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OBJECTIFS D’APPRENTISSAGE

• Pouvoir décrire l’ampleur de 
l’investissement de l’industrie 
pharmaceutique dans la publicité

• Pouvoir mentionner quelques exemples 
d’impact démontré de la publicité sur le 
comportement des professionnels de la 
santé

• Pouvoir définir une attitude personnelle 
face à une situation pouvant survenir 
dans son environnement professionnel
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Marketing: 
une grande force 

de frappe...

LA BONNE SANTE DE 
L’INDUSTRIE

Leem, Les entreprises du médicament en France, 2018, www.leem.org
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DEPENSES EN PROMOTION

www.pharmaceutiques.com, juin 2006

Promotion: $ 85 milliards 
dans le monde en 2013

Marché du médicament: 
env $ 1000 milliards en 2013

EXEMPLES DE CLASSES 
THERAPEUTIQUES

Donohue JM, N Engl J Med 2007;357:673-81
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TECHNIQUES D’INFLUENCE

• Réciprocité
• cadeaux, échantillons, invitations ...

• Obligation / engagement / cohérence
• référence à des situations cliniques, suite de 

questions

• Validation sociale
• comparaison à des pairs

• Autorité
• référence à des experts

• Amitié
• il est plus difficile de refuser à un ami...

• Manque / pénurie
Roughead E, Aust NZ J Med 1998;28:306-10

TECHNIQUES D’INFLUENCE

• Enregistrement de visites médicales
(n=16)

– Réciprocité (cadeaux) 100%

– Validation sociale 41%

– Obligation / engagement / cohérence 39%

– Autorité 14%

– Manque / pénurie 0%

Roughead E, Aust NZ J Med 1998;28:306-10
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Attitudes 
et pratiques

FORMES D’EMBROUILLEMENT

• Visites en tête à tête
• Acceptation de cadeaux, voyages, équipements
• Participation à des repas ou événements sociaux 

sponsorisés
• Participation à des conférences sponsorisées
• Conduite de recherche sponsorisée
• Implication dans ou utilisation de recommandations 

sponsorisées
• Conseil à une fondation ou groupe de patient 

sponsorisé
• Fonction de consultant rémunéré
• Participation à des advisory board
• ...

Moynihan R, BMJ 2003;326:1189-92
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ATTITUDE ENVERS LA 
PROMOTION

Pratiques chez ceux qui considèrent:

% qui ont ou auraient participé

Steinman M, Am J Med 2001:110:551-7n=117 médecins internes

« MARQUAGE 
PHARMACEUTIQUE »
• Contenu des poches de blouses

97% des internes portent au moins un objet avec un 
marquage pharmaceutique

Stephen K, JAMA 2001;286:1024-5
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ATTITUDE ENVERS LA 
PROMOTION

“Sur moi” “Sur les autres médecins”

Perception de l’influence des délégués médicaux 
sur la prescription

Steinman M, Am J Med 2001:110:551-7n=117 médecins internes

LA VISITE MEDICALE

• Analyse de 33 visites présentant 107 
médicaments chez 12 médecins

• Comparaison avec le Code d’éthique de 
la communication sur le médicament et 
le dictionnaire Vidal

• Durée moyenne: 11 min, 
3 produits présentés

• Nom du fabricant cité jusqu’à 13 fois, du 
médicament jusqu’à 18 fois ...

Thèse de Deghaye D, Prescrire 1996:16:792-5
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LA VISITE MEDICALE
% des infos Exactitude?

Composition 61 % presque
Posologie toujours
Mode d’emploi 
Propriétés souvent
Indications 18 %
Effets indésirables 8 % faux
Contre-indications 2 % une fois
Précautions d ’emploi 0.4 % sur deux
Interactions 0.4 %

Thèse de Deghaye D, Prescrire 1996:16:792-5

RECHERCHE CLINIQUE 
SOUS INFLUENCE

• Multiplier la publication d’études 
favorables (noyer les études 
critiques)
– 85 articles publiés sur la sertraline (Zoloft) 

entre 1998 et 2000 à l’initiative de Pfizer 
(sur 211 articles sur cette substance) 

– Campagne de ghostwriting par Merck de 
96 articles pour promouvoir le rofecoxib 
(Vioxx)

La Revue Prescrire 2012; 32:311-4
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RECHERCHE CLINIQUE 
SOUS INFLUENCE

• Ne pas publier les résultats 
compromettants la vente
– Antidépresseurs ISRS

• 74 essais cliniques
– 38: favorables

– 26: défavorables (douteux ou inutile)

• Publication:
– 94% des études favorables

– 15% des études défavorables publiées dans un 
langage laissant croire des résultats favorables

– 8% des études défavorables publiées telles quelles 

La Revue Prescrire 2012; 32:311-4

Impact de la 
publicité
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IMPACT DE LA PUBLICITE

• Revue systématique de la littérature

• 29 études publiées entre 1994 et 1999 sur
– les effets des interactions entre les médecins et 

l'industrie pharmaceutique sur 

– les connaissances, les attitudes et le 
comportement

• Etudes comparatives avant/après exposition 
à la promotion, études de cohorte 
comparatives, études cas contrôle et 
enquêtes transversales. 

Wazana A, JAMA 2000;283:373

IMPACT DE LA PUBLICITE

• Principaux constats (I)
– la plupart des médecins interrogés ont nié que des cadeaux 

puissent influencer leur pratique

– plus les médecins recevaient de cadeaux, moins ils étaient 
enclins à croire que cela aurait des effets sur leur 
prescription

– plus le contact avec les délégués médicaux était fréquent, 
plus il était probable que les médecins demanderaient l'ajout 
des produits du sponsor aux formulaires de l'établissement 
de santé

– le remboursement des frais de déplacement pour se rendre 
à un congrès, les repas financés par l'industrie, le 
financement de la recherche et les honoraires augmentaient 
également la probabilité de demandes d’ajouts au formulaire

Wazana A, JAMA 2000;283:373
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IMPACT DE LA PUBLICITE

• Principaux constats (II)
– une plus grande exposition aux discours des délégués 

médicaux était associée à une moindre capacité à 
reconnaître des allégations inexactes concernant les 
médicaments

– le financement de la formation augmentait la probabilité de 
prescrire les produits du sponsor

– un contact plus fréquent avec les délégués médicaux était 
associé à des coûts de prescription plus élevés, des 
prescriptions plus rapides de nouveaux médicaments et une 
prescription de génériques plus faible

Wazana A, JAMA 2000;283:373

ECHANTILLONS

• Traitement de l’hypertension
– 92% affirment choisir des diurétiques ou 

des b-bloquants comme thérapie initiale
– Si des échantillons sont disponibles, 91% 

des médecins utilisant des échantillons 
choisissent un médicament différent de 
leur choix préféré

– Une fois la tension du patient équilibrée, 
69% poursuivent la prescription du 
médicament débuté sous forme 
d’échantillon

Chew L, J Gen Int Med 2000;15:478-83
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SYMPOSIUM « DE TRAVAIL »

• Impact de symposiums sur deux 
médicaments payés par l’industrie dans 
des endroits luxueux de la côte ouest 
des USA et des Caraïbes
– La majorité des participants pensent que le 

voyage gratuit n’influencera pas leur 
prescription

– Une augmentation significative de la 
prescription est observée pour les deux 
produits (p>0.001)

Orlowski JP, Chest 1992;102:270-3

SYMPOSIUM « DE TRAVAIL »

OMS, Comprendre la promotion pharmaceutique et y répondre, 2013

Institution de 
comparaison
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CADEAUX

Goupil, BMJ 2019;367:16015France, 2016

INVITATION A DES REPAS

DeJong C, JAMA Intern Med 2016;176:1114
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ET EN SUISSE?

RTS Info, 11 février 2019 www.rts.ch/info

QUE RETENIR ?

• La publicité a un impact sur le 
comportement

• L’industrie est mieux armée que nous  
 Ne pas être naïf

• La quantité de publicités est importante  
 Filtrer

• Il faut lutter contre la publicité abusive 
 Publivigilance
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Quelle attitude 
adopter ?

QUI DOIT DECIDER ?

• Des mesures peuvent être prises à 
plusieurs niveaux:

– Législation

– Associations professionnelles

– Institutions

– Individuel
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MESURES LEGALES

< CHF 300/an

www.fr.scienceindustries.ch

RECOMMANDATIONS 
PROFESSIONNELLES
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MESURES 
INSTITUTIONNELLES

Charte du 
fournisseur 
HUG-CHUV

CHARTE DU FOURNISSEUR 
HUG-CHUV
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RESTREINDRE LE CONTACT

• Réduction d’accès voté par les 
médecins
– Personnel de la réception 

• ne fixe pas de rendez-vous 
• n’accepte pas de matériel promotionnel

– Informations sur des nouveaux produits 
transmises sous forme écrite

– Rendez-vous avec délégués en dehors 
des heures de consultation

– Pas d’échantillons laissés spontanément

Spurling G, Qual Saf Health Care 2007;16:266

RESTREINDRE LE CONTACT

McCormick B, JAMA 2001;286:1994-9
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MESURES INDIVIDUELLES

• Respecter les recommandations 
légales, professionnelles et 
institutionnelles

• Avoir des règles de conduite 
personnelles

• Etre cohérent

• Avoir la conscience tranquille

PHARMACIENS :
CONTACTS PRINCIPAUX

• Visite des délégués médicaux

• Echantillons

• Cadeaux

• Formation continue sponsorisée

• Informations/publicités distribuées 
par l’industrie
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Conclusions

QUE RETENIR ?

• Impossible d’échapper complètement 
aux conflits d’intérêts

• Que puis-je accepter ?  Fixer sa limite,
garder son indépendance

• Les relations avec l’industrie doivent être 
déclarées  Transparence
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QUE PEUT-ON ACCEPTER ?

Seriez-vous d’accord de le dire 
à des collègues ou aux patients? 

NE PAS TOUT CROIRE...


