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Je voudrais parler de l'annonce parue dans la revue Nature de 20 janvier 2010. Oui, je sais, j'ai du retard pour en parler. Néanmoins, il m'apparaît important de le faire même s'il ne s'agit pas d'une actu super méga top récente.





Donc, dans cette annonce, il en retourne du partage d'information. Plus précisément, de celui de la base de données de GlaxoSmithKline sur les molécules potentiellement actives contre la malaria. Ainsi, la compagnie pharmaceutique a annoncé vouloir rendre publiquement accessibles les structures biochimiques de plus de 13 500 molécules et les données pharmacologiques associées. Cet engagement fait partie de la stratégie open innovation de la compagnie. Et est la première action du genre à être entreprise par une compagnie pharmaceutique. 



Donc, les contacts privilégiés entre ce type d'industries et certains organismes publics semblent s'élargir : il s'agit maintenant de faire passer les données privées dans le domaine public et de les rendre accessible à toute la communauté scientifique (et de fait à d'autres compagnies). Cette action a été positivement accueillie par la division de l'accès aux médicaments essentiels au sein de Médecins sans Frontières. 



Il est très marrant de lire les avis du genre : Instead of researchers relying on their own small, isolated and fragmented efforts, the field can now work off and build a shared data set. It should also reduce duplication. We often have academics coming to us and saying we have found a new structure, and we tell them that we already have ten of those,

("Au lieu d'avoir des chercheurs isolés, ne reposant que sur leurs efforts faibles et fragmentés, le domaine peut maintenant construire une recherche reposant sur un ensemble de données partagées. Cela permettrait aussi de réduire les duplications. Nous avons souvent des contacts avec des universitaires venant à nous et présentant une nouvelle structure : nous leur disons déjà disposer d'une dizaine de telles structures.")



Je parle de marrant pour rester polie. C'est une position limite révolutionnaire dans ce monde où la concurrence industrielle est féroce. Sans tomber dans le pathos et les émotions, il est tout de même scandaleux de restreindre l'accès à l'information pouvant sauver de nombreuses vies humaines. Bien sûr, on trouve ça scandaleux, mais on arrive à le justifier par le fait qu'une compagnie a pour objectif de faire du profit et non pas de social. Ce qui est une autre question que demander si la santé et les médicaments devraient être laissés entre les mains d'industries privées. 





Pour éviter de s'enliser dans un troll velu et gluant, je voudrais attirer l'attention sur une expression que je trouve très cynique : "

neglected disease, ou "maladie négligée". Autrement dit, certaines maladies ne sont pas intéressantes à être étudiées (et donc, traitées). Bon, ok, la définition officielle est que ce sont des maladies infectieuses tropicales endémiques pour l'Afrique subsaharienne ; 85% de ces maladies sont dues à des vers parasites. Ainsi, on estime que l'impact de ses maladies négligées dans leur globalité est égal à celui de la malaria ou de la tuberculose. Évidemment, totalement par hasard, ce genre de maladies affecte juste les 500 millions d'habitants de la région en question qui sont parmi les plus pauvres au monde et sont une super base pour le développement de maladies encore plus lourdes telles le SIDA, la malaria et la tuberculose (le Top 3 infectieux ramenant le plus de financements dans le domaine). 



Heureusement, notre sauveur et grand promoteur des données pharmaceutiques ouvertes, GlaxoSmithKline, est là. Parce qu'ils ont de l'expérience dans l'ouverture de données : l'an dernier, à peu près à la même époque que cette année, Nature annonçait la décision de la compagnie de partager d'une façon particulière un pool de molécules et procédés de fabrications de médicaments pour la lutte contre les maladies négligées. Ce qui était intéressant ici, c'est que la compagnie propose la création d'un "patent pool" : ainsi, des chercheurs et entreprises fabriquant des médocs (dont des génériques) pour les 50 pays les plus sous-développés du monde pourraient se voir donner des licences d'utilisation gratuite de molécules brevetées du pool. Ainsi, ces gens culturés pourraient créer de nouveaux traitements pour des maladies négligées pour ces pays-là. Le domaine des maladies négligées représente une aire à bas risque où les compagnies pharmaceutiques peuvent expérimenter avec les données ouvertes...



Tout ceci est bel et bon, n'est-ce pas ? Au lieu de supprimer les brevets, on va juste ne pas faire payer ceux qui bosseront dessus. Pas mal. Mais ce n'est pas tout : les pays dits de revenus moyens (tel l'Inde) sont exclues de cette initiative. Parmi les 50 pays les plus sous-développés du monde, quels seraient ceux susceptibles d'être des cibles de marché potentiels ? Un joli volte-face de la part de GlaxoSmithKline qui a brillé dans son action jointe en justice pour stopper le gouvernement sud-africain dans son initiative de rendre bon marché les traitement anti-SIDA. 



L'altruisme a ses limites donc ?
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