
La logistique du médicament est en
proie à de profondes évolutions qui
modifient le modèle économique
sur lequel les acteurs classiques de
la supply chain avaient fondé leur
activité, comme le montre l’enquête
à paraître dans l’édition de septem-
bre de notre magazine.

Le modèle classique de la logistique du
médicament est en plein bouleverse-
ment. La conversion du répertoire
pharmaceutique au générique provo-
quant une baisse inexorable des mar-
ges, l’entrée en vigueur des bonnes
pratiques européennes de distribution
(BPD), quelques inquiétudes récentes
liées à la disponibilité de produits
(comme la pénurie de Lévothyrox de

cet été), conduisent les acteurs de la
chaîne de valeur  à « interroger, voire à
réviser leurs pratiques », comme l’in-
dique un consultant spécialisé dans la
supply chain santé.
A ces tendances de fond s’ajoutent de
nouvelles contraintes relatives à l’émer-
gence embryonnaire de la « e-distribu-
tion » ou aux impératifs de la médecine
personnalisée qui bousculent les habi-
tudes. Selon Laure Brenas-Baudry, pré-
sidente du directoire du dépositaire
CSP, « ce qui marque le paysage de la
distribution pharmaceutique depuis
plusieurs années, c’est le développe-
ment de la vente directe, notamment
celle qui porte sur des catégories de
produits à gros volumes ». Des vo-
lumes importants qui échappent  aux

grossistes-répartiteurs… D’autant qu’à
l’autre bout de la chaîne, l’officine s’est
parfois constituée en groupements
d’achats qui n’hésitent pas à solliciter la
concurrence.
En amont, les industriels de la pharma-
cie avaient déjà tendance à externaliser
la stricte fonction logistique, notam-
ment le transport ; ils n’hésitent plus
désormais à se délester totalement de
la partie préparation de commande à
une pléiade d’acteurs. Aux pure players
classiques – qu’il s’agisse de déposi-
taires ou des filiales spécialisées des big
pharmas – sont ainsi venues s’ajouter
les filiales ad hoc de grands groupes lo-
gistiques généralistes (DHL, Geodis,
Norbert Dentressangle) qui apportent
aux donneurs d’ordre leur impression-
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AB Science 8
Abbott 10
Actavis 3, 6
Actelion 3
Adocia 4
Aguettant 2
Allergan 6
Alliance Healthcare 2
Amgen 3, 4
Amphivena 6
AstraZeneca 6
Axyntis 8
Bayer 2, 4
BD 12
Bertin Technologies 10
Bever Pharmaceutical 3
BioAlliance Pharma 4
Biocodex 4
Biological E 6
Bioventus 8

BMS 6, 9
Boehringer Ingelheim 9
Bpifrance 4, 8, 10
Calaire Chimie 8
Cambridge Partners 6
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CardioStem 10
Carlo Erba Reagenti 7
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Expanscience 4
Forest Laboratories 6
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GSK 2
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Merck & Co. 9
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Trius Therapeutics 7
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Warner Chilcott 3, 6
Webster 10
WIL Research 11
Wychem 6



nante force de frappe. C’est ainsi que
Bayer Pharma a renouvelé sa confiance
en décembre dernier à Geodis qui
traite désormais la totalité des activités
logistiques françaises du laboratoire,
notamment en s’appuyant sur son site
de St-Georges-de-Reinens, au nord de
Lyon. 
Cette plate-forme de 15 000 m² (60 sa-
lariés, dont 2 pharmaciens) est insérée
dans un réseau d’une dizaine de pôles
santé en Europe.  « La plupart des gros
faiseurs pharmas ont externalisé leur
logistique auprès de sous-traitants, ob-
serve ainsi Laure Brenas-Baudry, si l’on
excepte des laboratoires comme Sa-
nofi ou Roche qui disposent encore
d’une organisation intégrée ».  
Soumis à des obligations de service pu-
blic, notamment en matière de couver-
ture du répertoire, de prix et de dis-
ponibilité, les grossistes-répartiteurs
(CERP, OCP, Phoenix Pharma, Sogiphar,
Alliance Healthcare...) subissent d’im-
portantes pertes de volumes. Ces per-
tes sont flagrantes dans le domaine des
produits matures à gros volumes mais
aussi dans les vaccins ou dans des caté-
gories de produits plus complexes dont
la distribution a été confiée à des pres-
tataires spécialisés.
« Aujourd’hui, une réponse logistique
globale et unique prétendant couvrir
l’ensemble des besoins des industriels,
des officines, de la communauté mé-
dicale et des patients n’est pas adap-
tée. La distribution pharmaceutique

est passée dans l’ère de la différencia-
tion », estime Laure Brenas-Baudry. Les
modalités de prise en charge à la sortie
de l’usine, d’acheminement, de stoc-
kage des produits, de préparation de
commandes et de gestion de la traçabi-
lité doivent donc s’adapter aux de-
mandes des donneurs d’ordre qui
requièrent des logisticiens une très
grande « plasticité ». 
« Il ne faut pas non plus exagérer, les
laboratoires et leurs sous-traitants ont
déjà intégré beaucoup de contraintes
et ils se situent dans une démarche
d’amélioration continue », tempère
Régis O’Mahony, responsable supply
chain du laboratoire Aguettant : « De-
puis plusieurs années, la pharmacovi-
gilance oblige les industriels à
garantir la traçabilité de leurs pro-
duits ». 
Pour autant, il se montre réservé sur la
capacité de l’ensemble des opérateurs
logistiques à se hisser au niveau des exi-
gences requises. « Hormis quelques dé-
positaires, qui peut garantir
aujourd’hui, en France, l’achemine-
ment de produits sans rupture entre
15 et 25° ? ». Une contrainte qui oblige
les donneurs d’ordre à être très sélec-
tifs à l’heure des choix. « Pour notre
part, nous travaillons préférentielle-
ment avec EuroTranspharma, le seul
transporteur français à être exclusive-
ment positionné sur les marchés de la
santé », précise Laure Brenas-Baudry.                            

Jean-Christophe Savattier

Roche rachète CMI…
Le suisse Roche vient de dé-
bourser 220 M$ pour mettre
la main sur Constitution Me-
dical Investors, une société
de diagnostic américaine dé-
veloppant un test hématolo-
gique. Ce marché spécifique
pèse, au plan mondial, envi-
ron 2 Md$.

…et signe un deal 
avec Immunocore
Roche et le britannique Im-
munocore viennent de pas-
ser un accord d’un montant
total de 300 M$ afin de déve-
lopper des nouvelles cibles
contre le cancer, utilisant la
technologie ImmTAC qui re-
connaît les changements in-
tracellulaires lors d’un cancer
ou d’une infection virale.

GSK prêt à créer
une JV en Chine
Durant l’été, GSK a entamé
des pourparlers pour créer
en Chine une JV dédiée aux
vaccins. Les discussions avec
les partenaires locaux n’ont
pas été entachées par les ré-
centes accusations de corrup-
tion lancées contre GSK dans
le pays.

Sanofi et Carlyle pour 
racheter Elder Pharma ?
De nouvelles rumeurs de ra-
chat de tout ou partie de l’in-
dien Elder Pharma (cf. AL
n°217) sont nées durant l’été.
Sanofi et Carlyle Group se-
raient chacun intéressés par
les activités de formulation
d’Elder à hauteur de 450 M$.
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Pierre Fabre installe sa
nouvelle gouvernance
A la suite du décès cet été de son fon-
dateur Pierre Fabre, la middle pharma
éponyme a annoncé la mise en place
d’une nouvelle gouvernance.
Pierre-Yves Revol a été nommé prési-
dent de Pierre Fabre Participations (PFP)
par son « comité des Sages ». Rappelons
que PFP, détenu à 82 % par la Fondation
Pierre Fabre,  est l’instance de contrôle

de Pierre Fabre SA, chargée de valider
et de s’assurer « de la mise en œuvre
de la stratégie du groupe ainsi que de
choisir les membres des organes d’ad-
ministration et les dirigeants de Pierre
Fabre et de ses filiales ».
Dans la foulée, PFP a nommé Jean-
Jacques Bertrand pdca de Pierre Fabre
SA après avoir constaté le désaccord
avec Didier Miraton, préalablement choi-
si pour ce poste, sur les modalités de la
nouvelle gouvernance. Nommé direc-




