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LES SURPRISES
DU COLLECTIONNEUR

Quand jai constitué cette collection
avec Thierry Lefebvre, au début des
années 2000, la crise des antibiotiques
que nous traversons aujourd’hui était
encore loin. Cétait un projet de hasard,
né a lintersection de nos spécialités
respectives, moi le médecin spécialisé
dans ces médicaments et luile pharmacien
spécialisé dans les images. Rapidement
grace au concours de Guy Cobolet de la
bibliothéque médicale inter-universitaire
de Paris, et de Marine Corniou, étudiante
de mastére, nous avons identifié deux
revues médicales, 'une frangaise (la Presse
Médicale devenue ensuite la Nouvelle
Presse médicale) et lautre américaine
(le JAMA) dont Marine a feuilleté
consciencieusement tous les numéros,
page par page, s'arrétant sur chacune des
publicités parlant des antibiotiques pour
les scanner. Vive la technologie disruptive
de I'époque ! Mais quel boulot ! Au total
prés de 700 images, parues sur 60 ans,
soigneusement répertoriées désormais
dans une base de données. Marine a fait
son mémoire, une présentation dans un
congrés médical et plus personne ne s'est
intéressé a cette histoire, plus rien... Je
n'imaginais pas gu’elle resterait endormie
au fond de mon ordinateur pendant

plus de quinze ans. La belle a bien eu
une courte insomnie en 2014 pour une
présentation, de somnambule en quelque
sorte, a un colloque a la Sorbonne
organisé par Jocelyne Arguembourg
sur les antibiotiques dans les media et
la publicité. Puis plouf, encore dodo,
jusqu’a ces derniers mois ou, grace a
Claire Harpet, ethnologue de I'Université
Lyon 3, déboulée récemment pour
poser son regard spécifique sur la crise
des antibiotiques, jai rencontré Joseph
Belletante, le Directeur du Musée que
vous Vvisitez. Il s’est enthousiasmé pour
cesimages. C'est lui qui a choisi la superbe
sélection qui est exposée aujourd’hui.

Ces images, jespere gu'elles vont autant
vous émerveiller que je lai été quand
je les ai redécouvertes, frappé par ce
guelles racontent de [lhistoire inouie
de ces médicaments miracles qui ont
révolutionnés la médecine avant que nous
ne craignions désormais que leur efficacité
ne disparaisse pour les avoir trop, et
souvent mal, utilisé [1]. Mais, la maintenant,
ne gachons pas notre plaisir et laisser
vous porter par la surprise ressentie a la
vue de leur beauté graphique ou de leur
résonnance cinématographique.



Si vous n’étes pas médecin, ces images
Vous ne les avez jamais vues car les
publicités pour les médicaments sont
interdites vis-a-vis du public en général.
Je me suis souvent demandé pourquoi,
mais la réponse est peut-étre simple :
toute personne bien portante étant,
du moins disait Knock, un malade qui
s'ignore, il ne sagit pas de montrer, en
quelque sorte et par précaution, 'envers
du décor. Comme Diafoirus, la médecine
jamais ne fait état de tous ses trucs.
Méme pour des médicaments aussi
incontestablement efficaces que les
antibiotiques, une partie de leur magie
vient bien de ce coté mystérieux qu'ils
doivent garder en toutes circonstances !

Si par contre, comme moi, vous étes
médecin et avez pratiqué ce noble art sur
I'époque dont ces publicités sont issues,
alors vos surprises seront certainement
plus étonnantes encore. Comme moi,
peut-étre allez-vous retrouver la certaines
émotions que vous avez ressenties devant
un patient dont vous craigniez qu’il ne
s'aggrave, lors d'une visite a domicile
dans une banlieue perdue au milieu de
la nuit, ou sur un chemin enneigé prés
d’'un chalet isolé, au coeur de Ihiver.

Vous allez vous rappeler le bonheur, puis
lapaisement, que vous avez ressenti a
manier ces armes si puissantes et a guérir,
a guérir encore, presqu’a guérir toujours....
Les antibiotiques sont des médicaments
formidables ! Mais je vous laisse ici. Vous
entrez dans l'exposition. A vous de
parcourir votre proche chemin, au milieu
de vos souvenirs.

A toutes et tous je vous souhaite une
bonne et heureuse visite !

Antoine ANDREMONT

[11 ANDREMONT Antoine, Antibiotiques, loverdose Ed. Broché, 2017.




UNE BOITE MEMOIRE !

Cest un fait : au XXIE™ siecle, tous les
peuples humains ont leurs antibiotiques !
Des contrées industrialisées jusquau
fin fond de 'Amazonie, ils imprégnent
nos environnements  familiers. Les
médicaments antibiotiques ont suivi les
voies de diffusion et dimplantation de
la biomédecine sur 'ensemble du globe.
Fabrigués, prescrits, consommeés, exportés,
ils ont, en moins d’un siécle, induit, par
leur prodigieuse efficacité, de nouvelles
habitudes thérapeutiques et transformé
en profondeur les représentations et les
comportements des sociétés face a la
maladie.

Confrontées depuis toujours a des
micro-organismes pathogénes, les
hommes ont, au gré des époques et de
leur expansion géographique, diversifié
leurs connaissances et leurs pratiques
thérapeutiques, confectionnant et
expérimentant des remédes de toutes
sortes jusqu’a la production a grande
échelle des produits pharmaceutiques que
sont aujourd’hui les médicaments et dont
font partie les médicaments antibiotiques
[2].

L’exposition « Voir les antibiotiques (1945-
2004) » s’est intéressée a la fabrication
des images et des symboles produits
par les publicités autour des substances
antibiotiques. Elle dévoile tout un
imaginaire publicitaire médical qui, au fil
des décennies, a véhiculé, influencé et
modifié le paysage des remédes, de la
prescription a Pusage. Jusque-la ignoré
du grand public, aujourd’hui a « images
découvertes », ces publicités interpellent
sur le choix de l'utilisation de cette forme
de communication dans la sphére médico-
pharmaceutique.

Le rble de la publicité est d'influencer pour
inciter a 'achat d’un produit ou d’'un service.
Editées uniguement dans des revues
médicales les publicités antibiotiques ont
pour « cible » essentiellement les médecins,
et pour objectif la systématisation de la
prescription du produit pour en favoriser
la vente. Parce que la consultation est un
temps négocié entre le médecin et son
patient et que la prescription dépend de
cette rencontre thérapeutique, il sSagit pour
les publicitaires de produire un message qui
se situera a l'interface des représentations



socio-culturelles de celui qui prescrit et de
celui qui consomme. Les publicités pour
les antibiotiques foisonnent ainsi d’'indices
sur ce qui faisait société et/ou ce a quoi
les sociétés occidentales (France - Etats-
Unis) de l'aprés-guerre et de la fin du XXéme
siecle aspiraient... Situations dramatiques,
scenes altruistes ou héroiques, paix sociale
ou bonheur familial retrouvé... chaque
illustration publicitaire s’inspire de ce qui se
vit au quotidien, ou de ce que pourrait étre
ce guotidien avec l'usage du médicament
antibiotique.

Par injection (piqUre), ou par ingestion
(cachet, poudre), Tlantibiotique est
rapidement devenu un élément
structurant, rassurant et protecteur pour
le médecin comme pour son patient,
un dispositif thérapeutique qui n'a pas
d'équivalent pour « combattre » et «
détruire » '« agresseur »invisible, selon le
langage guerrier médical usuel consacré...
De la Péniciline a I'Augmentin, un
foisonnement d’antibiotiques a vu le jour.
Difficile en effet d'imaginer aujourd’hui le
monde du soin sans les antibiotiques. lIs
sont si profondément enchassés dans le

quotidien de nos sociétés, qu'ils constituent
de Véritables infrastructures garantissant la
vie telle que nous la connaissons depuis un
demi-siecle.

Equipement antidouleurs, reméde
instantané, kit de bien-étre, charme
protecteur... leur usage courant, simple et
efficace ne doit pas nous faire oublier leur
valeur exceptionnelle qui a révolutionné
le monde du soin. L'exposition qui s'est
tenue au Musée de l'imprimerie et de la
communication graphique entre le 20
novembre 2019 et le 1 mars 2020 en est
une boite mémoire !

Claire HARPET

[2]1 HARPET Claire (dir), l'antibiorésistance, un fait social total, Ed. L’'Harmattan, 2021.




UN ANTIBIOTIQUE CEST QUOI ?

Le mot est tellement connu, quil a
son abréviation passé dans le langage
courant : « Je suis allé voir mon médecin
et il ma donné des antibios tout de
suite»,« Moi,sije peuxmepasserd’antibios,
jaime autant ! » Les antibiotiques -
restons ici sur la dénomination compléte -
font partie de notre vie quasi quotidienne,
celle de chacun et de tous les jours. Un
demi-siécle aprés la premiére utilisation
de la pénicilline, le premier antibiotique
découvert par Fleming, ils sont devenus
synonymes de progres et de puissance
médicale face aux microbes responsables
des épidémies les plus dévastatrices, la
peste, le choléra, la syphilis, la tuberculose.
Mais aussi ceux qui guérissent les
infections plus banales, les furoncles dont
on ne redoute plus I'extension, les cystites
qui n'empéchent plus daller travailler,
les angines dont on ne craint plus les
complications. En méme temps on se
met a craindre que les bactéries ne leur
deviennent de plus en plus résistantes
et les pouvoirs publics alertent de plus
en plus fortement les médecins et le
public sur les risques associés a leur
surconsommation. Entre ces figures
contrastées il est difficile parfois de ne
pas se perdre. Alors les antibiotiques,
c’est quoi ? Je vais essayer de I'expliquer
ici sans rien céder a la facilit¢ de la
vulgarisation d’'un c6té, ni a la complexité
d’'un scientisme mal venu de lautre....

D’abord et avant tout, les antibiotiques ce
sont des médicaments, c’est-a-dire des
produits qui sont destinés a soigner et
a guérir ceux qui en ont besoin. Que ce
soit des humains bien sr mais aussi des
animaux dans certaines circonstances.
En creux cela veut dire que les autres
utilisations des antibiotiques que ce soit
comme facteur de croissance chez les
animaux ou en épandage sur les cultures
sont des pratiques dutilisation quiil
convient d’éviter.

Du point de vue des principes actifs qui
les composent, les antibiotiques sont
un Vvéritable exemple de biodiversité.
Certains sont des produits naturels
produits par d'autres micro-organismes
depuis la nuit des temps, peut-étre pour
se protéger eux-mémes au sein de leurs
écosystemes, d'autres sont des produits
chimiques complétement artificiels, fruits
de la pure chimie de synthése. Enfin un
troisieme type, on pourrait presque dire
un troisieme genre...., sont des hybrides
entre produits naturels et composés de
synthése.

En effet, méme si les antibiotiques sont
des médicaments trés bien tolérés
en général, leur utilisation doit étre
prudente et limitée aux sujets qui en
ont besoin car ils peuvent parfois causer
des effets délétéres chez ceux qui les



prennent. Les allergies aux antibiotiques
par exemple sont bien connues. Elles
sont le plus souvent bénignes mais ce
n'est pas toujours le cas et des chocs
anaphylactiques peuvent survenir.
Certains organes peuvent étre touchés
aussi avec certains antibiotiques surtout
s'ils ne sont pas donnés a la bonne dose.
L'oreille, le rein, le foie peuvent étre
atteints. De méme, les troubles digestifs
sont fréquents et certaines colites post-
antibiotiques sont trés graves. Reconnues
comme telles elles sont redoutées dans
de nombreux hopitaux du monde entier.
Mais ce qui tend a venir de plus en plus
au premier rang des effets secondaires
des antibiotiques c’est leur action sur
nos propres microbes, notre microbiote
comme on dit aujourd’hui, cest-a-dire
ces bactéries qui vivent sur notre peau,
dans nos cavités muqgueuses et surtout
dans notre intestin. Ce microbiote, ce sont
des milliards de bactéries, un véritable
organe supplémentaire que nous portons
en nous et qui assure trés probablement
de multiples fonctions pour notre corps.
On sait que le microbiote joue un role
important dans notre métabolisme et
dans nos systémes de défense. Il reste
trés certainement beaucoup a découvrir
car I'étude du microbiote ne fait que
commencer. Ce qui est certain c’est qu’a
chaque prise d’antibiotiques le microbiote
est affecté. Les bactéries résistantes

s’y  multiplient. Certains pathogénes
peuvent en profiter eux aussi pour se
multiplier. Une littérature trés abondante
suggére depuis quelques années que
la prise d'antibiotiques aurait aussi un
effet néfaste lors de I'administration de
médicaments anti-cancéreux, et cela en
raison de la destruction du microbiote
intestinal. C'est un champ d'études en
pleine extension.

Alors au final cest quoi les
antibiotiques ? Des dieux qui nous
sauvent ou des démons qui nous
accablent ? Je dirais certainement les
deux mais avec la certitude que nous ne
pourrions plus nous passer des bénéfices
qu’ils nous apportent et, sans eux,
continuer a vivre comme nous le faisons.
Les antibiotiques c’est le « confort » par
rapport aux maladies bactériennes. Sans
l'aide des antibiotiques nous n’aurions pas
pu développer les techniques de pointe
que nous avons en médecine aujourd’hui.
La chirurgie lourde, les greffes, la
réanimation, les traitements du cancer.
Alors oui. lls méritent bien leur légende
d’étre des médicaments « miracles », des
miracles auxquels il faut croire et qu'il faut
préserver !

Antoine ANDREMONT




FLEMING ET LES RISQUES DE RESISTANCE

AUX ANTIOTIQUES : EXTRAIT DU NEW-YORK TIMES

26 juin 1945

PENICILLIN'SFINDER
ASSAYS ITS FUTURE

o |
Sir 'Alexander Fleming Says!
Improved Dosage Method Is
Needed to Extend Use

Sir Alexander Fleming, discov-
erer of penicillin, said last night
that a better method of adminis-
tering the drug than by injection
every two or three hours as at
present was neceded to extend its
use, The British scientist warned,
however, in speaking at a dinner
in his honor in the Hotel Waldorf-
Astoria, that administration by
mouth would lead to “self-medica-
tion and all its abuses.”

He gave full credit to the Amer-
ican Pharmaceutical Manufactur-
ers Association for the “phenom-
enal increase in. production” of
penicillin to the point where it was
obtainable by all persons who
needed it. He spoke with regret of
attempts in England and America
to patent penicillin.

The dinner, attended by 200 sci-
|entists who have worked with the
drug, was arranged by Charles Pfi-
zer & Co., Merck & Co. and E, R.
Squibb & Sons, three of the pio-
neer manufacturers of the drug.
Other speakers included Dr. Van-
nevar Bush, director of the Office
of Scientific Research and Devel-
opment, and Dr. A. N. Richards,
{chairman of its medical research

e K ek Eimen

Other Scientists Praised

Sir Alexander related the story
of his discovery of penicillin in
1928 and praised Dr. Howard W.
Florey . and other scientists for
their later development of the use
of the drug to combat infections'
on the battlefield. 1

“As to the future,” the speaker!
said, “we have been giving penicil-'
lin by injection every two or three
hours. This has to be changed if
penicillin is to be used generally
in patients other than those who
are desperately ill. The present
method is effective but it is quite,
impracticable without hospitalizing|
the patient, and there is no need
to hospitalize most of the patients.|

“An injection once, or at the most
twice, a day is possible, or it might|
be preferred to be taken by the
mouth, like the sulfa drugs. From
the doctor's point of view the in-
jection method iz preferable, for
when it is injected he knows it|
gets into the bloodstream and so

committee.

reaches the infection microbe.

Self-Medication Decried

“But the public will demand a
preparation which can be taken by
mouth, and doubtless they will get
it. Then will begin an era of
self-medication with penicillin,
with all its abuses. The wrol
of infection will be treated,
but this does not matter so much
so long as large doses are not|
taken. It will only mean disap-
pointment to one individual.

“The greatest possibility of evil
in self-medication is the use of too-
{small doses, so that, instead of
\clearing up the infection, the mi-
crobes are educated to resist peni-
icillin and a host of penicillin-fast
organisms is bred cut which can be
\passed on to other individuals and
{perhaps from there to others until
they reach someone who gets a
ia which

| sept or a p

penicillin cannot save, 1
| "“In such a case the thoughtless
\person playing with penicillin
treatment js morally responsible]
for the death of the man who final-|




LE DECOUVREUR DE
LA PENICILLINE
EVALUE SON DEVENIR

Sir Alexander Fleming, nous
dit que de meilleurs modes
d'administration sont nécessaires
pour que Putilisation de Ila
Pénicilline se développe.

Sir  Alexander  Fleming, le
découvreur de la Pénicilline,
a dit hier soir que des modes
d’'administration plus efficaces,
autres que les injections toutes
les deux-trois heures pratiquées
actuellement, étaient nécessaires
si 'on voulait que I'utilisation de
la Pénicilline se développe. Le
scientifique britannique, qui parlait
a un diner donné en son honneur
a I'hétel  Waldorf-Astoria, a
cependant mis en garde sur le fait
que 'administration par la bouche
amenerait a « de I'automédication
et a tous les abus qui vont avec ».
I a chaleureusement remercié
l'association des industries
pharmaceutiques américaine pour
« la phénoménale augmentation
de production » de la Pénicilline,
au point que tous ceux qui en
ont besoin peuvent en obtenir.
I a déploré que certains en
Angleterre et en Amérique est
essayé de breveter la Pénicilline.
Le diner, auquel participaient 200
scientifiqgues qui avaient travaillé
sur le médicament, était organisé
conjointement par Charles Pfizer &
Co., Merck & Co, et E.R. Squibb &
Sons, trois des industriels pionniers
du médicament. Les autres
intervenants étaient le Dr. Vannevar
Bush, Directeur du bureau de la
Recherche et du Développement
Scientifique et le Dr. AN. Richards,
Président de son Comité pour la
Recherche médicale.

D’autres scientifiques remerciés

Sir Alexander a raconté ['histoire
de sa découverte de la Pénicilline
en 1928 et a rendu hommage au
Dr. Howard W. Florey et aux autres
scientifiques pour leur contribution
au développement ultérieur de
I'utilisation du médicament pour
combattre les infections sur les
champs de batailles.

« En ce qui concerne le futur », a dit
Sir Alexander, « nous administrons
la Pénicilline par injection toutes
les deux ou trois heures. Il est
indispensable de changer cela
si la Pénicilline doit étre utilisée
de facon plus large chez des
patients autres que ceux qui
sont dans un état désespéré. Le
mode d’administration actuel est
efficace mais il est impraticable
sans hospitaliser le patient. Or,
la plupart des patients n'ont pas
besoin d'étre hospitalisés. Une
seule injection par jour, ou au
maximum deux, sont possibles. On
peut aussi préférer 'ladministration
par la bouche comme pour les
sulfamides. Du point de vue du
médecin, la voie injectable est
préférable parce que lorsque le
produit est injecté on est sar qu'il
passe dans la circulation sanguine
et atteint le microbe au site de
Finfection ».

L’automédication est décriée

« Toutefois le public demande
a pouvoir prendre la Pénicilline
par la bouche et il ne fait aucun
doute quil obtiendra gain de
cause. Dés lors, commencera
une aire d'automédication de la
Pénicilline, avec tous ses abus.
Des infections qui n'en ont pas
besoin seront traitées, mais cela
na pas beaucoup dimportance
tant que de fortes doses ne sont
pas prescrites . Cela n'aura que des
conséquences individuelles.

Le plus grand risque des
automédications est que des
doses trop faibles soient utilisées*,
de telle sorte que, au lieu de guérir
linfection, elles éduguent les
microbes a résister a la Pénicilline.
Ces micro-organismes résistants
a la Pénicilline risquent alors de
se multiplier et de transmettre a
d'autres sujets cette résistance
et peut-étre, de proche en
proche, a des gens qui feront une
septicémie ou une pneumonie que
la Pénicilline ne pourra pas guérir.
Une personne insensée  qui
jouerait ainsi avec la Pénicilline
serait moralement responsable
de la mort de patients qui
succomberaient d'une infection
a un micro-organisme résistant a
la Pénicilline. Jespére qu’'une telle
horreur pourra étre évitée.

* les commentaires de Fleming sur les doses doivent étre
remises dans le contexte de publication de ce texte (NdT)







CHAPITRE 1
LES ANNEES 40-50,

4«

A LAUBE DES
ANTIBIOTIQUES

Les premiéres publicités en noir et blanc jouent sur les
effets d’'ombre et de lumiére, insistant sur le caractére
prodigieux du médicament. Les noms des antibiotiques,
en gros caractéeres, impronongables pour les non-initiés,
mettent en valeur les attributs savants et occultes de
ces substances médicamenteuses. Leur fréquence
d’apparition (synonyme de nouvelles molécules mises
sur le marché) marque Page d’or des laboratoires
pharmaceutiques (Chabre Fréres, Diamant, Roussel,
Glaxo, Badrial, Aventis, etc.).




KIDARGOL

NOUVELLE THERAPELEIQ;J;gI-jEINg;PQAEYNGEE ET OTITIQUE

R APIDE par L ADRENALINE :
PROLONGEE PAR LE CHLORHYDRATE D’EPHEDRINE
RENFORCEE pas LEUR ASSOCIATION AVEC LE CHLORHYDRATE DE PARA-AMINOBENZOVL DIETHYLAMIND: £ THANOL

EFFICACE pAR LE VITELLINATE D'ARGENT ET LA SULFAMIDE A FAIBLES DOSES
INNOCUITE ABSOLUE * NON CAUSTIQUE - ANALGESIQUE

LABORATOIRE R. GALLIER. 1% Place du Président - Mithovard, PARI S -7°%
ECHANTILLONS SUR DEMANDE - |

Kidargol (sulfamide), Laboratoire R. Gallier, Presse médicale, 1941




THERAPEUTIQUE RHINO-PHARYNGEE A DOSE FAIBLE

IDARGO

FLACON DE 20 CC.

DECONGESTIONNANTE par [Adrénaline et [Ephédrine.
2 ACTION{CALMANTE par [ Aminobenzoyl Diethylamino-Ethanol,
ANTISEPTIQUE par le Vitellinage d'argent et le Sulfamide

en solution isotonique.
W EN PULVERISATION OU éHELQUESfﬁOUTTES DANS CHAQUE NARINE m
ECHANTILLONS SUR DEMANDE

LasoraToire R. GALLIER, 1*, place du Président-Mithouard, Paris (79

Kidargol (sulfamide), Laboratoire R. Gallier, Presse médicale, 1942




ANGINES

COLLUSULFAMYD

Laboratoires Debarge, 25, rue Lavoisier Paris (8°) Anjou 35-83

n Collusulfamyd (sulfamide), Laboratoires Debarge, Presse médicale, 1945



Albucid (sodium de sulfacetamide), Laboratoires Cruet, Presse médicale, 1941 n



POUDRE DERMATOLQGIQUE

BOITE POUDREUSE POUR PULVERISATIONS

DERMATOSES

‘thérapeutique  sulfamidée locale

SULFAMIIDIEX

COMPRIMES SOLUBLES

EN GARGARISMES, LAYAGES, INJECTIONS

ANGINES - LARYNGITES

LABORATOIRES SAUVAGEON, 18, rue Mademoiselle, PARIS-15°

Sulfamidex (sulfamide), Laboratoires Saugageon, Presse médicale, 1945
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des infections a cocct et des colibacilloses par
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\ LABORATOIRES CRUET - 13, rue Miollis, PARIS-XV*

Albucid (sodium de sulfacetamide), Laboratoires Cruet, Presse médicale, Paris.




AMPOULES
INJECTABLES 2cc.

SUPPOSITOIRES
SIMPLES ET
SULFAMIDES

LABORATOIRES
DEBARGE
25,R LAVOISIER PARIS 8T

Lysapyrine (sulfamide), Laboratoires Debarge, Presse médicale, 1945
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'_""sjoq' = SULFAMIDE unpuosuuoumus

Infections G germes sulfamidosensibles
Liaison sulfamide+ 10n camphosulfonique

Le SILENAN lutte contre les bactéries et tonifie le
ceur el les reins dont le fonctionnement énergique est
indispensable dans la défense de I'organisme contre
linfection. Sa lolérance parfaile permel la sulfa-
nudothérapie intensive chez lenfant et le vieillard.

Entre autres infections : PNEUMONIES
BRONCHO - PNEUMONIES
GRIPPE ET SES COMPLICATICONS

= ANGINES, etc...

Posologie moyenne d'attaque chez I'adulle : 10 grammes.
soit 40 comprimés de 0 gr. 25 répartis sur les 24 heures.
2 formes : comprimés (sulfamidothérapie générale) ;
poudre : trés soluble dans I'eau (sulfami-
dothérapie locale, solutions).

Laboratoires COUDERC

9 et 9 bis. rue Borromée. Panis (157).
Tél : SUF. 02.64

Silénan (sulfamide camphosulfonique), Laboratoires Couderc, Presse médicale, 1945




~ SULFAMIDE POLYVALENT
FACILEMENT TOLERE PAR L'ORGANISME

SOC0.R P. SULFATHIAZOL
Tube de 20 comphimés & ogSo
DOSE JOURNALIERE INITIALE 4& 8 CRAMMES

COLIBACILLOSES

‘ PNEUMOCOCCIES
MENINGOCOCCIES
STREPTOCOCCIES
STAPHYLOCOCCIES

SOCIETE PARISIENNE /~ T\ D'EXPANSION CHIMIQUE
POULERNC ' US]I:I‘ES
FRERES Py RHONE

21, Rue Jean GOUJON-PAms-&e

Thiazomide (sulfathiazol), SPECIA, Presse médicale, 1947







A.313 (Tyrothricine), Laboratoires Chabre fréres, Presse médicale, 1950




Chimiothérapie
des

affections intestinales
*

ALUNOZAL

Salicylothérapie

GANIDAN

Sulfamidothérapie

RHODIACARBINE £

B:'.rmxtlrotltémpfe

STOVARSOL

Arsénothérapie
*

SOCIETE PARISIENNE D’EXPANSION CHIMIQUE
S. P.E. C. ¥. A.
MARQUES RHONE. POULENC
INFORMATION MEDICALE

28, COURS ALBERT I . TEL. BALZAC 10-70 - BOITE POSTALE §53-08 - PARIS 8¢

Ganidan (p-amino phényl sulfonyl guanidine), SPECIA, Presse médicale, 1951
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SOCIETE DES ANTIBIOTIQUES DE FRANCE - 178, AV. DU PR’ WILSON - LA PLAINE S’ DENIS
SERVICE DE DOCUMENTATION' MEDICALE - 67, BOULEVARD HAUSSMANN, PARIS VIl

ik el

B. DACOSTA - Edit.

Streptomycine (dihydrostreptomycine), Laboratoires Diamant, Presse médicale, 1951
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DIARRHEES:
DE TOUTES NATURES
- ET DE TOUTES

INTENSITES

8

hordenol

AMPOULES PAR JOUR

-

ENTERO COLITES

ENTERITES

DYSENTERIES
JOUR DIARRHEES

INFECTIEUSES
sullu vanidine

12 |1 6 COMPRIMES PAR

COLIBACILLOSE
ANTISEPSIE
INTESTINALE
|OPERATOIRE

Sulfaguanidine (p-amino phényl sulfonyl guanidine), Laboratoires Baytout, Presse médicale, 1951




la 20leTion
DIHYDROSTREPTOMYCINE
pantoTHenioue DIAMANT

frele
& Uemploi
EST

D’UNE MANIPULATION
PLUS '
AISEE

Flacon de 1g dans 4cc
de solvant. P. classe 2.
PRESENTATION Ampoules de 0,5 g dans
2 cc de solvant.

(baite de 2) P. classe 2.

POSOLOGIE Identique & celle de la
DIHYDROSTREPTOMYEINE

Laboratoires DIAMANT
SOCIETE DES ANTIBIOTIQUES DE FRANCE

D APRES | F

63, bd HAUSSMANN, PARIS (8) ANJ. 46-30

Dihydrostreptomycine (pantothenique), Laboratoires Diamant, Presse médicale, 1958



Tifomycine

LE GRAND ANTIBIOTIQUE DE SYNTHESE

étendue

intensité de [’action antibactérienne
permanence

multiplicit¢ des formes d’utilisation

VOIE GENERALE VOIE LOCALE

e dragées suspension e
; e chi i

o poudre aromatisée ueae frurgical

e ampoules injectables gouttes auriculaires »

collyre

s suppositoires pemmade

— %
%
———————

LES LEBORATOIRES ROUSSEL

LARORATOIRES FRANQAIS ag

CHimiovuinarit
35, BOULEVARD Dgs INVALIDES

= PARIS.I*

!

=

Tifomycine (tifomycine), Laboratoires Roussel, Presse médicale, 1958







CHAPITRE 2

LES ANNEES 60-70,
LES TRENTE
GLORIEUSES DES
ANTIBIOTIQUES

Les antibiotiques des sixties regnent en maitre et s’étalent
en double page dans les revues médicales. Les images
publicitaires arborent la toute puissance de ces armes
redoutables, leur impérieuse efficacité et leur multiplicité.
Leurs composants s’énumeérent et s’assemblent comme
des piéces géométriques, logiques et fonctionnelles.




FEHN

lerramycine

Prix Classe 4 & 22

Terramycine (terramycine), Laboratoires Pfizer, Presse médicale, 1960




double action
double sécurité

Propiocine - Trisulfazine

GRANULE POUR SIROP

Infections respiratoires et O.R.L.
Infections urinaires
Septicémies

Meéningite cérébro-spinale
Brucellose

« 60 ml {enfant)

Flacon de 32 g de granulé pour
préparation de 80 mi de sirop
centenant 1,50 g dantibiotigue
sous forme de lauryl sulfate de
propionyl-érythromycine et 8 g
de trisuifazine (sulladiazine,
sulfamérazine, sulfaméthazine).
accompagné d'une culller-mesurg

® 120 ml

Fs - " . 1 . . -
R Hourrissons justu'a 18 mois :  cuitler-mesure per 5 kg de poids quatre fois par jour
Enfants de 18 mois & 8 ans : 1 culler-mesure quatre fois par jour
FENGa Enfants de 8 312 ans : 1 3 cuiner-mesure quarre fois par jour
5.% T remboursadies & W%

o

. agrEes

Grands enfants et adultes : 2 cuiners-mesure quatre fois par jour

ROUSSEL

laboraigues

i Emee

35, Boulevard des Invalides - Paris 7 - SOL. 93-28

Propiocine - Trisulfazine (propiocine - trisulfazine), Laboratoires Roussel, Presse médicale, 1965



Cherry or Custard?

With this pediatric penicillin, you have a choice
of two delicious flavors that will appeal even to
taste-finicky children. There is no bitter or other
unpleasant quality to blunt the clear, bright cherry
and custard flavors because the penicillin salt
itself is virtually tasteless.

précis. INDICATIONS: Treatment of infections duoe to

pathogens susceptible to oral penicillin, and for prophylaxis
of 1 infeeti in pati with rh ie fever

or ital heart di These path include sus-
ceplible staphylococei, streptococei (alpha and beta sirains),
preumococei and gonococei.

CAUTIONS: Penicillin may produce allergic reactions, such
as skin rash, in previously sensitized or hypersensitive
individuals, In rare instances, penicillin may produce acute
phylaxis, which d prompi and vigorous treai-
ment. Use of antibiotics may result in overgrowih of non-
susceptible organisms— particularly monilia,
COMPOSITION: Oral Suspensi h 1 ful (5
cc.) contains 150,000 (custard flavor) or 300,000 (cherry
flavor) units benzathine penicillin G in aqueous syrup base.

Wyeth Laboratories Philadelphia, Pa. ﬁ
L

Oral Bicﬂﬁn Suspension

benzathine penicillin G, Wyeth

GO

Bicillin® (benzathine penicillin G)Laboratoires Wyeth, JAMA, 1965




Mysteclin-F is good practice when-
ever the advantages of tetracycline
are being weighed against the ris-
ing incidence of monilial complica-
tions. Its two components act
independently of each other and in
different sectors of the pathogenic

spectrum: tetracycline as systemic
therapy in a wide range of bacte-
rial, spirochetal, rickettsial and
even some viral and protozoan in-
fections . . . Fungizone as topical
prophylaxis to prevent the intes-
tinal overgrowth of C. albicans.

Mysteclin-F enables the clinician to
prescribe broad-spectrum therapy
with the assurance that antifungal
protection will be there when
needed.

as: Capsules (each ct
250 mg. tetracycline phosphate complex
[HCI equiv.] and 50 mg. amphotericin B);
125 Capsules (each containing 125 mg.
tetracycline phosphate complex [HCI
equiv.] and 25 mg. amphotericin B);
Syrup — (125 mg. tetracycline [HCI
equiv.], with potassium metaphosphate,
and 25 mg. amphotericin B per
5 cc.); Pediatric Drops (100 mg.
tetracycline [HCl equiv.] with §

178

T 1 metaphosphate, and 20 mg.
amphotericin B per cc.).

Side Effects: Occasional nausea, vomit-
ing and diarrhea, Precautions: With any
broad spectrum antibiotic, the patient
should be carefully watched for signs of
secondary infections caused by nonsus-
ceptible organisms. Use of tetracycline

SQUIBB pes—
Squibb Quality—the Priceless Ingredient.

drugs, particularly long-term use, during
periods of tooth development may cause
discoloration of teeth. Particular caution
should be observed If renal impairment

exists.
For full information,
see your Squibb
Product Reference
or Product Brief.

Mysteclin-F (tetracicline-amphotericin B), Laboratoires Squibb, JAMA, 1965




indications :
g o

pay ques, ¥.coms
pris celles dues i des germes résistant
aux autres antibiotiques.

Remarque : La FUCIDINE s'élimine
par le rein sous forme inactive, les
staphylococeies de larbre urinaire ne
seront donc pas ftraitées par cet
antibiotique.

25 Rue de Tournon - PARIS 6
326-62.00 +

point final
des staphylocoques

posologic quotidienne =

6 4 8 dragées & prendre en 3 fois,
au milicu des repas,

eomposition ;

Pour une dragée entéro-soluble :
Fusidate de sodiunm
Excipients

présentation

Flscon debdragées entéromolubles.
Tablean € . P. CL 40 - remb, 5.5.

EXF. EINT. - X, ZEVACO

Fucidine idate de sodium), Laboratoires Léo, Presse médicales, 1965




Penicillin..."King of Antibiotics™

PENTIDS ‘400’

SQUIBB POTASSIUM PENICILLIN G

WHY THIS PENICILLIN
STANDS OUT

...stands out because of the "remarkable
activity [of penicillin G] in the control of
many common infections.'”! Five specific
advantages distinguish penicillin G:

{.J-.) High antibacterial effectiveness
QZ “‘against those species usually regarded as
P Fem i ionably the

most active.”?
The great majority of penicillin-suscepti-
ble organisms tested were especially sus-
ceptible to penicillin G.2
4. No significant increase shown in
r of most p
susceptible organisms
penicillin "remains the most active agent
for infections' with pneumeococci, hemo-
Iytic streptococei, the viridans group of
streplococei, meningococei, and gono-
coceit
i T tic serum
w for up to 8 hours
Maintained levels of 0.03 units/ml. in 12
of 15 patients (none with known renal, car-
diac, or hepatic damage) for eight hours®
£ Greater safety
@ *The fact remains that the oral route is far
safer."t
"one of the least toxic therapeutic agenis
available for use in human patients"!
£ Economical
Economical in comparison with other anti-
biotics

1. High, R ¥, a0 Wussg, N, N.: Peglat. Clin, W. Amte, 10:T45 (ug ) 1741,
2. Barbr, M., and Wateworth, P, A, Beil Med, J. 121159 Cher. 383 1942
: 0 Med. %ci, 3411043 CFes) 1961,

g1 1R
rdes, al.t Antibisties Anaual 1955-1956: 477, 1936,
& Kers, R Az JAWAL 17907 (s 8) 1942,

Reacti 1o oral i arg
essentially limited to sensilivity phenomena, and are
maost likely to occur in individuais with a history of
allergy or with d p in hyp i
ity, In case of serious anaphylactoid reactions, apine-
phrine, cxygen, and Inlravenous corticosteroids are
required immediately. Loose stools may be encoun-
tered. Watch for possible overgrowth of nonsus-
ceptible organisms. DOSAGE; 400,000 units t.i.d.
SUPPLY: Tablets (400,000 u, potassium peniciliin G
buttered with calcium carbonate) boltles of 16 and 100.

{400,000 u. p il G) bottles of
50, Syrup (400,000 u. potassium penicillin G per 5 cc.
teaspoonful with sodium phosphates as' buffers) bol-
1les for reconstitution to 80 cc. and 150 ce. For full
information, see your Squibb Product Reference or
Product Brief.

Squibb Quality—the Priceless Ingredient

Pentids ®"400" (potassium penicillin G), Laboratoires Squibb, JAMA, 1965













Lincocin® (lincomycin hydrochloride monohydrate), Laboratoires, Laboratoires Upjohn, JAMA, 1965




{RYTHROCIN

|

44 Erythrocin® (erythromycin), Laboratoires Abbott, JAMA, 1965




Relieves
“winter earache”

LIDOSPORIN'

Polymyxin B—Lidocaine—
Propylene Glycol

OTIC SOLUTION

This Otic Solution provides the topical analgesia of lidocaine

hydrochloride. Chemically, this local anesthetic is an amino-

acyl amide (not a “caine” derivative of para-aminobenzoic

acid), thus providing rapid relief from pain and itching, with

rare possibility of sensitization.

Each cc. contains: ‘Aerosporin'® brand Polymyxin B* Sulfate 10,000

Units; Xylocaine** HCI brand lidocaine Hydrochloride 50 mg. (5%);

purified water 0.02 cc.; propylene glycol g.s.

*11. 5. Pat. Nos, 2,565,057— 2,695,261

**Reg. T. M. Astra Pharmaceutical Products, Inc.— U. 5. Pat. No. 2,441,498

Indications: Indicated for the prevention of exacerbations and for the |
treatment of infection, pain and itching associated with: otitis externa, 1
otitis media if the tympanic membrane is perforated, postoperative .
aural cavities, otomycosis and furunculosis.

Contraindication: This product is contraindicated in those individuals

who have shown hypersensitivity to any of its components.

Precaution: As with other antibiotic preparations, prolonged use may

result in overgrowth of nonsusceptible organisms. Appropriate meas-

ures should be taken if this occurs.

Supplied: Bottles of 10 cc. with dropper.

Complete literature available on request from Professional Services

Dept. PML.

E BURROUGHS WELLCOME & CO. (U.S.A.) INC., Tuckahoe, N. Y.

Lidosporin® (polymyxin B), Laboratoires Burroughs wellcome, JAMA, 1966
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| Parke-Davis announces

Amcill

/wmpwzllm trihydrate)

| an extended-spectrum pemcdlin

3 = f( 23\
; -..r” .

I;

Please see last page of advertisement for full prescribing information.

Amcill® (ampicillin trihydrate), Laboratoires Parke-Davis, JAMA, 1969




Run, Tom, run.

See Tom run. Wttt AP
Tom has diarrhea. |
Tom will tell his mother.

His mother will give him something to take.

The doctor said it should help Tom.

It has a very special clay in it.

It also has two special medicines.

They are called dihydrostreptomycin and polymyxin B.
They fight certain germs that can give Tom diarrhea. ‘
Walk, Tom, walk. See Tom walk.

Polymagma®,(dihydrostreptomycin-polymyxin), Laboratoires Wyeth, JAMA, 1969




Introducing
the low cost
erythromycin...

Tall W \Vall
| \/ 4 \ \ AR
EmintiBIAVIA | | N A myA'
1 AVAR N I\l |
| Vil | |

at a price
that easily fits your
patient's budget.

Bristol quality
at economy prices

| BRISTOL
BRISTOL LABORATORIES
ivision of Bristol-Myers Company
Syracuse, New York 13201

in stearate), Laboratoires Bristol, JAMA, 1971



Céporexine (cephalexine), Laboratoires Glaxo, Nouvelle Presse médicale, 1973 49




penicline

AMPICILLINE

défie le temps

50 Pénicline (ampicilline), Laboratoire Beecham, Nouvelle Presse médicale, 1973




CEPHALORIDINE

antibiotique bactéricide a large spectre

indications présentation
Toutes infections Gram +, Gram — Nécessaire pour préparation extemporanée.
logie Deux dosages Ftl,?m: de 500mg et 19+ 1 ampoule
L]
Adulie: 2 g par four en 2 injections LM, de soluté injectable isotonique de chlorure de sodium
Dans les inlections sévéres 3 el parfois 4 g/24 h
Enfant: 50 mg/kg. h.
Voie intra-rachidienne - adulte
enfant 1

Prix ;

CEPORINE 500 mg injectable :

mg F 15,75+ SHP. - Visa: NL 2888

mg/hg/24 h CEPORINE 1 g injectable

Autres voies locales : 250 4 500 mg. F28.35+ SHP. - Visa: NL 4910

Tableau C. Remboursé par la Sécurité Sociale & 90 %
Admis au collectivilis

Agréé & 'usage de I'Assistance Publique de Paris.

-

e
GLAXO 43, rue Vineuse, 75784 Paris Cedex 16 - Tél. 727.71.89 a6

Céporine (céphaloridine), Laboratoires Glaxo, Nouvelle Presse médicale, 1973




TNEVAL

® Créme : lésions
aigués suintantes
dermatoses des plis

® Créme avec néomycine :
antibiotique peu allergisant,
bactéricide, a large spectre
Tubesde 10 g
Prix : 7,15F, 7,95F + SHP
Visas : NL 1854 - NL 2037

® Pommade : lésions séches squameuses,
avec ou sans pansement occlusif

® Pommade avec néomycine:
Tubes de 10 g Prix : 7,15F, 7,95 F + SHP
Visas : NL 1852 - NL 2036

® Lotion : lésions aigués érythémateuses,
dermatoses des régions pileuses
® Lotion avec néomycine:
Flacons de 15¢g
Prix :9,65F, 11,30 F + SHP
Visas : NL 3433 - NL 3434

® Betneval buccal:tablettes adaptées
aux conditions particuliéres de la
cavité buccale. A laisser dissou-
dre au contact de la lésion.
Boite de 50 tablettes dosées a
0,1 mg de bétaméthasone
sous forme de 17-valérate
Prix : 7,80 F + SHP
AMM 311 853-5

¢ préparation contient 1%/ae
améthasone scus forme de
rita
fmes avec néomycine :
ous forme de sullate
indications de la der-
mocorticothérapie
2 & 3 onctions par jour

Conire-indication: dermatoses
virales

La présence d'un élément
infectieux constaté ou soup-
conné commande I'adjonc-
tion d'un traitement

appropris

Tabl. A - Remb. 85 - Coll.
AP, Paris

GLAXO 43, rue Vineuse, 75764 Paris CEDEX 16-Tel.: 727.71.89

4

52 Betneval (néomycine), Laboratoires Glaxo, Nouvelle Presse médicale, 1974

MADUETE STUER0 MOBINSON




dans la lignée
des antibiotiques
découverts

par BEECHAM...

CLAMOXYL

(amoxicilline)*

*agréé par la Food and Drug Administration. USA.

La Nouvelle Presse médicale

par voie orale, possibilités thérapeutiques nouvelles.

INDICATIONS : ORL . rinaires. ('()\TR? INDICATIONS : nlku-gu- Alap et aux céphal i M b =
tieuse. POSOLOGIE : lunpmm: d‘;nqque dea i i aigués - infection wbre de Ia vole LM. Adulte ;1 g 2 fois puf;our ® =
0.50 g Pois par jo jour. Infecti réd rudmmdr moitié. MAP \(P\T le Clamoxyl peut étre pris indifféremment l}

pondant ou aprés les repas. Les ‘- ts de Clamoxyl p t un sirop au godit agréable (diluer dans trés peu d'eau). PRESENTATIONS

sules k0,50 g boite de 8 AMM 3158730 prix: 20.00F + SHP. ‘;.eh:naoi&:ba]udri"\\(\l TI\bnul‘jnm 17,30 F + SHP. Sachet & 0,125 g boite de 8 AMM 315 6748 prix:10, B
SHP. TableM C. Remb. 5.5. {admincoll. AMG) E

T8, rue des Rondeaux - Parls 20"

Sarvices adminisiratifs et direction médicale
“Tour Herizon®. 52, quai National - 92808 Puteaus.
Tl TT6.43.04 +

BEECHAM

sévigné

1084

Clamoxyl (amoxicilline), Laboratoires Beecham, Nouvelle Presse médicale, 1975




PENBRITINE

(ampicilline)

une découverte Beecham
qui a fait ses preuves

BEECHAME g

54 Penbritine (ampicilline), Laboratoires Beecham, Nouvelle Presse médicale, 1975




(peut-étre)
pas

Céporine (céphaloridine), Laboratoires Glaxo, Nouvelle Presse médicale, 1975




bacilless C

Propriétés pharmacologiques :

Um» injection m!ramusculaue de 7.5 mg.fkg ﬁonne en 1 hun pic sérique de ZD mcurml.
ninat » fal

ct ssistantes aux :
Vole d’administration - posologie : INTRAMUSCULAIRE ndulle enlanl! mg/kg par jour
L |?5mg-fkg Zlnlspar;auruuSmgfkg Sfulspaljourr nur C
IS

56 Amiklin (Amikacine), Laboratoires Bristol, Nouvelle Presse médicale, 1977




- blsolvomycme

2 amino - 35 dibr
4§50 un comp

Bromnhexing

mposilion

Formes et presentations : Comp Jr

mobenzyil ammonium. Tetracye

drag de 650 mg. Suspens«on oumn'e ( P 100 259

p flacon 3 g Para-hydrax rmn.r\n L] g Excip gs Pruprmles EN’DI anti
1 des tons fa 1 la i

infectioux - antibiotigue ba
i Indications : E;

bronchique Secrelolylique. || dminue
fection des alfections chromgues &

chronigues, bron-
denis pen-

~hez l'entant de moins ans of chez
ac b s amployer ullerieurement la portion de n--mulr..m utilisee
Moam d cmn‘ol ol nnsnloglea Comp ara b '] {» 284F

m
'2U 0 Prix: 10,55 F + SHP
, h

;
& 4 comp. drag /24 h ¢ |>005F|26QF'|\(
204 cull ﬂwuce?-ll"f‘ d 2e|F-5?zFI

087Fa348F Tab C- AMM 301 2089 Cor I,

: x IO -t‘sF +§ ;
sous licence Boehringer Ingelheim

Laboratoires BADRIAL
BP. 292 - 51060 REIMS Cedex - Tel. (26) 87.96.87

Bisolvomycine® (tetracycline chloridrate), Laboratoires Badrial, Nouvelle Presse médicale, 1978




infections OR.L. et broncho-pulmonaires

PRI

* Marque de Pfizer Corp.

antlb|°t|que macrollde TROLEANDOMYCINE
2 a 4 comprimes de TAO 500 par 24 heures en 2 ou 3 prises

CONCEPTION ET REAUSATION ELPEPARS. 1)

dlevée, on a signalé

antibiotique du groupe des
Antiblotigue m.-wmmmu sctif par vole

A =
de raves cas diictives et/ou une augmentation
avec retour &

orale sur les gormes Gram +

rium}, sur certaing germes Grom — 1uonuw
ques,
w
]

Brucells) et sur les mvtoplnmea On
pporté, d'autre part, une certaine activitd

non , S
par un effet d'épargne des corticoides e [ndica.
tions : in!'aﬂlom de la sphire O.R.L., infections
brand s, asthme in-
liclleni cutandes et des parties molles, infec-
tions génito-urinaires, blunmunm coquelu-

s normale & Vorrdt du traitement e Pré
i en cas rolongé su-deld
de 10 jours etiou & posclogie élevée, il est
conseilld de surveiller la fonction hepnnque al
Févdiution des lunmmm * In
L'emploi  simultand ﬂ.

mantrés réversibles & Varrdt du traitement.
® Posologie : Adultes et grands enfants : en
moyenne : 2 & 4 comprimés de T.A.0. 500 par
jour en deux ou trois prises équidistantes.
Pratiquemen fors d'infections algués : 2 comgri-
mis T.A.Q. 500 su petit déjeuner, 2 comprimés
T.A.0. 500 au diner. Colt journalier du
traitement -

de 7,50 b 15,00 £« Briganiaiion
cnmmmh tmobh sécables dosés
s forme de troléandomy-

et de produits & base d ou
de dirivis vaso-constricteurs de "ergot de seighe
8 pu entrainer des phénoménes d'ischémie.
Une élévation des taux sanguins de carbama-
zépine ou de théophylline lors de traitements
avec le T.A.O. a dté rapportée

ion des effets socondaires de ces

buccales,
i sujets ayant Eosqnle

che, | 0stéo-ar

nmdmu ] ye lleu dans de tels cos de modifier
Par ailleurs

ce prod

i Effets indésirables : occo-
sionnellement quelques troubles digestifs (nau-

ot

Iques cos d‘m&n !nhnru wha 4 I'smo
ciation de
ormux ont été rapportéds, Lu tmublus S8 30Nt

cmc : boiwe de 16 P.P. 66,10 F + 0,35 SHP -
55.70 % - Coll. - Tab. C. - AM.M. 318.134.8.

Laboratoires PFIZER
86, rue de Paris - 91400 Orsay

Tao 500 ® (troléandomycine), Laboratoires Pfizer, Nouvelle Presse médicale, 1979
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mynocine

FORMES ET PRESENTATIONS

siGdiules - Bote ce &

«Priparation intramusculaing : Bode de 1 facon ge poudre
yophiate 41 ampouie oe sohvard +1 ampae ol 1 semgue
wumnm

Mmocias giaules : Misocycing fscus forme ce chioydaie)
320 g
I'rm:naluwuuu Minocyciin [0S fomme de
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Panalba® (tetracycline hydrochloridrate), Laboratoires Upjohn, JAMA, 1965
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Thiosulfil forte® (sulfamethizole), Laboratoire Ayerst, JAMA, 1965 61




because food is a factor
...in oral penicillin therapy

e

This 1s the breakiast used in the Griffith and Black study reported here.

...consider V-CILLIN K°

POTASSIUM PHENOXYMETHYL PENICILLIN

Acid-stable V-Cillin K is much less affected by gastric acids than is oral penicillin G. In fact,
comparative data show that V-Cillin K given with meals produces blood levels fwice as high
with just 4alf the dose. Such pharmacologic characteristics provide your patients with con-
sistently dependable therapy. In addition, significant economy is achieved, since three to four
times as much oral penicillin G is required to assure equivalent antibacterial activity.!

1. Griffith, R. S,, and Black, H. R.: Current Ther. Res., 6:253, 1964.

Indications: V-Cillin K is an antibiotic useful in the
treatment of streptococcus, pneumococcus, and gono-
coccus infections and infections caused by sensitive
strains of staphylococci.

Precautions: Although sensitivity reactions are much
less common after oral than after parenteral adminis-
tration, V-Cillin K should not be administered to pa-
tients with a history of allergy to penicillin. As with any

Additional information available to physicians upon request.
Eli Lilly and Company, Indianapolis 6, Indiana.

antibiotic, observation for overgrowth of nonsuscepti-
ble organisms during treatment is important,

Usual Dosage Range: 125 mg. (200,000 units) three
times a day to 250 mg. every four hours.

Supplied: Tablets V-Cillin K, 125 or 250 mg., and
V-Cillin K, Pediatric, 125 mg. per s-cc. teaspoonful, in
40, 8o, and 150-cc.-size packages.

vy
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V-Cillin K&(phenoxymethyl pelicillin), Laboratoire Eli Lilly, JAMA, 1965




(sulfamethoxypyridazine)
ntinuous, effective blood
hours. It provides con-
economy for the patient,
ssibility of interrupted rest
& of:missed “middle-of-the-
~ night¥-tos

a5,

Js rapidly absorbed and
ly exereted . . . provides effective
antibacterial action in a variety of sys-
temic infections due to sulfonamide-
sensitive organisms. Low dosage and
high selubility minimize the possibility
of crystalluria and other complications.
INDICATIONS: Gram-negative and
gram-positive infections, such as uri-
nary tract, respiratory, and soft-tissue
infections and bacillary dysenteries.
DOSAGE: Orally once a day until
asymptomatic for 48 to 72 hours.
Adults —1 Gm. Initially, followed by
0.5 Gm. daily thereafter or 1 Gm.
every other day. In severe infections,
not to exceed 2 Gm. the first day, then
0.5 to 1.5 Gm. daily according to
weight of patient and severity of infec-
tion, Children— 30" mg. per Kg. the
first day, then 15 mg. per Kg. daily. In

severe infections, 50 mg. per Kg. ini-
tially, then 25 mg. per Kg. daily. Chil-
dren's dose should not exceed 1 Gm.
the first day followed by 0.5 Gmn. daily
as a maintenance dose.

PRECAUTIONS AND CONTRAINDICA-
TIONS: Daily doses higher than 0.5
Gm. should not be continued longer
than three to five days without check-
ing for blood levels above therapeutic
range. Maintain adequate fluid intake
during therapy and for 48 to 72 hours
afterward. In common with all sulfon-
amides, this agent is contraindicated
in the premature and newborn infant
under one month of age, The effect on
the fetus through administration dur-
ing pregnancy has not been investi-
gated. Contraindicated in patients
with a history of sulfa sensitivity. Not
recommended for i al in-

occur and are indications for discon-
tinuing the drug. Although most reac-
tions to sulfamethoxypyridazine have
been mild and reversible, severe and
fatal reaclions may occur and have
been reported. They include pancyto-
penia, aplastic anemia, thrombocyto-
penic purpura, leukopenia and
hemolytic anemia. Also reported have
been hypersensitivity myocarditis, fo-
cal hepatitis, and albuminuria. Skin
reactions have ranged from urticaria
to fatal exfoliative dermatitis. Fixed
drug eruption, photosensitivity and
erythema multiforme exudativum
have been noted. A lupus erythema-
tosus-like syndrome has also been re-
ported,

MIDICEL (sulfamethoxypyridazine) is
ilable in quarter-scored tablets of

fections. Periodic blood counts are ad-
vised. Patients with impaired renal
function should be followed closely
since excessive blood and tissue ac-
cumulations may occur,

SIDE EFFECTS: Anorexia, lassitude,
rash, drug fever and headache may

one-dose-a-day sulfa therapy

PARKE-DAVIS 5
: ‘3“
when
lomorrow’s sun
comes In 2

his window...

loday's
medication
will still

be working

(Stifamethoxypyridazine)

0.5 Gm. each, bottles of 24, 100, and
1,000; also as a butterscotch-flavored
Suspension, each cc. containing 50
mg. sulfamethoxypyridazine as the

N'-acetyl de-

rivative, bot- | PARKE-DAVIS

tles of 4 02, Freim s comarr. bms morpm
RIS

Midicel® (sulfamethoxypyridazine), Laboratoire Parke-Davis, JAMA, 1965




Because you ..consider
consider more these

than just Tetrex

spectrum advantages
when

choosing a

tetracycline... Telrex gets proportionatsly mare active antibiotic into the blood- -
The basic tetracycline in Tetrex is less bound to

serum protein than is demethyichlortetracycline. Thus Tetrex provides
a higher percentage of active antibiotic in the biood.

Tetrex is better tolerated. ..

Compared with the tetracycline analogues axy- and demethylchlortetra-
cycline, the basic tetracycline in Tetrex is better tolerated.™ Ina

series of more than 500 patients treated with Tetrex, side reactions
were noted in only 1.3%." Unfike demethylchiorfetracyciing,! no cases
of photodynamic reactions have been reporied with Tetrex.

Tetrex is priced lower

BRI THERAPE ITI SUMMARY: o comhtte iekormsion omput OTclal Packags Cicota. ccatons: inectorn
o pesgiatory. mivcintestinal anel geritourinary oty gt shie and 067 Satuen Cue b
Py B

'euwa

bfor more efficient tetracycline therapy
]

tetracycline phosphate complex

Tetre X® (etracycline phosphate complexe), Laboratoire Bristol, JAMA, 1965




you are called,
can depend on
miycin (oxytetracycline)

A beckiddes potien, snowbosnd omid the deep drits.of
an»eyrw._--_!ebm;-wep— -
d in just seconch —
:nr-rl:m:n% sterad, Mot

. ol et
There's o world of experience behind Terramycin (I

Please fum poge for brief summory. ..

Terramycin® (oxytetracycline), Laboratoire Pfizer, JAMA, 1966




last years prescription...thisyear’s self-medication

not so likely to happen with ready-mixed

Ilosone Liquid 125

Erythromyein Estolate

Now you can conveniently prescribe the exact amount of
erythromycin you want your patients fo have.

additional infermation available to physicians upen réquest. Eli Lilly and Company, Indianapelis, Indiana 46206.

66 llosone Liquid 125® (erythromycin estolate), Laboratoire Lilly, JAMA, 1968
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(oxytetracycline), Laboratoire Pfizer, JAMA, 1968
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You're concerned about all patients
with infections...hut you worry
about some more than others

for example: the patient with complicating illness

Resistance to infection and response to antibiotic treatment may be
impaired by such complicating conditions as malnutrition, trauma,
surgery, diabetes, malignancy, or burns or by ingestion of adrenal
cortical hormones for extended periods. It has been shown that patients
with altered host resistance or serious underlying disease upon which
infection was superimposed have often responded to Keflin.

Keflin

Sodium Cephalothin

for the patients you
worry about most*

“When the patient has an infection of the respiratory, genito-urinary, or gastro-intestinal
tract or of the soft tissue, skin, bone, meninges, or blood due to 3 micro-organism
that is susceptible to Keflin.

(See next page for prescribing information.) B00483

Keflin® (sodium cephalothin), Laboratoire Lilly, JAMA, 1971 69




| abroat-spectrum
anbhuhnpreparatmn more
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Mysteclln‘-F
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Mysteclin-F® (tetracyclin amphotericin B), Laboratoires Squibb, JAMA, 1969




hauts risques dinfections a Gram-

PYOPEN

(Carbeénicilline)”

3, infections O.R.L

LABORATOIRES
BEECHAM
SEVIGNE

76 rue des Rondeaux Paris 20 Service administretif et
*Draduit Aa la Rarharchs Rearham raservé alusaae hospitalier

direction médicale: 15 rue de Musset Paris 16 Tel. 527 66 88

Pyopen® (carbénicilline), Laboratoires Beecham-Sevigne, JAMA, 1972 71
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Gentalline® (gentamicine), Laboratoires Unilabo, Nouvelle Presse médicale, 1973




brillures & traumatologie |

o . )

Parmi les indications majeures et vitales d;a
Bactrim ‘Roche’
1

( Sulfaméthoxazole - Trimethoprime )

Tolérance

Indications
Irinchons & guemes sensibkes Gram + af Grarr
n chu A

Contre-indications
K i | by Novesl-niks

Précautions d'emploi

ter tepbament |

Posalogie
Ak



Gentalline

Gentalline® (gentamicine), Laboratoires Unilabo, Nouvelle Presse médicale, 1974




o anoualty g Nouvelle Presse médicale,

Yoici un juge redoutable
pour un antibiotique.

Vous le savez, une femme enceinte
n'est pas une malade comme les autres.

Quand il s'agit de lui prescrire un
antibiotique, on doit penser certes a |'efficacité
et a larapidité d'action, mais surtout et avant tout
alasécurité,

Si certains antibiotiques sont déconseillés
ou contre-indiqués pendant la grossesse, en
I'état actuel de nos connaissances, l'innocuité des
béta-lactamines chez la femme enceinte semble
bien établie.

Appartenant a ce groupe, Suvipen vous
offre cette sécurité que quatre années
d'expérience n'ont pasdémentie.

Ala sécurité, Suvipen ajoute :

Des propriétés bactéricides sur un trés grand
nombre de germes.

La rapidité de son action.

Une trés bonne tolérance (3 4 4 % seulement
d'effets secondaires bénins) qui permet de
mener presque toujours le traitement a son terme,

En outre, Supiven ne modifie pas les fonctions rénales et n'entraine
qu'exceptionnellement des intolérances digestives, si génantes pour la femme
enceinte. Mais Supiven n'est pas seulement un antibiotique “pour neuf mois’.

Quand on peut étre un antibiotique de la femme enceinte, on peut
étre aussi unantibiotique pour tout le monde.

Aprés tout, qui peut le plus peut le moins!...

Nourrissons
en moyenne 2 sachets/
5 Kg de poids/jour. Enfants ;
en moyenne 2 gélules
2 fois par jour.

Adultes :
en moyenne 2 comprimés
2 fois par jour.

imétampicilline)

<ire. Contre-indication : allerpe A la pé
P 4876
3 Sécurité So

Laboratoires MIDY S.A. 67, avenue de Wagram - 75847 Paris Cedex 17 - Tél. 924.51.10 1X

et aux céphalonponnes. Composition et présentations
«: 30,5 F+SHP -AMM 31042-1 Poudrepdd

sol sodique) » B cor
4125 mg - prix : 17,40 F + SHP.

Suvipen® (métampicilline), Laboratoires Midy , Nouvelle Presse médicale, 1975




la fiabilité
d’un
bactén’pide

bactéricide
spécifique
et constant
de
ection urinaire
controléee

76 Furadantine®(Nitrofurantoine), Nouvelle Presse médicale, 1976




KEFLIN

Précautions o emplai

Présentations

Keflin® (cefalexine sodique), Laboratoires Lilly, Nouvelle Presse médicale, 1977







CHAPITRE 3

LES ANNEES 80-90,
LA FRENESIE,
LADDICTION,
L’OVERDOSE

Les ambiances cinématographiques des publicités des
années 80 débobinent des scénes de la vie courante ou le
fort réalisme des mises en situation suscite Pinquiétude et
incite a Pusage systématique... Les maux sont découverts
dans leur crudité, suggérant un seul et unique remeéde :
Pantibiothérapie !
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Fadulle. 2 g pa out B0 MOyenne, en deux fos. de 3 @ 4 g gar jour en cas dnlection sévire - CT.J. 8 2 g pa jour 52 60 F; o chez lenfant © 50 mg/kg/24 heures. « chez je nouveau-né
30 mg/hg/24 heures. La voia V. est exceplionnelie; en periusion (sokuth glucosé ou sérum physiologsiue) 244 /24 neures chez I'adulte. Lo solutian, une fofs préparée, se conserve 24 heures
& température ambiante, 4 jours au réfrigérateur; | peut dtie nécessaie oe i réchaufler dans i main pour oblenir e redssolution d'un précigitd. « présentations el prix : Céponng 1 g . Bacon
uniltaife avec ampoukt 68 solvant el senngue + 2 aguilles - A MM, 310997 4 - commercalisée depuis 1569 - prix . 2585 F + SH P. Céponne 500 mg : llacon unitane aves ampoule de sohvant
Visa ML 2888 - commencialisse depus 1967 - prx - 14,40 F + SH P Céponne 250 my : Racon unilaire avec ampoule de sohant. Visa ML 2BBT - commarciahsée gepuis 1975 - prin§. 25 F + SHP
Tabégaw C - Aemb. Séc. Soc. 70% - Coll
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G'axo laboratoires Glaxo - 43, rue Vineuse
75764 Paris Cedex 16 - tél. : 505.13.33

Céporine (céfaloridine), Laboratoires Glaxo, Nouvelle Presse médicale, 1980




Forme: gélules. Présentation: boite de 6 géiules et 60 gélules (modéle ﬁ
hapitacx). Composition: Complexe de doorycycline (D.C.1) e de poly- Blal
phosphate de sodium comespondant & 100 mg de daxycycline base an-
hydre. Excipient: factose, dioxyde de silicium, talc, stéarale de magnésium,
Q.5P. 1gélule blanche de 260 mg. Composition de la gélule: géfatine,

dioxyde de. tilane (E 171). Dosage de principe achif par conddtionnement B
public: 600 mg. Prapriétés: Lz Doxycline Plantier est un antibiotique de la % i
famille des iélracyclines. Son spectre d'aclivilé est frés large wis-a-vis > A

notammen! des gemmes responsables des infecbons courantes des voies - =1
fespiratosres, de la sphere OR.L. et des maladies sexuellement transmis- I 2
sioles. Indications: Infections & germes sensibles aux tlracychines .
Contre-indicalions: Allergie aux antibiotiques de fa lamille des télracy- : 1
clines — A éviler chez l'enfant de moins de 8 ans ef chez la femme enceinte
ou allaitant (rsque d'anomalie du bowgeon dentzire ou de dyschromie
dentaire). Précautions d*emploi: En raison des risgues de photosensibi-
lisation, il est conseillé d'éviter toule exposition directe au soleil e aux ULV,
jpendani le trailement qui doit &lre interrompu en cas d'apgarition de mani-
festations cutanges a lype dénthéme — La prise de doxyoycling doit se ]
taire au cours d'un repas afin d'éviler d'éventuels accidents dipestits. Etfets
indésirables: Troubdes digestits — Réactions allergiques — Troubles
hématodogigues (newlropénies - rombocytopénie) dans cestains cas. Mode B
d'emploi el posologie: Prendre Doxycline aw miliey d'un repas avec un = ®
peu d'egu. — Aduites: sujet de poids supérieur & 60 kg 200 mg par jour - e' H
sujet de poids inlérieur 3 60 kg 200 mg le 17 jour 100 mg les jours “t‘ vt [
suivants. Cas particuliers: gonococcies aigies: adultes du sexe mas- o P‘a s T
culin: 300 mg ke 17 jour suivis de 200 mg par jour pendant 2 4 4 jours ou =i 'ne
un Irailement minute de 500 mg ou 8 2 doses de 300 mg administrées 2 o“
1 heure d'inlervalle. Aduites du sexe féminin: 200 mg par jour — syphi- oﬁ‘ =
Iis primairg el secondaire: 300 mg par jour en (rois prises pendant au mains L - - n = =
10 jowrs. Enfants: 4 mg'kg/jour. Interactions médicamentenses: ris- o

que de potentialisation avec les antivilamines K — diminution de la demi-
vie plasmatique avec les anti-épileptiques. Prix: 27,60F + 0.45 (SHP.)

| [
o
%
-
L

Coilt de traitement journatier: de 4,60 49,20 F. Visa PM 550 O 385 -
1262
|
avenue du Preswent J -F Kennady s
33701 MERIGNAC T 1
L [ 1

Doxycline Plantier®(polyphosphate de doxycycline), Laboratoires du Dr Plantier, Presse médicale, 1984



E-Myciﬁ 333:..
(erythromycin base)

-

Flexible Dosage Schedule: E-MYCIN 333mg tablets
can be prescribed tid (one tablet g8h) without regard
to meals.

]

High Plasma Levels: E-MYCIN 333mg tablets provide
excellent bioavailability, rapidly achieving high serum
and tissue concentrations.

n

Exceptional Economy: E-MYCIN 333mg tablets deliver
all the benefits of erythromycin therapy at less cost than
the other leading brands of erythromycin!

E-MYCIN 333mg tablets are indicated for the treatment

of infections due to susceptible organisms. The most fre-
quent side effects of erythromycin preparations are gas-
trointestinal, such as abdominal cramping and discomfort.

See the adjacent page for brief summary of prescribing information.

Reference
1. Hospital Formulary Pricing Guide, Augus! 1986,

E-Mycin®333 (erythromycin base), Laboratoires Upjohn, JAMA, 1986
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in recurrent UTI’
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:,'.:e::i*:,‘;'::?f:.‘:,’zf ouzsem;ol' / (carbenicilin ncanyl sodium)
te : amore complete antibiotic

for recurrent UTI
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Géocillin® (carbenicilin indanyl sodium), Laboratoires Pfizer, JAMA, 1985



Early therapy with Cleocin Phosphate
helps keep hospital stay to a minimum in serious

polymicrobial infections.

iy emnpiric therapy with CLEOCEN
P10sPHATE Sterile Solution
cam significantly redwce morbadity dise 10
imfectious complications. The prowen
success ol CLEOCTN PHOSFHATE in serious
pol\mlcmbulml’nﬁmmhdpsmpkr@h
off sty 102 minamum.

The savings of success—Sinoe cach
dayinthe hospital adds considerably
80 the cost al ineatment. cakculation:
\ of the tnse cost of therapy with |
CLeoces PHoserare should take)
dlmﬁlcﬁcaﬁmlommnn\:‘k
2 FOqUASILIOM OOSL.
An established standand of efficacy —
CLECCTN PHOSPHATE continues b be
predictably effectve against
 Bacteroides fragilis and other
anagrobes encounterncd in mined
imfections
« Many gram-posilmve aerobes found
in these infections.
‘Clindammycin. like many other antihiotics.
m;mnmuwdhﬂhff-nmﬁml
diffictle colitis.

Please see adfacent page for
Ibrief summary of prescribing information.

RWP Because each hospital day counts

Cleocin Phosphate %00mg B
(cindarmycin phosphate injection)
[Brokn] 2mire s

Cléocin phosphate® (clindamycin phosphate), Laboratoires Upjohn, JAMA, 1986
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Tazocilline®(pipéracilline - tazobactam), Laboratoires Lederle, Presse médicale, 1992
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JOAN STEVE AND HELEN
HAVE MORE INCOMMON
THAN YOU THINK

Joam presented with an uncomplicated urinary tract infection. Steve was in
haspital with preumonia. Helen, a diabetic, had an infected foot wleer. What
pubd they possibly have in common? They were all treated with ciprofloxacin.
From 200 or 400 mag LY. to 230, 500 or 750 mg PO, Cipro® provides the right
it of power to treat a wide range of infections” Power you can trust,
Soif you're looking for versatility in an antimicrobial agent, there’s only one

= 1o remember.

Cipro®(ciprofloxacin), Laboratoires Bayer, JAMA, 1995




FORME ET PRESENT. yzdmL\ -Baueunhmde1;-Beu¢1hmd=lsmarwdnmw

'ATIONS : Préparation pour
collectivités. t()NP('I‘iI'l'IDN — Fosfocine 1 g : sel disodique 1, 1 g dfacide). Excipient : acide succinique + ﬂmteﬂg}w
— Fasfocine 4 5,212 § 14 g dacide). Em  acide + solvant :mm“?‘"mm ;ﬁ RT DU HEDItA.MENT

uines. créatinine. ;|

structurale avec bes autres casses dantibnobiques existantes. Agit en inhibant les premiers stades de b synthise de b paro : Stapl
Pnewmmm. Esdmhia Coli, Citrobacter, Salmoneila, Shigella, Serratia, Klebsiella, Enterobacter, Proteus (autres morgana), Haemophilus. Eﬁcn inconstamment sensibles :
Pseudomonas & ia. Espboes rési (€M1 4 32 meg/ml en Mueller Hinton additionné de Gl r»&leptwuqmﬂ B, D Proteus morgani, Acinetobacter.
INDICM‘IO!-S Lnle:mm sévires dun X germes deha u-desws :anme sensbles, ¥ compris méningites & staphylocoques s méti K. [ est indispensable d'utiliser b fosfornycine en
mﬂl.mn iter au maximum la sélection de mut associations avec les béta-lactamines, les aminosides, b colistine, la vancom; é(!‘ SONE SOUVENE SYTETRIqUES
3. POSOLOGIE ET MODE D'EMP(.OI -\dn.ha B 12 m@l b (voire 16 g} en plusieurs perfusions de 1 @'h pendant 4 h. Enfant : 100 & 200 mg'kg/24 h.
E FETS IND] s &.int,:% Ia teneur dlevée en sodium peut évent uelsmem des troubles hydro-électrolytiques se manifestant par des cedimes ou des troubles de la viglance.
0 n'a pas été ‘allergie crotsée avec d'autres mlmnmm PR L‘ALTIO‘\IS D'EMP].O [{m #tre 3ssocié avec un ou plusieurs dutres antibiotiques pour éviter le risque de
sélection rapide muunu leuﬂ.wL Tenir compte de |' en sodium : 14,4 mEq pour 1 g. Lors des traitements éx par des doses élevées, surveiller la kabémie, notamment
dn! les Ipugabbw o hez la femme enceinte, les risques ne sont pas connus (absence deffet 14 chez Fanimal). Chez linsuffisant rénal, adap-
Ia posalogie en fonction de lmsuffisance rénale. TABLI EAUAAHH 322 505.3 (1 g), 323 240.3 {4 g). Commercialisé en 1980 IX UNITAIRE : 1g: 21,30 F (HT.). 4g8:

66 00 F (HT..

WUOHS + ﬂlJLISSElI.I

LABORATORES CLIN MDY

20 RUE DES FOSSES SANT JACOUES
VISA PM 756 T 188 TS240 PARIS CEDEX 05

TELEPHONE (1) 45.87.59.59

Fosfocine®(fosfomycine sel disodique), Laboratoires Sanofi, Presse médicale, 1987
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Fazol®(isoconazole), Laboratoires Fournier Fréres, Nouvelle Presse médicale, 1981
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90 Vibramycine (doxycycline), Laboratoires Pfizer, Presse médicale, 1981




THE

DURICEF

IEEFADROXIL ) i
DIFFERENCE

Oral cephalosporin efficacy
with a once-or twu:e-a-day dosage

With DURICEF " (cefadroxil), those of cephalexin.’
concentrations* in tonsillar This activity makes the
tissue, urine, and skin blister difference between a q.i.d.
fluid that exceed the MICs' regimen that’s hard to

for susceptible organisms remember and a simple

are significantly greater once- or twice-a-day dosage
and/or longer lasting than that's hard to forget.:

Meadiimsmn

For Brief Summary, please see following page.

Duricef®(cefadroxil), Laboratoires MeadJohnson, JAMA, 1985




doses op 300 mg oaminisitées 8 1 hedts
theminin - 200 mg por jour Syphills pri-
mg/jout &n trois prises pendont 0u Moins
pal jaur pandont 10 A 15 jours puis 100 mg
NS MEDICAMENTELUSES © ca prodult
lines pour laquallo des risques

nes K onl é1é menfionnts

s for. de colcium

* PLANTILR A

Doxycline Plantier

PNIYPHNSPHATE NF NOYYCYCTINF

F

92 Doxycicline Plantier®(polyphosphate de doxycicline), Laboratoires du Dr Plantier, Presse médicale, 1986




Ceclor® (cefaclor),Laboratoires Lilly, JAMA, 1986 93




Cette bactérie est sur le point
de transformer l’antibiothérapie.

Streptomyces cattleya

producteur du premier
antibiotique de la classe
des thiénamycines

MSD

94 Tienam®(imipéméne/cilastatine), Laboratoires MSD, Presse médicale, 1987




LeE DeBur bE LA LEGENDE.

PRESENTATIONS et COMPITION - P

PROPRIETES - A

il EFFETS INDESIRASLES

ROUSSEL

cefotaxime

Claforan®(céfotaxime), Laboratoires Roussel, Presse médicale, 1992




"Desormais, avec Bactroban,
faites disparaitre

les staphylocoques

les doigts dans le nez" F

Bactroban®(mupirocine), Laboratoires Beetcham, Presse médicale, 1992



InTections UKL et broncho-pulmonaires

ALFATIL

nringa da tnutac lae nanaratinne

Alfatil®(céfaclor), Laboratoires Lilly, Presse médicale, 1993 97







CHAPITRE 4

LES ANTIBIOTIQUES
DE L'AN 2000 ?

Qu’en est-il aujourd’hui des publicités antibiotiques ?
Existent-t-elles encore ? Sont-elles aussi fréquentes alors
que peu de nouveaux antibiotiques sont découverts ? De
nouveaux champs d’expression publicitaires apparaissent
au XX'*me siécle a la conquéte de Pespace et du numérique.




LA, 10V, powdre pour pertus
LM, et 8,50 g V.0, powdre
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fusio Drophylaxe das résections endesco s prostate. POSOLOGIE ET
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® Sinusites aigués(®)

® Exacerbations aigués
de bronchites
chroniques(*)

® Pneumonies
communautaires
de gravité légére
ou modérée(*)

{]Pla(e dans la stratégie
= [Avis de
une

KETEK

-m

de bronchites

xicilline, C1G,

Ketek 400 mg, comprimés peliculés. COMPOSITION :

T mmcmmns rHERnP[uIlquEs

deux comprimés en une seule prise, (
Su.'Pr- dgés, enfonts, insuffisant rénal et

insuffisant
,70: e EUMR{ FNDIEATIONS t

Merci

aux kétolides d'ouvrir
un nouveau chapitre

de I'antibiothérapie

etek

'LE 15 KETOLIDE
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nUTRFSFUQMESDtMER&(TION‘-

ignificative
GROSSESSE ET ALLAITEMENT* :
i EFFETS SUR L'APTITUDE A (QNDLIRF
DES VEHIEULES ETA LFTILISER DE5 MA{HIN{S' © Ave

INU.ES}RAHI..ES.‘ oo Tris f"equo‘nlh fiarhid

Ketek®(telithromycine), Laboratoires Aventis, Presse médicale, 2002

* Peu fréquents

s. * Rares

SURDOSAGE* . PROPRIETES PHARMACOLOGIQUES® : Ant

ESPECES SENSIBLES : » Aérobies 4 Gram
pasitif e Sensit ) résistant 3 la e (et

e . Jeulhuu. a Em'n négatif "+ Autres
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Merci

aux béta-lactamines et aux macrolides

d’avoir écrit de si belles pages

de I'antibiothérapie




: "
Aglf aujourd’hui et penser a demain

* Sinusites aigués'*’ [ T

* Exacerbations aigués - ™ m TELITHROMYCINE
des bronchites chroniques'*

e Pneumonies communautaires

de gravité légere ou modérée™ PREMIER KETOLIDE

* Peu fréquents :
(#) Place dans la stratégie thérapeutique recommandée .q.‘ vra0n |
g
% T " 0 EK * Rares :
* Cas isolé : 5
SURDOSAGE * mpﬁms Prr';qmcmocl(wfs *: An
CDI'VM'(EL‘Q'B rnrmue

I
Spectre anr-mﬂenen ESPE(ES SENSIG FS * ut’rﬂ"h a ( am
pusltﬂ

K{'tl:lc 400 ng comprimes pPI’.'lu.lss COMPOSITION® : X Bsistance 1 ytheomycine « Prendre mpte A n mécanisme M tible » Adrobies 3 Gram négatif :
P JOICATIOHSN(H.HP(U“DL'ES 3 fical " 738 el « modk it Ne . Legionel spo, L preum M
P‘DSD[OGIF v L2 3 palact il ot ¢ trac, M i * ESPECES MODEREMENT SENSIBLES
f 185 @ térie H. influe * H para ESPECES RESISTANTES
-r.’wz les parler'rs n's 18 ans Pl'p[ui P 0 IN'TERMTIONS.&\-FC I}’.&'J'IHESM‘DLAMENT‘SEMU'IPESSORMES titutd**, E
E D’ INTEM[TIUN * : La bl
t -(h zresparwlrs VP06 Contre-indiguées
4 partir de 12 ans : et pr Finte T (tels qu f
emolyl DOHN‘ES PH;!PMACEJTIOU(S r
0 | A4 Déconseillées : - mdazolam par v Faisant I'objet : t llm'l Prix
£ » Sujets dgés, enfants, insuffisant rénal  de précautions o'empiloi : Y X ger i
et insuffisant hépatique *: CONTRE-INDICATIONS : » Hypersensh L (T - cenvastatine - 1

- Représentant

Hicats

A prendre en compte ;- técphyfine - fracoriazok,  en Frane ; Laboratoire AVENTIS - &
s £ il

1 hydeomy srminium e ok EROSSSSSE
ET ALLAITEMENT * - Ltitsat i EFFEI'S SUR LAPTITUDE

f s A CONDURE DES VEHICULES Euunussk DES MACHINES * maceutioue ;

MISES EN GARDE SPECIALES ET PRECAUTIONS ! {

DEMPLOI * : » e fantécédent pacit icut ! EFFETS Aventis
! himwe: ventriculai kalmmee o1 INDESIRABLES *  + rés f.'equer.!rs: rhée. » Fréquents

| INFECTIOLOGIE

Ketek®(telithromycine), Laboratoires Aventis, Presse médicale, 2003 103




LA PART DOMBRE...

Exploration inattendue dans le monde
publicitaire, monde égaré en quelque
sorte dans celui du monde médical
ou on ne lattend pas ! La médecineg, la
santé, le soin ne sont-ils pas par essence
des domaines a part, intouchables,
sacrés ? Ou la rentabilité économique
vient trés loin derriere I'empathie,
l'attention, 'lhumanisme ? Ou [artificialité
s'efface devant la profondeur au moment
d'affronter la douleur ou la mort ?
Deés lors, que vient y faire la publicité,
pure production au service du monde
marchand ? Production dont I'objectif est
d'imprimer des comportements d’achat
et de consommation chez ceux qui la
recoivent, ou parfois la subissent.

Il apparait bien que les « publicités pour
les antibiotiques » sont d’abord et avant
tout des publicités ! Et que l'objet dont
elles vantent les mérites, les antibiotiques
- médicaments aux vertus exceptionnelles
mais au maniement délicat - n'a pas
beaucoup dimportance pour leurs
concepteurs.

La premiere chose est peut-étre de
s'interroger sur les spécificités du public-
cible a qui sont destinées ces publicités.
Rappelons guelles ne sadressent qu'a
un public averti : le corps médical. Les
publicités pour les médicaments soumis
a prescription ne sont pas accessibles
au public en général, et notamment aux
patients. Cependant, derriére la profession
de médecin, il y a des personnes avec leur
histoire, leur sensibilité, et qui vont devant
chaque publicité réagir comme tout un
chacun, pétries par des représentations
et des habitudes sociales et culturelles.

Ce sont ces mécanismes et identifiants
socio-culturels qui font le lit des
publicitaires.

’exposition sur les publicités antibiotiques
a ouvert une boite de Pandore. Les
réactions des médecins découvrant
'exposition en témoignent dans les media
1« Nous avons tous vécu ca ! » « Il fallait aller
vite I », « Il ne faut pas cracher sur ce qui a
permis de sauver des millions de malades
», « Nous serons toujours manipulés », «
Actuellement malgré les campagnes ad
hoc, combien encore de prescriptions
inutiles ? », « Pour une ordonnance
comportant gouttes dans le nez +
collutoire + paracétamol + Amoxicilline,
on peut se poser des questions... », «
Les antibiotiques ont toujours leur image
de médicament miracle », etc... ». On
comprend aisément ces réactions en
parcourant les images publicitaires du
catalogue. Page 74, la voiture du médecin
garée devant un pavillon de banlieue, une
seule fenétre éclairant la nuit noire, va
rappeler a certains l'anxiété des situations
d’'urgence et la solitude devant la décision
aprendre. A une époque ou, la nuit, c’était
les généralistes et non pas les équipes
du SAMU qui étaient appelés au chevet
des patients. En page 65, des médecins-
cow-boys, héros des temps modernes,
bravent la neige et I'niver des montagnes
de I'Ouest Américain. Que dire de la
puissance du coup de poing a l'estomac
des thermomeétres de la page 59 qui
les laisse brisés, anéantis, tandis qu'on
imagine au contraire que le malade est,
lui, parfaitement rétabli ! On pourrait ainsi



pour chaque image dérouler I'émotion
gu’elle provoque chez le praticien qui la
regarde, ou plutét qui la regardait dans le
contexte de I'époque ou chacune de ces
publicités a été produite.

Force est de constater que la conception
de ces publicités correspond a la
méme logique que celle qui est utilisée
pour vanter les meérites des produits
alimentaires ou cosmétiques. Ce sont les
mémes codes et les mémes ressorts qui
sont mis en ceuvre. Page 34, on sent bien
que les froidures des hivers des années 50
et de la fin des privations de la guerre sont
encore dans les mémoires ; page 73 que
'on est en France au pic de la mortalité
routiére ; Page 86 qu'il y eu cette année-
la une superbe moisson de médailles
olympiques en escrime ; page 93 n'est-ce
pas un sosie de l'acteur Robert Mitchum
alors fumeur invétéré au sommet de sa
gloire ?; page 92 qu'on est en plein dans la
sexualité des années SIDA. Les publicités
sont tout entiére inscrites dans la société
qui les regarde. Et inversement !

Est-ce surprenant ?  Certainement
non ! Les publicitaires et la publicité ne
font pas autre chose que ce pourquoi
ils sont formés et concue : la promotion
pour la vente.

Est-ce adapté aux antibiotiques et aux
médicaments en général ? Certainement
non ! Et c’est la que le bat blesse. D’'une
certaine facon - et on peut méme dire
d’'une facon certaine -, les publicités pour
les antibiotiques ont incité les médecins
a assimiler ce quils prescrivaient a des
produits de consommation comme les
autres puisquaprés tout on les présentait

avec les mémes ressorts et arguments
que ce qu’ils voyaient pour les produits
de la vie courante. Au final, derriere
une prescription dantibiotique, il v a
eu souvent linfluence d'une publicité
antibiotique. Bien loin de nous lidée de
dire que ce fut la seule raison qui a abouti a
la surutilisation massive des antibiotiques
qui sest produite sur la période que
couvre cette collection, et qui a conduit a
lexplosion de la résistance des bactéries
aux antibiotiques dont on connait toutes
les conséquences délétéres. Mais les
publicités avec leur efficacité redoutable
en ont certainement été un des moteurs.

La consommation des antibiotiques a été
promue exactement comme celle des
autres produits, sans vision d'avenir et
sans prendre en compte les spécificités
biologiques et éthiques de la prescription
médicale.

Désormais au grand jour, les publicités
antibiotiques nous content a leur maniére
la gloire de l'une des plus grandes
aventures médicales que nous ayons
connue, mais aussi sa part d'ombre.

Elles n'ont pas fini de nous interpeler !

Claire HARPET &
Antoine ANDREMONT
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