la vie en la donnant.

g]éelgt'étlgrlljsnﬁvﬁgs E:%Stehgr?nnagga?gfhrzsggedn? "% besoins de santé en Afrique restent étroitement
que. P liés a un besoin de moyens financiers.
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Palestine Sénégal

GUPW uUTsS

Le probl me auquel e st Le doméineode tla®recherche derestitue det panmerd
pas un probléme de compétences humaines nip@uvr e du syst me de sant
qualification. Toutefois, les découvertes des cherx cepti on de | a pr ®sence
cheurs palestiniens sont enregistrées dans les payse nous di sposons de | 81
ou ils se trouvent. Ces pays en profitent, au détde médecine et de pharmacie. Cet état de fait favo-
ment de la Palestine. rise la fuite des cerveaux.

Le manque de ressources et de budget des autoritésfaut noter le manque de volonté des Etats.
palestiniennes se traduit par un faible nombre dilous syndicalistes, nous ne disposons que de peu de
découvertes dans le pays. Les instituts académiquesyens. Ce sont les Etats qui ont le droit de vote a
ne jouent pas pleinement leur réle pour améliorer led OMS . Nous devons faire
niveau de recherche. I Ivoirméfoemerilessysmep as ddopportuni
collaboration avec les pdles de recherche sur le plan

régional et international.

Nous souhaitons formuler une recommandation ’ - France
tant sur la nécessité de renforcer notre collaborati’ JEEESAESSIE o Tamer GOK
et notre effort collectif pour promouvoir la re 34 N Syndicat CGT SANOFI

cherche, afin de mettre en place des médicame
qui seraient fabriqués par plusieurs pays, sur N
base collaborative. , |

Ainsi, nous pourrions monter des centres régiond@xSouhaite poser une question a Eric. Pourquoi la
pour travailler sur de nouvelles découvertes de matuation de la santé de Cuba edte aussi bonne

dicaments, afin de faire baisser le codt des médic&! or s que |l es mati res pr
ments et que les médicaments ainsi découverts ps@tement dans le pays
sent °tre commerciali s®s dans | 6ensembl e de n
marchés.
France
Eric SOLAL
Soudan Cabinet CIDECOS
1 SWTUF
Le pays a bénéficié pendant longtemps, malgré le
& blocus américain, mais aussi mondial, du soutien de
? ‘ | 5URSS. Dans ce cadre, Ci
1 ’ U téme de santé trés performant et une industrie phar-

maceutique locale qui a mis au point certains vaccins.
Au Soudan, les sanctions américaines impérialistes , L
qui ont été imposées pendant de longues années GnPresent, Cuba se retrouve livrée a etiéme et

eu un impact négatif sur le secteur de la santé. Notigncontre de plus en plus de difficultés. Je crains fort
production en a été lourdement affectée. gggel?lesysteme impérialiste ne jette son dévolu sur
Certains groupes opportunistes ont cherché a tirer

parti de cette situation dans un but de rentabilitén termes de recherche, les découvertes réalisées
maximale dans un cadre public sont ensuite exploitées dans un

_ cadre privé par des entreprises souvent créées par
Nous avons également constaté une baisse delég chercheurs, dans des pays tels que les s

recherche. et la GrandeBr et agne. 1 sbagi
Aujourddhui , il est de ¢ rf‘tarﬂj%s »-a.‘l}“,sﬁ Lg%vglq[pqe%t negalg enten ne
Nous savons que les sanctions qui seront impo{é gee. Cellesi creerit un vivier dgns lequel les"en-
sGappliqueront au d®tr FERSEPeUvgntfarglgugmarehgy, ¢ t oy ens
gudell es viseront uni qwésormas; les labgratolres eonserleatunercertaifee
ce pauvre pays. recherche interne et externalisent une grande partie

de leur modeéle, notamment grace a ces sipg.

| s
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Lorsque les efforts de recherche de ces petites socjéables des autorités apportent un certain crédit a
tés restent sans succes, elles disparaissent. ces courants ant’ .

1 sdagi't ddune mani_rVeGICC'rbaQrgH'@rale
recherche et de faire en sorte que le mouvemebans les pays riche
ouvrier ait de moins en moins prise sur ces activitésaractérisés par u
certain individualism
le probléeme est souve

RESUME : >~

e Afrique du Sud appréhendé sous 1
TUI ENERGY angle personnel: on
estime souvent q
chaque individu do
pouvoir ck s e
fait vacciner ou nol
Néanmoins, ce type
Nous nous appuyons sur des travailleurs efficagaisonnement risque 1
ment organisés au niveau des systéemes de sarfiddre baisser la couvel
Cbest en revanche moi n durelvaccimake £t an T mes
production des médicaments. Je souhaite par ailled'$ e x poser L I
poser une question liée aux laboratoires. Nous \d@ennes a des maladico © = :
vons dans un monde en perpétuel changement. Ggraves. Document téléchargeable sur
taines sciences qui se sont développées sous un sys- notre sitevww.fniegt.fr
téme capitaliste commencent a changer le systéme Dans la rubrique : industrie
dans lequel nous vivons. Or ces évolutions affectent pharmaceutique

les rythmes biophysiques et produisent de nouvg

maladies. , France

Comment pouvomus agir face aux nouvell : bgav(ljd_ GRCI:EGN:E\E[;C

crises écologiques et a la mauvaise utilisation , y yndicat

sciences, des m®di ca mei : dautres mati res p
miéres par le systeme capitalifte En r ai #% ac-

cumul ation des capita-u 7 ronnement naturel
méme, dont nous dépendons pour notre survie, s§rg 4 j l anc® ¢ d®bat | ors
détruit par nos actions. Dans notre déclaration, il &5t i

e
important de montrer notre préoccupation concer- ¢ petl Ije Fill e atv_al t 18 |
nant | 6i mpact du syst_réé1 d£8§it§| iVl TR 94 nseys‘
naturels. ants de plus de 18 mais.

En France, al ors quédil n o

trois vaccins obligatoires, on en dénombre désormais
France 11. De nombreuses controve
Serge ALLEGRE tions que peuvent parfois entrainer les vaccins. De
Secrétaire Fédéral de la FNIC CGT plus, des doses de sel dboe
Lors du dernier CEF, un débat passionné a eu lieugivéatn ®s . Le but premi er r

la vaccination et la recherche qui y est lige. Je vapenéfices. Je tiens a vous rassurera fille est de-

sur le sujet. Nous avons néanmoins échappé de peu a une sanc-
tion pénale.

France

Eric SOLAL France

Cabinet CIDECOS Pascal TAILLEUX

Joai choi si l e th me deSynijCg\tC$BBCO§|i:_A}lr|§tion' car nous

tons dans ce domaine a une polémique ahurissante | peut sembler paradoxal

alors que la vaccination a permis de faire reculela vaccination alors que nous critiquons par ailleurs
certaines maladies graves et infectieuses, de nomg i ndustri e pharmaceuti que
breux pays développés sont confrontés a un mouve-_ ) )

ment antvaccination, qui commence a produire dek 0 a i un raisonnement si mpl
dégats concrets. Qui plus est, les agissements aiits i | sdagit doéun enjeu de

>
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Le raisonnement est ici collectif et non individlel Al or s que | es sels ddal umi
faut vacciner tout le monde. On ne saurait en effefffets sur la population vaccinée, on ne trouve plus
accepter gubdune per sonaupurdio e vaecinh csans @es pmaduitss Boemis e n
rendre mal ades dodaut r e squelquesvalences avec les adjuvants traditionnels.

Les personnes qui sont tombées malades a cause des
sels ddédaluminium ne sont [

France . . . . . . s
. tion en soi mais souhaitent simplement continuer a se
Germinal LANCELIN vacciner p

Syndicat CGT EXXON MOBIL
Des scientifiques ont af f |
seul m®tal dont | e corps n
aux enfants, a travers les vaccins obligatoires, des

Eric, tu as expliqué que certains estimaient que9a© s €s ddal umi nium sup®ri el
vaccination devait &tre laissée au libre choix dd ans | deau potable.

chacun. Pour ma part, je vais évoquer la confiang@us demandons donc une certaine vigilance sur le
que nous pouvons avoir dans les vaccins et les megjat de la vaccination.

caments.

. . . o .. Nous pouvons revendiquer une production de vaccins
Je fais partie des personnes qui ont été vaccin€essgns aluminium, car elle peut_répondre & des besoins . _

| 3Engerix B dans les anmp@es 1990.,skedan n®se, tdeefrgnji s
notre médecin de famille a souhaité que ma fille dgsmettre en cause la vaccination.

13 ans se fasse vacciner contre | oh®patite B. A
avoir réfléchi, nous avons accepté cette vaccination.

N®anmoi ns, l or squdi l aFfmd | u proc®der la troic
injection, | e m®di camemicSALAI®t ait plus fabrigu®.
malgré la confiance que nous pouvions avoir en €abinet CIDECOS

vaccin, nous néavons p %8 intePets def&bBrétdires '[')harrﬂaice%ﬁhueé e‘f?‘leurd ®

marche. Lorsque nous avons appris que 11 Vacqliiyivence avec les pouvoirs publics polluent toutes
étaient devenus obligatoires, ceci sans le moindre

< . P discussions.
débat public, nous avons vu dans cette décision R
nouveau cadeau fait aux industriels. Le probléme est lié a la confiance dans la vaccina-

. L s I tion. A | d®chell e de Il a pl
Je ne suis pas opposé a la vaccination. Nous PYEs femmes ne sont pas prises en compte. | es vaccing .
vons en effet constate fommavifts 1BsPondiiled du et dd !

r L
de nombreuses maladies. Néanmoins, cette Vologl?gt?eqe%dsspll | Gut @r s t les va
®t ait plus nuanc®e U fofine I%Eé)d%é' fise %n/zcaljseodﬂj?/dcéin'C(?nﬂetld 0

capital était plus raisonnée.

rougeole, accus® dd°tre

La campagne contre la grippe aviaire en France
France sdbest av®r ®e cal amiteuse.
Bernard DUBOIS acheté 94 millions de doses de vaccins alors que
Syndicat CGT SANOF!I retraité cette maladie sdest 1 ®vV®l

grippe habituelle. Ce type de scandale joue sur la

Il est important de rappeler les apports de la vaccimanigre dont nos concitoyens considérent le vaccin.
nation. Nous avons débattu de la confiance que nous

pouvions avoir dans | 8iNOUBSsthE eS Hhantmakeuir eygue 8
| opacit® qudell e ent r edfclerchent régligmentdes sympidmes gueoNOUs 1s- o

nologiques. socions a la myofasciite & macrophages. Les pou-
L i ~ voirs_publics ne se sont pas comportés de maniére
Joai assist® un d®b a torrecte Vishus TS @dNRalad® 8 CY ddmie Bont! €
l'es sels doéaluminium dgmsadundmed & ©F herSpond P8 a le@dnb r
scientifiques ®t ai ent (ﬂjé’sﬁoﬁs?ord pour constater (
|l dutilisation de sels doaluminium comme catalyse
la réaction pour générer des anticorps obéissdit€ S vaccins sans sels 0a
davantage ~ la recher cHadtagcgpipblegea. Ce sonf des guesyons,de fep-v |

des |l aboratoires que d &aPite e dgicompatiblite puioptoriepts cg ghaix.
[
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En France, seuls trois vaccins étaient obligatoiBens une logique de rentabilité, Sanofi a demandé
encore récemment mais, par le passé, ces vactinspassage a des vaccins hexavalents, voire a
obligatoires ®taient pllluwccimatonsbr e ux . Certains doe

(o

eux ne le sont plus, tels que le BCG contre Iatub?\i— | 5 (
culose. Dans ce cas, la décision a été prise car R US €sp®rons que 1 0int®r
fabricants ne disposaient plus des capacités de prg-" _compte et que | dutilisa
duction suffisantes. Jus§uB2 F?qars®s%‘?1t!°rq la P8 v |

vaccins no®tait pas trd89€bba NOUS  EemaRdans | gy

en train de changer. Les laboratoires anticipent défP'ent Proposes.

une multiplication du sdusdéplorods éfaferdentfud inangué de reth@ch@ u >
cins par 10 doici 20 o gurd8vakinssiés aldds enaladiesnred importhigtes T
veaux vaccins qui sont lancés sont onéreux. Nougines pays du Sud. Les | abo
pouvons donc pas faire confiance aux laboratoirgsas a certaines maladies au motif que ces efforts de
pharmaceutiques et aux pouvoirs publics. recherche seront longs sans étre rentables et que

Actuel l ement, le risqud OPMPpr¥Rd&EX €71 €5 aREl KaP
par certains pans de la population devient plus

grand que le risque lié aux effets secondaires des

vaccins. Onze vaccins ont été rendus obligatoires!/Bf€

France. Nous savons qu@fUl existe ~ ce niveau u
collusion entre |l es | &5 wonditions ine o8t pas égales palqutadans le
sommes toutefois arrivés a la conclusion que cettende. En Inde, le systeme de santé est principale-
décision était justifiée. me nt privati s®. Le n®ol i bd
| 6eau et ° | dalimentation.
France Les systemes de vaccination publique ont aidé a
| 6®r adication de Il a polio
Pascal COLLEMINE cette derniére et le BCG sont pris en charge par le
Syndicat CGT SANOFI systéme de santé indien public, mais un trop large
Etaiti | indi spensabl e?Lledei B3 geslasvaccination rgste gaafieé gussecteur prive.
bat a eu lieu en France. Des maladies réapparaijjous constatons que plus en plus de fermetures
sent aussi en France en raison des conditonsde i ndustri es publiques sor
vrete. aux industries privées qui recherchent de gros béné-
fices. Nous ne savons pas ou cette situation va nous
o mener.
Sénégal

UTS La santé était un droit en Inde. Avec la nouvelle poli-
tique publiée en 2017, une contribution peut désor-
La méfiance envers les vaccins est générale. Au Beis étre demandée aux patients. Les syndicats ten-

n®gal, ils se heurtent tennt adwet sdopposebstaclees ed
culturel et religieux. Au cours de la derniére décemtoit a la santé.
nie, nos pouvoirs publics ont fourni dd®nor mes e

par rapport a la vaccination. Nous avons mis en

place un programme qui institue un systéme de V@&spublique Démocratique du Congo
cination gratuite et générale pour tous les enfan&.f

de z®ro ° 15 moi s, qui contribu® © | dam®Iliorat
de la vie de nombreux enfants. En Afrique, la vaccination se présente comme un
moyen incontournable de la médecine préventive. Si
nous observons certaines petites poches de résis-
France tance, la population accepte globalement bien la
Thierry BODIN vaccination dans notre pays.

Syndicat CGT SANOFI b -

y _ _ _ Souvent , -méind Be eohsacre \giere de
La mise en place des 11 valences obligatoires rénoyens a cette vaccination. Le budget est ainsi mi-
pond aussi a une volonté des industriels. nime.

Sanofi ne veut plus produire le DT polio atroisv@-3 vaccination est souvent

lences car son outil de production est ancien et §8 certains organismes internationaux tels que
remise & niveau occasionnerait un certain nombredés 5 \Ms ou | SUni c e f

colts.

| s
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Depuis que la vaccination est assurée avec uneddre us s ommes tous ddaccord
taine régularité, nous avons observé lereculdecer-at i on est ddutilit® publi

taines maladies. Il faut aussi apporter ces soins aux migrants et réfu-

Dans le cadre de la solidarité mondiale, il faut pengiés qui sont obligés de quitter leur pays a cause de
ser a ceux qui disposent de peu de moyens. la guerre.

France
Serge ALLEGRE
Secrétaire Fédéral de la FNIC CGT

Nous avons eu un débat tres intense sur les questions
de santé publique.
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Nos propositions syndicales
pour des industries de santé au
service de | dHun

Serge ALLEGRE
Secrétaire Fédéral de la Fédération
Nationale des Industries Chimiques

pr s avoir eu tout e Nor ifout ésbredimtebué aoxnaction@aires stguandr e
la compréhension de ce que représententléses profits ne suffisent p
industries de sant®, retmmiaetaeonboérmtorbéprglasteomoujrﬁ
menter la réflexion au changement sociétal queant en p®ril, de fait, 16

nous voulons imposer. . . . . . .
P L6interdict i oresthiensirpdartiec e nc i

Que nous soyons dans lingramtd desnbsrréevendicdtiens, suatout q@and ils u
dans ndi mporte quel | esontaligst au pillage ded aides publigues, sareant s
avons a combattre le méme fléau le capita- toujours a remplir et & engraisser les actionnaires.

lisme. . ~
La r®ponse aux besoins dbo

Le capitalisme avec sa compétitivité, sa réactivitggante et vieillissante passera automatiquement par
sa rentabilité qui est déja insoutenable quand iine réappropriation des moyens de production, si
sdagit de mar chandi s e snousdolonmsépair danjeux dedseciété et prefimmma -
tion, mai s quand il s Bilieég i t de vies humaines ¢80

intolérable. Il faut redonner du sens a cette industrie qui lie la

Lors de cette matinée, nous devrons regarder santé, le bien étre des femmes et des hommes de
d®battre de ce que nouce mpndeu Ftre audre ahase que @es dients,iassu-r e

pour que ces questions de santé soient de santécet ® s des points sur un
non pas de rentabilité. maI adie une priorit® de re
e orpheline suscitant p

Comment laisser perdurer cette situation qui, d
puis des années, ne cesse de se détériorer dan
monde ou les seules existence et exigence de €age pouvons, ou que devamsus mettre en place
fabricants de produits nécessaires a la santé mmur que ce lobbying des fabricants de technolo-
se retrouvent que dansles marges ? gies de santé ou de médicaments, cesse de tenir &
la gorge notre systeme social de sa@té

ﬁlgrche restreint, donc peu profitable.

Pour information, celles se situent majoritaire-
ment dans une fourchette de 50 a 70 % (avant |&es fabricants imposent des tarifs a nos systémes
recherche et le développement). de Sécurité sociale complétement hallucinants, au
prétexte de détenir, le, brevet %Jus commtinement

Le secteur pharmaceutl us "pro
tabl es par mi | 6ens agé}élgé(p Sr?néteﬂteﬂ?‘étuell i ndustri e
sans oublier qudil b®rC@ttl'e ipropiriété, mte&entueltm,ane ddvrhlte pas , de

dits doéimp*ts (CIR et sCGlrGE rn oltoahrmrrmeanitn) ,arg ulii epue udve:
Leﬁeg r@senter jusquod ! 0Nous Iedsgvg'ns et cePa &qt fort bien cPer%ontre dans on-

les documents fournis par les experts, les besoins
Voilad, mes camaradedéja un axe de réflexion vont, par croissance et vieillesse des pays indus-

sur | dattribution de ftondd i p®BI| iedcs ptael § gubahkies
CICE, que percoivent ces industriels des industeigsloser et quid des possibilités et des choix de
de sant®, alors que Iefabmcat|onch0|x de r®ductions d

APmenter e@ sg'igner ftglmmes,u &M Bommes " I e

des pays qui en ont les moyens et, de ce fait,

fectifs ndont <c¢comme
marges a des niveaux records.

Ces marges uppl ®me nt ghoigirecslui qidoufrd vivré enf borté saltdne n t
pas ®t® aff ect e s | Bdiu Fdir®s ®rf meleuré B3Rt du sétdBcorRiampa | 1 e
moyens de production, pour répondre aux besoins g o yf fri r , ou mourir, je
des peuples en attente de soins. real it® déaujourdshui
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Selon | 80OMS, au moi ns §ulng atbhiseernscededodliamf paptltatta
mondiale,dont 50 % en Afrique nGa pas tdimedts ®es choix politig
régulier aux médicaments nécessaires. 81 % desver s | dar mement que vers

pays avec l'acces le plus faible aux médicaments se de santé de la population.

trouvent parmi les pays les plus pauvres : o
§ Le manque de personnel médical qualifié

- Dans les pays a faibles revensgul un nou- avec la mise en place, par exemple, de quotas
veau traitement de cancérologie sur S estdis- 485 ®| " ves par sp®cialit®
ponible, vent la désertification de praticiens dans cer-

- A peine plus de la moitié des nouvelles théra- taines régions.
ies ciblées est disponible dans les pays émer- .. .
P P pay éUn contexte doi nEn®ales-r i t ®

gents. . ! 00 o

] . tine, le systeme de santé subit de graves diffi-
Chaque année, ce sat0 millions de personnes  cultés en raison de pénuries en matiére de four-
qui tombent dans la pauvreté a cause de dé- nitures de base et de contraintes liées au blocus.

penses de santé disproportionnées par rapport a ] . ]
leurs revenus. § Les Iongues distances a parcourir pour at-

o teindre un centre desant&sel on | 8 OMS |
A Ildinverse de | a pl laparinceddRale g BeVrait séhRer Bne PoPulad  ©
majorité des dépenses de santé sont publigues gsun centre de sant® ser
ce qui, dans le processus des ordonnances Macroren France sur la fermeture des hopitaux ou sur
tel que demontre avec le transfert des cotisations gyppression de lits pour rationaliser les frais des
maladie et chomage dans la CSG ne sera plus e syryctures ? Que dire de la fermeture des mater-
cas. Attendomsous en France, comme dans les pjtés, obligeant bien des fois, les futures méres,
pays a faibles revenus, a ce que ces dépenses pe- gy risque de leur vie, & faire plusieurs dizaines
sent directement sur le revenu des ménages.qe ki |l om tres, et cela t
Ce qui est déja le cas en France, privant ainsi, gain de_profitabilité ?
4000 000 de personnes ddacc " une compl ®men -
taire sant®, faute doaPe&nsemlse meeySe nds®l @@ atsie0 Nys
payer. nous faire part, si elles le soUhaitent, de comment se

caract®rise ce manque doa:

Comme autre exempldes dépenses publiques pays respectifs.

par an et par personne s0®I vent " environ
2 500 0 dans les pays FrOweR neupgewasrefiéghira 2 5 § dans
les pays les plus pauvres. - Comment mettre en place les moyens néces-

Le débat que nous avons eu lors de notremaQ  Saires a la réponse aux besoins de santé des
congrés sur i 00 % S®c u @ iott®sa s o BEUPES SaNs aucune priorisation, sauf la santé
place aujourdohui et demgimBntfaie BehdficieNdesdermiees techrd Y S

pays de la planete. Mais restons sur la conséquence| gies m®dical es sur U
ges ‘?ho')é de la flngnce p'“t(l)t que la réponse aux femmes et hommes, quel que soit le niveau éco-
esoins de santé des peuples. Ce qui caractérise nomicgl(Je et social du pags

toute cette stratégie, se trouve dahso acc s au

soins. - Comment répondre aux besoins de production
N _ des indust.ries dle sant ®
Le manque ddacc s aux s qjidiSmofdsd 1 ® pl usieurs

teurs, qui souvent se cumulent : ) _ .
. ) o - Comment imposer le financement a 100 % par
§ Les difficultés a trouver certains médicaments, |3 cotisation social@

avec des ruptures de stocks, quelque fois orga-

nisées pour créer la rareté du prodeitt per- - Quand et comment parl'e'IOUS de nationalisa-
mettre | denvol ®e des ptiany de vente, affichant
marges intolérables. Nous | e savons tous, cet |
§ Le manque doéargent ethatd opgdi safbpnendedtddas
soins, I o% il néoy a pRgardes.y peu de d®penses
publiques ou les choix politiques sont ailleuigon c6est |l a seule i d®e q

Ldar mement par exempliee,r ®4 KT egeam®ratgiyonseddgs -
cotisations sociales pour augmenter les marg¢sa s assuj ettie do®tatisat

redistribuées aux actionnaires. propriation collective des salariés, tant dans son

>
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fonctionnement que dans sa gestion, avec combae réappropriation des moyens de production,
seul objectif de répondre aux besoins des peuplestépondant & la satisfaction des besoins tant locaux

qgudinternationaux, avec CoC¢

Avoir la main, par la nationalisation, sur |a possibily,x hesoins la mise en place de notre bouclier
té de soigner les peuples en mettant au service Stid U i i al aran S

Iy ; mpi.ng S?S) .C toi
| 6Humani t ® | a recherch t camenteuse qu
des technologies médicales, en lieu et place de @rrencl—:‘ énfle’les Fﬂ;’] f&'

satisfaction ddune p o i Npus ®xenmed dansnudei confébnces inteenationdle et
fric, nda pas de prix. ce ndéest pas un gros mot ¢
sation, car nos d®bat s, q

ot futurs. prenant en compte s eneux fon dame%ﬁrs’ sont ceux que toute classe ouvriere se doit
» P p J T 1 i mp®rialiste

taux pour les peuples, est incontournablé. ® g a(ﬁ] PLigposer
de traitement, de dr oi Voi#a, nded eamarades, bgaocoup a dire susle sejét  p
tout est le projet de société que nous portons efet des débats a avoir.

gue nous devons développer.

Avoir une réponse aux besoins de santé immédi
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