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Rappelons ce qu’est le WAIT Indicator, 
pour WAITING TO ACCESS INNOVA-
TIVE THERAPIES : une évaluation du 
temps nécessaire à l’inclusion d’un 
médicament ayant fait l’objet d’une 
approbation centralisée sur la liste de 
remboursement publique de chaque 
pays. 
Le tout sur la base des données ef-
fectives pour 168 médicaments inno-
vants, dans 37 pays européens, dont 
le Luxembourg.

Taux de disponibilité et délai 

Les deux données sont évidemment 
indissociables et toutes les deux im-
portantes pour les praticiens et les 
patients. Le taux de disponibilité 
mesure le nombre de médicaments 
disponibles pour les patients dans les 
pays européens au 5 janvier 2023. 

Pour la plupart des pays, il s’agit du 
moment où le produit accède à la 
liste de remboursement, y compris 
les produits dont la disponibilité est 
limitée. Le délai de mise à disposi-
tion mesure le nombre de jours entre 
l’autorisation de mise sur le marché 
et la date de mise à disposition des 
patients dans les différents pays eu-
ropéens (pour la plupart d’entre eux, 
il s’agit du moment où les produits 

sont inscrits sur la liste des médica-
ments remboursables). 
La date d’autorisation de mise sur le 
marché est la date d’autorisation cen-
trale de l’UE pour la plupart des pays, 
sauf pour les pays indiqués en italique 
où les dates d’autorisation locales ont 
été utilisées. Les données sont cor-
rectes jusqu’au 5 janvier 2023.

Ces délais d’accès aux marchés 
nationaux s’ajoutent au délai 
d’obtention d’une approbation 
européenne sous la procédure 
centralisée, qui est en moyenne de 
426 jours en Europe, contre 315 
jours en Grande-Bretagne, 313 
jours au Japon, 306 jours au Ca-
nada, et 244 jours aux Etats-Unis.

ACTU

Le 17 avril, IML (Innovative Medicines for Luxembourg), association 
de quelque 65 entreprises pharmaceutiques innovantes actives au 
Luxembourg, organisait après son assemblée générale une confé-
rence-débat avec notamment l’intervention du Dr Chioti (Direction 
de la Santé) et de Sini Eskola (Director Regulatory Strategy, Team 
Leader at EFPIA - European Federation of Pharmaceutical Indus-
tries and Associations). Nous aurons l’occasion d’y revenir dans 
un prochain numéro. Pour l’heure, nous nous concentrons sur  le 
WAIT Indicator 2022, présenté par Sonia Franck, secrétaire géné-
rale d’IML. Avec des données chiffrées pour le Luxembourg. 

Dr Eric Mertens

WAIT indicator 2022:WAIT indicator 2022: quelle accessibilité 
aux médicaments innovants 
pour les patients luxembourgeois?
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Mauvais bulletin pour 
le marché européen

Comme on peut le voir, le taux de dis-
ponibilité recule, tant en Europe qu’au 
Luxembourg:
•  45% pour l’UE versus 47% dans 

l’étude précédente,
•  57% pour le Luxembourg versus 

66% dans l’étude précédente. 

En outre le délai moyen nécessaire 
pour qu’un nouveau médicament ac-
cède au marché européen est de 517 
jours, soit 6 jours de plus que dans 
l’étude précédente. 

Et ces mauvais résultats n’épargnent 
pas les domaines clés comme les  
anticancéreux: si le délai a quelque 
peu diminué (526 jours versus 545 
jours), le taux de disponibilité a  

reculé, passant de 59% en 2021 à 
50% en 2022.

A noter aussi que le délai de 
472 jours mentionné pour 
le Luxembourg ne tient pas 
compte de la dégradation 
«administrative» du dossier 
luxembourgeois évoquée dans 
notre édition du mois de dé-
cembre 2022.

L’exemple des vaccins

Autre cas d’école: on compte actuel-
lement une centaine de candidats 
vaccins dans les pipelines des vaccins 
en UE, dont 46% ciblant des maladies 
pour lesquelles il n’existe pas encore 
de vaccins enregistrés. 

Les principales cibles des candidats 
vaccins sont les suivantes:

•  COVID-19 (SARS-CoV-2)  
(29 candidats, y compris la combi-
naison SARS-CoV-2 + grippe).

•  Virus syncitial respiratoire (VSR) (10 
candidats).

•  Maladie à méningocoques (6 candi-
dats). 

•  Influenza (11 candidats, y compris la 
combinaison SRAS-CoV-2 + grippe).

On peut encore ajouter à cette liste 
les vaccins thérapeutiques en im-
munologie, soit 5 vaccins dans les 
pipelines européens, ciblant diffé-
rents types de cancers, tels que le 
glioblastome, les cancers du pou-
mon, colo-rectal, pancréatique et 
cutané ainsi que d’autres tumeurs 
solides. n


