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Innovations technologiques pour lutter contre les maladies infectieuses dans les pays

en développement

Par Anthony D. So et Quentin Ruiz-Esparza

Résumé

L'une des stratégies-clés de la lutte contre les maladies infectieuses dans les pays a faible et
moyen revenus (PFMR) consiste a faciliter l'innovation et |'accés aux technologies de la santé. Le
gouffre entre les marchés rémunérateurs et le caractére endémique de ces maladies a
cependant contribué a l'incapacité des activités de recherche et de développement a répondre a
ces besoins en matiere de santé publique. Alors que l'industrie pharmaceutique considére les
économies émergentes comme de nouveaux marchés potentiels, la grande majorité du milliard
d'habitants les plus pauvres de la planéte réside désormais dans des pays a moyen revenu, une
situation qui complique les dispositifs d'acces progressif. Les partenariats de développement de
produits en revanche, en particulier ceux auxquels participent des institutions universitaires et
de petites entreprises, pensent que la recherche sur les maladies méme les plus négligées
représente une opportunité commerciale, tandis que la croissance du secteur pharmaceutique
dans les pays du BRICS (Afrique du Sud, Brésil, Russie, Inde et Chine) donne I'espoir d'une base
d'innovation indigéne. De telles innovations passent par 1) I'accés aux savoirs fondamentaux ; 2)
|'utilisation stratégique de la propriété intellectuelle et des financements innovants pour
répondre aux objectifs de santé publique ; 3) des normes collaboratives d'innovation ouverte ;
et 4) de nouveaux modeles commerciaux, avec parfois un double objectif de résultats. Face a de
telles contraintes en termes de ressources, les PFMR sont décidés a développer un nouveau
modele d'innovation, utilisant les ressources plus efficacement, qui devrait répondre aux
besoins en matiere de santé mondiale.
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MHHOBaLUMOHHAA TEXHO/IOTUA B IeYEHUUN MHCIDEKLI,MOHHbIX 3abonesaHuii B

pa3BuBalOLWMXCA CTPaHaAX
OHTOHM Oun Co n KBeHTHH Pymnc-dcnapca

AHHOTauuA

MpenocTaBneHHan MHHOBALMA U AOCTYN K MEAULMHCKMM TEXHOIOTUAM COXPaHAET CTpaTer1io B
MHOEKUMOHHbIX 3ab0neBaHUAX, MOJIYYEHHbIX OT pPaHEHWM, B CTpaHax C [0X04aMu HUKe
cpeagHero ypoBHA. OAHakKo nNponactb Mexay MpUBbINbHBIMU PbIHKAMU U 3HAEMUYHOCTbIO
cywecTsytowWwmnx 3aboneBaHnMin cnocobcTBoBasa OTCYTCTBMIO MCCAed0BaHUA U pa3paboTok ana
npeonoseHua noTtpebHocTen o0O6LWECTBEHHOrO 34paBooOXpaHeHus. B 1o Bpems, Koraa
dapmaueBTUYECKass MPOMbIWIEHHOCTb  pacCMaTpuBaeT NepexogHble  3KOHOMMKM  Kak
NOTEHUMANbHO HOBbIE PbIHKM, OCHOBHOW MUAAMAPL, OONbLIMHCTBA HaUXYAWWX MUPOBbIX
3KOHOMMWK nNpebbiBalOT B CTpaHax CoO CcpedHMM YPOBHEM [AOXOAO0B, 4YTO ABASETCA ¢GaKTom
OCNOXHEHHOM BO3MOMHOCTU cucTeMATM3auMM. Tem He MeHee, KOMNaHuu no paspaboTke
NPOAyKUMMU, B YaCTHOCTU Te, KOTOPble BK/OYAKOT aKaAeMWUYECKMEe YUYPEXKIAEHMA M Masible
npeanpuAaTuA, MCNONb3YIOT KOMMep4yecCkune BO3MOXHOCTU Aana ne4vyeHUA  Oaxe 3TUX
UrHopupyembix 3abosieBaHMn, U HapacTalowWmin papmaLleBTUYECKNIN ceKTop B cTpaHax BPUK
NpeaoCcTaBAsfeT Hagexay A4NS MPUCYLLEe OCHOBbl WHHOBauuKW. Takaa WHHoBauua byaer
cbopmupoBaHa 1) [OOCTyNmOM K OCHOBam 3HaHWIA; 2) CcTpaTermyeckMm WCMo/b30BaHUEM
WMHTEeNNeKTyaNbHON COBCTBEHHOCTU U NepeaoBbiM GUHAHCUPOBAHUEM ANA AOCTUNKEHUA LENU
0bulecTBEHHOroO 34pPaBoOXpaHeHMA; 3) COBMECTHbIMU HOPMaMU ANst OTKPbITbIX MHHOBaLMA, U 4)
aNbTepPHATMBHbIMU MOAENAMU NPeANPUATUS, U COLUMANIbHO OTBETCTBEHHbIMM MPEeANPUATUAMM.
CTONIKHYBLUMCb C OFPaHUYEHUAMWU PEecypcoB, CTPaHbl C O0XO4aMU HUMKE CPefAHEro YpOoBHA
HamepeHbl paspaboTaTb HoBylo, 6osiee pecypcHO-3GPEKTUBHYIO WMHHOBALMOHHYIO MOAEND,
KOTOpaA MNoA4EepKUT CYLLeCTBYIOLLYIO MepCneKkTMBy NpeogoneHus noTpebHocTe MMPOBOTO
3/1paBOOXpPaHEeHMA.
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Innovacidn tecnoldégica contra las enfermedades infecciosas en los paises en desarrollo

Anthony D. So, Quentin Ruiz-Esparza

Resumen

La innovacion y el acceso a las tecnologias sanitarias siguen siendo las estrategias principales en
la lucha contra las enfermedades infecciosas en los paises de bajos y medianos ingresos (PBMI).
Sin embargo, la diferencia entre los mercados de pago y la endemia de dichas enfermedades ha
fomentado la escasez de investigacion y desarrollo para cubrir esta necesidad de salud publica.
Mientras que la industria farmacéutica ve en las economias en desarrollo a nuevos mercados
potenciales, la mayor parte de los mil millones de personas mas pobres del mundo residen
ahora en paises de ingresos medios, lo que complica la aplicacién de modelos de precios
escalonados. Sin embargo, las asociaciones de desarrollo de productos, especialmente entre
instituciones académicas y pequenas empresas, encuentran oportunidades comerciales incluso
entre las enfermedades olvidadas, y el crecimiento de la industria farmacéutica en los paises
BRIC (Brasil, Rusia, India y China) ofrece esperanzas para una base de innovacion autdctona.
Dicha innovacién vendrd determinada por: 1) el acceso a las estructuras basicas del
conocimiento; 2) el uso estratégico de la propiedad intelectual y la financiacién innovadora para
cumplir los objetivos de salud publica; 3) las normas de colaboracién en materia de innovacion
abierta; y 4) modelos de negocio alternativos, algunos de ellos con objetivos dobles. Al
enfrentarse a tal limitacion de recursos, los paises de bajos y medianos ingresos estaran listos
para desarrollar un nuevo modelo de innovacién mas eficaz, que permita abrigar esperanzas en
satisfacer las necesidades médicas globales.

Translated from English version into Spanish by Rosa Sanz, through

TRANSLATORS



