
Décrets, arrêtés, circulaires 

TEXTES GÉNÉRAUX 

MINISTÈRE DES SOLIDARITÉS ET DE LA SANTÉ 

Arrêté du 17 janvier 2018 portant radiation de la liste des spécialités pharmaceutiques prises en 
charge en sus des prestations d’hospitalisation mentionnée à l’article L. 162-22-7 du code de la 
sécurité sociale 

NOR : SSAS1734455A 

La ministre des solidarités et de la santé et le ministre de l’action et des comptes publics, 
Vu le code de la santé publique ; 
Vu le code de la sécurité sociale, notamment ses articles L. 162-22-7, R. 162-37-2, R. 162-37-3, R. 162-37-4 

et R. 162-37-5 ; 
Vu l’arrêté du 4 avril 2005 modifié pris en application de l’article L. 162-22-7 du code de la sécurité sociale et 

fixant la liste des spécialités pharmaceutiques prises en charge par l’assurance maladie en sus des prestations 
d’hospitalisation ; 

Vu les avis de la commission de la transparence en date des 20 juillet 2016, 7 septembre 2016, 19 octobre 2016 
et 9 novembre 2016 relatifs aux spécialités relevant du présent arrêté ; 

Considérant qu’en application des articles R. 162-37-2 (I-2o) et R. 162-37-4 (2o) du code de la sécurité sociale, 
peuvent être radiés de la liste des spécialités pharmaceutiques facturables en sus des prestations d’hospitalisation 
visée à l’article L. 162-22-7 du même code les médicaments dont le service médical rendu n’est pas majeur ou 
important dans les indications considérées ; 

Considérant que dans ses avis susvisés, communiqués à l’entreprise en application de l’article R. 163-16 du code 
de la sécurité sociale et consultable sur le site de la Haute Autorité de santé, la commission de la transparence a 
estimé que les médicaments relevant du présent arrêté présentaient un service médical rendu (SMR) insuffisant 
dans les indications considérées ; 

Considérant que les ministres compétents ont décidé d’adopter cet avis et de radier en conséquence, pour ce 
motif tiré d’un SMR insuffisant, les indications considérées des spécialités pharmaceutiques relevant du présent 
arrêté de la liste des spécialités pharmaceutiques facturables en sus des prestations d’hospitalisation, 

Arrêtent : 

Art. 1er. – La liste des spécialités pharmaceutiques facturables en sus des prestations d’hospitalisation visée 
à l’article L. 162-22-7 du code de la sécurité sociale est modifiée conformément aux dispositions qui figurent en 
annexe. 

Art. 2. – La directrice de la sécurité sociale et la directrice générale de l’offre de soins sont chargées, chacune 
en ce qui la concerne, de l’exécution du présent arrêté, qui sera publié ainsi que son annexe au Journal officiel de la 
République française. 

Fait le 17 janvier 2018. 

La ministre des solidarités  
et de la santé, 

Pour la ministre et par délégation : 
L’adjoint à la sous-directrice 
du pilotage de la performance 
des acteurs de l’offre de soins, 

G. EMERY 

Le sous-directeur 
du financement  

du système de soins, 
T. WANECQ 

Le ministre de l’action  
et des comptes publics, 

Pour le ministre et par délégation : 
Le sous-directeur 
du financement  

du système de soins, 
T. WANECQ  
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ANNEXE 

(16 radiations) 

A compter du 1er mars 2018, les indications considérées des spécialités ci-dessous sont radiées de la liste des 
spécialités pharmaceutiques facturables en sus des prestations d’hospitalisation visée à l’article L. 162-22-7 du 
code de la sécurité sociale. 

Dénomination 
commune interna

tionale 

Libellé de la spécialité 
pharmaceutique Code UCD Libellé de l’UCD Indications considérées 

Laboratoire exploi
tant ou titulaire de 

l’autorisation de 
mise sur le marché 

Etanercept 

ENBREL 25 mg, poudre 
et solvant pour solution 

injectable flacon + 
seringue 

3400892426150 ENBREL 25MG INJ 
FL+SRG+NEC 

- Traitement de la polyar
thrite rhumatoïde sévère, 

active et évolutive chez les 
adultes non précédemment 
traités par le méthotrexate 

PFIZER 

Etanercept 
ENBREL 25 mg, solution 
injectable en seringue 

préremplie 
3400892958538 ENBREL 25MG INJ 

SRG0,5ML+NEC 

PFIZER 

Etanercept 
ENBREL 50 mg, solution 
injectable en seringue 

préremplie 
3400892958828 ENBREL 50MG INJ 

SRG1ML+NEC 

PFIZER 

Etanercept 
ENBREL 50 mg, solution 
injectable en stylo pré

rempli 
3400893417256 ENBREL 50MG INJ 

STY1ML+TAMP 

PFIZER 

Etanercept 

ENBREL 50 mg, poudre 
et solvant pour solution 

injectable + seringue 
préremplie 

3400892707877 ENBREL 50MG INJ 
FL+SRG+NEC 

PFIZER 

Etanercept 
ENBREL 50 mg, poudre 
pour solution injectable 

en flacon 
3400892800240 ENBREL 50MG INJ FL 

PFIZER 

Adalimumab 
HUMIRA 40 mg/0,4 mL, 
solution injectable en 
seringue préremplie 

3400894166184 HUMIRA 40MG INJ 
SRG0,4ML +T 

- Traitement de la polyar
thrite rhumatoïde sévère, 

active et évolutive chez les 
adultes non précédemment 
traités par le méthotrexate 

ABBVIE 

Adalimumab 
HUMIRA 40 mg/0,4 mL, 
solution injectable en 

stylo prérempli 
3400894166306 HUMIRA 40MG INJ 

STY0,4ML +T 

ABBVIE 

Adalimumab 
HUMIRA 40 mg, solu

tion injectable en serin
gue préremplie 

3400892510927 HUMIRA 40MG INJ 
SRG0,8ML +T 

ABBVIE 

Adalimumab 
HUMIRA 40 mg, solu
tion injectable en stylo 

prérempli 
3400893075623 HUMIRA 40MG INJ 

STY0,8ML +T 

ABBVIE 

Golimumab 
SIMPONI 100 mg, solu
tion injectable en serin

gue pré-remplie 
3400893987483 SIMPONI 100MG INJ 

SRG1ML 

- Traitement de la polyar
thrite rhumatoïde sévère, 

active et évolutive chez les 
adultes non précédemment 
traités par le méthotrexate 

MSD FRANCE 

Golimumab 
SIMPONI 100 mg, solu
tion injectable en stylo 

pré-rempli 
3400893987544 SIMPONI 100MG INJ 

STY1ML 

MSD FRANCE 

Infliximab 
INFLECTRA 100 mg, 

poudre pour solution à 
diluer pour perfusion 

3400893983522 INFLECTRA 100 MG PERF 
FL 

-Traitement de la polyarthrite 
rhumatoïde, en association 

avec le méthotrexate, pour la 
réduction des signes et 
symptômes mais aussi 

l’amélioration des capacités 
fonctionnelles chez les 

patients adultes ayant une 
maladie active, sévère et 

évolutive, non traitée aupa
ravant par le méthotrexate ni 

les autres DMARD 

HOSPIRA FRANCE 

Infliximab 
REMICADE 100 mg, 

poudre pour solution à 
diluer pour perfusion 

3400892137377 REMICADE 100MG PERF 
FL 

MSD 

Infliximab 

REMSIMA 100 mg, pou
dre pour solution à 
diluer pour solution 

pour 
perfusion 

3400894023036 REMSIMA 100 MG PERF 
FL 

BIOGARAN 

Infliximab 
FLIXABI 100 mg, poudre 

pour solution à diluer 
pour perfusion 

3400894187875 FLIXABI 100MG PERF FL 
BIOGEN FRANCE 

SAS   
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Décrets, arrêtés, circulaires

TEXTES GÉNÉRAUX

MINISTÈRE DES SOLIDARITÉS, DE LA SANTÉ ET DE LA FAMILLE

Arrêté du 4 avril 2005 pris en application de l’article L. 162-22-7 du code de la sécurité sociale
et fixant la liste des spécialités pharmaceutiques prises en charge par l’assurance maladie en
sus des prestations d’hospitalisation

NOR : SANS0521280A

Le ministre des solidarités, de la santé et de la famille, 
Vu le code de la sécurité sociale, et notamment ses articles L. 162-16-6 et L. 162-22-7 ;
Vu le code de la santé publique ;
Vu la recommandation no 2005-3 du conseil de l’hospitalisation en date du 14 janvier 2005 ;
Considérant que l’arrêt de la commercialisation des spécialités pharmaceutiques ESTERASINE, FACTEUR

VON WILLEBRAND, HEMOFIL M et INNOBRANDUO conduit à ne pas les inscrire sur la liste visée à
l’article L. 162-22-7 du code de la sécurité sociale ;

Considérant que le coût de traitement journalier des spécialités pharmaceutiques CARBOPLATINE et
PARAPLATINE, recalculé sur la base des prix fixés par le comité économique des produits de santé dans le
cadre de leur inscription sur la liste visée à l’article L. 5126-4 du code de la santé publique, est insuffisant pour
justifier leur inscription sur la liste visée à l’article L. 162-22-7 du code de la sécurité sociale ;

Considérant que le prix de la spécialité pharmaceutique ARACYTINE conduit à un niveau de coût de
traitement journalier insuffisant pour justifier l’inscription de cette spécialité sur la liste visée à l’article
L. 162-22-7 du code de la sécurité sociale ;

Considérant que les spécialités pharmaceutiques ZOMETA et GLIADEL introduisent du fait de leur coût et
de la manière dont elles sont prescrites des perturbations statistiques des groupes homogènes de séjour qui
justifient leur inscription sur la liste visée à l’article L. 162-22-7 du code de la sécurité sociale ;

Considérant que la spécialité AREDIA pouvant constituer une alternative thérapeutique à la spécialité
ZOMETA, elle doit figurer sur la liste visée à l’article L. 162-22-7 du code de la sécurité sociale ainsi que les
spécialités pharmaceutiques PAMIDRONATE DE SODIUM FAULDING, PAMIDRONATE DE SODIUM
MERCK et OSTEPAM qui ont le même principe actif qu’AREDIA,

Arrête :

Art. 1er. − Les spécialités pharmaceutiques figurant en annexe sont prises en charge par l’assurance maladie
en sus des prestations d’hospitalisation dans les limites fixées le cas échéant par ladite liste et dans les
conditions prévues aux articles L. 162-16-6 et L. 162-22-7 du code de la sécurité sociale.

Art. 2. − Le directeur de la sécurité sociale et le directeur de l’hospitalisation et de l’offre de soins au
ministère des solidarités, de la santé et de la famille sont chargés, chacun en ce qui le concerne, de l’exécution
du présent arrêté, qui sera publié ainsi que son annexe au Journal officiel de la République française.

Fait à Paris, le 4 avril 2005.

PHILIPPE DOUSTE-BLAZY

A N N E X E

LISTE DES SPÉCIALITÉS PHARMACEUTIQUES PRISES EN CHARGE PAR L’ASSURANCE MALADIE
EN SUS DES PRESTATIONS D’HOSPITALISATION

Les spécialités dont la facturation en sus des prestations d’hospitalisation est limitée sont signalées par un
astérisque qui renvoie à une définition précise du champ de la prise en charge en fin de liste.

DÉNOMINATION COMMUNE
internationale

NOM COMMERCIAL
de la spécialité UCD LIBELLÉ DE L’UCD

LABORATOIRE EXPLOITANT
ou titulaire de l’autorisation

de mise sur le marché

AMPHOTERICINE. ABELCET. 9196246 ABELCET 5 mg/ml PERF FL 20 ml. ELAN PHARMA.
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DÉNOMINATION COMMUNE
internationale

NOM COMMERCIAL
de la spécialité UCD LIBELLÉ DE L’UCD

LABORATOIRE EXPLOITANT
ou titulaire de l’autorisation

de mise sur le marché

OCTOLOG ALPHA. ADVATE. 9258102 ADVATE 250 UI Pdre et Solv pour sol
INJ 1.

BAXTER.

9258119 ADVATE 500 UI Pdre et Solv pour sol
INJ 1.

9258088 ADVATE 1 000 UI Pdre et Solv pour
sol INJ 1.

9258094 ADVATE 1 500 UI Pdre et Solv pour
sol INJ 1.

ANTITHROMBINE III. ACLOTINE. 9211371 ACLOTINE 100 UI INJ FV + FV 10 ml.

9211388 ACLOTINE 100 UI INJ FV + FV 5 ml.

LABORATOIRE FRANÇAIS
DU FRACTIONNEMENT ET
DES BIOTECHNOLOGIES.

LARONIDASE. ALDURAZYME. 9249907 ALDURAZYME 100 U/ml INJ FL. GENZYME.

PEMETREXED. ALIMTA. 9261771 ALIMTA 500 mg PERF FL 1. LILLY FRANCE.

AMPHOTERICINE B. AMBISOME. 9218261 AMBISOME 50 mg PERF FL 15 ml. GILEAD SCIENCES.

PHENYLBUTYRATE SODIQUE. AMMONAPS. 9232309 AMMONAPS 500 mg CPR. ORPHAN EUROPE.

9232315 AMMONAPS 940 mg/g BUV FL 266 g.

DARBEPOETINE ALFA. ARANESP. 9233237 ARANESP 10 mcg INJ SRG 0,4 ml. AMGEN.

9233243 ARANESP 100 mcg INJ SRG 0,5 ml.

9233266 ARANESP 15 mcg INJ FL 1 ml.

9233272 ARANESP 15 mcg INJ SRG 0,375 ml.

9233289 ARANESP 150 mcg INJ SRG 0,3 ml.

9233295 ARANESP 20 mcg INJ SRG 0,5 ml.

9233303 ARANESP 25 mcg INJ FL 1 ml.

9233326 ARANESP 30 mcg INJ SRG 0,3 ml.

9233332 ARANESP 300 mcg INJ SRG 0,6 ml.

9233349 ARANESP 40 mcg INJ FL 1 ml.

9233355 ARANESP 40 mcg INJ SRG 0,4 ml.

9233361 ARANESP 50 mcg INJ SRG 0,5 ml.

9233378 ARANESP 60 mcg INJ FL 1 ml.

9233384 ARANESP 60 mcg INJ SRG 0,3 ml.

9233390 ARANESP 80 mcg INJ SRG 0,4 ml.
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DÉNOMINATION COMMUNE
internationale

NOM COMMERCIAL
de la spécialité UCD LIBELLÉ DE L’UCD

LABORATOIRE EXPLOITANT
ou titulaire de l’autorisation

de mise sur le marché

9250922 ARANESP 500 mcg INJ SRG 1 ml.

ACIDE PAMIDRONIQUE. AREDIA. 9147288 AREDIA 15 mg INJ FL + AMP. NOVARTIS PHARMA SAS.

9186012 AREDIA 60 mg INJ FL + AMP.

9186029 AREDIA 90 mg INJ FL + AMP.

NONACOG ALFA. BENEFIX. 9200982 BENEFIX 1 000 UI INJ FL + FL. BAXTER.

9200999 BENEFIX 250 UI INJ FL + FL.

9201007 BENEFIX 500 UI INJ FL + FL.

TASONERMINE. BEROMUN. 9233680 BEROMUN 1 mg INJ FL + AMP. BOEHRINGER INGELHEIM
INTERNATIONAL.

FACTEUR IX DE COAGULATION. BETAFACT. 9232120 BETAFACT 50 UI/ml INJ FV + FV
10 ml.

LABORATOIRE FRANÇAIS
DE FRACTIONNEMENT ET
DES BIOTECHNOLOGIES.

9232137 BETAFACT 50 UI/ml INJ FV + FV
20 ml.

9232143 BETAFACT 50 UI/ml INJ FV + FV 5 ml.

CARMUSTINE. BICNU. 9010750 BICNU INJ FL + AMP. BRISTOL-MYERS-SQUIBB.

BUSULFAN. BUSILVEX. 9253381 BUSILVEX 6 mg/ml INJ AMP 10 ml. P I E R R E  F A B R E
MEDICAMENT.

DOXORUBICINE. CAELYX. 9194460 CAELYX 2 mg/ml PERF FL 10 ml. SCHERING-PLOUGH.

9229483 CAELYX 2 mg/ml PERF FL 25 ml.

IRINOTECAN. CAMPTO. 9173311 CAMPTO 100 mg/5 ml PERF FL. AVENTIS.

9173328 CAMPTO 40 mg/2 ml PERF FL.

CASPOFUNGINE. CANCIDAS. 9249089 CANCIDAS 50 mg INJ FL. MERCK SHARP & DOHME-
CHIBRET.

9249103 CANCIDAS 70 mg INJ FL.

CARGLUTAMIQUE ACIDE. CARBAGLU. 9234053 CARBAGLU 200 mg CPR DISP. ORPHAN EUROPE.

DEXRAZOXANE. CARDIOXANE. 9179029 CARDIOXANE 500 mg INJ FL. CHIRON FRANCE.

PROTEINE C. CEPROTIN. 9231818 CEPROTIN 1 000 UI/10 ml INJ F + F. BAXTER.

9231824 CEPROTIN 500 UI/5 ml INJ FL + FL.

IMIGLUCERASE. CEREZYME. 9219740 CEREZYME 400 U INJ FL. GENZYME.

DAUNORUBICINE. DAUNOXOME. 9184467 DAUNOXOME 50 mg/25 ml PERF FL. GILEAD SCIENCES.



10 mai 2005 JOURNAL OFFICIEL DE LA RÉPUBLIQUE FRANÇAISE Texte 9 sur 115

.

DÉNOMINATION COMMUNE
internationale

NOM COMMERCIAL
de la spécialité UCD LIBELLÉ DE L’UCD

LABORATOIRE EXPLOITANT
ou titulaire de l’autorisation

de mise sur le marché

OXALIPLATINE. ELOXATINE. 9183077 ELOXATINE 100 mg PERF FL. S A N O F I - S Y N T H E L A B O
FRANCE.

9183083 ELOXATINE 50 mg PERF FL.

9266550 ELOXATINE 5 mg/ml PERF FL 10 ml.

9266567 ELOXATINE 5 mg/ml PERF FL 20 ml.

ETANERCEPT. ENBREL. 9242615 ENBREL 25 mg INJ FL + SRG + NEC. WYETH-LEDERLE.

IMMUNOGLOBULINES HUMAINES
P O L Y V A L E N T E S ,  P O U R
A D M I N I S T R A T I O N
INTRAVASCULAIRE.

ENDOBULINE. 9234254 ENDOBULINE 50 mg/ml FL + FL 50 ml. BAXTER.

9234225 E N D O B U L I N E  5 0  m g / m l
FL + FL 100 ml.

9234248 E N D O B U L I N E  5 0  m g / m l
FL + FL 200 ml.

ERYTHROPOIETINE. EPREX. 9160314 EPREX 1 000 UI INJ FL 0,5 ml. JANSSEN-CILA G.

9165168 EPREX 1 000 UI INJ SRG 0,5 ml.

9147934 EPREX 10 000 UI INJ FL 1 ml.

9226303 EPREX 10 000 UI/ml INJ SRG 0,5 ml.

9226326 EPREX 10 000 UI/ml INJ SRG 0,6 ml.

9226332 EPREX 10 000 UI/ml INJ SRG 0,7 ml.

9226349 EPREX 10 000 UI/ml INJ SRG 0,8 ml.

9226355 EPREX 10 000 UI/ml INJ SRG 0,9 ml.

9167440 EPREX 10 000 UI/ml INJ SRG 1 ml.

9147940 EPREX 2 000 UI INJ FL 1 ml.

9165174 EPREX 2 000 UI INJ SRG 0,5 ml.

9165180 EPREX 3 000 UI INJ SRG 0,3 ml.

9147957 EPREX 4 000 UI INJ FL 1 ml.

9165197 EPREX 4 000 UI INJ SRG 0,4 ml.

9207719 EPREX 40 000 UI INJ FL 1 ml.

CETUXIMAB. ERBITUX. 9260599 ERBITUX 2 mg/ml INJ FL 50 ml. MERCK LIPHA SANTÉ.

AMIFOSTINE. ETHYOL. 9219390 ETHYOL 50 mg/ml INJ FL. SCHERING-PLOUGH.

9172607 ETHYOL 500 mg INJ FL.
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DÉNOMINATION COMMUNE
internationale

NOM COMMERCIAL
de la spécialité UCD LIBELLÉ DE L’UCD

LABORATOIRE EXPLOITANT
ou titulaire de l’autorisation

de mise sur le marché

AGALSIDASE BETA. FABRAZYME. 9235058 FABRAZYME 35 mg PERF FL 20 ml. GENZYME.

FACTEUR VIII DE COAGULATION. FACTANE. 9225918 FACTANE 100 UI/ml FV + FV 10 ml. LABORATOIRE FRANÇAIS
DU FRACTIONNEMENT ET
DES BIOTECHNOLOGIES.

9225924 FACTANE 100 UI/ml FV + FV 2,5 ml.

9225930 FACTANE 100 UI/ml FV + FV 5 ml.

FACTEUR VII DE COAGULATION. FACTEUR VII LFB. 9170169 FACTEUR VII LFB 500 UI FV + FV. LABORATOIRE FRANÇAIS
DU FRACTIONNEMENT ET
DES BIOTECHNOLOGIES.

EPIRUBICINE. FARMORUBICINE. 9145332 FARMORUBICINE 10 mg LYOT DR FL. PHARMACIA SAS.

9202834 FARMORUBICINE 10 mg SOL FP 5 ml.

9145349 FARMORUBICINE 10 mg SOL FV 5 ml.

9153857 FARMORUBICINE 150 mg LYOT FL.

9202840 FARMORUBICINE 20 mg SOL FP
10 ml.

9145355 FARMORUBICINE 20 mg SOL FV
10 ml.

9202857 FARMORUBICINE 200 mg FP 100 ml.

9182480 FARMORUBICINE 200 mg FV 100 ml.

9145361 FARMORUBICINE 50 mg LYOT DR FL.

9202863 FARMORUBICINE 50 mg SOL FP
25 ml.

9145378 F A R M O R U B I C I N E  5 0  m g  S O L
FV 25 ml.

RASBURICASE. FASTURTEC 9239116 FASTURTEC 1,5 mg/ml FL + A.1 ml. S A N O F I - S Y N T H E L A B O
FRANCE.

9239381 FASTURTEC 1,5 mg/ml FL + A.5 ml.

C O M P L E X E  P R O T H R O M B I Q U E
ACTIVE.

FEIBA. 9179650 FEIBA 1 000 U INJ FL + FL + NEC. BAXTER.

9179667 FEIBA 500 U INJ FL + FL + NEC.

EPOPROSTENOL. FLOLAN. 9184881 FLOLAN 0,5 mg INJ FL + FL. GLAXOSMITHKLINE.

9202886 FLOLAN 1,5 mg INJ FL + FL.

FLUDARABINE. FLUDARA. 9240757 FLUDARA 10 mg CPR. SCHERING SA.

9171341 FLUDARA 50 mg INJ FL.
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DÉNOMINATION COMMUNE
internationale

NOM COMMERCIAL
de la spécialité UCD LIBELLÉ DE L’UCD

LABORATOIRE EXPLOITANT
ou titulaire de l’autorisation

de mise sur le marché

IMMUNOGLOBULINES HUMAINES
P O L Y V A L E N T E S ,  P O U R
A D M I N I S T R A T I O N
INTRAVASCULAIRE.

GAMMAGARD. 9199061 G A M M A G A R D  5 0  m g / m l
FL + FL 50 ml.

BAXTER.

9199078 G A M M A G A R D  5 0  m g / m l
FL + FL 100 ml.

9199055 G A M M A G A R D  5 0  m g / m l
FL + FL 200 ml.

GEMCITABINE. GEMZAR. 9182190 GEMZAR 1 000 mg LYOT INJ FL. LILLY FRANCE SAS.

9182209 GEMZAR 200 mg LYOT INJ FL.

CARMUSTINE. GLIADEL. 9212264 GLIADEL 7,7 mg IMPL SACH. GUILFORD INTERNATIONAL.

FACTEUR VIII DE COAGULATION. HELIXATE NEXGEN. 9224988 H E L I X A T E  N E X G E N  2 5 0  U I
F + F + NEC.

AVENTIS BEHRING SA.

9224994 H E L I X A T E  N E X G E N  5 0 0  U I
F + F + NEC.

9224971 H E L I X A T E  N E X G E N  1 0 0 0  U I
F + F + NEC.

FACTEUR XI HUMAIN. HEMOLEVEN. 9170175 HEMOLEVEN 1 000 U INJ FV + FV. LABORATOIRE FRANÇAIS
DU FRACTIONNEMENT ET
DES BIOTECHNOLOGIES.

TRASTUZUMAB. HERCEPTIN. 9220097 HERCEPTIN 150 mg INJ FL. ROCHE.

ADALIMUMAB. HUMIRA. 9251092 HUMIRA 40 mg INJ SRG 0,8 ml + T. ABBOTT FRANCE.

TOPOTECAN. HYCAMTIN. 9187023 HYCAMTIN 4 mg PERF FL 5 ml. GLAXOSMITHKLINE.

I M M U N O G L O B U L I N E  A N T I -
HEPATITE B.

IVHEBEX. 9233208 IVHEBEX 5 000 UI INJ FV + FV. LABORATOIRE FRANÇAIS
DU FRACTIONNEMENT ET
DES BIOTECHNOLOGIES.

FACTEURS DE COAGULATION IX, II,
VII ET X EN ASSOCIATION.

KASKADIL. 9170442 KASKADIL INJ FV + FV 10 ml. LABORATOIRE FRANÇAIS
DU FRACTIONNEMENT ET
DES BIOTECHNOLOGIES.

9170459 KASKADIL INJ FV + FV 20 ml.

FACTEUR VIII DE COAGULATION. KOGENATE BAYER. 9224758 KOGENATE BAY 1 000 UI INJ FL + FL. BAYER PHARMA.

9224764 KOGENATE BAY 250 UI INJ FL + FL.

9224770 KOGENATE BAY 500 UI INJ FL + FL.

9264686 KOGENATE BAY 250 UI INJ FL + S.

9264692 KOGENATE BAY 500 UI INJ FL + S.

9264663 KOGENATE BAY 1 000 UI INJ FL + S.

CLADRIBINE. LEUSTATINE. 9168014 LEUSTATINE 10 mg INJ FV 10 ml. JANSSEN-CILAG.
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DÉNOMINATION COMMUNE
internationale
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ESTERS ETHYLIQUES D’ACIDES GRAS
IODES.

LIPIOCIS. 9177177 LIPIOCIS INJ FL 2 ml. CIS BIO INTERNATIONAL.

I M M U N O G L O B U L I N E
ANTILYMPHOCYTE.

LYMPHOGLOBULINE (*). 9055511 LYMPHOGLOBULINE INJ FL 5 ml. IMTIX-SANGSTAT.

ALEMTUZUMAB. MABCAMPATH. 9236388 MABCAMPATH 10 mg/ml INJ AMP. SCHERING SA.

RITUXIMAB. MABTHERA. 9197702 MABTHERA 100 mg PERF FL 10 ml. ROCHE.

9197719 MABTHERA 500 mg PERF FL 50 ml.

89Sr-STRONTIUM CHLORURE. METASTRON. 9160490 METASTRON INJ FL 4 ml. AMERSHAM HEATH SA.

FACTEUR VIII DE COAGULATION. MONOCLATE. 9169321 M O N O C L A T E  1 0 0 0  U I  I N J
F + F + NEC.

AVENTIS BEHRING SA.

9169344 M O N O C L A T E  5 0 0  U I  I N J
FL + FL + NEC.

FACTEUR IX DE COAGULATION. MONONINE. 9181670 M O N O N I N E  1 0 0 0  U I  I N J
FL + FL + NEC.

AVENTIS BEHRING SA.

9181687 MONONINE 500 UI INJ FL + FL + NEC.

FOTEMUSTINE. MUPHORAN. 9137580 MUPHORAN 208 mg INJ FL + AMP. SERVIER MEDICAL.

DOXORUBICINE. MYOCET. 9233697 MYOCET 50 mg PERF FL + FL + FL. ELAN PHARMA.

VINORELBINE. NAVELBINE. 9137172 NAVELBINE 10 mg INJ FV 1 ml. P I E R R E  F A B R E
MEDICAMENT.

9230380 NAVELBINE 20 mg CAPS.

9230397 NAVELBINE 30 mg CAPS.

9137189 NAVELBINE 50 mg INJ FV 5 ml.

ERYTHROPOIETINE. NEORECORMON. 9201094 NEORECORMON 1 000 INJ SRG. ROCHE.

9193928 NEORECORMON 10 000 INJ CART.

9201102 NEORECORMON 10 000 INJ SRG.

9193940 N E O R E C O R M O N  1 0 0 0 0 0  I N J
FL + AMP.

9201119 NEORECORMON 2 000 INJ SRG.

9199173 NEORECORMON 20 000 INJ CART.

9201125 NEORECORMON 20 000 INJ SRG.

9201131 NEORECORMON 3 000 INJ SRG.

9227900 NEORECORMON 4 000 INJ SRG.
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9193992 NEORECORMON 500 INJ FL + AMP.

9201148 NEORECORMON 500 INJ SRG.

9201154 NEORECORMON 5 000 INJ SRG.

9194023 NEORECORMON 50 000 INJ FL + AMP.

9227917 NEORECORMON 6 000 INJ SRG.

9255718 NEORECORMON 30 000 INJ SRG 1.

9227923 NEORECORMON 60 000 INJ CART.

PENTOSTATINE. NIPENT. 9160509 NIPENT 10 mg INJ FL. WYETH-LEDERLE.

EPTACOG ALFA (ACTIVE). NOVOSEVEN. 9181753 NOVOSEVEN 120 K UI INJ FL + FL. N O V O  N O R D I S K
PHARMACEUTIQUE SA.

9181776 NOVOSEVEN 240 K UI INJ FL + FL.

9181782 NOVOSEVEN 60 K UI INJ FL + FL.

IMMUNOGLOBULINES HUMAINES
P O L Y V A L E N T E S ,  P O U R
A D M I N I S T R A T I O N
INTRAVASCULAIRE.

OCTAGAM. 9212488 OCTAGAM 50 mg/ml INJ FL 100 ml. OCTAPHARMA SAS.

9231669 OCTAGAM 50 mg/ml INJ FL 20 ml.

9212494 OCTAGAM 50 mg/ml INJ FL 200 ml.

9212502 OCTAGAM 50 mg/ml INJ FL 50 ml.

ACIDE PAMIDRONIQUE. OSTEPAM. 9247601 OSTEPAM 15 mg/ml PERF AMP 1 ml. NORDIC PHARMA.

9247618 OSTEPAM 15 mg/ml PERF AMP 2 ml.

9247624 OSTEPAM 15 mg/ml PERF AMP 4 ml.

9247630 OSTEPAM 15 mg/ml PERF AMP 6 ml.

ACIDE PAMIDRONIQUE. PAMIDRONATE DE SODIUM
FAULDING.

9239984 PAMIDRONATE FDG 3 mg/ml FL 5 ml. F A U L D I N G
PHARMACEUTICALS SA.

9239978 P A M I D R O N A T E  F D G  3  m g / m l
FL 10 ml.

9239990 P A M I D R O N A T E  F D G  6  m g / m l
FL 10 ml.

9240007 P A M I D R O N A T E  F D G  9  m g / m l
FL 10 ml.

ACIDE PAMIDRONIQUE. PAMIDRONATE DE SODIUM
MERCK.

9250141 PAMIDRONATE MKG 15 mg/ml 1 ml. MERCK GENERIQUE.

9250158 PAMIDRONATE MKG 15 mg/ml 2 ml.
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9250170 PAMIDRONATE MKG 15 mg/ml 6 ml.

9250164 PAMIDRONATE MKG 15 mg/ml 4 ml.

PACLITAXEL. PAXENE. 9259001 PAXENE 6 mg/ml PERF FL 16,7 ml. FAULDING.

9228555 PAXENE 6 mg/ml PERF FL 25 ml.

9228561 PAXENE 6 mg/ml PERF FL 5 ml.

9259018 PAXENE 6 mg/ml PERF FL 50 ml.

PORFIMER SODIUM. PHOTOBARR. 9261920 PHOTOBARR 15 mg INJ FL. AXCAN.

9261937 PHOTOBARR 75 mg INJ FL.

PORFIMER SODIUM. PHOTOFRIN. 9194046 PHOTOFRIN 15 mg INJ FL. AXCAN.

9194052 PHOTOFRIN 75 mg INJ FL.

ALDESLEUKINE. PROLEUKIN. 9141067 PROLEUKIN 18 M UI INJ/PERF FL. CHIRON FRANCE.

PROTEINE C. PROTEXEL. 9234047 PROTEXEL 50 UI/ml INJ FV + FV. LABORATOIRE FRANÇAIS
DU FRACTIONNEMENT ET
DES BIOTECHNOLOGIES.

153 Sm-SAMARIUM – ACIDE. QUADRAMET. 9202018 QUADRAMET INJ FL 15 ml. CIS BIO INTERNATIONAL.

FACTEUR VIII DE COAGULATION. RECOMBINATE. 9250980 R E C O M B I N A T E  1 0 0 0  U I  I N J
F + F + BJ.

BAXTER.

9250997 RECOMBINATE 250 UI INJ F + F + BJ.

9251005 RECOMBINATE 500 UI INJ F + F + BJ.

FACTEUR VIII DE COAGULATION. REFACTO. 9210087 REFACTO 1 000 UI INJ FL + FL + NEC. WYETH-LEDERLE.

9250566 REFACTO 2 000 UI INJ FL + FL + NEC.

9210093 REFACTO 250 UI INJ FL + FL + NEC.

9210101 REFACTO 500 UI INJ FL + FL + NEC.

INFLIXIMAB. REMICADE. 9213737 REMICADE 100 mg PERF FL. SCHERING-PLOUGH.

AGALSIDASE ALFA. REPLAGAL. 9238861 REPLAGAL 1 mg/ml PERF FL 3,5 ml. TKT EUROPE 5S.

IMMUNOGLOBULINES HUMAINES
P O L Y V A L E N T E S ,  P O U R
A D M I N I S T R A T I O N
INTRAVASCULAIRE.

SANDOGLOBULINE. 9175511 SANDOGLOBULINE 1 g INJ FL. OTL PHARMA.

9175528 SANDOGLOBULINE 12 g INJ FL + FL.

9175534 SANDOGLOBULINE 3 g INJ FL + FL.
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9175540 SANDOGLOBULINE 6 g INJ FL + FL.

PACLITAXEL. TAXOL. 9189944 TAXOL 6 mg/ml INJ FL 17 ml. BRISTOL-MYERS-SQUIBB.

9163577 TAXOL 6 mg/ml INJ FL 5 ml.

9219467 TAXOL 6 mg/ml INJ FL 50 ml.

9262919 TAXOL 6 mg/ml INJ FL 25 ml.

DOCETAXEL. TAXOTERE. 9178082 TAXOTERE 20 mg INJ FL + FL. AVENTIS.

9178099 TAXOTERE 80 mg INJ FL + FL.

IMMUNOGLOBULINES HUMAINES
P O L Y V A L E N T E S ,  P O U R
A D M I N I S T R A T I O N
INTRAVASCULAIRE.

TEGELINE. 9182824 TEGELINE 0,5 g/10 ml INJ FV + FV. LABORATOIRE FRANÇAIS
DU FRACTIONNEMENT ET
DES BIOTECHNOLOGIES.

9182830 TEGELINE 10 g/200 ml INJ FV + FV.

9182847 TEGELINE 2,5 g/50 ml INJ FV + FV.

9182853 TEGELINE 5 g/100 ml INJ FV + FV.

PIRARUBICINE. THEPRUBICINE. 9143534 THEPRUBICINE 10 mg INJ FL + A. AVENTIS.

9143540 THEPRUBICINE 20 mg INJ FL + A.

9143557 THEPRUBICINE 50 mg INJ FL + FL.

I M M U N O G L O B U L I N E
ANTITHYMOCYTE.

THYMOGLOBULINE (*). 9109000 THYMOGLOBULINE INJ FL + FL. IMTIX-SANGSTAT.

THYROTROPHINE. THYROGEN. 9206921 THYROGEN 0,9 mg INJ FL. GENZYME.

RALTITREXED. TOMUDEX. 9182066 TOMUDEX 2 mg INJ FL. ASTRA ZENECA.

BOSENTAN. TRACLEER. 9240013 TRACLEER 125 mg CPR. ACTELION.

9240036 TRACLEER 62,5 mg CPR.

ARSENIC TRIOXYDE. TRISENOX. 9242911 TRISENOX 1 mg/ml INJ AMP 10 ml. CELL THERAPEUTICS.

BORTEZOMIB. VELCADE. 9260010 VELCADE 3,5 mg INJ FL 1. JANSSEN CILAG.

ILOPROST. VENTAVIS. 9256965 VENTAVIS 10 mcg/ml NEB A 2 ml. SCHERING AG.

VORICONAZOLE. VFEND. 9240131 VFEND 200 mg CPR. PFIZER.

9240125 VFEND 200 mg INJ FL.

9240148 VFEND 50 mg CPR.

F A C T E U R  V O N  W I L L E B R A N D
HUMAIN.

WILFACTIN. 9255463 WILFACTIN 100 UI/ml INJ FL + FL 1. LABORATOIRE FRANÇAIS
DU FRACTIONNEMENT ET
DES BIOTECHNOLOGIES.
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FACTEUR VON WILLEBRAND ET
FACTEUR VIII DE COAGULATION EN
ASSOCIATION.

WILSTART. 9255486 WILSTART 1 000 UI/ml INJ FL + FL 1. LABORATOIRE FRANÇAIS
DU FRACTIONNEMENT ET
DES BIOTECHNOLOGIES.

DROTRECOGINE ALFA. XIGRIS. 9242348 XIGRIS 20 mg INJ FL. LILLY.

9241604 XIGRIS 5 mg INJ FL.

YTTRIUM CHLORIDE. YTRACIS. 9251235 YTRACIS SOL FL 2 ml. CIS BIO INTERNATIONAL.

IDARUBICINE. ZAVEDOS. 9208624 ZAVEDOS 10 mg GELU. PHARMACIA SAS.

9153395 ZAVEDOS 10 mg LYOT INJ FL.

9208630 ZAVEDOS 25 mg GELU.

9208647 ZAVEDOS 5 mg GELU.

9153403 ZAVEDOS 5 mg LYOT INJ FL.

MIGLUSTAT. ZAVESCA. 9246725 ZAVESCA 100 mg GELU. ACTELION REGISTRATION
LTD.

IBRITUMOMAB - TIUXETAN. ZEVALIN. 9258504 ZEVALIN 1,6 mg/ml TROUS FL 4. SCHERING.

ACIDE ZOLEDRONIQUE. ZOMETA. 9228762 ZOMETA 4 mg INJ FL + AMP. NOVARTIS PHARMA SAS.

(*) Ces spécialités ne sont facturables en sus des prestations d’hospitalisation que dans le cadre du traitement des affections cancéreuses.
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