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. WPROWADZENIE

Niniejszy poradnik dla nauczycieli zawiera informacje na temat pierwszego modutu Xplore

Health: "Jak konstruuje sie leki". Wprowadzenie do tematu umozliwia przygotowanie lekgc;ji i

podaje informacje, ktére uczniowie muszg przyswoic jako podstawe, oraz potrzebne to

przygotowania zaje¢ wprowadzajgcych. Dokument podaje informacje o osiggnieciach w tych

badaniach oraz aspektach etycznych, prawnych i spotecznych zagadnienia.

Il. Stan rzeczy

Pierwszy modut Xplore Health zajmuje sie zagadnieniem "odkrywania leku" i bada etapy

konstrukcji leku z punktu widzenia nauki i technologii. Opisuje dtugi proces odkrycia i

budowy, od badah naukowych, wspétprace pomiedzy przemystem farmaceutycznym,

biotechnologig i naukowcami uniwersyteckimi, po koszty procesu konstrukcji leku, az do

ostatecznych testow i etapu rejestracji. Proces, ktory moze trwa¢ wiele lat, zostat

naszkicowany na rysunku ponize;.
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W ramach tego modutu nalezy przedyskutowac z uczniami nastepujgce zagadnienia:

1. Skad pochodzg pomysty na nowe leki

Proces budowy nowego leku od pomystu do rynku na kazdym etapie jest rézny. W
przesztosci, wiele lekdw byto odkrywanych przez szczesliwy przypadek. Pod koniec XX
wieku pojawit sie proces celowego projektowania lekdéw, ktory zaczyna dominowaé w
procesie budowy, a nowe technologie sg kluczowym instrumentem budowy lekéw. Leki
odkryte w XXI wieku zawdzieczajg swoje powstanie rozwojowi wiedzy o dziataniu komorek
i organizméw, oraz analizy genomu ludzkiego i innych organizmaéw.

2. Badania interdyscyplinarne: chemia/ biologia/ obliczenia

Pierwsze kroki w badaniach nad Odkryciem Leku czesto sg prowadzone przez zespoty
specjalistow roznych dziedzin, chemii, biologii i informatyki i majg przewidziec
oddziatywania chemiczno biologiczne i przeanalizowac olbrzymie ilosci danych zebranych
podczas badan.

Tematy badan to:

e Genomikai bioinformatyka
Dostep do danych o sekwencji genomu ludzkiego i innych gatunkéw umozliwia
naukowcom analizowanie umiejscowienia gendéw w chromosomach réznych gatunkéw oraz
rozszyfrowanie biatek, ktére skladajg sie na proteom kazdego z gatunkéw. Wszystkie
analizy wymagajg wiedzy bioinformatycznej, a wynikiem jest wiedza o celach dziatania

leku, przede wszystkim biatkach, ktore mozna powigzac¢ z odpowiednimi schorzeniami.

e Biologia strukturalna i projektowanie lekéw
Biatka, ktore sg przedmiotem oddziatywania leku to tréjwymiarowe struktury, ktére mogaq
by¢ zrekonstruowane za pomocg takich technik jak krystalografia rentgenowska i NMR
(Jadrowy Rezonans Magentyczny). Dzieki wykorzystaniu komputerow mozna analizowac¢
oddziatywanie agentéw chemicznych i biologicznych na cel leku. Przyszte leki mozna wiec
projektowac, a po zsyntetyzowaniu mozna sprawdzi¢ jak zbudowany zwigzek chemiczny
faktycznie oddziatuje. Ten cykl nazywa sie Structure-Based Drug Design (SBDD)

[Strukturalne Projektowanie Lekul].

e Chemia medyczna
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Zwigzki chemiczne, ktére mogg by¢ wykorzystane jako leki muszg zosta¢ zsyntetyzowane
w laboratorium, aby mozna bylo przetestowa¢ ich oddziatywanie z chorobotwérczym celem
dziatania leku, gdyz ich oddziatywanie moze by¢ zbyt silne, albo w ogdle nie wystepowac,
albo rézne od pozadanego. Chemia Medyczna umozliwia optymalizacije zwigzkéw
wskazanych jako kandydaci na etapie wstepnym ("trafienia"), aby wytworzy¢ zwigzki o

lepszych wtasciwosciach leczniczych ("wiodgce").

e Testowanieifarmakologia
"Trafienia" i "Wiodace" zwigzki sg zazwyczaj badane systematycznie ze wzgledu na
oddziatywanie z biatkami (préby biochemiczne), komoérkami (proby komorkowe) i
organizmami (préby fenotypowe). Po zidentyfikowaniu zwigzkéw o obiecujgcych

wiasciwosciach sg one poddawane kolejnym probom farmakologicznym in vitro i in vivo.

e Badania na zwierzetach i odkrywanie lekéw
Zanim zwigzki bedg mogty by¢ wykorzystane jako leki na schorzenia ludzkie, ich dziatanie
musi byC przetestowane na zwierzetach. Préby na zwierzetach sg sScisle regulowane tak
aby ograniczac liczbe uzytych zwierzat i prowadzi¢ te badania zgodnie z kodami etycznego
postepowania. Badania na zwierzetach w przemysle farmaceutycznym i biotechnologii
muszg by¢é dopuszczone przez komisje etyczne. Niemniej, instytucje dopuszczajgce leki
zatgczenia wynikow testéw na zwierzetach (gryzoniach, psach, naczelnych (poza ludzmi))

do kazdego wniosku o rejestracje.

¢ Metabolizm, toksykologia i bezpieczenstwo lekéw

Wiodace zwigzki sg zazwyczaj testowane ze wzgledu na dostepnos¢ biologiczng. Zwigzek
jest dopuszczany do testow na ludziach jezeli znane sg szczegoétowo cechy ADMET
(absorpcja, rozktad (distribution), metabolizm, eliminacja i toksykologia) u zwierzat i u ludzi.
Sprawdzanie bezpieczenstwa jest prowadzone na komérkach lub na zwierzetach, aby
wykry¢ mozliwe niepozagdane oddziatywania i wybraé zwigzki na najlepszych
wiasciwosciach, ktore nie sg toksyczne.

Zwigzki wybrane do przedklinicznych testow bezpieczenstwa muszg by¢ produkowane w
duzych iloéciach, a zanieczyszczenia wynikajgce z procesu produkcyjnego wykryte i
odseparowane od substancji czynnej w srodowisku zgodnym z normami GLP (Good
Laboratory Practices [Poprawne Praktyki Laboratoryjne])

Substancja czynna moze zosta¢ dopuszczona do testow na ludziach jezeli
zanieczyszczenia nie przekraczajg wskazanego poziomu bezpieczenstwa a toksycznosc¢

zanieczyszczen tez zostata przebadana.
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Substancje czynne wybrane do testow na ludziach sg przygotowywane w formie zdatnej do
recepciji biologicznej zaleznie od sposobu podawania (t.j. doustnie, dozylnie etc.). Formuta
leku zazwyczaj wymaga testowania zestawu (substancja czynna + nosnik) ze wzgledu na

stabilnos¢, absorpcje, uwalnianie etc.

3. Fazy kliniczne
e Fazaklinicznal
Pierwsza faza obejmuje badanie ochotnikow dla potwierdzenia bezpieczenstwa zwigzku
juz sprawdzonego w testach na zwierzetach. Podaje im sie co raz wieksze dawki. Bada sie
mozliwe skutki uboczne oraz stezenie w probkach krwi i moczu. Cechy ADMET substancji

kandydujgcych objawiajgce sie na ochotnikach sg tez analizowane statystycznie.

e Fazaklinicznall
Druga faza ma okresli¢ wtasciwe dawkowanie. Jezeli zwigzki przebadane w pierwszej fazie
klinicznej okazg sie bezpieczne przy réznych dawkowaniach, mozna rozpoczaé testy
skutecznosci substancji kandydujgcych na pacjentach (ludzkich) cierpigcych na
schorzenie, ktére ma by¢ leczone budowanym lekiem, w warunkach unormowanych przez
agencje kontroli lekobw. Celem drugiej fazy klinicznej jest ustalenie wtasciwych dawek i
obserwacja skutkow terapii, oraz skutkéw ubocznych. W wiekszos$ci przypadkéw, druga
faza kliniczna jest prowadzona w rezimie podwadjnej niewiedzy: czes¢ pacjentéw otrzymuje
lek, czes¢ pacjentdow otrzymuje placebo (nie oczekuje sie zadnych skutkéw), a nikt z
prowadzgcych badania i analizujgcych dane, ani tez pacjenci, nie wie kto nalezy do jakiej

grupy.

e Fazakliniczna lll
W tej fazie bada sie skutecznos¢ leku na chorych. Dla zwigzkéw, ktére okazaty sie
statystycznie skuteczne u pacjentéw badanych w drugiej fazie klinicznej, ustala sie
skuteczne dawkowanie dla rozlegtych badan trzeciej fazy klinicznej, zazwyczaj
prowadzonej na wigkszej liczbie pacjentow w wielu krajach. W tej fazie tez stosuje sie
rezim podwadjnej niewiedzy, a ponadto skutecznosé i bezpieczenstwo badanego zwigzku
jest porownywana (rowniez w niewiedzy) ze skutecznoscig zwigzkéw juz dopuszczonych
do uzycia dla danego schorzenia. Po trzeciej fazie klinicznej skutki terapii schorzenia na

pacjentach sg potwierdzane.

4. Rejestracja / Dopuszczenie / Sprzedaz
Lek wprowadzany na rynek po zaaprobowaniu przez agendy nadzoru w kazdym kraju lub

obszarze geograficznym (np. European Medical Evaluation Agency, EMEA [Europejska

Agencja Lekow], Food and Drug Administration Agency, FDA [Federalna Agencja

www.xplorehealth.eu

-6-



Zywnosci i Lekow (USA)]). Te agencje analizujg dokumentacje i dopuszczajg nowy lek na
rynek badz domagajg sie dodatkowych badan, badz odmawiajg dopuszczenia leku ze
wzgledu na nieskutecznos¢ lub mozliwe skutki uboczne zwigzane z przyjmowaniem leku
przez ludzi.

Po dopuszczeniu do sprzedazy, podawanie leku pacjentom wymaga przepisu lekarza,
ktéry oceni, czy pacjent moze skorzysta¢ na kuracji nowym lekiem. Lekarze analizujg
mozliwe skutki uboczne zwigzane z przyjmowaniem leku i przekazujg raporty o
wystepujgcych niepozgdanych efektach do agencji nadzoru farmakologicznego w r6znych
krajach. Jezeli nowy lek jest przyjmowany przez znaczng liczbe pacjentow, i pojawiajg sie
niespodziewane skutki uboczne w statystycznie znaczacej liczbie, lek moze zostac
wycofany z rynku.

lll. Aspekty Etyczne, Prawne i Spoteczne (ELSA) budowy leku

Ponizej przedstawiamy wybor opinii do dyskusji w klasie na temat aspektow etycznych,

prawnych i spotecznych (Ethical, Legal and Social Aspects ELSA) procesu budowy leku:
1. Uzywanie lekéw: rzadkie, odpowiednie czy nadmierne?

o Swiatowa lekomania
Co raz wiecej ekspertow uwaza, ze zyjemy w $wiecie lekomanoéw Nie ulega watpliwosci,
ze leki sg bezwzglednie konieczne dla chorych i oséb ktére sg narazone na znaczne
pogorszenie zdrowia w przypadku ich nie przyjmowania. Nie mniej warto spytaé: czy na
pewno kazda dolegliwos¢ moze zosta¢ wyleczona lekami? Czy przykladamy wystarczajgca
uwage do takich rzeczy jak zréznicowane i wtasciwe odzywianie, aktywnosci fizycznej -
¢wiczen lub sportu, spedzania odpowiedniej ilosci czasu przed telewizorem badz
komputerem, ograniczeniem spozycia substancji trujgcych, spedzania czasu z osobami

bliskimi, i ograniczania spozycia lekow.

e Odpowiedzialnos$¢ za wlasne zdrowie
Nasz organizm to cudowne urzgdzenie, produkt milionéw lat ewolucji, ale musimy mu
poméc, i podejmowaé decyzje na podstawie znacznie lepiej udokumentowanych

przestanek, zgodnie z tym co czyni nas szczesliwymi.

e Uzycie lekow
Rosngca dlugos¢ zycia jest wprost proporcjonalna do uzycia lekow we wszystkich
spoteczenstwach. Antybiotyki ratujg zycie, a ich wiasciwe wykorzystanie jest wprost
skorelowane z rosngcg dtugoscig zycia.
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Nie ma lekéw nie przynoszgcych skutkéw ubocznych (nawet aspiryna ma takie) i nalezy
zawsze pamietaé, ze wszystkie leki, majg wieksze badz mniejsze niepozadane skutki
uboczne. Na razie nie potrafimy ich unikng¢. Ryzyko rosnie ze spozyciem. Paracelsus
(1493-1541) lekarz, alchemik i astronom gtosit "to dawka czyni trucizne"; a wiec kazda
substancja podawana w wystarczajgco duzych ilosciach lub odpowiednio dtugo okaze sie
toksyczna. Systematyczne przyjmowanie lekow moze prowadzi¢ do zatrucia. Dlatego
nalezy uzywac jak najmniej lekow i tylko w scisle wyznaczonym okresie.
Masowe spozycie (i czesto naduzycie) antybiotykdw juz niepokoi, gdyz okazuje sie, ze
mikroorganizmy budujg znaczng odpornos$¢ na niektore antybiotyki przyjmowane przez
ludzi i na podobne. Musimy pamieta¢ o tym, ze mikroorganizmy to zywe stworzenia. Jezeli
zaadaptujg sie do nieprzyjaznego Srodowiska, to w nim przezyja, a bakterie sg wyjgtkowo
sprawne w tej grze. Niektérzy naukowcy uwazajg, ze ze wzgledu na te odpornosé,
obecnie dostepne antybiotyki wkrétce przestang by¢ skuteczne w populacjach gdzie
spozycie jest wysokie.

e Szerokie programy szczepien dla dzieci
Szerokie programy szczepien dla dzieci i masowe wykorzystanie niektorych lekéw jest
zdaniem niektdrych specjalistéw zwigzane z rozwojem alergii, szczegolni wsréd miodziezy,
ze wzgledu na przesadng reakcje systemu odpornosciowego, ktéry musi sobie radzi¢ z
efektami ubocznymi nadmiernego uzycia lekéw od wczesnego dziecinstwa. Moze to
wyjasnia¢, dlaczego co raz wiecej rodzicow nie zgadza sie na szczepienie swoich dzieci
poza sytuacjami nadzwyczajnymi, gdyz rozumiejg, ze w wiekszosci przypadkow ryzyko
przewaza nad spodziewanymi korzysciami.
Niektorzy naukowcy nie przyjmujg tej argumentacji, gdyz ich zdaniem rodzice nie w petni
zdajg sobie sprawe z ryzyka, ktére jest czesto przesadnie przedstawiane przez media i
niektorych lekarzy i wprowadza w bigd. Szczepienia sg potrzebne i zalecane przez
Swiatowg Organizacje Zdrowia oraz instytucje ochrony zdrowia wielu panstw: uratowaty
wiele istnien i korzySci z nich znacznie przewyzszajg ryzyko zwigzane z zaniechaniem
szczepien.

e Odzysk przeterminowanych lekéw
Zbedne medykamenty, kitore jeszcze nie wyczerpaty terminu uzycia nie powinny byc
przechowywane w domowej apteczce. Nalezy zanieS¢ je do apteki, skad trafig do
recyklingu - zbierajg je organizacje wysytajgce je do takich miejsc na sSwiecie gdzie sg
potrzebne. Medykamenty juz przedawnione nie powinny by¢ wyrzucane do Smieci ani
sptukiwane do kanalizacji; nalezy je wynieS¢ do punktéw recyklingu gdzie zostang

poprawnie zutylizowane.
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e Oddzialywanie pomiedzy roznymi lekami
Niektére leki mogg negatywnie oddziatywaé z innymi przyjmowanymi przez pacjenta.
Nalezy to bra¢ powaznie pod uwage, gdyz to oddziatywanie moze obnizy¢é skutecznosc
leku i podniesé toksycznosé. Te informacje sg podawane w opisach lekéw i w reklamie i to
kolejny powdd do ostroznosci w przyjmowaniu lekow.

e Rola porady lekarskiej i opiséw leku (ulotek)
Nalezy zawsze stosowac sie do zalecen lekarza podczas przyjmowania leku: dla lekow na
recepte nalezy ich zawsze przestrzegaé, a pacjenci winni zawsze informowaé lekarza i
farmaceute o tym, czy przyjmujg inne leki, gdy proszg o lek dostepny bez recepty: apteki
posiadajg systemy informatyczne podajgce informacje o mozliwych oddziatywaniach
wszystkich lekéw dopuszczonych do sprzedazy. Czy zastanawiate$ sie dlaczego ulotki
lekéw ostrzegaja, ze kobiety w cigzy bgdz uwazajgce, ze sg w cigzy muszg podejmowac
specjalne $rodki ostroznosci przed uzyciem medykamentu? Jest zwigzane z
toksycznosciag, o ktorej byta mowa powyzej. Lek moze szkodliwie dziata¢ na ptéd.
Ulotki lekow zatgczone w opakowaniach zawierajg szczegdétowy opis zgodny w wymogami
prawa, o leczniczych wiasciwosciach leku jak i o mozliwych skutkach niepozgdanych
oznaczanych na skali ryzyka od 'bardzo rzadkich' do 'bardzo czestych'. Uzytkownicy sg
naktaniani do ostroznosci w uzyciu leku. Jezeli niepozgdane reakcje organizmu zostang
zakomunikowane lekarzowi, zarejestruje je on w centralnym systemie nadzoru

farmakologicznego w swoim kraju.

2. Leczenie symptomoéw czy ludzi?
Poza nielicznymi wyjgtkami, wiekszo$¢ produkowanych lekédw ma za zadanie zmniejszenie

lub zniesienie symptomow chorobowych, ale zazwyczaj nie wptywa na przyczyny choroby.
Dzieje sie tak dlatego, ze przyczyny choroby czesto zwigzane sg z ogdlnym stanem
zdrowia chorego, a nie z niewlasciwym funkcjonowaniem konkretnego organu, nawet
biorgc pod uwage, ze obecne badania biomedyczne siegajg az do molekularnych Zrédet
choroby. Co raz wiecej oséb poszukuje pomocy w medycynie alternatywnej albo
"niekonwencjonalnych" terapiach, ktére niosg mniejsze ryzyko i mniej niepozgadanych
skutkbw ubocznych. Terapie "alternatywne" lub "komplementarne" (a w szczegdlnosci
homeopatia, akupunktura i diety ortomolekularne) opierajg sie na koncepcji choroby, ktora
postrzega osobe jako catos¢, wigczajgc w to czynniki emocjonalne, sposéb odzywiania i
Srodowisko.

Stosowanie kuracji alternatywnych, w wielu przypadkach moze wigza¢ sie¢ z powaznym
ryzykiem. Jezeli pacjent straci duzo czasu na kuracje alternatywne, to postepy choroby w

tym czasie mogg by¢ tak dalekie, ze podawanie lekow konwencjonalnych okaze sie juz
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nieskuteczne. Jest to szczegdlnie niebezpieczne w przypadku zaburzen genetycznych albo
raka.

Niektére z kuracji alternatywnych dziatajg, gdyz wykorzystuje substancje czynne produktow
naturalnych, takich jak ziota, ktérych skuteczno$¢ zostata wykazana. Krytycy medycyny
alternatywnej argumentujg, ze nie ma zadnych wynikbw badan klinicznych
potwierdzajgcych skutecznosé tych terapii. Na przyktad studium opublikowane w 2005 roku
przez The Lancet obejmuje ponad 100 badan klinicznych i nie znajduje zadnych dowodow

na to, ze homeopatia dziata lepiej niz placebo.

3. Koszty gospodarcze lekow
Na koszty leku sktadajg sie koszty badan, budowy i produkcji substancji czynnej. Spétki

farmaceutyczne twierdzg, ze najwiekszym sktadnikiem kosztu jest koszt produkciji
substancji czynnej leku, ktory moze siegng¢ miliarda dolaréw. Kwota obejmuje caty proces
badawczy, tj. innowacje, budowe, prowadzenie badan klinicznych, rejestracje i patenty
oraz etapy jakie musi przejsé lek zanim uzyska dopuszczenie do rynku. Nie jest jasne jak
poréwnac faktyczne koszty tego procesu z ceng rynkowa produktu.

Koszt budowy leku jest bardzo wysoki, a caty proces jest bardzo niepewny gospodarczo.
Ponadto ceny srodkéw farmakologicznych sg $cisle regulowane przez wtadze w wielu
krajach $wiata, i spotki farmaceutyczne majg pozostawiony niewielki margines na
zbilansowanie kosztéw z przychodami ze sprzedazy swoich produktow.

Z drugiej strony, biorgc pod uwage, ze okres w ktorym spotka ma wytgcznosc na sprzedaz
swoich produktéw jest ograniczony (czas waznosci patentu), mozna spodziewac sie, ze
producent bedzie chciat do maksimum “"zamortyzowac" faktyczne i mozliwe koszty. Inng
drogg jest kolejne patentowanie "nowych" lekdw, w ktérych modyfikowane sg tylko formuty
i sposéb uwalniania substancji czynnej, zas sama substancja czynna nie jest zmieniana. W
istocie, takie nowe leki sg starymi lekami przebranymi w nowe opakowanie.

Przyktad Inng drogg jest dodanie nowych sktadnikéw do starych lekéw (np. aspiryna z
witaming C), co pozwala na podniesienie ceny i jest sprzedawane drozej jako "nowy lek".
Firmy farmaceutyczne finansujg tez badania i budowe lekéw, ktére sg konkurencyjne
wobec lekdw juz dostepnych na rynku. Tak zwane specyfiki "ja tez" ("me-too") majg bardzo
podobne dziatanie do istniejgcych juz lekow.

Ponadto, dziata pojecie "schorzen rzadkich", na ktére cierpi niewielka liczba oséb, i dlatego
jest mato prawdopodobne aby producent kiedykolwiek odzyskat srodki witozone we
wprowadzenie nowego leku na rynek. Pojawia sie tez problem lekow przygotowanych do

leczenia schorzen dla ktorych do tej pory nie istniaty zadne terapie.
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Po wygasnieciu patentu, lek moze by¢ wytwarzany przez inne firmy, zazwyczaj w znacznie
nizszej cenie. Sg to tak zwane leki generyczne (zawierajg identyczng substancje czynng
jak lek "markowy", ale sg sprzedawane znacznie taniej). Zacheca to administracje
panstwowe do motywowania dawkowania lekéw generycznych, gdyz oznacza to
oszczednosci w wydatkach na ochrone zdrowia zaréwno systemdéw publicznej opieki
zdrowotnej jak i obywateli.

Raport organizacji Lekarze bez Granic (Médecins Sans Frontiéres) zatytutowany wprost
Razgca Nierbwnowaga (Fatal Imbalance) pokazuje Zze nawet w 2001 roku nie istniaty
skuteczne terapie ani nie prowadzono badan nad schorzeniami dotykajgcymi kraje
najbiedniejsze, gtownie dlatego, ze naktady na takie badania nigdy nie przyniostyby

wystarczajgcych przychoddw spotkom farmaceutycznym.

4. Badania kliniczne lekéw do uzycia przez ludzi
Zanim lek zostanie dopuszczony do sprzedazy musi przejs¢ diugi proces sprawdzajgcy

jego deklarowang skutecznos¢ i mozliwe dziatanie toksyczne, najpierw na zwierzetach
laboratoryjnych, a nastepnie na ludziach i wreszcie na dotknietych chorobg bgdz zdrowych
ochotnikach. Proces jest okreslany jako "préby kliniczne". Organizacja udzielajgca
zezwolenia na sprzedaz jest nazywana "agencjg kontroli". Spétki farmaceutyczne muszg
przesta¢ do agenciji kontroli wszelkie informacje zwigzane z procesem wytwarzania leku,
mozliwymi wskazaniami co do toksycznosci i mozliwymi skutkami ubocznymi, oraz wyniki
obowigzkowych prob klinicznych.

Zasadnicze pytanie to: Czy producenci na prawde raportujg agencji kontroli wszystkie
wyniki préb klinicznych bez wzgledu na uzyskany rezultat?

Gdy proéby kliniczne sg wykonywane na zdrowych ochotnikach, pula poddana prébom jest
zazwyczaj ztozona z reprezentantéw populacji "idealnej": os6b w wieku 20 do 45 lat w
dobrym zdrowiu. Ale czy taka pula reprezentuje w istocie populacje, ktéra bedzie korzystac
z leku gdy trafi on na rynek? Raczej nie. Osoby starsze sg czesto wytgczone, ale w wielu
przypadkach to sg wtasnie przyszli uzytkownicy leku.

Od jakiego$s czasu, niektére panhstwa rozwijajgce sie (mn. Brazylia, Indie, Afryka
Potudniowa) postanowity omingé zasady handlu miedzynarodowego (ij. te zadekretowane
przez najbogatsze panstwa swiata) w odniesieniu do patentéw na leki i rozpoczety

produkcje tanich lekdw generycznych na schorzenia powszechne w ich populacjach.

www.xplorehealth.eu

-11 -



www.xplorehealth.eu

lvlzzﬁh

DISCOVER THE LATEST ON HEALTH RESEARCH

.‘ FINANSOWANIE:: ‘ PARTNERZY PROJEKTU:

. hl
E European Comission . ’ 9.'-,.;'“, i UMEAsociados
B 4 At

. PRZY WSPARCIU: - PRZEKL.AD:
H

. ” . n X .’
:K Obra Social "la Caixa AMGEN »-‘.'.SCIEN‘[IX




