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Strictement réservé aux Administrateurs de l’IPhEB et au Comité directeur de l’APB – Ne peut être diffusé 
 
Les tableaux ci-dessous proviennent de la base de données IFSTAT des fournitures pharmaceutiques remboursées par l’assurance 
obligatoire dans le cadre du système du tiers payant (voir aussi www.ipheb.be pour plus d’informations sur IFSTAT).  Les données 
dans les tableaux ne concernent pas les services et les accessoires lors de la livraison d’oxygène ou les honoraires pour la délivrance 
de méthadone.  
Les petits risques des indépendants sont inclus dans l’assurance obligatoire depuis le 1 janvier 2008, ce qui perturbe les séries 
chronologiques et rend la comparaison entre 2007 et 2008 moins évidente. 
Légende : CI : coût INAMI  -  CP : coût patient  -  PP : prix public  -  NB : nombre de boîtes  -  DDD : defined daily doses - A.O. : 
assurance obligatoire  -  rembref : remboursement de référence  –  G : génériques  -  C : copies 
 

Ensemble des produits remboursés 
 

DONNÉES GLOBALES CI (mio)  CP (mio) PP (mio) NB (milliers) DDD (mio) 
2005   2.211,0 517,6 2.728,6 99.268,1 3.314,0 
2006   2.170,4 539,4 2.709,8 99.887,6 3.532,9 
2007   2.308,2 556,9 2.865,1 103.953,0 3.766,3 
2008   2.617,8 600,1 3.217,9 115.748,4 4.221,9 
2009  2.680,6 587,3 3.267,8 115.900,0 4.552,2 

2010-01 
salariés 199,4 42,0 241,4 8.287,4 343,9 

indépendants 18,8 3,8 22,5 765,2 31,2 

2010-02 
salariés 193,1 40,2 233,2 7.961,8 330,4 

indépendants 18,0 3,6 21,6 737,3 30,0 

2010-03 
salariés 221,7 46,1 267,7 9.083,1 380,6 

indépendants 20,7 4,2 24,9 845,3 34,9 
            

Estimation 
2010 

global 2.692,5 551,9 3.243,9 109.988,8 4.708,9 

Comparaison 
2009 

2010/2009 0,4% -6,0% -0,7% -5,1% 3,4% 

 
 

DONNÉES PAR 
UNITÉ DDD/NB CI/NB CI/DDD CP/NB CP/DDD PP/NB PP/DDD 

2005 33,4 22,3 0,667 5,21 0,156 27,5 0,823 
2006 35,4 21,7 0,614 5,40 0,153 27,1 0,767 

2007 36,2 22,2 0,613 5,36 0,148 27,6 0,761 

2008 36,5 22,6 0,620 5,18 0,142 27,8 0,762 

2009 39,3 23,1 0,589 5,07 0,129 28,2 0,718 

2010-01 41,4 24,1 0,582 5,05 0,122 29,2 0,704 

2010-02 41,4 24,3 0,586 5,03 0,121 29,3 0,707 

2010-03 41,9 24,4 0,583 5,06 0,121 29,5 0,704 

Estimation 2010 42,8 24,5 0,572 5,02 0,117 29,5 0,689 
Comparaison 

2009 9,0% 5,8% -2,9% -1,0% -9,2% 4,6% -4,0% 
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Consommation par catégories ATC principales 
ATC PP (montant) PP (part de marché) DDD (nombre) DDD (part de 

marché) 
millions € évolution % évolution millions évolution % évolution 

A TRACTUS GASTRO-INTESTINAL ET METABOLISME 325 -4,9% 10,0% -5,2% 522 4,9% 11,4% -1,4% 

B SANG ET SYSTEME HEMATOPOIETIQUE 196 6,0% 6,0% 5,8% 335 78,7% 7,3% 67,9% 
C SYSTEME CARDIO-VASCULAIRE 812 1,3% 25,0% 1,1% 1.878 4,3% 40,9% -2,0% 
D PREPARATIONS DERMATOLOGIQUES 34 -5,5% 1,0% -5,7% 25 -2,0% 0,6% -7,9% 
G SYSTEME URO-GENITAL ET HORMONES SEXUELLES 74 -7,3% 2,3% -7,5% 322 -2,8% 7,0% -8,7% 

H HORMONES SYSTEMIQUES, SAUF LES HORMONES 
SEXUELLES 81 0,9% 2,5% 0,6% 157 2,8% 3,4% -3,4% 

J ANTI-INFECTIEUX A USAGE SYSTEMIQUE 312 -5,1% 9,6% -5,3% 123 -1,0% 2,7% -7,0% 

L CYTOSTATIQUES, AGENTS IMMUNOMODULATEURS 351 6,9% 10,8% 6,7% 46 4,4% 1,0% -1,9% 

M SYSTEME SQUELETTIQUE ET MUSCULAIRE 129 -7,4% 4,0% -7,6% 241 -0,3% 5,3% -6,3% 
N SYSTEME NERVEUX CENTRAL 558 1,0% 17,2% 0,8% 475 4,9% 10,3% -1,4% 
P ANTIPARASITAIRES, INSECTICIDES ET REPELLANTS 1 2,4% 0,0% 2,2% 2 6,2% 0,0% -0,2% 
R SYSTEME RESPIRATOIRE 311 2,7% 9,6% 2,4% 391 3,1% 8,5% -3,1% 
S ORGANES SENSORIELS 40 3,2% 1,2% 3,0% 72 -0,8% 1,6% -6,8% 
V DIVERS 27 -1,1% 0,8% -1,4% 2 0,2% 0,0% -5,8% 

 

Les données couvrent la dernière période de 12 mois (avril 2009 à mars 2010).  Les évolutions sont calculées par rapport aux 12 
mois précédents (avril 2008 à mars 2009).  Les évolutions de plus de 5% en valeur absolue des parts de marché  sont indiquées sur 

fond jaune. 
 

Zoom sur les médicaments traitant l’asthme et la BPCO 
 
Depuis le 1er novembre 2008, tous les médicaments traitant l’asthme et la BPCO (Broncho-Pneumopathie Chronique Obstructive), à 
l'exception de l'omalizumab (Xolair®) qui reste en chapitre IV, sont regroupés dans un même chapitre de la liste des médicaments 
remboursés, le chapitre II.  Un système de remboursement uniforme et cohérent voit ainsi le jour.  La prescription des médicaments 
inscrits au chapitre II est basée sur le respect des recommandations de la Commission de Remboursement des Médicaments et est 
soumise à un contrôle a posteriori.  Une brochure qui comprend notamment les listes de ces médicaments est disponible en ligne.  
Elles comprennent les formes par inhalation ou en nébulisation des médicaments de la classe R03 (préparations pour les affections 
respiratoires obstructives).  Les formes orales n’y sont pas reprises. 
http://www.inami.fgov.be/drug/fr/drugs/groups/asthma_bpco_copd/pdf/prospectus.pdf 
 

Ce changement de la règlementation a-t-il eu des implications sur la consommation ou les dépenses au sein des médicaments 
concernés par cette mesure ?   

 
Le graphique ci-contre reprend l’évolution par trimestre 
des dépenses INAMI et du nombre de DDD, à partir de 
2008.  Aussi bien les coûts que la consommation 
augmentent légèrement pendant la période représentée.  
Il y a bien sûr un aspect saisonnier qui se manifeste, 
mais dans l’ensemble, les dépenses mensuelles s’élèvent 
à environ 14 mio d’euros pour 15 mio de DDD.  Ce qui 
signifie que les médicaments pour traiter l’asthme et la 
BPCO coûtent en moyenne un peu moins de €1 par 
DDD. 
 
Si on regarde cette évolution trimestrielle, rien de 
spectaculaire n’apparaît au troisième trimestre 2008 
(première barre rouge).  La courbe de 2009 est 
superposable à celle de 2008. 
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Pour mieux situer ces médicaments, ajoutons qu’ils représentent 79% des coûts INAMI et 48,5% des DDD dans les médicaments 
pour le système respiratoire et 6,7% des coûts totaux et 4,1% de l’ensemble des DDD pour les médicaments remboursés.      

 
En observant l'évolution par classe, pour les classes reprises dans la brochure de l'INAMI, c’est seulement pour les corticostéroïdes à 
inhaler (ICS) en nébulisation (PULMICORT® & FLIXOTIDE®) que l’on observe une augmentation des coûts et de la consommation.  
 

 
Ce graphique représente, seulement pour les ICS en 
nébulisation, l’évolution par trimestre des dépenses 
INAMI et du nombre de DDD pendant la même période 
que le graphique ci-dessus, à savoir la période autour 
du moment du changement dans la règlementation, que 
l’on veut examiner ici.   
A travers les lignes de tendances, il apparaît clairement 
qu’aussi bien les coûts que la consommation 
augmentent pendant la période représentée.   
Comme dans le graphique précédent, la vision est un 
peu troublée par les effets saisonniers.   
 
 
 
Si on élargit le champ de vision à une période plus 
longue, le phénomène observé devient plus clair, et il 
peut être compris autrement dans son contexte 
historique.  
 
 
 
Le dernier graphique (ci-contre) reprend l’évolution par 
trimestre des dépenses INAMI et du nombre de DDD, 
des corticostéroïdes à inhaler (ICS) en nébulisation 
pendant une plus longue période, soit depuis début 
2000.  On observe que les deux derniers sommets 2008-
2009 et 2009-2010 sont en effet plus élevés que ceux 
de la période 2002-2007 (ce qui est aussi en partie 
expliqué par la reprise des petits risques des 
indépendants dans l’assurance obligatoire !), mais on 
voit surtout la chute des coûts et de la consommation à 
partir du troisième trimestre de 2002.  Ce moment 
correspond à un changement antérieur dans la 
réglementation.   
 
 

 
En effet, en juillet 2002, les ICS en nébulisation ont été inscrits au chapitre IV et leur remboursement à été limité au traitement de 
l’asthme chez les enfants de moins de 5 ans et chez les bénéficiaires qui ne sont pas en mesure d’utiliser de manière correcte les 
inhalateurs à poudre ou les aérosols doseurs.   
 

L’effet de cette inscription au chapitre IV (contrôle a priori) en juillet 2002 a été spectaculaire.  Le passage au chapitre II (contrôle a 
posteriori) en novembre 2008 est visible, mais beaucoup moins important.  Il est vrai que, dans les recommandations, on retrouve 
toujours les mêmes restrictions quant à la prescription des formes en nébulisation des ICS.  
 

Si on fait une estimation rudimentaire, en supposant que la DDD correspond effectivement à la dose journalière prescrite et en 
faisant abstraction des effets saisonniers, on arrive à la conclusion qu’en 2000 et en 2001 environ 18.000 patients utilisaient des ICS 
en nébulisation.  Pendant les années 2003 à 2007, ce nombre était réduit à environ 3.500 patients, et en 2009, ce nombre a 
augmenté pour atteindre 6000 patients, ce qui correspond à un tiers du nombre avant les restrictions quant à la prescription. 
 
Cette évolution illustre l'importance de l'effet des restrictions imposées par la règlementation et illustre aussi le fait que les 
procédures de contrôle a posteriori remplissent également leur objectif : encourager le respect des recommandations dans le 
comportement prescripteur. 
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Dans le remboursement de référence : 
Évolution par semestre des génériques & copies, 

médicaments bon marché ou chers 
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2005-S 1   290,30 25,6% 35,2% 71,3% 28,7% 103,78 41,5% 30,9% 48,3% 51,7% 

2005-S 2   286,57 26,6% 34,7% 71,9% 28,1% 116,89 43,7% 30,1% 48,6% 51,4% 
2006-S 1   320,31 29,2% 37,6% 78,7% 21,3% 127,67 47,1% 34,5% 55,6% 44,4% 
2006-S 2   302,75 28,2% 38,2% 81,5% 18,5% 123,38 46,0% 33,7% 58,7% 41,3% 
2007-S 1   335,22 29,4% 37,6% 83,6% 16,4% 132,32 48,0% 34,5% 60,8% 39,2% 

2007-S 2   338,39 29,0% 38,1% 84,4% 15,6% 130,50 46,4% 35,4% 59,4% 40,6% 
2008-S 1   366,49 28,3% 38,2% 84,6% 15,4% 141,36 47,3% 35,7% 59,2% 40,8% 

2008-S 2   371,32 28,1% 38,9% 85,4% 14,6% 138,60 46,0% 36,7% 60,2% 39,8% 

2009-S 1  415,72 30,9% 38,5% 86,5% 13,5% 152,37 51,2% 36,9% 62,9% 37,1% 
2009-S 2  426,99 31,9% 38,9% 86,8% 13,2% 150,23 51,9% 37,7% 63,0% 37,0% 
2010-01 salariés 67,73 34,0% 39,1% 87,3% 12,7% 23,86 56,9% 37,7% 69,8% 30,2% 

 indép. 6,06 32,3% 37,6% 86,4% 13,6% 2,13 56,4% 35,3% 67,0% 33,0% 

2010-02 salariés 64,96 33,6% 39,5% 87,6% 12,4% 22,69 56,5% 38,2% 70,2% 29,8% 
 indép. 5,81 32,4% 38,2% 86,8% 13,2% 2,02 56,1% 36,0% 67,5% 32,5% 

2010-03 salariés 75,62 34,1% 39,3% 88,0% 12,0% 26,13 56,7% 38,3% 70,9% 29,1% 

 indép. 6,86 33,1% 37,6% 87,1% 12,9% 2,37 56,5% 35,7% 68,0% 32,0% 
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2005-S 1   18.981,80 38,1% 35,2% 59,3% 40,7% 711,23 42,7% 39,3% 63,6% 36,4% 

2005-S 2   20.616,35 41,6% 34,5% 60,9% 39,1% 769,93 46,7% 39,8% 66,1% 33,9% 
2006-S 1   23.604,03 47,4% 38,0% 67,8% 32,2% 877,51 50,0% 43,8% 73,1% 26,9% 

2006-S 2   23.426,19 46,8% 37,4% 72,0% 28,0% 923,43 52,0% 42,9% 78,1% 21,9% 

2007-S 1   25.238,65 49,1% 37,7% 74,3% 25,7% 998,28 53,0% 43,1% 80,1% 19,9% 
2007-S 2   24.897,95 47,4% 38,1% 74,3% 25,7% 1.003,10 53,3% 43,8% 78,6% 21,4% 
2008-S 1   27.636,05 48,1% 38,4% 74,5% 25,5% 1.111,99 53,4% 44,6% 78,4% 21,6% 

2008-S 2   27.728,52 47,6% 38,2% 75,7% 24,3% 1.162,44 54,3% 44,3% 80,3% 19,7% 
2009-S 1  30.319,46 52,1% 38,0% 77,5% 22,5% 1.297,25 57,1% 43,2% 82,3% 17,7% 
2009-S 2  29.596,03 51,3% 39,2% 77,5% 22,5% 1.259,75 55,2% 45,9% 82,0% 18,0% 
2010-01 salariés 4.584,45 55,3% 39,8% 78,8% 21,2% 188,60 54,8% 47,5% 82,3% 17,7% 

 indép. 410,74 53,7% 37,8% 77,6% 22,4% 16,78 53,7% 44,8% 81,5% 18,5% 

2010-02 salariés 4.385,31 55,1% 40,2% 78,9% 21,1% 180,92 54,8% 47,6% 82,4% 17,6% 

 indép. 392,55 53,2% 38,2% 77,9% 22,1% 16,06 53,5% 45,1% 81,8% 18,2% 
2010-03 salariés 5.011,71 55,2% 40,3% 79,1% 20,9% 210,65 55,3% 47,3% 82,9% 17,1% 

 indép. 453,45 53,6% 38,1% 78,0% 22,0% 18,90 54,2% 44,4% 82,2% 17,8% 

 


