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ORDERS OF REFERENCE

Thursday, November 20, 1986

ORDERED,—That the following Members do compose the
Legislative Committee on Bill C-22, An Act to amend the
Patent Act and to provide for certain matters in relation
thereto:

Members

Bertrand

Collins

Kempling

Killens

Orlikow

Tardif (Charlesbourg)
White—(7)

ATTEST

Monday, December 8, 1986

ORDERED,—That Bill C-22, An Act to amend the Patent
Act and to provide for certain matters in relation thereto, be
referred to a Legislative Committee.

ATTEST
MICHAEL B. KIRBY

For the Clerk of the House of Commons

ORDRES DE RENVOI

Le jeudi 20 novembre 1986

IL EST ORDONNE,—Que le Comité législatif sur le projet
de loi C-22, Loi modifiant la Loi sur les brevets et prévoyant
certaines dispositions connexes, soit composé des députés dont
les noms suivent:

Membres

Bertrand

Collins

Kempling

Killens

Orlikow

Tardif (Charlesbourg)
White—(7)

ATTESTE

Le lundi 8 décembre 1986

IL EST ORDONNE,—Que le projet de loi C-22, Loi
modifiant la Loi sur les brevets et prévoyant certaines disposi-
tions connexes, soit déféré 4 un Comité législatif.

ATTESTE

Pour le Greffier de la Chambre des communes

MICHAEL B. KIRBY
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MINUTES OF PROCEEDINGS PROCES-VERBAUX

THURSDAY, DECEMBER 11, 1986 LE JEUDI 11 DECEMBRE 1986

(1 (1)

[Text] [Traduction]

The Legislative Committee on Bill C-22, An Act to amend
the Patent Act and to provide for certain matters in relation
thereto met at 3:33 o'clock p.m. this day, the Chairman,
Arnold Malone, presiding.

Members of the Committee present: Gabrielle Bertrand, Bill
Kempling, Thérése Killens, David Orlikow, Monique Tardif.

Other Member present: André Ouellet.

Arnold Malone announced his appointment as Chairman of
the Committee pursuant to Standing Order 93(2).

The Order of Reference dated Monday, December 8, 1986
being read as follows:
ORDERED,—That Bill C-22, An Act to amend the Patent
Act and to provide for certain matters in relation thereto,
be referred to a Legislative Committee.

On motion of Bill Kempling, it was agreed,—That when the
Committee meets to hear evidence at least one member of the
Opposition be present.

On motion of Bill Kempling, it was agreed,—That the
Committee print the number of copies of its Minutes of
Proceedings and Evidence as established by the Board of
Internal Economy.

On motion of Thérése Killens, it was agreed,—That the
Chairman and two other Members of the Progressive Con-
servative Party, one Member of the Liberal Party and one
Member of the New Democratic Party do compose the Sub-
Committee on Agenda and Procedure.

On motion of Monique Tardif, it was agreed,—That, at the
discretion of the Chairman, reasonable travelling and living
expenses be reimbursed to witnesses invited to appear before
the Committee and that for such payment of expenses, a limit
of three (3) representatives per organization be established.

At 3:50 o’clock p.m., the Committee adjourned to the call of
the Chair.

TUESDAY, DECEMBER 16, 1986
e

The Legislative Committee on Bill C-22, An Act to amend
the Patent Act and to provide for certain matters in relation
thereto met at 3:31 o’clock p.m. this day, the Chairman,
Arnold Malone, presiding.

Members of the Committee present: Gabrielle Bertrand,
Mary Collins, Bill Kempling, Thérése Killens, David Orlikow,
Monique Tardif, Brian White.

In attendance: From the Library of Parliament: Margaret
Smith, Marion G. Wrobel, Researchers.

Appearing: The Honourable Harvie Andre, Minister of
Consumer and Corporate Affairs.

Le Comité législatif sur le projet de loi C-22, Loi modifiant
la Loi sur les brevets et prévoyant certaines dispositions
connexes, se réunit, aujourd’hui 4 15 h 33, sous la présidence
d’Arnold Malone, (président).

Membres du Comité présents. Gabrielle Bertrand, Bill
Kempling, Thérése Killens, David Orlikow, Monique Tardif.

Autre député présent: André Ouellet.

Conformément aux dispositions de I'article 93(2) du
Ré’g!ement, Arnold Malone annonce sa propre nomination 4 la
présidence du Comité.

Lecture de I'ordre de renvoi du lundi 8 décembre 1986 est
donnée en ces termes:
IL EST ORDONNE,—Que le projet de loi C-22, Loi
modifiant la Loi sur les brevets et prévoyant certaines
dispositions connexes, soit déféré & un Comité législatif.

Sur motion de Bill Kempling, il est convenu,—Que lorsque
le Comité se réunit pour entendre des témoignages, un membre
au moins de I"opposition soit présent.

Sur motion de Bill Kempling, il est convenu,—Que le
Comité fasse imprimer le nombre d’exemplaires de ses Proces-
verbaux et témoignages que le Bureau de régie interne a
établi.

Sur motion de Thérése Killens, il est convenu,—Que le
président et deux autres membres du parti progressiste
conservateur, un membre du parti libéral et un membre du
Nouveau Parti démocrate forment le Sous-comité du pro-
gramme et de la procédure.

Sur motion de Monique Tardif, il est convenu,—Que, a la
discrétion du président, les témoins invités 4 comparaitre
devant le Comité soient remboursés des frais de déplacement
et de séjour jugés raisonnables et ce, jusqu’a concurrence de
trois (3) représentants par organisme.

A 15 h 50, le Comité s’ajourne jusqu’a nouvelle convocation
du président.

LE MARDI 16 DECEMBRE 1986
(2)

Le Comité législatif sur le projet de loi C-22, Loi modifiant
la Loi sur les brevets et prévoyant certaines dispositions
connexes, se réunit, aujourd’hui & 15 h 31, sous la présidence
d’Arnold Malone, (président).

Membres du Comité présents: Gabrielle Bertrand, Mary
Collins, Bill Kempling, Thérése Killens, David Orlikow,
Monique Tardif, Brian White.

Aussi présents: De la Bibliotheque du Parlement: Margaret
Smith et Marion G. Wrobel, chargés de recherche.

Comparait: L’honorable Harvie Andre, ministre de la
Consommation et des Corporations.
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Witness: From the Department of Consumer and Corporate

Affairs: Mel Cappe, Assistant Deputy Minister, Bureau of
Policy Coordination.

The Committee resumed consideration of its Order of
Reference dated Monday, December 8, 1986. (See Minutes of
Proceedings dated Thursday, December 11, 1986, Issue No.

1).

The Minister made a statement and, assisted by the witness,
answered questions.

At 5:45 o’clock p.m., the Committee adjourned to the call of
the Chair.
G.A. Sandy Birch

Clerk of the Committee

Témoin: Du ministére de la Consommation et des Corpora-
tions: Mel Cappe, sous-ministre adjoint, Bureau de la coordi-
nation des politiques.

Le Comité reprend I'étude de son ordre de renvoi du lundi 8
décembre 1986. (Voir Procés-verbaux du jeudi 11 décembre
1986, fascicule n° 1).

Le Ministre fait une déclaration, puis lui-méme et le témoin
répondent aux questions.

A 17 h 45, le Comité s’ajourne jusqu’'a nouvelle convocation
du président.

Le greffier du Comité

G.A. Sandy Birch
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EVIDENCE TEMOIGNAGES

(Recorded by Electronic Apparatus) (Enregistrement électronique)

[Texte] [Traduction)

Thursday, December 11, 1986
® 1533

The Chairman: Members of the committee, welcome.

The first appropriate thing for me to do is to read the letter
from The Speaker, the Hon. John Fraser:

Pursuant to Standing Order 93(2), this is to confirm your
appointment as Chairman of the Legislative Committee on
Bill C-22, an Act to amend the Patent Act and to provide
for certain matters in relation thereto.

That was addressed to myself. It appoints me as chairman.
I would ask that the clerk read the reference.

The Clerk of the Committee: It is:

Ordered that Bill C-22, An Act to amend the Patent Act
and to provide for certain matters in relation thereto, be
referred to a Legislative Committee.

The Chairman: Members of the committee, we have an
interesting and busy time ahead of us. I am sure we look
forward to that.

In the few routine matters that we should dispose of, the
first one is printing when a quorum is not present. It is written
here in motion form which I could put forward. If the Chair
might offer some advice, it is worthy of a discussion on it.

The motion is that the chairman be authorized to hold
meetings, to receive and authorize the printing of evidence
when a quorum is not present, provided that not less than—
and then there is blank, and that is where the motion would fill
in the number—members of the committee are present.

Before discussing that, basically a quorum of four has been
established for the committee, which includes the chairman.
That really means that we are in a situation of this quorum
being the chairman plus three other persons. I leave it to the
discussion of committee members as to whether or not you
want to hear evidence with less than that number or not; you
may want to have a full quorum present. Mr. Orlikow.

® 1535

Mr. Orlikow: Mr. Chairman, I have no objections to the
number, but I do believe, given that this bill has engendered so
much discussion and argument on both sides, that in the
number four we should add the provision that at least one shall
be a member of the opposition.

The Chairman: So what you are suggesting, I understand, is
that from your perspective the number four is satisfactory and
that you would like one of those to be an opposition member.
Mr. Ouellet.

Mr. Ouellet: Mr. Chairman, I think I would like, if it is in
agreement with the members of the committee, that indeed
this proviso apply: that there be a quorum before, including
one member representing either opposition party. I could
assure you, as far as our party is concerned, that Madam

Le jeudi 11 décembre 1986

Le président: Bienvenue aux membres du comité.

La premiére chose i faire, c’est de lire la lettre du Président

de la Chambre, M. John Fraser:

En vertu du réglement 93(2), la présente confirme votre
nomination au poste de président du comité législatif pour
'étude du projet de loi C-22, loi mofifiant la Loi sur les
brevets et prévoyant certaines dispositions connexes.

La lettre m’est adressée. Elle confirme ma nomination.
Je vais demander au greffier de lire ’ordre de renvoi.
Le greffier du Comiteé: Etant donné:

que le projet de loi C-22, loi modifiant la Loi sur les brevets
et prévoyant certaines dispositions connexes soit reféré au
Comité législatif.

Le président: Mesdames et messieurs, nous allons passer
ensemble des heures intéressantes.

Y

Parmi les questions d’usage a régler figure tout d’abord
I'impression en I'absence d’un quorum. Nous avons une motion
que je pourrais déposer. Si vous me permettez de vous donner
des conseils, elle mérite une discussion.

La motion propose que le président soit autorisé 4 tenir des
réunions pour recevoir des témoignages et i permettre
Pimpression de ces derniers en I'absence d’un quorum pourvu
que x membres—remplissez le chiffre—soient présents.

Avant d’amorcer la discussion, je vous rappelle que le comité
a fixé son quorum & quatre personnes, dont le président.
Autrement dit pour avoir quorum il faut que le président et
trois autres députés soient présents. Je vous laisse le soin de
décider si vous voulez entendre les témoignages en 'absence du
quorum; vous préférez peut-dtre avoir quorum. Monsieur
Orlikow.

M. Orlikow: Monsieur le président, je n’ai rien contre le
chiffre choisi, mais vu la discussion suscitée par ce projet de loi
et les arguments controversés, je pense qu'il faudrait ajouter
aux quatre membres la condition que 'un d’entre eux soit un
député de I'opposition.

Le président: Autrement dit, vous étes satisfait d’avoir
quatre personnes a condition que I'une d’entre elles soit un
député de 'opposition. Monsieur Ouellet.

M. Ouellet: Monsieur le président, si vous n’avez pas
d’objection, et si les membres du comité sont d’accord, on
devrait ajouter cette condition, soit que I'on ait quorum mais
que 'un des membres du quorum représente I'un ou 'autre
parti de I'opposition. Pour notre parti, je peux vous garantir
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[Texte]

Killens, who is the official critic, will be here most of the time,
and when she will not be able to attend I will replace her. We
will endeavour to be here for every meeting. I am saying this in
order to ascertain that indeed there will always be a repre-
sentative of the opposition for all the meetings.

The Chairman: I believe I see a consensus. We would
require a motion then, something along the line that we
establish the quorum for all hearings at four and that one of
those persons would be an opposition member.

Mr. Kempling: I will move that, Mr. Chairman.
Motion agreed to

The Chairman: The next matter I move to is the one of
printing:
That the committee print the number of copies of its

Minutes of Proceedings and Evidence as established by the
Board of Internal Economy.

Before you vote on that motion, you should know that would
establish it at 750. You can also raise that number to any
number you want to. What you need to be congnizant of, if
you raise it, is that takes from the budget for anything else we
might do. So just bear that in mind.

Is there a motion with regard to the printing of the proceed-
ings?

Mr. Kempling: I so move.
Mrs. Killens: Sorry, how many copies?
The Chairman: It is 750.

Mr. Orlikow: Is that English and French?
The Chairman: Always.

Mr. Orlikow: Mr. Chairman, if we could consider that for a
moment, there is a great deal of interest in this question in all
parts of the country. I would just raise the question of whether
we should not increase that to 1,000. I do not think the extra
cost is . . . In the cost of printing, the initial setting up is a very
large part of the cost. I do not think the cost would be that
much more for 1,000 rather than 750.

The Chairman: Mr. Kempling.

Mr. Kempling: Mr. Chairman, I have found in the past that
a good practice that I have followed is I usually put three
copies in the public library in my riding and I let interested
people or people who contact me know that there are copies
there in both languages. The library has three copies and they
lend them out to people who are interested and want to follow
it.

The Chairman: Perhaps the Chair might be helpful just in
explaining the same thing but in slightly different words than I
said before. The Board of Internal Economy will pay for 750.
If we raise the number, we take it from our budget. That is all
I am saying on that.

We have a motion on the floor by Mr. Kempling and there
was a different view by Mr. Orlikow. Are there any other
views?

[Traduction)

que M™ Killens, qui est notre critique officielle, sera 1:21 la
plupart du temps, et quand elle aura des empéchcn:xc?ts, je la
remplacerai. Nous allons essayer d'avoir un député 4 chaque
réunion. Je vous I'ai dit simplement pour confirmer qu'il y
aura toujours un député de I'opposition 4 chaque réunion.

Le président: Je pense que nous sommes d’accord. J'aime-
rais qu'on me propose une motion, indiquant que le quorum
pour toutes les audiences soit de quatre et qu'un de ces quatre
membres soit un député de I'opposition.

M. Kempling: Je propose la motion, monsieur le président.
La motion est adoptée

Le président: Passons maintenant 4 la question de I'impres-
sion.

Que le comité imprime le nombre d’exemplaires de la
transcription  dactylographiée des Procés-verbaux et
témoignages établis par le bureau de régie interne.

Avant de mettre la motion aux voix, je vous signale qu'il
s’agit de 750 exemplaires. Vous pouvez en avoir plus si vous le
désirez. Mais sachez que si vous voulez davantage de copies, il
faudra puiser dans votre budget. Ne I'oubliez pas.

Quelqu’un propose une motion concernant 'impression des
procés-verbaux?

M. Kempling: Je propose la motion.

Mme Killens: Excusez-moi, combien d’exemplaires?
Le président: Sept cent cinquante.

M. Orlikow: En anglais et en frangais?

Le président: Comme d’habitude.

M. Orlikow: Monsieur le président, permettez-moi d’attirer
votre attention sur le fait que la question suscite beaucoup
d’intérét dans toutes les régions du Canada. J'aimerais savoir
s’il serait possible d’imprimer 1,000 exemplaires. Je ne pense
pas que le colit supplémentaire soit... Quand on imprime
quelque chose, c’est la premiére impression qui coiite le plus.
Je ne pense pas que cela coiite beaucoup plus cher d’imprimer
1,000 exemplaires plutét que 750.

Le président: Monsieur Kempling.

M. Kempling: Monsieur le président, par le passé j'ai pris
I’habitude de placer trois copies dans la bibliothéque publique
de mon comté, quand des personnes intéressées m’'appellent, je
leur dis qu’il y a d’autres exemplaires disponibles dans les deux
langues officielles. La bibliothéque en a trois copies qu'elle
préte a ceux qui sont intéressés.

Le président: Permettez-moi de vous donner la méme
explication mais présenter une version légérement différente.
Le bureau de régie interne paie pour les 750 premiers exem-
plaires. Si nous en voulons davantage, nous devons puiser dans
notre budget. C’est ce que je voulais dire.

Nous avons une motion déposée par M. Kempling et M.
Orlikow était d’un autre avis. Quelqu’un d’autre a des vues
différentes?
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[Text]
® 1540

Mr. Ouellet: 1 think we will see. There might be further
down the line a request for additional copies, but 750 to me
seems to be—

Mr. Kempling: We will try it.
Mr. Ouellet: —a reasonable number.

The Chairman: Quite frankly, it is my own view that if there
is a need for it out there then we can, within our budget
limitations, refer to that afterwards.

Motion agreed to

The Chairman: We would want to establish a Subcommittee
on Agenda and Procedure, and the motion we have before us is
that the chairman and two other members of the Progressive
Conservative Party, one member of the Liberal Party, and one
member of the New Democratic Party do compose the
Subcommittee on Agenda and Procedure. Is there a motion to
that effect?

Mrs. Killens: I so move.
Motion agreed to

The Chairman: The next item is dealing with witnesses’
expenses: that, at the discretion of the chairman, reasonable
travelling and living expenses be reimbursed to witnesses
invited to appear before the committee and that for such
payment of expense a limit of three representatives per
organization be established. Is there a motion to that effect?

Mrs. Bernatchez Tardif: I so move.
Motion agreed to

The Chairman: Essentially, the process we just went through
establishes us as a committee. We can move to a meeting of
the steering committee right after this meeting, and I would
like to do that, while we assemble for a while afterwards.

But I thought it might be appropriate, since the Minister
would be available Tuesday at 3.30 p.m., to ask if it is the
disposition of the committee that we can get started and have
the Minister before us. That would be the only process we
would do at this time, and then we would go into steering
committee to ascertain all other agenda items.

Mr. Orlikow: Mr. Chairman, next week is the last week the
House will be sitting before the holiday break. We have here,
as every member of the committee knows, a very contentious
issue. I think it would be unfair, if we are only going to have
one meeting next week, that we have the Minister, who
presents the government’s point of view—which it is quite
proper he should do—and then we adjourn and we do not sit
almost for another month before we hear anybody else. I do
not think that is quite fair.

The Chairman: Just on that, Mr. Orlikow, at least from the
Chair’s perspective, I am not taking the view at this point that
this would be the only meeting next week. In raising the
matter, I was suggesting that, because there is some adminis-
trative work for the clerk and so on to make the arrangements

[Translation)

M. Ouellet: Attendons les événements. Il se peut qu’il faille
demander plus tard d’autres exemplaires, mais le chiffre de
TN

M. Kempling: On peut I’essayer.
M. Ouellet:

Le président: A dire vrai, j’estime que si le besoin s’en fait
sentir, nous pouvons, dans les limites de notre budget, présen-
ter une demande plus tard.

... me parait tout a fait raisonnable.

La motion est adoptée

Le président: Nous voulons établir un sous-comité du
programme et de la procédure, et selon la motion devant nous,
ce sous-comité se composera du président, de deux autres
députés du Parti progressiste conservateur, d’un député du
Parti libéral et d’un député du Parti néo-démocrate. Y a-t-il
une motion en ce sens?

Mme Killens: Je le propose.
La motion est adoptée

Le président: La question suivante 4 I'ordre du jour a trait
aux dépenses des témoins: que, a la discrétion du président, les
témoins invités 4 comparaitre devant le Comité soient raison-
nablement remboursés de leurs frais de déplacement et de
séjour et qu’a I'égard de ce remboursement, une limite de trois
représentants par organisme soit établie. Y a-t-il une motion
en ce sens?

Mme Bernatchez Tardif: Je le propose.
La motion est adoptée

Le président: Somme toute, la procédure que nous venons de
suivre nous constitue en tant que Comité. Nous pouvons tenir
une réunion du Comité de direction immédiatement aprés cette
séance, ce que je voudrais faire, soit se réunir pour un bref laps
de temps.

Etant donné que le ministre peut venir mardi prochain a
15h30, il me semble opportun de vous demander si le Comité
accepte d’entreprendre ses travaux et d’inviter le ministre.
C’est le seul engagement que nous prendrions & ce moment-ci,
puis nous pourrions nous former en comité de direction pour
régler les autres questions a I'ordre du jour.

M. Orlikow: Monsieur le président, la Chambre va siéger la
semaine prochaine pour la derniére fois avant les fétes. Nous
sommes saisis, comme vous le savez tous, d’une question des
plus litigieuses. Si nous ne devons tenir qu’une seule réunion la
semaine prochaine, je trouve injuste qu’on fasse venir le
ministre, qui présentera le point de vue du gouvernement—ce
qui est tout 4 fait normal—puis qu'il faille attendre prés d’un
mois avant d’entendre un autre témoin. C'est cela que je trouve
injuste.

Le président: A ce propos, monsieur Orlikow, mon point de
vue, du moins a titre de président, c’est que nous n’allons pas
nous limiter 4 une seule réunion la semaine prochaine. Etant
donné que le greffier a certaines tiches administratives a
remplir et qu’il doit notamment faire le nécessaire pour que le



16-12-1986

Projet de loi C-22 59

[Texte]

for the Minister to be here at 3.30 p.m., and he is available, if
we could do that now then we would go into the steering
committee to plan what other meetings we might have during
the course of the next week, which we recognize, naturally, is
the last week.

Mr. Kempling.

Mr. Kempling: Do you anticipate that we would have the
Minister for more than one meeting?

The Chairman: My anticipation is that naturally we would
start with the Minister, with the expectation that after hearing
other evidence we would then recall—

Mr. Kempling: Bring him back.

The Chairman: —the Minister in light of the evidence that
has been brought to the committee and questions and concerns

we may have from that evidence to bring the Minister before
us.

Mr. Kempling: Fine.
The Chairman: Mrs. Killens.

Mrs. Killens: We would also like the Minister to be here
when we get to the clause-by-clause. We would like him to be
here throughout that procedure.

® 1545

Mr. Kempling: I would imagine he would want to do that.

The Chairman: I would think it is appropriate to have the
Minister here on our call during that stage.

Mr. Ouellet: If the Minister is available, frankly 1 think we
should not pass up the opportunity. Certainly the ideal position
for this committee is to hear the Minister first, and if some
other people are available, your steering committee could see if
there are other people available for next week. But if not, I

would be inclined to suggest that at any rate it would be useful
to start with the Minister next week.

Madam Killens mentioned to me something that has to do
with the French translation of this legislation. Bill C-22 I
expect has been drafted in English. If you look at the French
version, it is very inadequate. There is a substantial difference
between the French text and the English text. Subclauses have
been totally forgotten on many pages. So I would suggest that
the Department of Justice be requested to work immediately
on a new French version that could be available when this
committee resumes its activity some time in January.

Mr. Kempling: Good idea.

Mr. Ouellet: I do not think you could deal with the clause by
clause with this copy as we have it.

The Chairman: Thank you, Madam Killens and Mr.
Ouellet, for bringing that important matter to the committee’s
attention. The Chair will certainly make sure the department
undertakes to review that. It might be helpful at the steering
committee if you are able to indicate—although if it is that

26646——2

[Traduction]

ministre vienne au Comité 4 15h30, s’il peut venir, jai soulevé
la question afin que I'on régle cela dés maintenant, puis qu'on
tienne une réunion du comité de direction afin de planifier les
autres réunions que nous pourrions éventuellement tenir la
semaine prochaine, notre derniére semaine, comme nous le
savons tous.

Monsieur Kempling.

M. Kempling: Estimez-vous qu’il faudra faire venir le
ministre plusieurs fois?

Le président: Je prévois que nous allons commencer par le
ministre, bien entendu, et qu’aprés avoir entendu d’autres
témoignages, nous pourrions faire venir 4 nouveau . . .

M. Kempling: Le rappeler.

Le président: ... le ministre, a la lumiére des témoignages
que le Comité aura entendus et qui pourraient donner lieu d
d’autres questions et & d’autres préoccupations qui justifie-
raient son retour.

M. Kempling: Bon.
Le président: Madame Killens.

Mme Killens: Nous aimerions aussi que le ministre soit
présent au moment de I'étude article par article. Nous
aimerions qu’il soit ici 4 cette étape de la procédure.

M. Kempling: J'imagine qu’il voudra bien le faire.

Le président: Je trouve qu’il serait opportun qu'a cette étape
le ministre reste a notre disposition.

M. Ouellet: A dire vrai, je crois qu’il ne faut pas rater
I'occasion de faire venir le ministre, s’il est libre. L’idéal pour
notre Comité, c’est d’entendre tout d’abord le témoignage du
ministre, et si d’autres gens sont libres, le comité de direction
pourra voir s’ils sont libres de venir la semaine prochaine.
Sinon, je suis porté 4 croire qu’il nous serait utile, de toute
fagon, d’entendre le ministre la semaine prochaine.

M= Killens m’a fait une remarque ayant trait 4 la version
francaise du projet de loi. J'imagine que le projet de loi C-22 a
été rédigé en anglais. Si 'on consulte la version frangaise, on
s’apergoit qu’elle a des lacunes. Il y a des divergences sensibles
entre la version francaise et la version anglaise du texte. On a
omis 4 plusieurs reprises des alinéas au complet. Je propose
donc que le ministére de la Justice soit prié¢ d’entreprendre dés
maintenant une nouvelle version du texte frangais, pour que
notre Comité puisse I’avoir 4 sa disposition lorsqu'il reprendra
ses travaux en janvier prochain.

M. Kempling: Bonne idée.

M. Ouellet: Je ne crois pas que nous puissions faire I’étude

article par article avec la version telle qu'elle est en ce
moment.

Le président: Merci, madame Killens et monsieur Ouellet,
d’avoir signalé cette question importante i l'attention du
Comité. Certes, la présidence va s'assurer que le ministére
entreprenne cette tache. Il serait bon que vous indiquiez au
comité de direction—quoique c'est inutile, si c'est partout
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way throughout, then you need not; but if it just a few
specifics—where it needs to be corrected, and I will see that is
done.

Perhaps since there is a discussion that is on the floor, we
should resolve that before we go on to other areas. Is it by the
agreement of the committee, as I sense it is, that we hear the
Minister Tuesday afternoon at 3.30 p.m. and let the clerk
establish that—

Mr. Kempling: Agreed.
The Chairman: Okay, that is agreed.

I sense, Madam Killens, you were looking to raise a new
subject.

Mme Killens: Je veux simplement dire que le paragraphe
41.17(3), & la page 18, est un exemple flagrant de ce que I'on
retrouve partout. Il n’a pas de a4) ni de b) en frangais. Jai
trouvé cela par hasard, mais on retrouve des choses du genre
partout dans la version frangaise du projet de loi.

The Chairman: The only comment I want to make is to say
it is inadequate to have such an error and we will bring it to
the department’s attention, and I thank you for bringing it to
the committee’s attention.

Are there any other subject-matters we need to bring before
the committee before we adjourn? If not, we will take a few
moments in camera as a steering committee to discuss other
agenda items.

The meeting is adjourned.

Tuesday, December 16, 1986
® 1530

The Chairman: Members of the committee, we are assem-
bled again to hear evidence on Bill C-22. We have before us
today the Minister.

Mr. Minister, you might introduce to us the officials you
have with you, your deputy minister and your assistant deputy
minister. The committee also presumes you have a statement
you would like to make. Thereafter we will open for a period of
questions. At the conclusion of that period we would like, while
you are yet here, Mr. Minister, to talk about how we schedule
if there is further discussion the committee would want to
undertake.

Mr. Orlikow: Mr. Chairman, on a point of order, I would
like to have it understood that either today or tomorrow the
steering committee can meet to discuss a question I raised at
the earlier steering committee meeting, namely the question of
whether the committee will travel to other cities to hear
evidence, and if so, to which cities.

The Chairman: The discussion of that matter and others we
can appropriately look at again at the conclusion of this day.
We are intending to have a steering committee meeting this
week, and we can schedule that at that time.

[Translation]

pareil, mais s’il n’y a que quelques lacunes—ot il faut apporter
des corrections, et je verrai 4 ce que la chose se fasse.

Etant donné I'objet du débat, il vaudrait peut-étre mieux que
nous tranchions cette question avant de passer a un autre sujet.
Jai Pimpression que le Comité voudrait que nous entendions le
ministre mardi aprés-midi & 15h30, et que nous laissions au
greffier le soin d’établir que . ..

M. Kempling: D’accord.
Le président: Bon, nous sommes d’accord.

Quelque chose me dit, madame Killens, que vous voulez
soulever une autre question.

Mrs. Killens: I simply want to say that paragraph 41.17(3),
on page 18, is a blatant instance of what is found throughout.
There is no (@) nor small (b) in the French text. I hit upon this
by fluke, but there are similar instances to be found through-
out the French version of this bill.

Le président: Je me limiterai 4 dire que de telles lacunes
sont inacceptables et que nous allons les signaler & I'attention
du ministére; je vous remercie de I'avoir signalé 4 I’attention
du Comité.

X a-t-il’d‘autres questions que vous voudriez soulever aupres
du Comite avant que nous ne levions la séance? Sinon, nous
allons nous constituer un comité de direction et siéger a huis

clos un p;tit moment pour discuter des autres questions a
'ordre du jour.

La séance est levée.

Le mardi 16 décembre 1986

Le président: Chers collégues, nous sommes 4 nouveau

réunis pour entenc}re des témoignages au sujet du projet de loi
C-22. Aujourd’hui, nous recevons le ministre.

Monsieur le ministre, pourriez-vous nous présenter les
fonctionnaires qui vous accompagnent, votre sous-ministre et
votre sous-ministre adjoint? Nous supposons que vous voudrez
aussi faire une déclaration préliminaire, aprés laquelle nous
passerons aux questions. Aprés les questions, si vous pouvez
encore nous consacrer du temps, monsieur le ministre, nous
aimerions discuter de la possibilité de vous réinviter, au cas oi
le Comité voudrait discuter avec vous d’autres questions.

M. Orlikow: J'invoque le Réglement, monsieur le président.
Je voudrais m’assurer qu’aujourd’hui ou demain, le comité
directeur se réunira pour discuter d’une question que j'ai
soulevée a la derniére séance de ce Comité, 4 savoir si nous
allons visiter d’autres villes pour entendre des témoignages et,
le cas échéant, lesquelles.

Le président: 1l serait préférable de discuter de cette
question et de toute autre 4 la fin de la séance. Nous prévoyons
tenir une séance de comité directeur cette semaine, et nous
pourrons en discuter & ce moment-1a.
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Mr. Minister, would you introduce those who are with you?

Hon. Harvie Andre (Minister of Consumer and Corporate
Affairs): Thank you, Mr. Chairman. I have with me Mark
Daniel, Deputy Minister of Consumer and Corporate Affairs,
and Mel Cappe, Assistant Deputy Minister of Consumer and
Corporate Affairs.

The reason we feel it is necessary to proceed with Bill C-22,
why we are seeking to amend the Patent Act . . . I guess one of

the major reasons is to bring our Patent Act in line with that of
our major trading partners.

Les modifications d’ordre général a la Loi sur les brevets
moderniseront le droit canadien sur les brevets et I'aligneront
sur les pratiques de nos partenaires commerciaux européens.
Les mesures que nous prenons actuellement remplacent le
systtme du premier inventeur par le systéme du premier
déposant. Notre adhésion au traité de coopération en matiére
de brevets, par exemple, a recu I'aval des spécialistes des
milieux des brevets et de nos partenaires commerciaux.

The main concern or the main interest of this bill, indeed the
main thrust, deals with the amendments respecting patents.
There are five pillars to the discussion upon which this
proposal is based. They deal with intellectual property,

industrial benefits, multilateral relations, consumer protection,
and health care.

® 1535

Before dealing with each of those, let me describe first how
the system works, what it takes to develop the average brand-
name drug, and what procedures are gone through when one
seeks to bring a new drug onto the market. Behind you, Mr.
Chairman, are roughly the times that are required within the

patent system and the health system in this country to bring in
a new drug.

A drug is invented and a patent applied for at that point in
time, as indicated, and roughly three years later—and that is
the time it takes to process a patent, to grant a patent—a
patent will be granted. It does not matter whether it is a drug
or anything else, for that matter. During that time, of course,
certain procedures and testing have to be followed, as set out
by National Health and Welfare, to ensure that the drug is in
fact safe. That carries on for an additional five years to the
point marked NOC, notice of compliance, which is National
Health and Welfare jargon meaning you now have permission
to sell the drug to the public. Then 12 years later, at year 17,
the patent will have expired.

On average, according to the study by Dr. Eastman, some
eight years after the drug has been on the market a compul-
sory licence will be requested by a generic firm. It takes about
a year for the licence to be granted, and then there is another
period of testing by Health and Welfare Canada to ensure that
the generic, in fact, is the generic equivalent. On average, at
year 16.5 or about 11.5 years after the brand name comes on
the market, the generic equivalent comes on the market.

[Traduction)

Monsieur le ministre, pourriez-vous nous présenter ceux qui
vous accompagnent?

L’honorable Harvie Andre (ministre de la Consommation et
des Corporations): Merci, monsieur le président. M’accpmpa-
gnent Me Mark Daniel, sous-ministre, Consommation et
Corporations, et Mel Cappe, sous-ministre adjoint, Consom-
mation et Corporations.

La raison d’étre du projet de loi C-22 est de modifier la Loi
sur les brevets . . . un de nos principaux objectifs étant en fait
de rendre cette loi conforme & celle d’un de nos principaux
partenaires commerciaux.

The general amendments to the Patent Act will modernize
Canadian patent law and make it more consistent with our
European trading partners. The steps we are taking in moving
to a first-to-file system, instead of first-to-invent, and accession
to the Patent Cooperation Treaty, for example, have receiv.ed
the endorsement of both professionals in the patent community
and our trading partners.

Le principal objectif de ce projet de loi concerne les
amendements touchant les brevets. Cette proposition se fonde
sur cing principes. Il s’agit de la propriété intellectuelle, des
avantages industriels, des relations multilatérales, de la
protection des consommateurs et des soins de santé.

Avant de parler de chacun de ces principes, permettez-moi
d’abord de vous décrire le fonctionnement du systéme, le
processus de création d’'un médicament de marque moyen,
ainsi que les procédures entourant I'introduction d’un nouveau
médicament sur le marché. Derriére vous, monsieur le
président, vous voyez un tableau énongant les délais d’intro-
duction d’un nouveau médicament en vertu des sytémes
canadiens des brevets et des soins de santé.

On invente un médicament pour lequel un brevet est
demandé conformément aux régles. Environ trois ans plus
tard—c’est le temps qu’il faut pour traiter la demande de
brevet—ce brevet est accordé. Peu importe qu'il s’agisse d’un
médicament ou d’un autre produit. Pendant ce temps, il faut
suivre certains processus et faire certains tests, conformément
aux régles établies par le ministére de la Santé nationale et du
Bien-étre social, afin d’assurer la sécurité du médicament. Ces
tests se poursuivent pendant encore cing ans, jusqu’au point ou
P’avis de conformité est émis. Dans le jargon du ministére de la
Santé et du Bien-étre, cela signifie qu'il est maintenant
possible de vendre ce médicament au public. Puis, 12 ans plus
tard, c’est-a-dire 4 la dix-septiéme année, le brevet expire.

Selon I'étude du D' Eastman, en moyenne huit ans aprés
l'introduction du médicament sur le marché, une compagnie de
produits génériques doit demander une licence obligatoire. 11
faut environ un an avant que cette licence ne soit accordée,
puis suit une autre période de tests menés par Santé et Bien-
étre Canada visant 4 assurer que le médicament générique est
effectivement I'équivalent du médicament original. En
moyenne, au bout de 16 ans et demi, c’est-a-dire 11 ans et
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To give you an indication of the kinds of time lags, over the
last seven years we have had 145 new brand-name drugs
introduced into Canada, and there has been only one generic
equivalent. Only one of those drugs has attracted a generic
equivalent, or the generic has been produced for only one of
those drugs.

What we are proposing, Mr. Chairman, is not the discon-
tinuance of compulsory licensing, but the granting of an
assured period of exclusivity from imports of 10 years; in other
words, from year 5 to year 15. If a generic company were to
manufacture in Canada, they could do so after seven years; in
other words, at year 12, if they chose to do so. e

This, by the way, is still less than our trading partners. It is
not satisfactory. I understand that as recently as two weeks
ago the Swiss government complained that what we were
proposing was still unsatisfactory in terms of international
standards. They feel that the rest of the industrialized world
provides the full 17 years from granting of patent or 20 years
from the date the application is applied for.

So what we are proposing, Mr. Chairman, is that there will
be this seven-year exclusivity from manufacturing in Canada,
10 years from imports, which I submit may not in fact have
much effect on the average time in which generic competitors
come on the market. But in any event, we are proposing a drug
prices review board as well to look at those prices and, as a
further safety measure, policy reviews of four years and ten
years by government and Parliament respectively, to see how
the system works.

® 1540

Mr. Chairman, I think it is useful to look at the Canadian
drug market. In 1985 the total sales of so-called ethical drugs
in Canada was at $2.2 billion. The innovative companies, or
brand-name companies, accounted for 93% of that. The
generic companies accounted for 7% of the sales, but in fact
only 3% were sold under compulsory licences. In other words,
generic companies also sell generic drugs that are off patent, so
they do not require a compulsory licence—the drug is off
patent. A little more than half their sales are of those types;
3% are in compulsory sales, so we are looking at actually a
very small part of the Canadian drug market.

Now what is the effect, Mr. Chairman, of the exclusivity
period; the change in the exclusivity period we are introduc-
ing?

First off, I want to make the point as emphatically as I can
that nothing we are doing will cause the rise in price of any
drugs currently on the market, nor indeed any future drugs.

[Translation]

demi aprés lintroduction du meédicament, son équivalent
générique arrive sur le marché.

Pour vous donner une idée des genres de délais, depuis sept
ans, 145 nouveaux médicaments de marque ont été introduits
au Canada, mais un seul équivalent générique a été produit.
En d’autres termes, un seul de ces médicaments a suscité
I'invention d’un équivalent générique.

Ce que nous proposons, c'est non pas I'élimination des
licences obligatoires, mais plutdt I’établissement d’une période
d’exclusivité garantie de 10 ans, c’est-a-dire de la cinquiéme a
la quinziéme année, pour protéger le produit contre les
imitateurs importés. Si une compagnie de produits génériques
devait les fabriquer au Canada, elle ne pourrait le faire
qu’apres sept ans; en d’autres termes, a la douziéme année.

En passant, ce délz_xi est quand méme moins long que celui
imposé a nos partenaires commerciaux. C’est insatisfaisant. Je
crois savoir qu’il y a 4 peine deux semaines, le gouvernement
suisse se plaignait du fait que notre proposition demeurait
insatisfaisante, en comparaison des normes internationales. A
leur avis, le reste du monde industrialisé prévoit un délai de 17
ans suivant l'octroi du brevet, ou méme 20 ans a partir de la
date de présentation de la demande.

Donc, ce que nous proposons, monsieur le président, c’est
d’établir une période d’exclusivité de sept ans pour le Canada,
et de dix ans pour les produits importés. D’ailleurs, ces délais
risquent de ne pas avoir de conséquences importantes sur le
délai moyen d’entrée sur Je marché des compétiteurs généri-
ques. Quoi qu'il en soit, nous proposons aussi la création d’un
conseil d’examen du prix des médicaments. De plus, comme
mesure additionnelle, nous proposons que le gouvernement et
le Parlement entreprennent des examens de politique tous les
quatre ans et tous les dix ans, respectivement.

Monsieur le président, je crois qu'il serait bon de vous
donner un aper¢u du marché canadien des médicaments. En
1985, le grand total des ventes de médicaments sur ordonnance
au Canafia s’élevait & 2.2 milliards de dollars. Les compagnies
innovatrices, c’est-d-dire les compagnies fabriquant les
médicaments de marque, représentaient 93 p. 100 de ce total,
tandis que les compagnies génériques en représentaient 7 p-
100. Mais il n’en demeure pas moins que seulement 3 p. 100
des médicaments ont été vendus en vertu de licences obligatoi-
res. En d’autres termes, les compagnies génériques vendent
aussi des médicaments non brevetés, qui ne nécessitent pas de
licence obligatoire. Un peu plus de la moitié des ventes de ces
sociétés sont de ce genre; 3 p. 100 découlent des licences
obligatoires, mais cela ne touche qu'une trés petite partie de
tout le marché canadien des médicaments.

Voyons maintenant Deffet des changements que nous
voulons apporter a la période d’exclusivité.

Tout d’abord, je tiens a préciser clairement quaucun des
changements que nous proposons ne fera monter les prix des
médicaments actuellement sur le marché, ni méme des
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That chart shows that on average the prices in Canada of
drugs are about 80% of the U.S. price. The major reason for
that is in Canada the provincial governments buy about 60% of
the drugs. They dominate the market, and through bulk
purchasing and negotiations and what have you ... And from
a drug company point of view, it is cheaper to sell to 10 major
customers as opposed to 10,000 physicians. On average, prices
in Canada are 80% of those in the United States.

And when a new drug is introduced, the price is established
by market forces. That was true prior to 1969; it is true today;
and it will be true in the future. For that period, right after a
drug comes on the market, it has a monopoly. It will have a
monopoly in the future; it has a monopoly today; it had a
monopoly prior to 1969. Nothing we are doing in any way
affects that market, except perhaps the drug prices review
board which will have a downward pressure on those introduc-
tory prices in that short period. So the suggestions that have
been made by some that drug prices will rise is simply not true,
cannot be born out. The pharmaceutical companies, and
indeed the generic companies, will price their products like
every other company in order to maximize profits. There is
some price they have been using, let us say prior to 1969, from

1969 to 1986, and they will be using it in the future. There will
be no difference.

From the Eastman study we know it is basically impossible
for generic competition to come on before four years. In fact,
the earliest ever in Canada was at four and a half years. Under
our scheme it is possible at seven years, if they manufacture in
Canada, to come on; or if they do not manufacture in Canada
but import chemicals from abroad, they can come on after 10
years. The actual average is at 11.5 years.

And those curves show the way the price behaves with the
onset of generic competition. There is no question that generic
competition causes the price to come down. And one can look
at the spaces under that curve, say between the four-year and
seven-year curve, as potentially delayed savings. And there-
fore, potentially, the cost to provinces might be a little bit
higher if they wait until seven rather than four. But in no way
will prices be higher. And again, it bears repeating, on average
the generic competition does not come on until year 11.5.

I should also, perhaps at this point, make the point that
there is another change in the Patent Act we are proposing
that will have some impact on that. We are moving from
process patent to product patent.

® 1545

To put this in perspective, in 1923, I think it was, when the
Patent Act was last changed, the conventional wisdom was
that researchers could not invent compounds, they were
created by nature. Researchers could only discouver their use

[Traduction)

médicaments futurs. Le tableau indique qu’en moyenne, les
prix des médicaments canadiens sont environ 80 p. 100 plus
bas que les prix américains. La principale raison de ce
phénoméne est que les gouvernements provinciaux achétent
prés de 60 p. 100 des médicaments. De cette fagon, ils
dominent le marché et, grice a4 des achats en vrac et toutes
sortes de négociations . . . Du point de vue des compagnies de
fabrication de médicaments, il est bien moins cher de vendre
son produit 4 dix gros clients qu'ad dix milles médecins. En
moyenne, donc, les prix canadiens représentent 80 p. 100 des
prix américains.

Et lorsqu’un nouveau médicament est introduit, son prix est
fixé en fonction des forces du marché. C’était vrai avant 1969,
c'est vrai aujourd’hui, et cela continuera d’étre vrai 4 I’avenir.
Pendant cette période, immédiatement aprés I'introduction du
médicament sur le marché, c’est un monopole. Ce sera un
monopole 4 I'avenir, comme ce I’est aujourd’hui, et comme ce
I’était avant 1969. Nous ne faisons rien pour modifier la
situation sur le marché, sauf de créer le conseil d’examen du
prix des médicaments, ce qui aura pour effet de diminuer les
prix d’introduction pendant cette courte période. Donc, ceux
qui prétendent que les prix des médicaments vont augmenter
se trompent, car cela n’arrivera pas. Les compagnies pharma-
ceutiques, et méme les compagnies de produits génériques,
devront fixer le prix de leurs produits comme toutes les autres
compagnies, de maniére 4 réaliser des profits maximums. Si
elles utilisaient un prix particulier, disons avant 1969, c’est-a-
dire de 1969 4 1986, ce prix demeurera en vigueur a ’avenir. Il
n’y aura aucune différence.

D’aprés I’étude Eastman, il est fonciérement impossible
d’introduire ’équivalent générique sur le marché avant quatre
ans. En fait, le délai le plus court au Canada était quatre ans
et demi. Aux termes de notre programme, ce sera possible au
bout de sept ans, si le médicament est fabriqué au Canada.
Autrement, si les produits chimiques sont importés de I’étran-
ger, le médicament pourrait étre introduit au bout de dix ans.
La moyenne est de 11 ans et demi.

Les courbes que vous voyez indiquent les fluctuations du
prix & l'arrivée de la compétition générique. Il est évident que
cette compétition fait chuter le prix. On peut méme dire que
I'espace de la courbe de quatre ans et celle de sept ans
représentent des économies 4 retardement. Par conséquent, les
provinces risquent d’étre obligées de payer un peu plus si elles
attendent sept ans plutét que quatre. Mais les prix n'augmen-
teront absolument pas. Mieux vaut le répéter d’ailleurs: en

moyenne, la compétition générique ne peut se faire avant 11
ans et demi.

J’(?n profite, & ce moment-ci, pour signaler qu’aucune autre
modification proposée 4 la Loi sur les brevets ne changera la

situation. Nous passons du brevet de procédé au brevet de
produit.

Pour mettre les choses en perspective, la derniére fois que la
Loi sur les brevets a été modifiée, en 1923, je crois, on disait
que les chercheurs n’inventaient pas de composés chimiques,
que c’était la nature qui les créait. Les chercheurs ne pouvaient
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and discover processes for purifying them or making imita-
tions. So you could not patent the product, the drug, but you
could patent the process for producing the drug.

The act also provided that there was reverse onus, so if
somebody else came along with that drug, they were deemed to
have produced it through the patented process. Of course, it
becomes an expensive operation to try to prove you did not
produce it through the patented process.

So we have had, and can have, in Canada, process patents
that extend for a long period of time, because they keep
getting changed, and generic companies are operating on
compulsory licences for drugs that have been on the market for
20, 25, 30 years. They are still paying a compulsory licence
because they are covered by a process patent.

Under our change, with the product patents, it means at the
end of 10 years a generic can come on in 10 years, 1 month,
with a product and it will not be in a position of having to
prove it was not produced by this process. So that is going to
have the effect of making it quite possible at 10 years, 1
month, to bring on generic competition.

I also want to point out the impact of the drug prices review
board, and what effect it could have. This shows the Consumer
Price Index and the drug price index. You will notice that
since 1979-80 drugs have been increasing at a faster rate than
the Consumer Price Index.

The drug prices review board, as part of its mandate, will
examine and monitor the prices of all drugs, not just those 7%
that have some generic competition, but the entire, in 1985,
$2.2 billion, or the 93% of drugs that have no generic competi-
tion.

One of the criteria they will use is the CPIL. I want to make
it abundantly clear we are not suggesting the prices of drugs
will be allowed to increase to the CPI, but rather that any
increases in excess of the CPI will be viewed askance, and
indeed any increases will have to be justified to the drug prices
review board. The effect of that is it is going to produce a
downward pressure on drug prices. 1 will give an illustration of
that in a2 moment, when we look at the effects of this bill had it
been in place in 1983.

Part of the bill also contains a provision to pay to the
provinces the sum of $100 million for potential increased costs
over the next four years. The reason for this is that in 1983,
when the Liberal government, the previous Minister, the
current member for Papineau, indicated the Patent Act would
be changed, there was a great rush of applications for compul-
sory licences; generic companies coming forward to get in
before the gate closed, so to speak. As a result of that rush we
now have 40 drugs that are in some stage of processing by
Health and Welfare Canada and that could come on the
market relatively quickly but for provisions we have placed in
the bill to allow for a phase-in from the old system to the new
system.

[Translation]

qu’en découvrir 'utilisation et les procédés nécessaires pour les
purifier ou les imiter. On ne pouvait donc pas breveter un
produit, un médicament, seulement le procédé de fabrication.

La loi prévoyait aussi une charge renversée de la preuve.
Ainsi, si quelqu’un d’autre présentait le méme médicament, on
supposait qu’il I'avait produit par le processus de brevet de
procédé. Evidemment, il était plutdt codteux d'essayer de
prouver que ce n’était pas le cas.

Donc, au Canada, il existe des brevets de procédé en vigueur
pour de longues périodes, étant donné qu’ils sont constamment
changés, et les sociétés de produits génériques se servent de
licences obligatoires pour des médicaments qui existent depuis
20, 25 ou 30 ans. Ces sociétés continuent de payer pour ces
licences obligatoires en vertu des brevets de procédé.

Ayec le ghangement prévu pour les brevets de produit, il sera
pc’)ss’ntgle d’introduire, au bout de 10 ans et un mois, un produit
geénérique sans €tre obligé de prouver qu'il n’a pas été produit
en vertu du méme procédé. Cela aura pour effet de permettre,
au 130'ut de 10 ans et un mois, I'introduction d’une compétition
générique.

,Jc voudrais aussi vous parler des répercussions du conseil
d examen f:lu prix des médicaments. Le tableau que vous voyez
présente }’mdice des prix 4 la consommation et I'indice des prix
des médicaments. Depuis 1979-1980, le nombre de médica-

ments augmente plus rapidement que Iindice des prix 4 la
consommation.

Dan§ !e cadre de son mandat, le conseil d’examen du prix
de§ medxcaments examinera et contrélera les prix de tous les
médicaments. Ce ne seront pas seulement les 7 p. 100 qui font
l’oneE d’une concurrence générique, mais aussi les 93 p. 100
qui n'ont aucune concurrence générique, et dont les ventes
s’élévent d 2,2 milliards de dollars.

Un des critéres de cet examen sera I'indice des prix 4 la
consommation. J'insiste pour dire que le prix des médicaments
ne pourra pas augmenter pour rattraper I'indice des prix 4 la
consommation. Au contraire, toute augmentation dépassant
I'indice sera examinée de prés. En fait, il faudra justifier toute
augmentation aupres du conseil. Cela devrait avoir pour effet
de diminuer le prix des médicaments. Je vais vous en donner
un exemple dans un instant, lorsque nous examinerons les
Tg;;s qu’aurait eu ce projet de loi §’il était entré en vigueur en

Une partie de ce projet de loi prévoit le versement de 100
millions de dollars aux provinces pour couvrir I’augmentation
éventuelle des coiits les quatre prochaines années. La raison de
cette disposition est qu'en 1983, lorsque I’ancien ministre
libéral, ’actuel député de Papineau, a annoncé que la Loi sur
les brevets serait modifiée, il y a eu une vague de demandes de
licences obligatoires. Les sociétés de produits génériques
cherchaient ainsi 4 faire passer leurs produits avant que la
porte ne se ferme. A cause de cette vague, Santé et Bien-étre
Canada est actuellement en train de traiter des demandes pour
40 médicaments qui auraient été introduits sur le marché en
peu de temps si le projet de loi ne prévoyait pas une période de
transition entre 1’ancien systéme et le nouveau.
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We are calling these drugs “pipeline drugs” because they
are caught in the pipeline between the new system and the old
system. If those generic drugs were to come on stream
immediately, they would provide potential savings to the
provinces of, in total, at maximum, making lots of very
generous assumptions, $95 million over the next four years.

One could take another perspective and say that, because
these drugs are coming on a lot faster than would have been
the case if there had been no change indicated, in fact the
acceleration from that former steady state means that there
will be more generic competition coming on than would
otherwise have been the case, and therefore the provinces are
saving money, as opposed to having additional costs.

Naturally the provinces take the other perspective, that it is
in fact going to cost them extra because in our act we are
providing for a phasing in of those costs.

There is a paper in the package entitled “Possible Costs and
Savings to the Provinces of Bill C-22” which outlines the
methodology here.

Incidentally, if we factored in the impact of the Drug Prices
Review Board over the next four years, just projecting the
activities there, in fact the net savings to the provinces could be
as high as $229 million—if the generic companies chose to
manufacture in Canada. If they chose not to manufacture in
Canada, it would be $138 million. Taking assumptions that the
Drug Prices Review Board is relatively ineffective and that
none of the generic companies manufacture in Canada, there is
a possibility of the additional costs to all the provinces,
cumulative over the next four years, at $38 million.

So there are the cost estimates. That $100 million is very,
very generous and can only be justified from a particularly
narrow perspective; but, this being Canada and given the
nature of our Confederation and so on, we tend to deal with
things in that manner.

One other thing on costs: There has been the figure bantered
about of $650 million being the cost according to some
analysis performed—and I am not sure whom to credit
because the company described in the House as having done
this study denies it and I would not want to slander them. That
study made a couple of assumptions. First, it assumed that the
drug market was going to grow at 15% per year. Having sat
around perhaps this very table and heard predictions about
what was going to happen to oil prices, I am very reluctant to
accept predictions out that far about anything, but let us
assume that is in the ballpark.

The major assumption of this study to come up with that
$650 million—the analysis is here in this paper—was that

[Traduction]

Nous disons que ces médicaments sont des médicaments
«dans la filiéres, parce qu'ils se trouvent coincés entre deux
régimes, I'ancien et le nouveau. Si ces produits génériques sont
mis sur le marché tout de suite, ils représentent des économies
possibles pour les provinces, d’une valeur maximum, selon les
hypothéses les plus optimistes, de 95 millions de dollars
répartis sur les quatre prochaines années.

A partir d’une autre perspective, donc, quelqu’un pourrai}
dire que du fait que ces médicaments sont mis sur le march’c
plus rapidement que si aucun changement n’avait été annoncé,
du fait que le processus est accéléré et qu'il y a une plus grande
concurrence parmi les produits génériques, les provinces sont
en mesure d’économiser de I’argent, plutdt que de subir des
coits supplémentaires.

Naturellement, les provinces adoptent I'autre point de vue,
Cest-a-dire celui qui veut qu’elles doivent subir des coits
supplémentaires du fait que la loi prévoit Iintroduction
progressive de ces coiits.

Dans la documentation fournie, il y a une étude intitulée:
«Cofits et économies potentiels du projet de loi 22 subis par les
provinces». Cette étude indique la méthode qui a été suivie
pour en arriver a ces chiffres.

En passant, s'il était tenu compte de I'impact du conseil
d’examen du prix des médicaments au cours des quatre
prochaines années, de P'activité & ce niveau, les économies
nettes pour les provinces pourraient atteindre 229 millions de
dollars, si les compagnies qui fabriquent des produits généri-
ques les fabriquaient au Canada, et 138 millions de dollars, si
ces mémes compagnies les fabriquaient en dehors du Canada.
Dans I’hypothése ou le conseil d’examen du prix des médica-
ments se révélerait tout 4 fait inefficace et qu'aucune compa-
gnie fabriquant des produits génériques n'en fabriquait au
Canada, les coiits supplémentaires pour toutes les provinces, au

total sur quatre ans, ne pourraient atteindre que 38 millions de
dollars.

Voild donc quelles sont les estimations pour ce qui est des
coiits. L’hypothése des 100 millions de dollars est trés, trés
généreuse, et ne peut étre justifiée qu’a partir d’un point de vue
trés limité. Cependant, comme nous sommes au Canada et que
notre confédération est celle que nous connaissons, nous devons
parfois nous livrer 4 ce genre d’exercice.

Toujours en ce qui concerne les coiits, certains ont parlé de
colits pouvant atteindre les 650 millions de dollars, a partir
d’'une analyse quelconque—je ne sais pas i qui I'attribuer,
parce que la compagnie qui a été mentionnée 4 la Chambre des
communes a nié les faits, et je ne voudrais pas la calomnier ici.
Cette analyse partait de certaines hypothéses. D’abbrd,.elle
supposait que le marché des médicaments allait croitre de 15
p. 100 par année. Je me suis déjd trouvé autour d’une table
comme celle-ci et j’ai déjd entendu des prédictions touchant
notamment les prix du pétrole. Aussi, j’ai beaucoup de réserves
en ce qui concerne des prédictions aussi osées. Admettons
cependant que ce soit & peu prés le pourcentage.

Le point de départ le plus important de cette analyse, qui
donnait comme résultat un chiffre de 650 millions de dollars—
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every single drug less than 10 years old in 1995 could be
copied. Well, we know from Eastman that it is impossible to
get a copy for the first four years. We know from practice that,
for the last seven years, only 1 out of 145 drugs has attracted a
generic copy. The reason is very simple: most drugs have a
very limited clientele. They have very low sales and are not of
interest to the copiers. The copiers are interested in the big
drugs that have large clientele. In fact, as indicated, currently
only 3% of the total market is copied. We said, okay, let us
suppose that 15% of the market is copied—that is, those drugs
that are between zero and 10-years-old. They are represented
by the orange section up there. That is a much more realistic
assumption, rather than 100%, which is certainly impossible, in
terms of the first four years, and very unlikely, in terms of
100% of even what is remaining.
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If you make that very reasonable assumption, you will find
out that $650 million has shrunk to $80 million, which is in
1995 dollars. If you want to discount that back to today, it
represents about $25 million or less. If you factor in the effect
of the drug prices review board, you will find that there is
potentially $442 million’s worth of savings from what we are
doing in 1995. If you take the worse case, and assume that the
drug prices review board does a lousy job and has no effect,
and you assume the copying rate is double—it goes up to 30%,
rather than 15%. If you make all those assumptions, there is a
net cost in 1995 dollars of $3 million.

Mr. Chairman, that figure of $650 million is pure imagina-
tion. It is outrageously large; it cannot be defended. The study
on that is here for those who are interested.

On the other side, Mr. Chairman, is the question of the
benefits: research and development. Now, here I have to
apologize a bit because, after criticizing the heck out of 15%
growth rates in the future, we made an assumption of 13%
growth rates here. I recognize that every time you make
projections like that, you are ... But anyway, I am informed
that that preceded me in this department, so I do not have to
apologize that much. But based on growth rate of 13%, as
opposed to 15%, the increase in our research and development
is—it is on the left-hand chart, Mr. Chairman—up to $1.4
billion in 1995. The growth of jobs—3,000 jobs in 1995. That
is direct. It does not include spinoff or associated jobs.

It represents an increase from the current approximately
4.9% of sales being directed to research and development to
10% of sales being directed to research and development. How

[Translation]

elle est incluse dans la documentation—était que tous les
médicaments de moins de 10 ans d’dge en 1995 pouvaient étre
reproduits. Or, nous savons depuis Eastman qu'il est impossi-
ble d’obtenir une reproduction pendant les quatre premiéres
années. Nous savons que dans la réalité, au cours des sept
derniéres années, seulement un médicament sur 145 a fait
'objet d’une reproduction générique. La raison en est fort
simple: la plupart des médicaments ont une clientéle trés
limitée. Leur volume de vente est faible, et ils n’attirent pas les
copieurs. Les copieurs ne sont intéressés qu’aux médicaments
qui ont une large clientéle. De fait, comme il a déja été
indiqué, seulement 3 p. 100 du marché total est reproduit
actuellement. Supposons cependant que 15 p. 100 du marché
soit reproduit 4 un moment donné, pour les médicaments de 0
a 10 ans d’égc.. C’est la partie orange, ici. C’est une hypothése
bien plus réaliste que 100 p. 100, pour les quatre premiéres
années, et méme le reste. Le chiffre de 100 p. 100 est impossi-

ble pour les quatre premicres années et trés peu probable pour
le reste du temps.

Selon cette hypothése trés raisonnable, les 650 millions de
dollars deviennent 80 millions de dollars, et ce sont des dollars
de 1995. En dollars courants, c’est 2 peu prés 25 millions de
dollars, ou moins. Compte tenu de I'effet possible du conseil
d’exgmen du prix des médicaments, les économies pourraient
atteindre 442 millions de dollars par rapport 4 la situation qui
existerait autrement en 1995. Selon le scénario le plus
pessimiste, en supposant que le conseil d’examen du prix des
médicaments fasse un trés mauvais travail et n’ait presque pas
d’effets sur le marché, en supposant que le taux de reproduc-
tion soit deux fois plus élevé, soit de 30 p. 100 au lieu de 15 p.

100, les coiits nets en dollars de 1995 seraient de 3 millions de
dollars.

Donc, monsieur le président, ce chiffre de 650 millions de
dollars est pure fantaisie. Il dépasse tout entendement et ne
peut étre dé’fcnd}i. L’¢tude se trouve ici, en tout cas, pour ceux
qui sont intéressés.

E)'(ammons maintenant, monsieur le président, les avantages
possibles sous forme de recherche et de développement. A ce
ch.apitre, je dois commencer par m’excuser un peu, aprés avoir
critiqué amérement le taux de croissance prévu de 15 p. 100.
Nous avons nous-mémes €tabli le taux de croissance a 13 p.
100 aux fins de notre étude. Les prédictions sont toujours un
peu osées ... On m’informe que ce taux avait été fixé avant
mon arrivée au ministére, ce qui fait que je n’ai pas vraiment a
m’en excuser. Avec un taux de croissance de 13 p. 100, plutot
qu'un taux de croissance de 15 p. 100, 'augmentation de
Pactivité de recherche et de développement—c’est indiqué du
coté gauche de ce tableau, monsieur le président—pourrait
porter le montant a 1,4 milliard de dollars en 1995. Pour ce qui
est de la croissance de I'emploi, elle signifierait 3,000 emplois
en 1995. Et il s’agit d’emplois directs, non pas d’emplois
indirects ou dérivés.

Le pourcentage des ventes consacrées 4 la recherche et au
développement passerait aussi de 4,9 p. 100, comme c’est le cas
actuellement, a2 10 p. 100. Ces prédictions touchant la
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real are those predictions of research and development? We
have a commitment to the innovative sector, resolution of their
board committing to it. 1 have made to date, or the industry
has made to date, $770 million of announcements. So they are

more than half way to that goal of things that are committed
as of now.

We have in the legislation a provision for a four-year policy
review by government and a 10-year policy review by Parlia-
ment, to make sure that performance is there. But most
significantly, Mr. Chairman, it just makes economic sense for
the companies to do that. Companies in the drug business,
generally speaking, in the western world spend about 10% of
sales on research. If they do not, they soon become former
drug companies, because their drugs go off patent and they
need to do the research to develop new products. It is rather
like the oil industry, in that a company that does not do
exploration soon becomes a former company because they run
out of oil and gas reserves. The 10% is a good rule of thumb.
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Why would Canada attract some of that research? Why
would Canada have that 10% along with other countries? It is
because we have the excellent raw material. I do not want to
overwork the oil company metaphor, but we have the geology
here in the form of an excellent university system, excellent
teaching hospitals. We turn out good people. We have the
capability. To the world drug industry, the brain power in our
teaching institutions, unversities, and hospitals and so on

represents a resource, and it makes economic sense for them to
attract that resource.

Also, I happen to believe, Mr. Chairman, that we are on the
verge of a biotechnology revolution. A number of small
biotechnology companies in this country are doing some
interesting work, looking forward to expanding, and it is
research and development we are talking about. I am con-
vinced that we are going to see a spurt of investment and
activity as a result of what we are doing in terms of this bill.

I might also say, Mr. Chairmam, that I think this is very
important to the health care of Canadians in that you get
better health care when you have people working on research. I
think Canadians believe that by virtue of their generous
contributions every year to the annual fund-raising efforts of
various organizations, such as the Canadian Cancer Society,
the Muscular Dystrophy Society, cystic fibrosis and the lung
association, etc., all of which are asking for more money for
medical research. This is going to provide more money for
medical research, so I think it is in keeping with the general
feeling and thrusts of Canadians.

Now, Mr. Chairman, before terminating and opening up to
questions, I wanted to do one other thing in terms of consumer

[Traduction]

recherche et le développement sont-elles réalistes? Nous avons
un engagement, une résolution de la part du secteur de
innovation et de son conseil. J’ai annoncé des projets, le
secteur a annoncé des projets d’une valeur de 770 millions de
dollars. Le secteur dans son ensemble est donc & mi-chemin
déja de la réalisation de son engagement.

Par ailleurs, cette mesure prévoit une révision de la politique
en cause tous les quatre ans par le gouvernement et tous les dix
ans par le Parlement, afin de vérifier le fonctionnement du
systéme. Il reste, monsieur le président, que pour les compa-
gnies visées, c'est seulement une question de bon sens économi-
que. De fagon générale, les compagnies qui fabriquent des
médicaments dans le monde occidental consacrent environ 10
p. 100 de leurs ventes 4 la recherche. Autrement, elles signent
leur propre arrét de mort, parce que leurs médicaments
perdent la protection du brevet, et elles doivent se remettre dla
recherche pour élaborer de nouveaux produits. C’est la méme
chose dans le secteur du pétrole. Les compagnies qui ne font
pas d’exploration ne font pas long feu, parce qu’elles n’ont
bientdt plus de réserves de pétrole et de gaz. Pratiquement, le
chiffre qui est utilisé est 10 p. 100 environ.

Pourquoi le Canada attirerait-il une partie de cette recher-
che? Pourquoi le Canada aurait-il droit 4 10 p. 100 de Ia
recherche, au méme titre que les autres pays? Tout simple-
ment parce que nous avons ici d’excellentes matiéres premié-
res. Je ne veux pas abuser de I’analogie avec les compagnies
pétroliéres, mais nous avons ici une géologie propice, sous la
forme d’excellentes universités, d’excellents hopitaux de
formation. Nous produisons des gens compétents. Nous avons
une bonne capacité. Pour les compagnies multinationales qui
fabriquent des médicaments, lintellect que recélent nos
établissements d’enseignement, nos universités, nos hopitaux,
et autres, représente une ressource, et il est simplement avisé
pour elles du point de vue économique d’en tirer profit.

Jestime également, monsieur le président, que nous nous
trouvons 4 l'aube d’une révolution biotechnologique. Un
certain nombre de petites compagnies biotechnologiques de
notre pays font un excellent travail, s’orientent vers I'avenir, et
la recherche et le développement est la clé de leur succes
éventuel. Je suis sir que nous allons constater une recrudes-
cence des investissements et de I'activité dans ce secteur par
suite de I'adoption de cette mesure.

Cest également important pour la qualité des soins de santé
que regoivent les Canadiens, monsieur le président. La
recherche signifie une amélioration des soins. Les Canadiens y
croient fermement, comme en atteste leur généreuse contribu-
tion aux levées de fonds annuelles de divers organismes,
comme la Société canadienne du cancer, la Société contre la
dystrophie musculaire, I'Association contre la fibrose kystique
et les maladies pulmonaires, etc., qui sollicitent tous des fonds
pour faire avancer la recherche médicale. Cette mesure
accordera plus de fonds 4 la recherche médicale, selon ce que
semblent souhaiter I’ensemble des Canadiens.

Avant de mettre fin 4 mes observations préliminaires et a
me préter 4 vos questions, monsieur le président, je voudrais
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protection or costs. What I did is ask my officials what would
have happened if in 1969, instead of the Patent Act changes
that were made, the government had introduced what we are
doing and had put in 10 years of exclusivity, a drug prices
review board, product patents and so on? What would have
been the impact in 1983, 1983 being the year in which Dr.
Eastman measured the impact of generic competition and
came up with the firm figure of $211 million in savings to
Canadians in 1983 as a result of generic competition.

Mr. Chairman, if Bill C-22 had been put in in 1969, the
savings to Canadians would have been between $226 million
and $366 million. In his study, Dr. Eastman said that the $211
million was based on a study of 32 drugs that had generic
competition in Canada. Under our proposed amendments to
the Patent Act, 31 of those drugs would have been available in
Canada as generic competitors. Out of the 32 drugs that are
part of Dr. Eastman’s 1983 cost study, only one drug would
have been delayed from coming on the market as a result of
our amendment; an important drug, to be sure. But if just that
component were looked at, there still would have been $166
million out of the $211 million savings from our plan. When
you put in the effects of the drug prices review board, and
assume that the drug prices review board is only modestly
successful in looking at prices, you get $60 million of savings.
If it is very successful, you get potentially $200 million worth
of savings to the consumer as a result of our act.
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So I think that back-casting in terms of this policy to 1983
to see that there is no adverse consumer impact—indeed it put
beneficial consumer impact—Ilooking to 1995, based on the
methodology of the generic companies—just adjusting a
couple of assumptions that obviously need to be adjusted—you
see that the cost impact is not going to be high. I have no
trouble in concluding that in fact there is no reason for people
to fear high costs. There is absolutely no reason for people to
fear that drug prices of individual drugs are going to be higher,
and there is no reason for people to fear that the overall cost of
drugs to the drugs plans, primarily provincial governments, is
going to be higher.

But we will have, Mr. Chairman, some 3,000 new jobs. We
will be a system that approximates—does not match but
approximates—that of our other industrial partners. We will
no longer be taking a free ride on the rest of the world. We will
have increased medical research and development in Canada
which cannot but help the health the Canadians; and we will
be respecting that fundamental principle that whether you
invent a new camera, a new mousetrap, or a new drug, you are
entitled to some period of exclusivity to utilize that invention.

[Translation]
aborder un autre point lié a la protection des consommateurs

et aux coiits. J’ai demandé & mes hauts fonctionnaires de
préparer un document qui montre ce qui se serait passé si, d la
suite des modifications de 1969 & la Loi sur les brevets, le
gouvernement de I’époque avait fait comme nous et introduit
une période d’exclusivité de 10 ans, un conseil d’examen du
prix des médicaments, des brevets pour certains produits, et le
reste. Quelle aurait été la situation en 1983, par exemple, 1983
étant ’année au cours de laquelle le D Eastman a mesuré
I'impact de la concurrence des produits génériques et en est
arrivé au chiffre ferme de 211 millions de dollars d’économies
pour les Canadiens.

Monsieur le président, si le projet de loi C-22 avait été en
vigueur depuis 1969, les économies pour les Canadiens
auraient oscillé entre 226 millions et 366 millions de dollars.
Le Dr Eastman avait indiqué que ces 211 millions de dollars se
fondaient sur une étude de 32 médicaments pour lesquels il y
avait des produits génériques concurrents au Canada. En vertu
de nos modifications proposées a la Loi sur les brevets, 31 de
ces médicaments auraient quand méme été disponibles au
Canada en tant que produits génériques concurrents. Sur les
32 médicaments qui ont fait I'objet de I'étude de cofits du Dr
Eastman en 1983, seulement un aurait vu son entrée sur le
marché retardée par suite de nos modifications. Il est impor-
tant, mais il n’y a que ce médicament. Seulement pour ce qui
est de ces médicaments, les économies selon notre systéme
auraient été de 166 millions de dollars, par rapport a 211
millions de dollars. Pour ce qui est de I'effet possible du conseil
d'examen du prix des médicaments, et en lui attribuant
seulement un succés mitigé, les économies peuvent étre de
I'ordre de 60 millions de dollars. Selon un scénario trés
optimiste, les mémes économies pour les consommateurs
pourraient atteindre les 200 millions de dollars par suite de
’adoption de cette loi.

Donc, sur la foi d’études qui montrent qu'en 1983, il n'y
aurait pas eu d’effets néfastes pour les consommateurs—Iles
effets auraient été plutdt positifs—sur la foi également de
projections jusqu’en 1995, selon la méthode utilisée par les
compagnies qui fabriquent des produits génériques, en
modifiant seulement deux hypothéses qui méritent de toute
fagon d’étre modifiées, on peut constater que les répercussions
de cette mesure sur les coilits ne seront pas si terribles. Je n’ai
aucune hésitation 4 conclure qu'il n’y a pas de raison pour les
gens de s’affoler. Les gens n’ont absolument pas de raison de
craindre une augmentation du prix des médicaments indivi-
duellement, ou une augmentation du codt global des médica-
ments dans le cadre des régimes surtout provinciaux.

En contrepartie, il y aura quelque 3,000 nouveaux emplois.
Nous aurons également un systéme qui se rapprochera du
systéme de nos partenaires industriels, méme s’il n’y correspon-
dra pas exactement. Nous ne serons plus considérés par le reste
du monde comme des profiteurs. Nous accroitrons la recherche
médicale et le développement médical au Canada, ce qui ne
pourra qu'avoir des effets positifs pour 'ensemble des Cana-
diens. Et nous respecterons finalement le principe fondamental
qui veut que I'inventeur d’une nouvelle caméra, d’un nouveau
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I commend it to the committee and hope that through your
discussions you will be able to take a balanced view of the bill,
look at each of those we have identified—we think it divides up
into five issues—and carefully consider them. I have confi-
dence you will able to conclude that it is something that is to
the benefit of Canada and worth doing.

The Chairman: Thank you, Minister. I am sure committee
members will have questions. Madam Killens.

Mme Killens: Merci, monsieur le président.

Monsieur le ministre, c’est dans un esprit de collaboration
que les membres de I’Opposition officielle participeront aux
délibérations de ce Comité.

Aprés avoir entendu les témoins, nous aurons des amende-
ments a proposer au projet de loi C-22 et nous espérons,

monsieur le ministre, que vous serez réceptif 4 nos recomman-
dations.

Je suis un peu dégue que le ministre n’ait déposé qu'un
résumé des études. Peut-il déposer I’étude au complet?

Mr. Andre: I do not know what study you are referring to.
There was never any on-the-shelf studies that I could reach for
and contribute to anything. What I had my officials do was
extract that which was extractable from the Cabinet submis-

sions regarding projected costs and benefits, and those I
provided.

Mme Killens: Est-ce dire que vous n’avez jamais fait faire

d’études ou d’estimations indépendantes de celles de votre
ministére?
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Mr. Andre: Well, on Dr. Eastman, yes.

Mme Killens: Dans le document que vous avez déposé, on
établit les sommes compensatoires 4 verser aux provinces, mais
on ne mentionne pas le Yukon ni les Territoires du Nord-
Ouest. Y a-t-il une mesure spéciale pour ces gens-la ou estime-
t-on qu'il n’est pas nécessaire de leur verser une telle somme?

Mr. Andre: No, they will be handled in the same way as the
provinces in that context.

Mme Killens: Pourquoi avez-vous accordé 10 ans d’exclusi-
vité aux compagnies multinationales alors que la Commission
d’enquéte Eastman recommandait une période de quatre ans,
alléguant qu’une période d’exclusivité supérieure @ quatre ans
inviterait des abus et du gaspillage de ressources et de fonds?

Mr. Andre: That is not my opinion. My opinion is that it
takes between eight and a half years and fifteen years for an
idea from a researcher to reach a product. We talked about the
eight years it takes to go through government, and, of course,
there are about seven years prior to that—before you get to
government—before a product reaches the market. Frankly,
four years just is not enough. It costs between—you know the
estimate one sees is about $100 million to bring a new drug
onto the market. What has been happening in Canada, and

[Traduction]

piége 4 souris, d’'un nouveau médicament, ait droit 4 I'utilisa-
tion exclusive de son invention pendant un certain temps.

Je recommande donc le projet de loi au Comité, et j'espére
que le Comité pourra I'examiner d’une fagon équilibrée, en
tenant compte, si possible, des cinq points que nous avons
identifiés. Je suis sir que le Comité pourra en venir & la
conclusion que le projet de loi est 4 I'avantage de tout le
Canada et mérite d’étre adopté.

Le président: Merci, monsieur le ministre. Les membres du
Comité ont sans doute des questions 4 poser. Madame Killens.

Mrs. Killens: Thank you, Mr. Chairman.

I would first want to say to you, Mr. Minister, that'thc
members of the Official Opposition engage in these discussions
in a spirit of co-operation.

After we have heard from our witnesses, we will surely ha\_re
amendments to move to Bill C-22 and we hope that we will
also be, at that stage, in a receptive mood, Mr. Minister.

I must say that I am a bit disappointed that the Minister
saw fit to table only a summary of the studies. Could he not
have tabled these studies in their entirety?

M. Andre: Je ne sais pas de quelles études vous voulez
parler. Il n’y a jamais eu d’études toutes faites, prétes a étre
utilisées. J’ai simplement demandé & mes hauts fonctionnaires
d’extraire des documents présentés au Cabinet tout ce qui
pouvait étre extrait et qui concernait les colits et avantages
possibles. Je vous ai remis le tout.

Mrs. Killens: You mean to say that you never requested
studies or evaluations independent from your department?

M. Andre: Pour le D" Eastman, oui.

M_rs. Killens: Adjustment payments to the provinces are
provided for in the document you filed, but there is no mention
of the Yukon or the Northwest Territories. Is there a special

measure for them, or is it estimated that they do not need such
payments?

M‘. Andre: Non, ils seront traités de la méme fagon que les
provinces a cet égard.

Mrs. Killens: Why did you grant a 10 year exclusivity
period to multinationals, when the Eastman Commission of
Inquiry recommended a four year period, saying that going
beyond four years would promote abuses and waste of
resources and funds?

M. Andre: Je ne suis pas de cet avis. Je crois que la concréti-
sation de I'idée d’un chercheur en un produit prend de huit ans
et demi 4 quinze ans. Nous avons dit qu’il fallait huit ans avant
que le gouvernement ne I'accepte, et il y a une période de sept
ans qui précéde cela. Franchement, quatre ans, ce n’est pas
suffisant. D’aprés les estimations, I'introduction d’un nouveau
médicament sur le marché coite environ 100 millions de
dollars. Ce qui s’est passé au Canada, et ce qui continuera
d’arriver, c’est que les gens décideront que les résultats ne
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what will continue to happen, is that people will decide that it
is simply insufficient to justify the risk and expenditure
involved in bringing on drugs. We will not have the research
and development; we will not have the benefits.

Why do we not treat drugs the same as we treat everything
else? That is the issue 1 have problems with, both morally and
intellectually. Why is it morally right to provide full-patent
protection to the better mouse trap, but not to someone who
has discovered a drug that perhaps saves lives or makes people
more comfortable? What is the justification?

Apparently the chart about how long it takes to proceed is in
your kits.

You talked about multinationals. In fact, what we are doing
is providing 10-year exclusivity to the developer of drugs. [ am
hopeful—indeed, I expect that we are going to see more drugs
and drug companies developing in Canada as a result of this.

This morning I was in Winnipeg and a research professor at
the Childrens’ Hospital talked about two drug formulations
that they developed at the University of Manitoba Hospital.
These are being developed in Switzerland, I believe. Three
weeks ago there was a professor at the University of Alberta
who had developed a new drug, a new formulation, which he
sold to a Japanese firm for $80,000, and he has some ongoing
research contracts. The Japanese firm, in turn, licensed this to
Cyanamid, in the United States, for $15 million. What I want
to do is put a stop to that, and that is what we are proposing.

Mme Killens: Dans votre exposé, vous avez dit qu'un produit
mettait 11 ans et demi 4 venir sur le marché. Pour un profane,
il est trés difficile de comprendre pourquoi on fait une loi pour
donner une protection de 10 ans alors que le produit met 11
ans et demi a se rendre sur le marché.

M. Calenti du CDMA nous a dit récemment que depuis
1982 donc avant le rapport Eastman—Ila moyenne est de
cing ans ou six ans.

My first question is on fine chemicals. In the June draft of
the legislation, there was a requirement for the innovative drug
company to manufacture its fine chemicals in Canada, in order
to receive 10 years of exclusivity. If after two years they had
not done so, they would have lost the protection. Why was this
provision removed in the legislation that you tabled on
November 77
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Mr. Andre: Two reasons—well, perhaps one reason in two
parts. The point was made to me by the generic companies
that if a major drug was discovered—a drug with a large
market, very significant—in all likelihood the developer of that
would set up the manufacturing facility in Canada and the
generics would be excluded from the possibility of setting up a
manufacturing operation in Canada.

They said it would be more useful to them if there was some
window of opportunity where they could start manufacturing
in Canada before somebody could start importing; in other
words, before the 10-year period. If they could set up a

[Translation]

justifient pas un tel risque et de telles dépenses. Il n’y aura pas
de recherche et de développement, et il n'y aura aucun
avantage.

Pourquoi ne traitons-nous pas les médicaments comme tout
autre produit? C’est ce que j’ai de la difficulté 4 comprendre,
du point de vue moral et intellectuel. Pourquoi est-ce bien
d’offrir une protection entiére a un piége 4 souris, mais non
d’accorder un brevet & quelqu’un qui a découvert un médica-
ment pour le bien de la société? Comment peut-on justifier
cela?

Je crois que le tableau sur les périodes de temps que cela
suppose se trouve dans votre trousse.

Vous avez parlé des multinationales. En fait, nous offrons
dix ans d’exclusivité d celui qui met au point le médicament.
Jespére qu’ainsi, le nombre de médicaments mis au point au
Canada augmentera, et c’est ce 4 quoi je m’attends.

Jétais 4 Winnipeg ce matin, et un professeur de 1'Hdpital
pour enfants m’a parlé de deux formules de médicaments qui
avaient été élaborées & I'hdpital de 1'Université du Manitoba.
Ces médicaments sont mis au point en Suisse, je crois. Il y a
trois semaines, un professeur de I'Université de I’Alberta qui
avait élaboré une nouvelle formule I'a vendue i une société
japonaise pour 80 mille dollars et a conclu des contrats de
recherche. Cette société a ensuite vendu le permis & Cyanamid,
des Etats-Unis, pour la somme de 15 millions de dollars. C'est
ce 4 quoi je veux mettre fin, et c’est ce que nous proposons.

Mrs. Killens: In your presentation, you said that it takes 11
and a half years for a product to reach the market. For a
layman, it is hard to understand why we legislate to offer
protection for 10 years when it takes 11 and a half years for
the product to reach the market.

Mr. Calenti from CDMA told us recently that since 1982—
before the Eastman report—the average was five to six years.

Ma premiére question porte sur les produits chimiques fins.
La version de juin du projet de loi exigeait que la compagnie
innovatrice fabrique ses produits chimiques fins au Canada
pour qu’on lui accorde dix ans d’exclusivité. Si, aprés deux ans,
elle ne I'avait toujours pas fait, elle devait perdre I’exclusivité.
Pqurquoi cette disposition a-t-elle été retranchée du projet de
loi que vous avez déposé le 7 novembre?

M. Andre: Pour deux raisons, ou plutdt une raison double.
Les sociétés de produits génériques m’ont signalé qu’en cas de
découverte de médicaments pouvant avoir un trés vaste
marché, en toute probabilité, la compagnie 'ayant mis au
point mettrait sur pied une installation de fabrication au
?anada, interdisant ainsi aux compagnies génériques de le
aire.

Elles m’ont dit qu'il leur serait plus utile de pouvoir
commencer la fabrication au Canada, avant que quelqu’un
commence l'importation, autrement dit, avant la fin de la
période de dix ans. De cette fagon, elles pourraient faire face a



16-12-1986

Projet de loi C-22 k21

[Texte]

manufacturing operation in Canada—have that window of
opportunity to reach maturity—then they could deal with
competition from imports. They asked that they be able to
manufacture every five or six years. The innovative companies,
of course said no. They did not think anybody should be able
to manufacture until after 10 years, the same as from imports.
We compromised at seven. That is where that came from.

Mrs. Killens: According to the Canadian Drug Manufac-
turer’s Association, their recollection of the discussion with
both yourself and your department is that it was much more
complete than you have shared with us in the House of
Commons and shared with us today.

We are informed that at the meeting on September 9, Mr.
Cabella and Mr. Calenti, both of whom are involved in fine
chemical manufacturing, and who at that meeting were not
representing the CDMA, requested a window of opportunity—
on that, Mr. Minister, you are right—so that the drugs whose
fine chemicals were manufactured in Canada would have
preferential access to the market. At no time did they accept
the suggestion that the patent holders, the innovative company,
should be absolved of the requirement to manufacture. In fact,
according to Mr. Calenti—in his letter to you of December 2,
he writes that when your department suggested the seven- and
ten-year formula that is in the current bill, CDMA made it
very clear to you that they were totally opposed to the change.

_Lask you again: why was the requirement for the multina-
tional drug company to manufacture or source their fine

chemicals in Canada removed from the bill between June and
November?

Mr. Andre: | have already told you the answer. And in case
you are talking to Mr. Cabella and Mr. Calenti, you might

inform them that my assistant who was there took notes. This
is not recollection. It is in his notes.

Mrs. Killens: The previous bill would have forced the
creation of a fine chemical industry in Canada, resulting in job
creation and transfer of technology in Canada. By removing
the obligation of the innovative company to manufacture fine
chemicals in Canada, the only market available to the
manufacturer would be the generic companies which, as you
said yourself, represent only 20% of the market.

Assuming that all the regulatory approval is in place for the
generic companies to come to the market after seven years, the
Canadian manufactured product, that is the fine chemical, will
have three years before it has to compete with other chemicals.
And I want to explain compete with other chemicals. They will
have to develop the technology; they will have to invest in
equipment; they will have to go through the approval process;
and they will have only the generic market. After three years
the generic market will be able to buy the fine chemicals from
anywhere.

So we ask these firms to come here to invest, to make fine
chemicals, and the market is very restrained. And this is what
is going to happen to these companies. If the innovative
company—1I know you do not like the word “multinational”.

[Traduction]

la concurrence des importations. Elles ont demandé de pouvoir
fabriquer ces produits aprés cinq ou six ans. Evidemment, les
sociétés innovatrices ont refusé. Elles estimaient qu’aucune
compagnie ne devrait étre autorisée a fabriquer un produit
avant la fin de la période de dix ans, comme pour les importa-
tions. Nous sommes arrivés au compromis de sept ans. Voild la
raison.

Mme Killens: Les représentants de I’Association canadienne
des fabricants de médicaments ont dit se souvenir que leurs
entretiens avec vous-méme et votre ministére avaient été
beaucoup plus complets que ce que vous avez partagé avec
nous ici et 4 la Chambre des communes.

On nous a informés qu’a la réunion du 9 septembre, M.
Cabella et M. Calenti, qui fabriquent tous deux des produits
chimiques fins et qui ne représentaient pas I'association a cette
réunion, ont demandé cette possibilité—et la-dessus, vous avez
raison, monsieur le ministre—afin que les médicaments dont
les produits chimiques fins sont fabriqués au Canada aient un
acceés préférentiel au marché. Ils n’ont jamais accepté que les
détenteurs du brevet, la société innovatrice, ne soient plus
obligés de fabriquer le produit ici. En fait, dans la lettre qu'il
vous écrit le 2 décembre, M. Calenti signale que lorsque votre
ministére a proposé la formule des 7 et 10 ans, la CDMA avait
exprimé de fagon trés claire son désaccord.

Je vous pose la question & nouveau: pourquoi l'exigence
selon laquelle les compagnies multinationales devaient
fabriquer ou dépister leurs produits chimiques fins au Canada
a-t-elle été supprimée du projet de loi entre juin et novembre?

M. Andre: Je vous ai déja donné la réponse. Si jamais vous
parlez & M. Cabella et M. Calenti & nouveau, vous pourriez
leur signaler que mon adjoint a pris des notes lors de ces
réunions. Il ne se souvient pas de cela.

Mme Killens: Le projet de loi précédent aurait entrainé la
création d’une industrie des produits chimiques fins au
Canada, ce qui aurait donné lieu a la création d’emplois et a
un transfert de technologie. En n’obligeant plus la société
innovatrice a fabriquer ses produits chimiques fins au Canada,
le seul marché disponible aux fabricants sera les compagnies
de produits génériques, qui, comme vous I'avez dit vous-méme,
ne représentent que 20 p. 100 du marché.

En supposant que les compagnies génériques aient traversé
le processus de réglementation et qu’elles entrent sur le marché
aprés sept ans, le produit fabriqué au Canada, ce produit
chimique fin, disposera de trois ans pour arriver a faire
concurrence aux autres produits. Je veux expliquer cette
expression, «faire concurrences. Ils devront mettre au point la
technologie, investir dans I’équipement, obtenir toutes les
approbations et n’avoir accés qu'au marché des produits
génériques. Aprés trois ans, ces compagnies pourront acheter
leurs produits chimiques fins n’importe ou.

Nous demandons donc 4 ces sociétés d’investir ici, alors que
le marché est fort limité. Et c’est ce qui arrivera a ces sociétés.

Si la société innovatrice—je sais que vous n’aimez pas le mot
«multinationales . . .
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Mr. Andre: | do not mind.

Mrs. Killens: If the innovative company had been obliged to
do it, we would have developed here in this country a high
technology.

In other words, your bill... a Canadian fine chemical
manufacturer will have three years to recover all of his
development. Do you really believe this will result in develop-
ment of this technology in Canada?

Mr. Andre: Of course the technology is developed at the
research phase. You are talking about the manufacturing,
which is not—

Mrs. Killens: I am sorry. That is what I meant.

Mr. Andre: That is not high technology. In fact, even with a
major drug, a really large drug used by a lot of people, the
amount of active ingredient is about two Glad bags full for a
year. You are not talking about huge factories with thousands
of people walking in and out and so on. The big part of this
whole industry is the research. It is the development. It is that
knowledge. The job of getting chemicals and mixing them
together in beakers and then pressing them into pills is not
high technology. The high technology is not in assembling
computers, it is in designing computers. The high technology
in assembling is not in building pills; it is developing and
researching pills. That is what we want to do in this country.

Mr. Orlikow: Let me begin, Mr. Minister, by asking you to
get an answer to this question I am going to put to you,
probably from the Department of National Health and
Welfare. I know the rationale for bringing forth this bill is that
the companies have not made enough money ... companies
have been restricted by the legislation from 1969. It has not
been worth while for them to do the research they will be able
to do if this bill is passed. So I would like you to ask the
Department of Health, which 1 am sure can get the informa-
tion, between the time when Drs. Banting and Best developed
insulin at the University of Toronto and 1969, when the
legislation was changed, which according to the multinational
companies made it impossible for them to do research . .. how
many basic new drugs were developed in Canada between the
finding of insulin and 1969, when we put the restrictions on?

I know you do not have the answer here. I would like_you to
get that information, if you can. I am sure you can get it from
the Department of National Health and Welfare.

The amendments being made to the Patent Act in this
proposed bill are there to provide more rewards for the
pharmaceutical patent holder by extending their period of
exclusivity and their ability to set the price. I point out to you
that Prof. Eastman said in his report, on page 259, dealing
with the years from 1968 to 1982:

The profitability of pharmaceuticals clearly excceds_ that for
all manufacturing industries, also that for all chemicals and
products, except in 1974.

[Translation)

M. Andre: Je n'y vois pas d’inconvénient.

Mme Killens: Si la société innovatrice était obligée de le
faire, nous aurions élaboré ici une technologie de pointe.

Autrement dit, avec votre projet de loi, un fabricant
canadien de produits chimiques fins aura trois ans pour
récupérer tous ses colts de développement. Croyez-vous
vraiment que cela entrainera le développement de cette
technologie au Canada?

M. Andre: Evidemment, la technologie est développée
pendant la phase de recherche. Vous parlez de la fabrication,
cequin'estpas...

Mme Killens: Excusez-moi, c’est ce que je voulais dire.

M. Andre: Ce n’est pas de la technologie de pointe. En fait,
méme pour un médicament largement utilisé, la quantité
d’ingrédients actifs ne représente que deux sacs de poubelle par
année. On ne parle donc pas de grandes usines employant des
milliers de personnes. L’aspect le plus important de cette
industrie est la recherche. C’est le développement. Ce sont les
connaissances. La fabrication des pilules elles-mémes ne
représente pas de la technologie de pointe. Ce n’est pas
I'assemblage des ordinateurs qui demande une technologie de
pointe, mais leur conception. Ce n’est pas non plus la fabrica-
tion de pilules qui demande une technologie de pointe, mais la
recherche. C’est ce que nous voulons faire ici.

M. Orlikow: Monsicur le ministre, permettez-moi tout
d’abord de vous demander d'obtenir une réponse 4 la question
que je vais vous poser, probablement du ministére de la Santé
nationale du Bien-étre social. Je sais qu’on justifie ce projet de
loi en disant que les sociétés n’ont pas fait assez d’argent,
qu’elles sont limitées par la loi depuis 1969. Il ne valait pas la
peine de faire les recherches qu’elles pourront faire si ce projet
de loi est adopté. Je vous demanderais donc de demander au
ministére de la Santé, qui peut certainement obtenir 'informa-
tion, combien de nouveaux médicaments ont été développés au
Canada entre le moment oil les docteurs Banting et Best ont
découvert I'insuline 4 1'Université de Toronto et 1969, lorsque
la loi a été changée et a empéché les sociétés multinationales
de réaliser ces recherches, comme elles le prétendent?

Je sais que vous n’avez pas la réponse ici. Je vous demande-
rais donc de I'obtenir, si vous le pouvez. Je suis siir que le
ministére de la Santé nationale et du Bien-étre social pourra
vous le dire.

Ces amendements a la Loi sur les brevets visent a offrir plus
d’avantages aux détenteurs d’un brevet pharmaceutique en
prolongeant la période d’exclusivité et la possibilité de fixer
leur prix. Je vous signale qu’a la page 268 de son rapport, le
professeur Eastman dit au sujet des années 1968 a 1982:

La rentabilité de I'industric pharmaceutique passe claire-
ment celle de toutes les industries manufacturiéres et
également celle de I'ensemble de I'industrie chimique, sauf
en 1974,
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Then he went on to say:

At the very least, pharmaceutical operations in Canada are
no less profitable than they are in other countries in which
these multinational corporations operate.

And then he said:

Profitability in the pharmaceutical industry is relatively
high and has remained so over the entire period from 1968
to 1982.

® 1625

We have looked at the financial reports of some of these
multinational companies, and we find that three companies—
Burroughs Wellcome, Ayerst, and Wyeth—reported pre-tax
profits for the 1985 financial year of 19.3%, 28.3%, and 51.5%
for Wyeth. So the question we have to ask is: what in your
opinion is the profit we have to permit these companies to
make before they can be induced to do research?

Mr. Andre: This has nothing to do with profits; this has to
do with where cashflows are going to be directed. Yes, it is a
good industry, and is it not too bad that we have not had
patent laws in Canada that encourage more Canadian

companies to get into this industry, participate, and hire
Canadian scientists?

What happens to the income these companies make is that it
does not get spent on research and development. Typically, this
industry on a world basis spends 10% of cashflows in research
and development. In Canada it is 4.9%. So that 5%, if you will,
of sales is there on the income side of the ledger. If they had
invested that in research and development, their after-tax
profits would have been less by that much because it would
have been invested in research. As it is, it leaves Canada and is

invested in research in the United States, Switzerland, France,
the United Kingdom and so on.

Mr. Orlikow: Mr. Minister, you are saying that, if you pass
this bill, they will invest in research. You have said that our
legislation is bad, that it is different from the legislation in
other countries. You have referred to our membership in the
G7 group of countries. I put it to you that in France and Great
Britain, to mention just two countries that are members of G7
and with which you have compared Canada, the governments
get specific and forcible commitments on a company-by-
company basis regarding the amount of research and develop-
ment work to be done in each of those countries.

How, if you are so concerned about copying other countries’
legislation, why does your legislation not call for commitments
on each company on a specific basis that would be measurable
and enforceable?

Mr. Andre: Perhaps I can answer your first question before I
get on to your second one. You asked how many drugs were
developed in Canada since insulin. You thought National
Health and Welfare would have that information.

Mr. Orlikow: Yes.

Mr. Andre: This morning I heard about two drugs developed
in Manitoba which Health and Welfare knows nothing about

[Traduction]
Il ajoute plus loin:

A tout le moins, la rentabilité des activités pharmaceutiques
au Canada n’est pas inférieure & celle des autres pays dans
lesquels ces sociétés multinationales sont présentes.

11 ajoute ensuite:

La rentabilité de I'industrie pharmaceutique au Canada est
relativement élevée et est demeurée stable sur toute la
période qui s’étend de 1968 4 1982.

Les bilans de certaines de ces sociétés multinationales
montrent que trois sociétés—Burroughs Wellcome, Ayerst et
Wyeth—ont fait état pour I'année financiére 1985 de bénéfices
avant impdts de 19.3 p. 100, 28.3 p. 100 et 51.5 p. 100 pour
Wyeth. 11 faut donc poser la question suivante: & votre avis,
quel bénéfice devrons-nous autoriser ces sociétés a réaliser
pour les encourager 2 effectuer de la recherche?

M. Andre: Cela n’a rien a voir avec les bénéfices, mais avec
I'investissement des liquidités. Oui, c’est une industrie
prospére, et n’est-il pas malheureux que nous n’ayons pas eu,
au Canada, des lois sur les brevets qui encouragent plus de
sociétés canadiennes a participer 4 cette industrie et 4 embau-
cher des scientifiques canadiens?

Il se trouve que le revenu de ces sociétés n’est pas consacré d
la recherche et au développement. En général, cette industrie
consacre 10 p. 100 de ses liquidités 4 la recherche et au
développement 4 I’échelle mondiale. Au Canada, c’est 4.9 p.
100. 11 y a donc un manque a gagner de 5 p. 100. Si les sociétés
avaient investi ces 5 p. 100 dans la recherche et le développe-
ment, leurs bénéfices aprés impdts en auraient été réduits
d’autant. A 'heure actuelle, cet argent sort du Canada et est
investi dans la recherche au Etats-Unis, en Suisse, en France,
au Royaume-Uni et ailleurs.

M. Orlikow: Monsieur le ministre, vous dites que si nous
adoptons ce projet de loi, ces sociétés investiront dans la
recherche. Vous avez dit que notre loi était mauvaise, qu’elle
était différente des lois d’autres pays. Vous avez mentionné
que nous faisions partie du groupe G7. Je vous signale qu’en
France et en Grande-Bretagne, pour ne mentionner que deux
pays membres du groupe G7, auxquels vous avez comparé le
Canada, les gouvernements obtiennent des engagements
fermes de chaque compagnie en ce qui a trait & la recherche et
au développement devant &tre réalisés dans leur pays.

Si vous vous préoccupez tellement de copier les lois d’autres
pays, pourquoi votre loi n’exige-t-elle pas des engagements

fermes de chaque compagnie que I'on puisse mesurer et faire
respecter?

M. Andre: Je pourrais peut-étre tout d’abord répondre a
votre premicre question. Vous avez demandé combien de
médicaments avaient été mis au point au Canada depuis

I'insuline. Et vous avez dit que le ministére de la Santé aurait
la réponse.

M. Orlikow: Oui.

M. Andre: Ce matin, j’ai entendu parler de deux médica-
ments mis au point au Manitoba et dont le ministére de la



1:24

Bill C-22

16-12-1986

[Text]

because they were discovered in Manitoba. They are being
developed in Switzerland.

Mr. Orlikow: I am talking about the period when there were
no restrictions and they could have been developed here.

Mr. Andre: I heard about a University of Montreal profes-
sor of pharmacy. Health and Welfare Canada knows nothing
about it because it is being developed in the United States. |
talked about the fellow from the University of Alberta who has
developed a new drug that Health and Welfare Canada would
know nothing about because it is being developed in Japan and
the United States. So I do not think Health and Welfare has
the kind of information you are seeking.

Mr. Orlikow: Mr. Minister, I asked you specifically about
the period before 1969. You could argue now, if you want to,
that the reason these new drugs are not produced in Canada by
the companies is that they cannot make the money because of
our legislation that the companies can make if they go to
another country. I am asking about the period between the
development of insulin in the 1920s or 1930s and 1969, when
there was nothing. Our legislation was the same as all the
other countries’ legislation, and the companies could have done
the research, could have done anything they wanted.

The point I am making—and I think the evidence will be
there if you get an answer from the Department of National
Health and Welfare—is that there were virtually no new basic
drugs developed in Canada.

Mr. Andre: I just want to make the point, before you
interrupt me again, that these drugs I just mentioned, these
professors, were not from multinational companies.
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These are Canadians, but in fact, because there is no
Canadian industry because of our patent laws, they were not
able to bring these drugs to market here in Canada. So it is
Canadians and Canadian scientists we are talking about.

Back to the question of profits that you asked me about,
whether in fact the industry is doing well, yes, indeed, it is
doing well. It is a profitable industry. We want to see those
profits invested in research and development in Canada. More
importantly, we want to see Canadian companies involved in
this, particularly biotechnology, which is an important
technology which could revolutionize our society.

I wonder if the New Democratic Party really wants
explicitly to state what they are implictly stating, that they do
not think Canada should be involved in that particular
technology.

Company-by-company conditions, if you will, on research
and development: we do not think they are necessary. We
prefer carrots to whips. We think those sorts of things become
ceilings as opposed to floors. But that is why the policy review
is in four years. If it turns out that the donkey will not go with

[Translation]

Santé ne sait rien parce qu'ils ont été découverts au Manitoba.
On est en train de les mettre au point en Suisse.

M. Orlikow: Je parle de la période pendant laquelle il n’y
avait pas de restrictions, quand ils auraient pu étre développés
ici.

M. Andre: J'ai entendu parler d’un professeur de pharmacie
a I'Université de Montréal. Le ministére de la Santé ne sait
rien de ce médicament, parce qu'il est développé aux Etats-
Unis. J'ai parlé du type de I'Université de I’Alberta qui a
découvert un nouveau meédicament dont le ministére de la
Santé ignore tout, étant donné qu’il est développé au Japon et
aux Etats-Unis. Je ne crois donc pas que le ministére de la
Santé et du Bien-étre dispose du genre de renseignements que
vous recherchez.

M. Orlikow: Monsieur le ministre, je vous ai posé une
question précise au sujet de la période précédant 1969. Vous
pouvez maintenir que ces nouveaux médicaments ne sont pas
produits maintenant au Canada parce que les sociétés peuvent
réaliser ailleurs plus de bénéfices a cause de notre loi. Je vous
pose une question au sujet de la période se situant entre la
découverte de I'insuline dans les années 20 ou 30 et 1969,
période pendant laquelle la loi n’existait pas. Notre loi était
alors la méme que celle de tout autre pays, et les sociétés
auraient pu effectuer ces recherches, elles auraient pu agir a
leur gré.

Je veux faire remarquer—et nous en aurons la preuve si vous
obtenez une réponse du ministére de la Santé nationale et du
Bien-étre social—qu’aucun médicament nouveau n’a été mis
au point au Canada dans I'intervalle.

M. Andre: Avant que vous ne m'interrompiez 4 nouveau, je
tiens a signaler que les professeurs dont je viens de parler ne
travaillaient pas pour des sociétés multinationales.

Ce sont des Canadiens, mais comme il n’existe pas d’indus-
tric au Canada en raison de notre législation sur les brevets,
ces médicaments n’ont pu étre commercialisés ici, au Canada.
I s’agit donc de Canadiens et de savants canadiens.

Pour en revenir 2 la question que vous m’avez posée a propos
de la rentabilité de cette industrie, je dirais: oui, cette industrie
est rentable. Nous voulons que les profits réalisés soient
investis dans la recherche et le développement au Canada. Fait
plus important, nous voudrions que les entreprises canadiennes
s’y intéressent, s’intéressent en particulier 4 la biotechnologie,
qui pourrait changer notre société du tout au tout.

Je me demande si le Nouveau parti démocratique voudrait
affirmer ce qu’il sous-entend, 4 savoir que le Canada ne devrait
pas s’intéresser 4 cette technologie particuliére.

D’autre part, nous ne pensons pas que des modalités de
recherche et de développement soient établies pour chaque
entreprise. Elles ne sont pas nécessaires; nous préférons la
carotte au biton. Nous préférons les encourager, et non les
limiter. C’est d’ailleurs la raison pour laquelle nous procéde-
rons 4 un réexamen de ces mesures dans quatre ans. Si nous
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the carrot, then maybe you have to use a whip. But we prefer
to use the carrot rather than the whip.

Mr. Orlikow: Mr. Minister, I find it interesting that Mrs.
Thatcher, who is no wild-eyed radical . .. in her country they
have these specific requirements.

Frequently, in the House and in interviews, you have said
that the people who are opposing this bill do it because they do
not understand the bill, they do not understand the facts and
so on, and they are ignorant and misguided. A week ago every
Member of Parliament got a letter signed by about 15
organizations including the Canadian Association of Social
Workers, the Canadian Council on Social Development, the
Canadian Federation of University Women, the Canadian
Labour Congress, the Canadian Health Coalition, the Catholic
Health Association of Canada, and the Consumers’ Associa-
tion of Canada.

How is it that these organizations—very responsible
organizations which have the ability to look in depth into
important questions, many of whom I am sure will come
before this committee—and many others, after all the
discussion we have had, after all the explanations you have
made, are still diametrically opposed to what you are propos-
ing to do, are still saying that this bill will cost hundreds of
millions of dollars to the Canadian people, either directly to

the consumer or through the pharmacare plans, public and
private?

Mr. Andre: 1 do not know. Perhaps you can answer that. I
have given you the studies to show that the $650 miilion figure
you have been using is simply not true, cannot be substantiated
by the facts. If you would like to go over the details, want to
bring in a chalk-board, and we can have a good go-over of that
study or any other studies, I would be willing to do that. But
are you asking me why people are making outrageous state-
ments like that prices will rise and sky-rocket? I do not know
why responsible people would make those outrageous state-
ments. I have not seen anything from anybody to substantiate
the validity of those statements.

The one study that apparently most of this was based on was
the CDMA study and we have provided a critique of it. Let us
look at the critique.

Mr. Orlikow: Mr. Minister, where are the—

Mr. Andre: People took the study, ran around, made these
horrendous statements and so on, without any foundation. You
tell me why they are doing it.

Mr. Orlikow: Where are the studies from which you
quoted?

Mr. Andre: I just gave them to you.
The Chairman: Mr. Kempling.

[Traduction)

découvrons que I'dne ne s’intéresse pas 4 la carotte, nous
devrons peut-étre avoir recours au baton. Mais pour le
moment, nous préférons la carotte au baton.

M. Orlikow: Monsieur le ministre, je trouve intéressant que
Mm™ Thatcher, qu’on ne peut accuser d’ultra-gauchisme . . . ces
modalités ont été fixées au Royaume-Uni.

Trés fréquemment, & la Chambre ou au cours d’entrevues,
vous avez affirmé que ceux qui contestaient ce projet de loi s’y
opposaient parce qu’ils n’en comprenaient pas les moda}ités:
qu’ils ne comprenaient pas les faits, etc., et vous avez ajoute
qu’ils étaient ignorants et mal informés. Il y a une semaine,
chaque député a regu une lettre paraphée par environ 15
associations, dont I’Association canadienne des travailleurs
sociaux, le Conseil canadien de développement social, la
Fédération canadienne des femmes diplomées des universités,
le Congrés du travail du Canada, la Coalition de la santé du
Canada, I’Association catholique de la santé du Canada et
I’Association des consommateurs du Canada.

Comment se fait-il que ces associations—organisations trés
consciencieuses, qui disposent des moyens voulus pour analyser
a fond toute question importante, et dont plusieurs comparai-
tront devant ce Comité, j’en suis sir—et de nombreuses autres,
aprés toutes les discussions que nous avons eues, aprés toutes
les explications que vous avez apportées, s'opposent toujours
diamétralement 4 ce que vous proposez, affirment encore
aujourd’hui que ce projet de loi coiitera des centaines de
millions de dollars 4 la population canadienne que devront
débourser les consommateurs ou qu'ils devront assumer en
payant davantage de primes pour leurs régimes publics ou
privés d’assurance-médicaments?

M. Andre: Je ne sais pas. Peut-étre pourriez-vous répondre a
cette question. Je vous ai remis les études qui ont été effectuées
et qui indiquent que les 650 millions de dollars que vous citez
ne correspondent pas du tout 4 la réalité, ne peuvent étre
justifiés. Si vous voulez que nous examinions ces dispositions
dans le détail, que nous passions en revue cette étude, ou
d’autres études, 4 I'aide d’un tableau noir, je serais tout a fait
disposé a le faire. Mais vous me demandez pourquoi certains
font des commentaires aussi gros, disent que les prix vont
augmenter et monter en fléche. Je ne sais pas pourquoi des
gens par ailleurs raisonnables font ce genre de commentaires

erronés. Je n’ai rien vu qui puisse corroborer les faits que vous
citez.

_La seule étude qui, apparemment, exposait la plupart de ces
faits était celle réalisée par la CDMA, que nous avons
analysée. Examinons cette analyse.

M. Orlikow: Monsieur le ministre, ou sont les . . .

M. Andre: Certains ont lu cette étude, se sont mis a pousser
des hurlements, et 4 faire des commentaires monstrueux, et ce,
sans fondement aucun. Dites-moi ce qui les motive.

M. Orlikow: Ou sont les études que vous avez citées?

M. Andre: Je viens de vous les donner.

Le président: Monsieur Kempling.
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Mr. Kempling: Mr. Minister, the opposition, particularly the
NDP, seem to be trying to make a case that senior citizens, the
elderly, the infirm are going to be injured in some way by this
legislation. We know that many of the provinces are bulk-
purchasing drugs. I wonder if you could walk us through
province by province, if it is not too onerous, and tell us the
status with each province, who buys them in bulk and who
does not, and who carries the inventory, whether it is the
druggist or the provincial agency.
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I have a senior citizens privilege card and I do not think that
drug prices are going to rise, that it is going to injure me in
any way. In fact, not that I am ill, but I am looking forward to
an influx of new drugs on the market as a result of this
legislation passing.

Could you go through that provincial situation step by step
50 we know just where we are?

The Chairman: How do you get one of those cards?

Mr. Kempling: You have to be 65.

Mr. Andre: We will have to get hold of that. I cannot put
my fingers on it immediately, but it is my understanding that
every province except P.E.I.—and P.E.L. is on the verge of
introducing it, or they may have, but they were going to do it
in this winter session—has a pharmacare program for senior
citizens and those on welfare and so on. It does vary some from
province to province.

I have the figures on the provincial coverage. In British
Columbia, population coverage, it is universal; it covers all
drugs on exclusion lists; it allows the substitution for lower
cost; there is a deductible co-payment to pay the first ... and
so on. In Alberta it is 65 years of age and over and those on
social assistance. In Saskatchewan it is universal. In Manitoba
it is universal. In Ontario it is 65 years of age or older, social
assistance and nursing homes. In Quebec it is 65 years of age
and over, social assistance. In New Brunswick it is 65 years of
age and over, those on social assistance and in nursing homes.
Nova Scotia is the same. In P.E.L it is those on social assist-
ance, and now, as a result of changes, those 65 years of age
and over. In Newfoundland it is 65 years of age and over for
those who would get the pension supplement, the GIS, and
those on social assistance.

So soon virtually every senior citizen in the country will be
covered, albeit in Newfoundland those who do not get the GIS
are not covered, but presumably they do not get GIS because
they are in a reasonable financial position and perhaps do not
need it. So we are looking at a system where they are all
covered.

I might just state parenthetically, and perhaps to Mr.
Orlikow, that in Saskatchewan the head of their pharmacare
program, which is universal, has been on public radio—I am
talking about the public service—and he says that he does not

[Translation]

M. Kempling: Monsieur le ministre, ['opposition, et en
particulier le NPD, semble vouloir affirmer que ce texte de loi
causera un grave préjudice aux personnes dgées, aux vieux et
aux infirmes. Nous savons tous que la plupart des provinces
achétent leurs médicaments en gros. Je me demande si vous
pourriez, province par province, si cela ne vous coiite pas trop,
nous dire lesquelles achétent leurs médicaments en gros,
lesquelles ne les achétent pas en gros, et si les stocks sont gérés
par les pharmaciens ou par les organismes provinciaux.

Je posséde une carte de I’Age d’or, et je ne crois pas que les
prix des médicaments vont augmenter, je ne crois pas que cela
me causera du tort. En fait, je ne suis pas malade, mais
j'espére que de nouveaux médicaments seront introduits sur le
marché lorsque ce projet de loi sera adopté.

Alors, pourriez-vous nous dire quelle est la situation
province par province, pour que nous sachions ol nous en
sommes exactement?

Le président: Que faut-il faire pour obtenir une de ces
cartes?

M. Kempling: 11 faut avoir 65 ans.

M. Andre: Je n’ai pas ces renseignements ici. De toute
fagon, je crois que toutes les provinces, exception faite de I'fle-
du-Prince-Edouard, qui devait, cet hiver, en établir un, offrent
un programme d’assurance-médicaments aux personnes agées,
a ceux qui bénéficient de 'aide sociale, etc. Evidemment, ces
programmes varient selon les provinces.

Jai ici les chiffres pour les provinces. En Colombie-
Britannique, tout le monde est couvert; il couvre tous les
médicaments figurant sur les listes d’exclusion; il permet les
substituts 4 moindre prix, et il y a aussi une franchise . . . etc.
En Alberta, pour en bénéficier, il faut avoir 65 ans révolus ou
bénéficier de I'aide sociale. En Saskatchewan, tout le monde
est couvert, de méme qu'au Manitoba. En Ontario, il faut
avoir 65 ans révolus ou bénéficier de I'aide sociale ou étre en
institution. Au Québec, il faut avoir 65 ans ou plus ou bénéfi-
cier de I'aide sociale. Au Nouveau-Brunswick, il faut avoir 65
ans révolus, ou bénéficier de I'aide sociale ou étre en institu-
tion. Méme chose pour la Nouvelle-Ecosse. Dans I'fle-du-
Prince-Edouard, il faut bénéficier de I’aide sociale et, mainte-
nant, d la suite des changements intervenus, il faut avoir 65
ans révolus. A Terre-Neuve, il faut avoir 65 ans et plus, et sont
couverts ceux qui touchent le supplément du revenu garanti et
ceux qui bénéficient de I'aide sociale.

Ainsi, trés bientdt, toutes les personnes dgées de notre pays
seront protégées, bien qu’a Terre-Neuve, ceux qui ne touchent
pas le supplément du revenu garanti ne soient pas protégés,
mais §’ils ne touchent pas ce supplément, c’est vraisemblable-
ment parce que leur situation financiére est telle qu'ils n’en ont
pas besoin. Ainsi, toutes les personnes agées seraient protégées.

Entre parenthéses, je voudrais ajouter, pour le bénéfice de
M. Orlikow, que le directeur du programme d’assurance-
médicaments de la Saskatchewan, programme universel, a dit
a la radio—et je parle de la fonction publique—qu’il ne pensait
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think what we are doing is going to cost Saskatchewan a penny
extra as a result of Bill C-22.

Mr. Kempling: Thank you, Mr. Minister.

I know that the agreements the provinces have with the
pharmacists within the province vary to some extent depending
on who carries the inventory. I know, for instance, that
Ontario’s pharmacists collect a very low fee for the prepara-
tion of drugs for senior citizens.

I think we are going to have to be careful if these agree-
ments change. In other words, I understand there are negotia-
tions under way right now between pharmacists in some
provinces and the provincial governments to upgrade that fee.
We are going to have to watch that we are not blamed for that
increase and we are going to have to be careful that the
increase is not tagged as the cost of the drugs.

Mr. Andre: That is already happening. I do not know who
started it, but the provincial Government of Ontario has made
some recent changes and at the local drug store, Boots, they
were blaming it on Bill C-22, which has not been passed yet.
So it is already happening.

Mr. Kempling: The other factor we should watch is that I
understand that the pharmaceutical industry is now self-
insuring. Is this fact or not?

Mr. Andre: I do not know.
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: Mr. Kempling: In other words, as a result of liability
insurance increases, the industry has made a decision to self-
insure. Perhaps you could . . .

Mr. Andre: 1 am told there is a specific problem having to
do with vaccines.

Mr. Kempling: I see, but not drugs in general.

Mr. Andre: No drugs in general per se, but with vaccines.
Those who are in the vaccine business, so to speak, are looking
at that kind of self-insurance scheme.

Mr. Kempling: Fine. That is all, Mr. Chairman.

The Chairman: Thank you very much, Mr. Kempling.
Mr. White.

Mr. White: Thank you, Mr. Chairman.

Mr. Chairman, I have worked in the health care field for 14
years now, and I am still a fully licensed pharmacist in the
province of Manitoba. I agree with you totally that we are on
the verge of a biotechnology revolution. That is why I feel it is
imperative that we go ahead with the changes to the Patent
Act, because of the importance of research, not just in the
development of new drugs, but to the health care system.

Not only does it improve our health care system; it can
actually reduce costs of the health care system. I use the

[Traduction]

pas que le projet de loi C-22 coiitera un sou de plus 4 la
Saskatchewan.

M. Kempling: Je vous remercie, monsieur le ministre.

Je sais que les accords conclus entre les provinces et les
pharmaciens des provinces en question varient selon celui qui
gére les stocks. Je sais, par exemple, que les pharmaciens, en
Ontario, touchent un prix minime lorsqu’ils préparent des
médicaments pour des personnes dgées.

Je crois que nous devrons faire attention si ces accords
devaient étre modifiés. Autrement dit, je crois savoir que des
négociations sont actuellement en cours entre les pharmaciens
de certaines provinces et les gouvernements de ces provinces, et
ce, dans le but d’augmenter ces droits. Il faudra veiller 4 ce
que le blime ne soit pas rejeté sur nos épaules lorsque ces
droits augmenteront et 4 ce que cette augmentation ne soit pas
imputée au prix des médicaments.

M. Andre: C'est déja ce qui se passe. Je ne sais pas qui a
commencé ce mouvement, mais le gouvernement provincial de
'Ontario a apporté certains changements récemment, et une
pharmacie du coin, la pharmacie Boots, en rejetait la responsa-
bilité sur le projet C-22, qui n’est méme pas encore adopté.
Ainsi, c’est déja ce qui se passe.

M. Kempling: 11 faudra faire également attention, car je

crois savoir que I'industric pharmaceutique s’assure mainte-
nant elle-méme. Est-ce vrai?

M. Andre: Je ne sais pas.

M. Kempling: Autrement dit, 'industrie a décidé de s’auto-
assurer en raison de I'augmentation des polices d’assurance-
responsabilité. Peut-étre pourriez-vous . . .

M. Andre: Je me suis fait dire qu'un probléme se posait &
propos des vaccins.

M. Kempling: Je vois, mais pas a propos des médicaments en
général.
M. Andre: Non, pas des médicaments en général, mais des

vaccins. Je crois que ce sont les fabricants de vaccins qui
cherchent 4 s’assurer eux-mémes.

M. Kempling: Bien. C’est tout, monsieur le président.

Le président: Je vous remercie, monsieur Kempling.
Monsieur White.

M. White: Merci, monsieur le président.

Monsieur le président, je travaille dans le domaine de la
santé depuis 14 ans maintenant et je suis toujours pharmacien
titulaire d’une licence au Manitoba. Mais j’en conviens, nous
sommes 4 la veille d'une révolution biotechnologique. C'est la
raison pour laquelle j'estime qu'il est impératif que nous
apportions des modifications 4 la Loi sur les brevets en raison
de I'importance que revét la recherche, non seulement pour la

découverte de nouveaux médicaments, mais pour la promotion
de la santé.

.Cela permettra non seulement d’améliorer la qualité de nos
soins, mais également de réduire les coiits. Prenons par
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examples of cimetidine and ranitidine, for example, for
stomach ailments. In the past, going back maybe 10 or 15
years, costly surgery was the only treatment, whereas now you
can be treated on an out-patient basis with drugs. So I think
saying that it is going to increase the health care costs is being
totally irresponsible.

Being from Manitoba especially, what I have been battling
over the past several months is a campaign of misinformation.
I am battling letters to the editor by NDP Cabinet ministers in
Manitoba, talking about an outright ban on generic drugs. If
we get down and have a sensible, intelligent debate, I think it
would be to the benefit of everyone.

I would like to go to one thing you mentioned in your
presentation and ask you to elaborate. Part of the campaign of
misinformation is the $650 million figure, and I wonder if you
could expand on some of the inappropriate assumptions that
are made in that estimate.

Mr. Andre: The most inappropriate assumption is the
implied assumption that 100% of all drugs within zero and ten
years would be copied. That has simply not been the practice.
In fact, what happens when a drug is brought on is this. You
have the chart of up to 15 years involved before it hits the
market. When it hits the market, the companies then have a
market development phase. Physicians do not instantly start
prescribing this new drug to all their patients. They have to be
convinced that in fact it is going to be a better therapy than
the one they are prescribing now.

So it takes time for physicians to become confident that it is
good. Most of the companies deploy a kind of post-marketing
survey, where they keep track of physicians to find out whether
in fact the drug has adverse reactions if taken in concert with
another drug, or if there is some adverse allergenic reactions to
peculiar people and so on. There is a constant feedback system,
all of which is in the market development phase.

As Dr. Eastman points out, frequently the market develop-
ment costs are equivalent to the research costs. They are large.
That whole thing takes three or four years, and it takes that
kind of time on average before the innovator or the copier
knows it is a drug worth copying. Then, of course, you have to
find somewhere in the world somebody who is manufacturing
that drug other than the innovator, somewhere in the world of
business. That takes time. Then, of course, the generic
company has to get a licence to import, and pass the tests at
National Health and Welfare.

So the whole thing takes, as 1 say, on average... The
comment was made here by Mr. Orlikow that he has been
assured the average is coming down to six or seven years. We
checked, and in the last seven years the average is 10.4 years,
or if you weight it to give all the benefit to the generics, it is
9.9 years. That is including the rapid thing we have had

[Translation]

exemple la cimétidine et la ranitidine qui guérissent les maux
d’estomac. Par le passé, il y a environ 10 & 15 ans, la seule
fagon de guérir ces maux était de passer sous le bistouri, ce qui
coiitait cher, alors que maintenant ceux qui en souffrent
peuvent étre traités avec des médicaments sans que leur
hospitalisation soit nécessaire. Alors je crois qu’il est totale-
ment irresponsable de dire que cette loi va augmenter le coiit
des soins de santé.

Etant originaire du Manitoba, je me bats depuis quelques
mois contre les renseignements erronés qui pleuvent ici et 1a. Je
me bats contre les ministres NPD du Manitoba qui adressent
des lettres aux rédacteurs en chef de journaux, dans lesquelles
ils affirment que les médicaments non brevetés seront carré-
ment interdits. Mais je crois que tout le monde en profiterait si
nous pouvions en discuter intelligemment.

Je voudrais revenir sur un point que vous avez abordé dans
votre exposé et vous demander de préciser votre pensée.
Lorsque je parle de renseignements erronés, je fais en partie
allusion a ces 650 millions de dollars qui ont été cités et je me
demande si vous pourriez nous donner davantage de détails sur
la fagon erronée dont cette somme a été calculée.

M. Andre: Ce qui est faux, c’est que tous les médicaments
mis sur le marché au cours des 10 derniéres années sont copiés.
Cela n’a tout simplement pas été le cas. En fait, voici ce qui
arrive lorsqu’'un médicament est commercialisé. Il faut
attendre jusqu'a 15 ans avant qu'un médicament ne soit mis
sur le marché. Lorsqu’il I'est, les entreprises essaient alors de
développer ce marché. Les médecins ne se mettent pas du jour
au lendemain & prescrire ce nouveau médicament a tous leurs
patients. Il faut les convaincre que ce médicament-ci est
meilleur que celui qu’ils prescrivaient auparavant.

Il faut donc attendre un certain temps avant que les
médecins ne soient assurés de I'efficacité du médicament en
question. La plupart des entreprises effectuent des sondages
aprés la mise en marché de leurs médicaments; elles deman-
dent aux médecins si le médicament n’a pas d’effets néfastes
s'il est pris avec un autre médicament ou si certains n’y sont
pas allergiques. Il y a donc un contrdle constant, qui se fait
durant la phase de développement du marché.

Comme le fait valoir M. Eastman, les frais de développe-
ment du marché équivalent fréquemment aux frais de recher-
che. Ces frais sont importants. Cette phase dure trois a quatre
ans et il faut attendre en moyenne trois 4 quatre ans avant que
celui qui a découvert le médicament ou celui qui entend le
copier sache qu'il peut étre fabriqué en série. Il faut ensuite
évidemment trouver quelqu’un qui soit disposé a fabriquer ce
médicament, une compagnie quelconque. Il faut du temps.
Ensuite, I’entreprise qui entend fabriquer ces médicaments
génériques doit obtenir un permis d’importation et ces
médicaments doivent étre testés par le ministére de la Santé et
du Bien-étre social.

Il faut donc attendre en moyenne, dirais-je . . . M. Orlikow a
dit tout 4 I’heure qu’on lui avait assuré qu’il faudrait attendre
en moyenne 6 & 7 ans. Nous avons fait des recherches, et au
cours des 7 derniéres années, cette moyenne s’établissait a 10.4
années, ou si I'on utilise un facteur de pondération pour en
faire profiter les produits génériques, a 9.9 années. Et ce délai
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recently, because of the indicated changes in the Patent Act
that were coming along.
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So there is just no way in the world that all of those drugs in
that less-than-10-year period could attract a generic copy. Of
course, most of the drugs, 93%, 94% of the drugs, just do not
have that big a market. There are not that many people
suffering from that disease. So of course the generics are not
interested in copying those.

So the fact of the matter is looking at 15% as being the
likely percentage of that market as being copied is not
unreasonable. As I said, even if you double it to 30%, which is
making a real assumption, you are still looking at, in today’s
dollars, $160 million in 1995; and of course when you put in
the effects of the drug prices review board, you get savings of
more than $160 million to compensate for that. So there just is
no basis for that $660 million figure; none.

Just to comment on your earlier point about drugs and their
effect on the . .. you mentioned cimetidine. Indeed, that drug,
when it was on exclusive licence as Tagamet, sold in the
vicinity of $65 million worth a year in Canada. But it saved a
$130 million in hospitalization costs.

Drugs in total only represent about 5% of health care costs.
So they are not a big item in the whole health care cost
question. And as you say, in some instances they save money. I
suppose if you want to carry that saving argument too far,
drugs also save lives, and I guess as long as people are alive,
they are a drain on the health system.

Mr. White: Some of the other partisan hysteria we have had
to deal with is outrageous claims that Bill C-22 will bankrupt
pharmacare programs. You dealt with it after a question from
Mr. Kempling; but I am wondering if you could perhaps
expand on the Saskatchewan experience. I am interested to
hear about that.

Mr. Andre: They did the sums. I know of two other phar-
macare programs. They have not gone public, and the public
servants in question do not have political masters who would
appreciate their going public, so I cannot really mention which
provinces have come to the same conclusion.

Again, people are mentioning figures, people are making
statements such as that drug prices will rise. 1 challenge
somebody to show me how that is possible. Secondly, they are
making statements about the cost, which is different from the
price, being, as I say, $650 million, based on this study that
has been going around. But as I have just pointed out, that
study is simply inaccurate.

[ Traduction]

comprend ce qui s'est passé récemment 4 cause des modifica-
tions que nous avions proposées 4 la Loi sur les brevets.

Alors il est absolument impensable que tous ces médica-
ments puissent &tre copiés en moins de 10 ans. Evidemment, le
marché de la plupart des médicaments, de 93, 94 p. 100
d’entre eux, n’est pas trés important. Des milliers de gens ne
souffrent pas d’une méme maladie. Dans ce cas, les fabricants
de produits génériques ne veulent pas les copier.

Alors, je dirais que 15 p. 100 des médicaments sont copiés;
ce n'est pas un pourcentage exagéré. De plus, comme je I'ai dit,
méme si ce pourcentage était doublé, ce qui équivaudrait a
s’avancer un peu, cela ne représentera, somme toute, en dollars
d’aujourd’hui, que 160 millions de dollars en 1995. Et, de plus,
si 'on y ajoute I'intervention du conseil d’examen du prix des
médicaments, les économies réalisées s’élévent a plus de 160
millions de dollars, ce qui compense. Alors je ne vois pas
comment on peut justifier ce chiffre de 660 millions de dollars,
je ne vois pas vraiment comment.

Pour revenir a ce que vous disiez tout & I’heure & propos des
médicaments et de leurs effets... vous avez parlé de la
cimétidine. Ce médicament, lorsqu’il était commercialisé sous
le nom de Tagamet, sous licence exclusive, s’est vendu a raison
de 65 millions de dollars par an au Canada. Cependant, il a
permis de réaliser des économies de 130 millions de dollar en
frais d’hospitalisation.

Les médicaments ne représentent en tout qu’environ 5 p. 100
des frais de soins de santé. Alors, ce ne sont pas eux qui
coitent le plus cher. Comme vous le dites si bien, ils permet-
tent de réaliser des économies dans certains cas. Et si on
voulait aller un peu loin, les médicaments permettent égale-
ment de sauver des vies et je suppose que, tant que les gens

sont vivants, ils constituent une charge pour notre régime
santé.

M. White: L’opposition hystérique a aussi prétendu, ce qui
est monstrueux, que le projet de loi C-22 aura pour effet de
torpiller les programmes d’assurance-médicaments. Vous en
avez parlé lorsque M. Kempling vous a posé des questions a cet
effet; je me demande cependant si vous ne pourriez pas nous

parler un peu de ce qui s’est passé en Saskatchewan. Cela
m’intéresse.

M. Andre: Le gouvernement provincial a fait certains
calculs. Deux autres provinces en ont fait également. Ils n’ont
pas été rendus publics, et les fonctionnaires en cause n'ont pas
de dirigeants politiques qui apprécieraient qu'ils les rendent
publics, si bien que je ne peux pas dire quelles provinces en
sont arrivées aux mémes conclusions.

L3 encore, certains ont cité des chiffres, ont affirmé que les
prix des médicaments augmenteraient. Je mets quiconque au
défi de me prouver qu’ils vont augmenter. Ensuite, ils font des
tas de déclarations & propos des coiits, qui différent des prix,
qui seraient de I'ordre de 650 millions de dollars, d’aprés
I'étude qui circule actuellement. Mais, comme je I'ai déja fait
valoir, cette étude est tout simplement inexacte.
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The only way one could come up with these huge cost
increases the Government of Manitoba, for example, is talking
about would be to make assumptions having to do with
consumption of drugs. That is, we are all going to be using
hundreds of dollars of drugs each year and so on. I just do not
see that coming on. But if there is no great change in the
pattern of drug consumption, there is nothing in here, or
indeed with the drug prices review board and so on, to suggest
there will be any increased costs; albeit if you make certain
assumptions you might see some additional costs to provincial
governments—if you make certain assumptions which are all
arguable and challengeable.

But as responsible individuals, I think we have to look at
costs and benefits; and my dispute with those who are taking
these extreme positions is they dismiss the benefits. They say it
does not matter whether we are involved in biotechnology
research in Canada or not. It does not matter whether there
are more research scientists; that is not going to affect health
care. It does not matter whether the rest of the industrialized
world thinks we are being unfair and we are not doing our bit
in research and development. Those sorts of things are
dismissed as being unimportant. Yet they are very, very
important.

® 1650

If they were separated from drugs and patents, I am quite
sure they would be quite willing for us to spend considerable
sums of money on research, on better health care, on our
relationships with our international partners, on respecting
these principles of property. Viewed by themselves, people
would say, yes, it is a good expenditure of government money
on these things. But when these things happen because we
bring our patents respecting drugs into phase, they dismiss the
value of them. I think that is short-sighted and just not the
right way to go.

Mrs. Collins: 1 would like to say to the Minister that I
welcome these changes. 1 am particularly interested in the
impact on research and development already, with some of the
announcements in British Columbia, which we look forward
to.

I think the two issues we are going to be concentrating on in
this committee are, first of all, the research and development
and the verification of what can be accomplished there, but
secondly, the issue of the impact on drug prices. Over the next
few months 1 am sure we are going to be baffled by figures and
we are going to be in somewhat of a battle of endorsements.

I am going to go back over some of the things we have
already talked about, but from my perspective, to try to get
them clear in my mind, particularly coming back to the issue
of impact on drug prices of this proposed new legislation.
Could I just take you through a couple of scenarios as I
understand them, and you can say whether or not my under-
standing is right?

[Translation]

La seule autre fagon dont nous pourrions justifier ces
énormes augmentations dont parle le gouvernement du
Manitoba serait d’augmenter notre consommation de médica-
ments. Certains disent que nous allons dépenser des centaines
de dollars en médicaments chaque année, etc. Je ne vois pas
comment. Mais si la consommation de médicaments n’évolue
pas ou pas beaucoup, il n’y a rien dans le projet de loi, ou au
conseil d’examen du prix des médicaments, qui puisse donner a
penser que les coilits vont augmenter; cependant, si I'on
envisage certaines hypothéses, les frais des gouvernements
provinciaux pourraient augmenter, mais ces hypothéses sont
toutes aussi contestables les unes que les autres.

Mais il faut étre responsables et examiner les coiits et les
avantages et ce qui me chiffonne chez ceux qui affichent ces
positions extrémes, c’est qu’ils ne tiennent pas compte de ces
avantages. Peu leur importe, disent-ils, que nous effectuions
des recherches en biotechnologie au Canada ou non. Qu’il y ait
davantage de chercheurs, peu importe, cela n’a rien 4 voir avec
la santé. Peu importe que le reste du monde industrialisé nous
juge injustes et nous accuse de ne pas faire notre part de
recherche et de développement. Nos détracteurs nous disent
que cela importe peu. Et pourtant, cela importe beaucoup,
énormément.

Si I'on détachait ce genre de questions des médicaments et
des brevets, on serait tout a fait disposé, j’en suis sir, 4 nous
laisser dépenser des sommes considérables pour la recherche,
I'amélioration des soins médicaux, nos relations avec nos
associés internationaux et le respect de ces principes de
propriété. Si les gens considéraient ces questions en soi, ils
diraient assurément, le gouvernement fait bien de dépenser de
I’argent pour ces questions, mais lorsque ces choses se produi-
sent parce que nous faisons intervenir nos brevets pour les
médicaments, la loi sur les brevets, on en rejette la valeur.
C’est une vue bornée des choses, et ce n’est pas la bonne
attitude 4 prendre.

Mme Collins: Je voudrais dire au ministre que je suis
favorable a ces changements, compte tenu, en particulier, des
effets qui se font déja sentir sur la recherche et le développe-
ment, avec certain des changements qui s’annoncent en
Colombie-Britannique et que nous attendons avec impatience.

Nous allons, dans ce comité, nous attacher tout particuliére-
ment 4 deux questions, 4 savoir, tout d’abord la recherche et le
développement ainsi que la vérification de ce qu’on peut
obtenir dans ce domaine et, en second lieu, les faits de cette loi
sur le prix des médicaments. Nous allons certainement, au
cours des prochains mois, avoir des surprises avec les chiffres
et nous allons étre pris entre deux feux.

Je vais revenir sur certaines des choses dont il a déja été
question et que j'aimerais, personnellement, tirer au clair, en
particulier celle de I'effet de ce nouveau projet de loi sur le prix
des médicaments. Puis-je vous présenter une série de cas de
figure et vous demander de me dire si j'ai bien compris la
situation?
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Under existing legislation, drugs now on the market are
totally free in the way they do their pricing. There are no
controls over the way they are priced. It is just the market, I
assume. Under the bill, my understanding is that existing
drugs on the market now ... they would be free to set their
prices, except they would be under the control of the new drug
prices review board. So I would assume from that there would
be no significant increase in the costs of those drugs now on
the market other than through the price index; something that
could be verified. There would be no difference in that sense in
terms of any upward pressure. Is that correct?

Mr. Andre: That is right.

Mrs. Collins: There could be, in fact, a downward pres-
sure—

Mr. Andre: That is right.

Mrs. Collins: —because under the existing way it is done,
they could raise them as high as they want, but under the new
bill there is going to be some control. So I would anticipate
that this proposed legislation does not result in any increase in
the price of existing drugs that would not otherwise occur.

Mr. Andre: Nothing in here would cause an upward
movement.

Mrs. Collins: If a new drug were discovered tomorrow—and
I will take in this assumption it was not discovered in Canada;
it is a drug discovered somewhere else—my understanding
from what we have heard so far is that generally speaking—
and I realize there are exceptions—it takes 9.9 to 11 years for
the generic copy to come on board, and under this legislation
the generic copy would be allowed to come on after 10 years,
or, in some cases, after 7 years. So it would seem to me the
logic of that argument means there would be no impact, really,
on the price of a drug that is discovered tomorrow.

Mr. Andre: That is right.

Mrs. Collins: So is it correct that what we are really
concerned about is the drugs in the pipeline now; those drugs
that have been on the market, from the innovators, for a period
of between 7 and 10 years; under the proposed new legislation
they will not be allowed to be copied?

Mr. Andre: In part. Under the old regime, in theory a
generic could get a compulsory licence at any time. In the new
regime you cannot do it for 10 years. These pipeline drugs are,
depending on... If they have their compulsory licence to
import, but not yet their notice of compliance, the original
drug has up to eight years of exclusivity. If they have both
compulsory licence and notice of compliance, that drug has a
seven-year period of exclusivity. But because those drugs have
already been on the market for some time, the net result is that
the 40 drugs that are in the pipeline will be coming on, some
within months and the last one in about four years, as opposed
to—and that is written into the bill—the transition proposal.

[Traduction]

Avec la loi actuelle, les prix des médicaments sont fixés
librement, sans controle aucun, selon la loi du marché,
j'imagine. Je crois comprendre que, d’aprés le projet de loi, les
médicaments actuellement sur le marché. .. le prix en serait
librement fixé, mais serait contrélé par le Conseil d’examen du
prix des médicaments, nouvellement établi. J’en conclus qu'il
n'y aurait pas d’augmentation marquée du prix de ces
médicaments actuellement en vente sinon par le baréme des
prix, que I'on pourrait contrdler. Les prix n’augmenteraient
donc pas. Est-ce exact?

M. Andre: C’est exact.

Mme Collins: Il pourrait y avoir en fait, une tendance 4 la
baisse . . .

M. Andre: C’est exact.

Mme Collins: . .. car a I’heure actuelle il n’y a pas de limite
fixée aux prix, tandis qu'avec le nouveau projet de loi un
contrdle sera exercé. Ce projet de loi ne devrait donc amener
aucune augmentation, qui ne se produirait pas autrement, du
prix des médicaments actuellement sur le marché.

M. Andre: Il n’y a rien dans le projet de loi qui devrait
amener une hausse.

Mme Collins: Si I'on découvrait demain un nouveau
médicament—a supposer que ce ne soit pas au Canada, mais
ailleurs—je crois comprendre d’aprés ce que nous avons
entendu jusqu’a présent, que d’une fagon générale—il y a
toujours certes, des exceptions—il faut de 9,9 4 11 ans pour
mettre le produit générique sur le marché tandis qu’avec ce
projet de loi, il ne faudrait que 10 ans, voir, dans certains cas,
7 ans. En toute logique, il ne devrait pas y avoir d’influence qui
s’exerce sur le prix des médicaments qui vont étre découverts.

M. Andre: C’est exact.

Mme Collins: Est-il donc exact que ce qui nous préoccupe &
I’heure actuelle, ce sont les médicaments qui ont été lancés il y

a 72 10 ans et qui, avec le nouveau projet de loi, ne pourront
pas étre copiés?

M. Andre: Particllement. Sous I'ancien régime, un produit
générique pouvait, en théorie, obtenir 4 tout moment une
licence obligatoire, ce qui, avec le nouveau régime, est
impossible pendant 10 ans. Ces médicaments mis sur le
marché il y a 7 ou 10 ans, selon... S'ils ont leur licence
obligatoire d’importation mais pas encore leur avis de confor-
mité, le médicament originel a jusqu’a huit ans d’exclusivité.
S'ils ont 4 la fois la licence obligatoire et I'avis de conformité,
le médicament a droit 4 une période d’exclusivité de sept ans.
Mais ces médicaments se trouvant déja depuis un certain
temps sur le marché, il en résulte que les 40 médicaments qui
sont dans ce cas vont arriver en fin de période, certains d’ici
quelques mois et le dernier d’ici quatre ans, et ce, 4 la diffé-
rence de la proposition de transition prévue par le projet de loi.
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So had that not been there, in theory those drugs could come
on today. So one drug is going to be delayed for four years. In
theory, it could come on today; in practice, it would not be
ready to come on today. But one can look at that little group.

Mrs. Collins: Which is what, about 40 drugs?

Mr. Andre: About 40 drugs, and as I say, it is artificially
high. If you plot the rate of generics coming on the market
over time, they come on at a certain rate. Then in 1983 when
the signal was that we were going to change the system, there
was a surge of applications. So you have this blip of drugs that
are now in the pipeline.

It depends on your perspective. You can look at it from one
perspective and say there will be additional cost to the
provinces because of the delay of bringing those on. You can
look at it from another perspective and say, hey, government
action in fact triggered these things to come on more quickly
than they otherwise would have, meaning that the provinces
are actually going to save money.

Mrs. Collins: Yes, because they might not have applied for
seven or eight years, theoretically.

Mr. Andre: They might have done it on a more regular
basis.

Mrs. Collins: But even there, it seems to me the only
question you are looking at with those drugs is that the price
may not reduce as quickly. It is not a question of price
increase.

Mr. Andre: That is right; there will be no price increase.

Mrs. Collins: In that, you are looking at only a relatively
small group, and I assume only some of those 40 will actually
end up having generic copies, depending on marketability.

Mr. Andre: Probably most will, but some may ... I do not
know.

Mr. Mel Cappe (Assistant Deputy Minister, Department of
Consumer and Corporate Affairs): It is very difficult to tell.

Mr. Andre: At this point we do not know.

Mr. Cappe: We know there are applications for licences.
Whether or not they will come to market, and in what period,
and whether or not this will cause a delay is unclear.

Mrs. Collins: And how much of a reduction in price the
generic will be.

Mr. Andre: That is right. We do not know.

Mrs. Collins: So I come back to Mr. White’s question that
the media and groups have been saying there is going to be this
tremendous increase in drug prices. But I cannot find anything

[Translation]

Si cette clause n’y figurait donc pas, ces médicaments
pourraient étre mis sur le marché libre dés demain mais, pour
I'un des médicaments, il va falloir attendre quatre ans. En
théorie, ce pourrait étre aujourd’hui, mais en pratique, les
choses ne sont pas mires, mais on peut étudier le cas de cette
petite catégorie.

Mme Collins: Qui représente combien de médicaments, une
quarantaine?

M. Andre: Oui, une quarantaine de médicaments et, comme
je le disais, ce chiffre est artificiellement élevé. Si I’on établit
un graphique des produits génériques mis sur le marché au
cours d’une certaine période, on constate qu'’il y a un certain
rythme, mais en 1983, lorsqu’il a été question de modifier le
systéme, il y a eu toute une vague de demandes. Vous avez
donc actuellement un chiffre artificiellement élevé de médica-
ments qui sont dans ce cas.

Tout cela dépend de votre point de vue: vu sous un certain
angle, vous pouvez dire qu'd cause du retard, les provinces
devront payer plus cher, mais, vu sous un autre angle, vous
pouvez constater que c’est I’action du gouvernement qui a haté
Iarrivée de ces produits sur le marché, ce qui signifie que les
provinces vont, en fait, économiser de ’argent.

Mme Collins: Oui, parce qu’en théorie ils auraient pu ne pas
faire de demande pendant sept ou huit ans.

M. Andre: IIs auraient pu le faire de fagon plus réguliére.

Mme Collins: Mais, méme dans ce cas, il me semble que la
seule question a propos de ces médicaments, c’est que leur prix
ne baissera pas aussi rapidement, mais il n’est pas question
d’augmentation des prix.

M. Andre: C’est exact, il n’y aura pas d’augmentation des
prix.

Mme Collins: Vous n’examinez 1a qu’un groupe relativement
limité et ce n’est que pour certains de cette quarantaine de
médicaments, j'imagine, que I'on fera des copies génériques,
selon la demande sur le marché.

M. Andre: La plupart
pourraient . . . Je n’en sais rien.

sans doute, mais certains

M. Mel Cappe (sous-ministre adjoint, ministére de la
Consommation et des Corporations): C’est bien difficile & dire.

M. Andre: A I'heure actuelle, nous n’en savons rien.

M. Cappe: Nous savons qu'il y a des demandes de licences,
mais nous ne savons pas au juste si ces produits seront mis en
vente, 4 quel moment et si cela causera des retards.

Mme Collins: Et dans quelle mesure le produit générique
coiitera moins.

M. Andre: C’est exact, nous n’en savons rien.

Mme Collins: J'en reviens donc 4 la question de M. White,
d’aprés laquelle la presse et les groupes de pression ont affirmé
qu'il y aurait une hausse considérable du prix des médica-
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here that leads me to that conclusion. I assume we are going to
be hearing from witnesses. Maybe they have some arguments
we have not yet heard. The only thing I can think of is that
there is the possibility that the price of certain drugs will not
reduce as quickly in that time frame.

Mr. Andre: That is right. That is the only accurate state-
ment that can be made. It is possible that the prices of certain
drugs might not come down as quickly under our proposal as

under the previous proposal. That is an accurate statement,
but the “might” is debatable.

Mrs. Collins: Right.

Mr. Andre: When you put in the effect of the drug prices
review board and its downward pressure—

Mrs. Collins: On other drugs.

Mr. A_ndre: —it is questionable whether or not the whole
package in fact leads to extra costs.

Mrs. Collins: Can I ask you why you did not go for the full

17-year patent protection, which I understand is the case in
some other countries?

Mr. Andre: Every other country. This is close, in fact. On
average, a drug has five years from grant of patent; until
NOC, 10 years. You are talking about 15. It is close to the 17.

We have gone to 17 years of full patent protection for drugs
that are discovered in Canada.

Mrs. Collins: Yes.

Mr. Andre: I do not know.
pursued it, that
drugs discovered

I guess the sense was, as we
perhaps we should keep that little edge for

; in Canada. It is not a big edge; 10% was
sufficient to get the commitment from the innovative compa-

nies that ‘they will do the research and development. It is a
compromise between, in some senses . .. There was certainly
all kinds of pressure that we do nothing: do not change the
1969 thing at all; leave zero years. It is one of those compro-

mises, and something that is worth Jooki i i
es, ar ooking at during the polic
reviews in four years and ten years. 3 ARG

® 1700

. Mrs. Collins: That brings me to the other issue, the verifica-
tion of }he rese:arch and development which has been promised
by the innovative companies. The figure has been used of $1.4
billion between now and 1995, and already about $700 million
has been announced. Do you know the timeframe for that $700

million?
Mr. Andre: It is around five years. ¢

19]9\?95. Collins: But that does not take you right through to

Mr. Andre: No. It is really over the next five years.

[Traduction)

ments, mais je ne vois rien ici qui m’améne a cette conclusion.
Nous allons sans doute entendre des témoins, et ils auront
peut-étre des arguments que nous n’avons pas encore entendus.
La seule conséquence possible, & mes yeux, c’est que le prix de
certains médicaments ne baissera pas aussi rapidement
pendant cette période.

M. Andre: C’est exact, c’est la seule constatation précise que
nous puissions faire. Il se peut que le prix de certains médica-
ments ne baisse pas aussi rapidement, avec notre proposition,
qu’avec la proposition précédente. C’est ce qu’on peut affirmer,
mais ce n’est qu’une possibilité.

Mme Collins: C’est bien cela.

M. Andre: Lorsque vous faites intervenir I'action du Conseil
d’examen du prix des médicaments et la pression 4 la
baisse . . .

Mme Collins: Sur d’autres médicaments.

M. Andre: ... il n’est pas sir du tout que ce train de
mesures soit la cause de colits supplémentaires.

Mme Collins: Puis-je vous demander pourquoi vous n'étes
pas allés jusqu’a protéger les brevets pendant la période entiére
de 17 ans, comme cela se fait, je crois, dans certains autres
pays?

M. Andre: Dans tous les autres pays. Mais nous nous en
rapprochons: en moyenne, un médicament a cinq ans 4 partir
du moment ol le brevet est délivré; jusqu'a I'avis de confor-
mité, il a dix ans. Cela fait 15 ans, ce qui se rapproche de 17.
Nous sommes allés jusqu’d 17 ans de protection compléte du
brevet pour les médicaments découverts au Canada.

Mme Collins: C’est exact.

M. Andre: Je ne sais trop pourquoi, je crois que nous avons
pensé qu’il valait peut-étre mieux laisser cette petite marge aux
médicaments découverts au Canada. Ce n’est pas une marge
considérable: 10 p. 100 ont suffi pour obtenir des laboratoires
innovateurs qu'ils fassent les travaux de recherche et de
développement. C’est un compromis, a certains égards,
entre... Nous avons certainement subi toutes sortes de
pressions pour conserver le statu quo, ne rien changer a la loi
de 1969, n’accorder aucune année de protection. C’est une
solution de compromis qui mérite d'étre mise 4 ['essai
jusqu’aux révisions prévues dans quatre et dix ans.

Mme Collins: Ce m’améne a 'autre question, i savoir la
vérification de la recherche et du développement promis par les
laboratoires innovateurs. On a parlé d’un chiffre 1,4 milliard
de dollars d’ici 1995, et déja 700 millions de dollars ont été

annoncés. Savez-vous sur quelles périodes portent ces 700
millions de dollars?

M. Andre: Sur environ cinq ans.

Mme Collins: Mais ceci ne vous améne pas a 1995?

M. Andre: Non, c’est sur les cinq prochaines années.

o
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Mrs. Collins: Do you have any assessment as yet as to what
percentage of that would be devoted to basic research and
actually looking at new cures . .. ?

Mr. Andre: It is very hard to draw that distinction as you go
along. Let me deal with that by way of a little anecdote.

Nordic Laboratories, which is an innovative company owned
in part by the old Connaught Lab, CDC Life Sciences, and
Caisse de dépdt du Québec received a licence from a Japanese
company for a drug called cartizom, which was a so-called
beta blocker for treating angina and high blood pressure and
so on. While doing clinical testing at McGill on this, they
discovered through the research that the drug was a calcium
blocker. Apparently, in Canada on any given year about
20,000 people are going to have a heart attack of the so-called
inner heart. Of that 20,000, within 30 days half of them, or
10,000, are going to have a second heart attack, and, of that
10,000, 5,000 are going to die. This drug prevents the second
heart attack and apparently has the potential of saving up to
5,000 lives.

I guess clinical research is where it arose. They did not start
on animals and that sort of thing. The drug was there; it was
known to have a biological impact on the body.

So it is hard to distinguish, but one way of doing it is to look
at the amount of money that is going to be directed to teaching
hospitals and universities, particularly universities. Thirty per
cent of the money is going to go to universities. That is the
figure at this point in time. So we can try to get some estimate
from the innovative companies on how that breaks down, but I
just do not have it at hand.

Mirs. Collins: I notice that between the June version of the
bill and the current version there has been some change in the
wording of the requirements of patentees to provide informa-
tion to verify R and D. I wonder if you could explain why that
change has been made. It goes from what was only going t.o.bc
on their information on sales of patent medicines to requiring
them to provide information from sales of all their medicines.

Mr. Andre: That is so that when you take 10% of that
number you get a bigger number. It means we will get more
research if they do 10% of all sales as opposed to just 10% of
patented sales.

The Chairman: I will recognize Monique Bernatchez Tardif.

I would ask Mrs. Bertrand to take the Chair for just a few
seconds, and that will not quite finish the first round.

Mme Bernatchez Tardif: Merci, monsieur le président.

Je voudrais d’abord vous signaler un article du quotidien Le
Devoir d’aujourd’hui dont le titre est: «Les scientifiques
craignent une mollesse du gouvernement devant les pressions».

Lors d’une réunion 4 laquelle assistaient tous les interve-
nants importants de la région de Montréal, de la Chambre de

[Translation]

Mme Collins: Est-ce que vous savez quel pourcentage serait
consacré i la recherche fondamentale et 4 la recherche de
nouveaux traitements . .. ?

M. Andre: C'est une distinction difficile & établir et je
voudrais, & ce propos, vous citer une petite anecdote.

Les Laboratoires Nordiques, qui est une société dynamique
qui appartient en partie 4 'ancien Connaught Lab, 3 CDC Life
Sciences et 3 la Caisse de dépdt du Québec, ont regu d’une
société japonaise une licence pour un médicament appelé
cartizom, qui é€tait un bloquant de béta utilisé pour traiter
I'angine de poitrine, I’hypertension, etc. En procédant a
McGill, 4 des tests cliniques sur ce médicament, on a décou-
vert que c’était un bloquant du calcium. Il semble que, chaque
année, au Canada, il y a environ 20,000 personnes qui vont
avoir une crise cardiaque affectant ce qu’on appelle ’endo-
carde. Sur ces 20,000 personnes, la moitié, soit 10,000 auront
une seconde crise cardiaque dans les 30 jours et sur ces 10,000,
5,000 vont en mourir. Ce médicament empéche la seconde
crise cardiaque et peut donc sauver jusqu'a 5,000 vies.

C’est avec la recherche clinique que I'on a découvert cela, et
pas sur les animaux de laboratoire ou ce genre de recherche.
Le médicament existait on connaissait son incidence biologique
sur le corps.

1l est donc difficile d’établir une distinction, mais une fagon
de procéder est d’examiner les sommes qui iront dans les
hdpitaux d’enseignement et dans les universités, en particulier
4 ces derniéres qui recevront trente pourcent de cet argent.
C’est le chiffre qui a été arrété 4 ce stade. Nous pouvons donc
essayer d’obtenir des laboratoires innovateurs une évaluation
de cette ventilation, mais je n’ai pas ces chiffres sous la main.

Mme Collins: Je constate qu'entre la version de juin du
projet de loi et la version actuelle, il y a eu un certain change-
ment du libellé relatif 4 I'obligation faite aux gens qui ont
obtenu un brevet de fournir I'information nécessaire pour
vérifier la recherche et le développement. Pourriez-vous nous
expliquer pourquoi ce changement a été fait? On leur deman-
dait auparavant de fournir des renseignements sur les ventes de
médicaments brevetés et on leur demande maintenant des
informations sur les ventes de tous leurs médicaments.

M. Andre: Lorsque vous prenez 10 p. 100 de ce chiffre, vous
obtenez un chiffre plus élevé. Cela signifie donc que nous
obtiendrons plus de recherche si nous prenons 10 p. 100 de
toutes les ventes, et non 10 p. 100 des ventes de médicaments
brevetés.

Le président: Je vais donner la parole & Monique Bernat-
chez Tardif.

Je voudrais demander & M™ Bertrand de me remplacer
pendant quelques minutes et nous n’aurons alors pas tout 4 fait
terminé le premier tour.

Mrs. Bernatchez Tardif: Thank you, Mr. Chairman.

I wanted to first draw your attention on an article of Le
Devoir of today the title of which is: Les scientifiques crai-
gnent une mollesse du gouvernement devant les pressions.

In a meeting attended by important people from the
Montreal area, representatives of the Chamber of Commerce,
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commerce, du Bureau de commerce de la ville de Montréal, de
la Communauté urbaine de Montréal, du monde universitaire,
on faisait état de I'importance du projet de loi C-22. Dans cet
article, on cite entre autres M. Michel Bergeron, directeur du
département de physiologie de I'Université de Montréal, qui
est méme allé jusqu'd comparer les chercheurs du domaine de
la pharmacie 4 des gens comme Luc Plamondon qui s’intéres-
sent 4 la propriété intellectuelle. On se souvient tous que Luc
Plamondon a fait une sortie sur la propriété intellectuelle. Les
chercheurs sont un peu dans la méme situation: ils se sentent
brimés dans leur droit. Et il ajoute:
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Mr< Tremblay paiera peut-étre ses valiums plus cher, mais
son fils aura un emploi.

On parle souvent du prix des médicaments, et un exemple
utilisé souvent est celui des valiums. Le produit générique est
nécessairement moins cher. Pouvez-vous nous expliquer un peu
ce qui arrive dans ce cas précis?

Mr. Andre: Valium is an interesting case. It has been used
several times by critics. To indicate the difference in brand
name and its generics they talk about valium. For example, the
wholesale price of a thousand 5-mg tablets of valium is $60.54,
and for Diazepam, its generic equivalent, it is $2.13. The

difference is about 30 times. And they say that is an example
of what generic. . .

Yalnum is off patent. Those prices we are talking about are
prices today about a drug that is off patent. There is nothing in
the Patent Act, or compulsory licensing, that in any way,
shape, or form affects... Why do people pay $60 for valium
when they can get Diazepam for $27 I do not know. Why do
people pay more for aspirin as opposed to ASA? Habit; they
feel conﬁdt_:nt'with brand names? I do not know. I know it took
:gme convincing on my part to the consumers in my family

at ASA was exactly the same thing as aspirin and there was
no need to pay more for that one than this one.

By_the way, it was eight years before valium attracted a
generic competitor in Canada. Under our scheme that could
have been seven if they had manufactured in Canada. So when
people use valium as an example, they are using a most
Inappropriate example. Valium is off patent. It is off patent in
anada; it is off patent in the United States. This difference in
price between generic and brand name, I have no explanation.
How long does a thousand pills of valium last? I am not up on
that one. That is one drug I am not addicted to, so I do not
know. But perhaps that is quite a good supply, and so the $60
to keep yourself in a mellow mood for the weeks or months
that a thousand pills will last is considered a reasonable price.
And of course, we are talking wholesale prices here. Maybe
fv_ir. White can tell us whether some druggists sell Diazepam at
higher than—get a better mark-up on the Diazepam.

[Traduction)

of the Bureau de commerce de la ville de Montréal, of the
Communauté urbaine de Montréal, and of the academic world
underlined the importance of Bill C-22. In this article, they
were quoting among others Mr. Michel Bergeron, Head of the
Department of Physiology of the University of Montreal who
even compared the researchers in the field of pharmacy to
people like Luc Plamondon, who are interested in intellectual
property. We all remember how Luc Plamondon invoked the
rights of intellectual property and the researchers are some-
what in the same situation: They feel cheated in their right.
And he adds:

Mrs. Tremblay may pay more for her valium pills, but her
son will get a job.

The price of drugs is often debated and one example is often
valium. The generic product is of course much cheaper. Could
you explain to us what happens in that case?

M. Andre: Le valium est un exemple intéressant, et il a
souvent été cité par les critiques. Pour indiquer la différence
entre une marque et un nom générique, on parle de valium.
C’est ainsi que le prix de gros d’un millier de cachets de valium
de 5 milligrammes est de 60,548 et pour le diazepam, son
équivalent générique, le prix est de 2,138, soit environ 30 fois
moins. On cite cela comme exemple de ce que le produit
générique . . .

Le valium n’est pas breveté et les prix dont nous parlons sont
les prix, 4 I’heure actuelle, d'un médicament qui n'est pas
breveté. Dans la Loi sur les brevets ou dans les licences
obligatoires il n’y a rien qui dune fagon quelconque
influence . . . Pourquoi les gens paient-ils 60$ pour du valium
quand ils peuvent obtenir du diazépam 4 23? Je n’en sais rien.
Pourquoi les gens paient-ils davantage pour I'aspirine au lieu
d’acheter de ’ASA? Par habitude. Ils ont peut-étre davantage
confiance dans une marque? Je n’en sais rien. Je sais que j'ai
dii user de toute ma persuasion dans ma famille pour leur faire
comprendre que ’ASA était exactement le méme produit que
I’aspirine et qu'il n’y avait aucune raison de payer davantage
pour I'un que pour l'autre.

A ce propos, huit ans sont passés avant que le valium ne
trouve un rival générique au Canada. D’aprés notre projet de
loi, ¢a aurait pu étre sept ans si le produit avait été fabriqué au
Canada. De sorte que lorsque les gens prennent le valium pour
exemple, la comparaison est mal & propos: le valium n’est pas
breveté, il n’est breveté ni au Canada ni aux Etats-Unis. Je ne
m’explique pas la différence de prix entre la marque et le
produit générique. Combien de temps faut-il pour consommer
un millier de cachets de valium? Je n’en sais rien non plus, car
c’est un médicament dont je ne suis pas I’esclave. Mais cela
peut durer peut-étre trés longtemps, de sorte que les 608 qui
vous sont nécessaires pour garder votre équilibre pendant des
semaines ou des mois peuvent étre considérés comme un prix
raisonnable. D’ailleurs nous parlons ici d’un prix de gros. M.
White peut peut-étre nous dire si certains pharmaciens vendent
le diazépam 4 un prix plus élevé, s'ils font un bénéfice plus
élevé sur le diazépam.
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Also, as I think you are aware, a survey by the Quebec
consumers affairs organization, published in Protect Yourself,
Protégez-vous, magazine, indicates that for the brand name,
like valium, there can be as much as 300% difference in price
between drugstores in the city of Quebec. So the prices vary all
over the place, and a smart shopper can save a lot of money.

Mme Bernatchez Tardif: On disait justement dans cet
article du magazine Protégez-vous que beaucoup de médica-
ments étaient payés par les gouvernements et par les assureurs,
et que les gens qui avaient des ordonnances n’étaient pas portés
4 magasiner. Est-ce que ce ne serait pas I'une des raisons . . . ?
Pour ce qui est des médicaments, on ne se préoccupe pas de
chercher le meilleur prix chez plusieurs pharmaciens.
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Mr. Andre: I have to admit that. My family is a big drug
user. We have two asthmatic children, so we go through
several hundred dollars worth of drugs every year. And I have
to confess that we buy where it is convenient. Perhaps if we
shopped we could get a better price. But I confess it is human
nature to do that when you are not digging into your own jeans
to pay for it.

The Chairman: Madam Bertrand.
Mme Bertrand: Merci, monsieur le président.

Monsieur le ministre, je crois que vous avez regu, il y au
moins un mois, une lettre de la Fédération de I'dge d’or du
Québec qui appuyait votre projet de loi. Cette fédération
regroupe 200,000 membres. On sait que ce n’est pas dans sa
tradition de louanger le gouvernement pour rien et qu’elle
surveille de trés prés tout ce que le gouvernement fait, comme
on le voit depuis deux ans. Cependant, dans ce cas-ci, la
fédération s'est prononcée entiérement en faveur du projet de
loi. Par ailleurs, on nous dit que d’autres groupes de citoyens
dgés s’inquiétent et méme ne seraient pas en faveur de notre
projet de loi. Comment expliquez-vous cette différence?

Mr. Andre: In their letters they point out that as senior
citizens they have very much an interest in medical research in
those diseases to which senior citizens are most susceptible:
Alzheimer’s, cancer, arthritis; what have you. From the point
of view of the well-being of the seniors, given that they are
covered by insurance plans, their well-being is more likely to
be enhanced by the discovery of new drugs to treat the
ailments and so on that hit us all but to which seniors in
particular are more susceptible.

La Fédération de I’dge d’or du Québec a dit dans sa lettre
qu’elle était convaincue que ces modifications a la Loi sur les
brevets étaient nécessaires pour stimuler la recherche afin de
découvrir de nouveaux médicaments pour traiter des maladies
qui demeurent & étre vaincues, comme le cancer, I’Alzheimer,
le SIDA et les maladies cardiovasculaires.

[Translation]

Vous n’ignorez sans doute pas non plus qu'une enquéte faite
par I’Association des consommateurs du Québec et publiée
dans Protect Yourself, Protégez-vous indique que, pour la
marque d’un produit comme le valium, il peut y avoir une
différence de prix allant jusqu’a 300 p. 100 entre différentes
pharmacies de la ville de Québec. Il y a donc de grandes
variations dans les prix et I'acheteur avisé peut réaliser des
économies considérables.

Mrs. Bernatchez Tardif: They were saying in that article of
the magazine Protégez-vous that many drugs were paid by the
governments and by the insurers and that people who had
prescriptions usually do not go shopping around. Would that
not be one of the reasons why . . . ? Generally speaking, people
will not go to several drugstore in order to obtain the best price
for drugs.

M. Andre: Je le reconnais. Ma famille est une grande
consommatrice de médicaments. Nous avons deux enfants
asthmatiques et nous dépensons quelques centaines de dollars
par année en médicaments. Je dois avouer que la commodité
joue beaucoup plus pour nous que le prix. Je suis persuadé que
nous obtiendrions ces produits 4 un meilleur prix si nous
cherchions un peu. Mais c’est la nature humaine de ne pas trop
penser a ce genre de chose quand on n’a pas 4 puiser dans son
propre portefeuille.

Le président: Madame Bertrand.
Mrs. Bertrand: Thank you, Mr. Chairman.

Mr. Minister, the Fédération de I'dge d’or du Québec wrote
you about a month ago a letter in support of your bill. This
federation represents 200,000 members. It has never made a
habit of singing the department’s praises for nothing. Further-
more, we are all very much aware that it has been keeping
close tabs on the government for the past two years. But in this
case, the federation has come all out in favour of this new bill.
But we have also heard at the same time that other groups of
senior citizens have definite concerns and object to our new
bill. How do you explain that?

M. Andre: Nous avons constaté, d’apreés les lettres que nous
avons regues des personnes agées, qu'elles s’intéressaient
beaucoup a la recherche médicale surtout sur les maladies dont
elles sont le plus susceptibles de souffrir, 4 savoir, la maladie
d’Alzheimer, le cancer et l'arthrite, entre autres. Comme les
personnes dgées bénéficient de programmes d’assurance, un
des meilleurs moyens de contribuer 4 leur bien-étre demeure la
découverte de nouveaux médicaments pour soigner ces
maladies qui nous affectent tous mais dont les personnes igées
sont beaucoup plus susceptibles de souffrir.

In its letter to us, the Fédération de I'dge d’or du Québec
states that it is convinced that these amendments to the Patent
Act are necessary to promote research to discover new drugs to
treat the various diseases for which there is yet no cure, such
as cancer, Alzheimer’s, Aids and cardiovascular diseases.
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Mrs. Killens: The Minister said a good drug shopper can
save a lot of money by shopping around. My little old sick lady
does not have the means to shop around.

The other remark is that I have here press clippings, one
dated December 9, in which the Premier of Newfoundland,
Brian Peckford, says he opposes amendments to the Patent
Act; and another one from December 11, where you have
Health Minister Larry Desjardins and Consumer and Corpo-
rate Affairs Minister Al Mackling, from Manitoba, also
opposing the changes. During the Premiers’ conference in
Vancouver the P.E.I. Premier opposed it, Ontario opposed it,
Nova Scotia opposed it. They all think the bill goes too far.

I believe, Mr. Minister, if the bill were closer to the
Eastman recommendations, a lot of these Premiers would be
more inclined to agree with the bill. I hope this committee
takes the time to have them come in as witnesses when we
choose a list of witnesses.

Now my question. I am sure the Minister is aware of the
problem Revenue Canada has with transfer pricing in the
pharmaceutical industry. I am sure also that the Minister is
aware that Revenue Canada currently has many investigations
under way against multinational drug companies for transfer
pricing. There are a lot of court cases—there have been
successful prosecutions. For example, Hoffmann-La Roche
were charged for tax evasion in the Diazepam-Valium case,
and the Merck-Frosst case is before the courts right now.
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The multinationals own the fine chemical companies in
Puerto Rico. They own it themselves. They can put any price
tag on fine chemicals. They sometimes charge themselves
exorbitant prices and declare it as a cost. As a result, money
goes out of Canada tax-free.

If, as proposed in the June bill, the multinational drug
companies had been forced to manufacture their fine chemi-
cals in Canada, we would be in a position to establish a
Canadian market price for those products and put an end to
transfer pricing.

Will not this flagrant form of price abuse continue with the
November 7th changes to the June bill? Is it not the reason
why the multinationals put pressure on you, Mr. Minister—do
not say that Mr. Stetler from PMAC did not put pressure on
you. He said on television that they are happier with the
November bill than the June bill on this issue of fine chemi-
cals. The question is about price transfer.

Mr. Andre: Transfer pricing.

[Traduction)

Mme Killens: D’aprés le ministre, les personnes qui prennent
le temps de chercher peuvent obtenir leurs médicaments a
moindre prix. Mais les pauvres petites vieilles dames ne
peuvent pas se permettre de faire le tour des pharmacies.

Jai ici quelques articles intéressants sur la question. J'en ai
un ici du 9 décembre selon lequel le premier ministre de Terre-
Neuve, M. Brian Peckford, s’opposerait 4 la modification de la
Loi sur les brevets. J’en ai un autre du 11 décembre qui dit que
Larry Desjardins, ministre de la Santé, et Al Mackling,
ministre de la Consommation et des Corporations du Mani-
toba s'opposent également a tout changement. En outre, les
représentants de I’lle-du-Prince-Edouard, de I’Ontario et de la
Nouvelle-Ecosse se sont également prononcés contre ces
mesures lors de la Conférence des premiers ministres tenue
derniérement & Vancouver.

Jai I'impression, monsieur le ministre, que ces premiers
ministres seraient beaucoup plus enclins 4 se prononcer en
faveur de ce projet de loi si ses dispositions se rapprochaient un
peu plus des recommandations de la Commission Eastman.
Jespére que le comité les inclura dans sa liste de témoins
éventuels.

Voici ma question. Le ministre doit sans aucun doute étre au
courant du probléme que la politique de transfert des prix
utilisée dans I'industrie pharmaceutique a créé des problémes
pour Revenu Canada. Le ministre sait sans doute aussi que le
ministére du Revenu méne actuellement plusieurs enquétes
contre des compagnies pharmaceutiques multinationales
soupgonnées de pratiquer des prix de transfert. Il y a eu
quantité de poursuites en justice qui ont abouti. Par exemple,
Hoffmann-La Roche a été condamnée pour évasion fiscale

dans I’affaire Diazepam-Valium et le procés Merck-Frosst est
en cour.

Les compagnies multinationales sont propriétaires des usines
de produits chimiques fins de Porto-Rico. Elles sont les
propriétaires. Elles peuvent facturer le prix qu’elles veulent.
Elles se facturent parfois des prix exorbitants, qu’elles
déclarent ensuite comme frais. Elles peuvent ainsi faire sortir
de I'argent du Canada et le mettre 4 1’abri de I'impét.

Si, ainsi que le faisait le projet de loi de juin, les compagnies
pharmaceutiques multinationales étaient contraintes a
fabriquer leurs produits chimiques fins au Canada, nous
pourrions déterminer un prix canadien pour ces produits et
mettre fin & des pratiques de transfert.

Est-ce que les modifications du 7 novembre apportées au
projet de loi de juin ne vont pas permettre 4 ces compagnies de
continuer 4 pratiquer ces abus flagrants? N'est-ce pas la raison
pour laquelle les compagnies multinationales ont fait pression
sur vous, monsieur le ministre—et ne dites pas que M. Stetler,
de I'Association canadienne des fabricants pharmaceutiques
n'a pas exercé de pression sur vous. Il a dit 4 la télévision qu’il
préfére le projet de loi de novembre a celui de juin, en ce qui

concerne les produits chimiques fins. La question intéresse le
transfert de prix.

M. Andre: Les prix de transfert.

p————
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Mrs. Killens: Yes. Mme Killens: Oui.

Mr. Andre: Let me first say that we are talking about
provincial governments. I will not read the quote, but I refer
you to Hansard of the Quebec National Assembly on—

Mrs. Killens: We know that.
Mr. Andre: Oh, you know that.

Mrs. Killens: There are 10 provinces and 2 territories in our
country.

Mr. Andre: —December 11th. I just thought it is worth
remembering that the National Assembly unanimously, under
two different governments, has passed a resolution advocating
precisely what we are doing. Since you made the comment, I
thought I would reciprocate.

Transfer pricing is a problem that affects all kinds of
industries. It is not exclusive to drugs. It is, in fact, every
manufacturer’s concern. It is a problem that the Department
of National Revenue deals with on an ongoing basis. There is
no particular reason to isolate pharmaceuticals as being a
special problem. In fact, it is a problem that exists all over.

But you are right, the solution to the problem of policing the
transfer pricing, in terms of taxing, is to do everything in
Canada. It is exactly the opposite of enhanced trade. What you
do is build barricades and do everything in Canada. We get
away from the Auto Pact, we get away from everything and
try to be self-sufficient. Then you do not run into transfer-
pricing problems. Of course, our standard of living goes down
by a substantial amount, not to mention the employment and
so on. But that is a solution.

You mentioned Mr. Stetler. The first time I had ever heard
Mr. Stetler’s name was when I saw that television program.
He had a very subtle way of exerting the pressure on me,
because he never even made me aware of his name. I had never
seen him before, so I am not sure how he exerted that pressure.

The Chairman: Madam Killens.
Mrs. Killens: He has maybe—
Mr. Andre: Nor are my officials, I might add.

Mrs. Killens: Right. Maybe he used Moores and Doucet. I
think that is the way he got it.

My next question is with respect to the drug price review
board. Does the drug price review board have the statutory
power to subpoena information and conduct investigations
outside of Canada?

Mr. Andre: I am informed that it does not.

Mr. Cappe: Mr. Chairman, the board has the ability to look
at information—in fact, it can oblige the companies in Canada
to provide information that is within its knowledge and control.
So it could be within Canada or it could be outside. If it is
within the knowledge and control of the Canadian entity, it
can be subpoenaed and forced to present its information.

M. Andre: Il faut dire, d’abord, que nous parlerons des
gouvernements provinciaux. Je ne vais pas lire la citation, je
vous renvoie au Hansard de I’Assemblée nationale du
Québec. . .

Mme Killens: Nous savons cela.
M. Andre: Oh, vous le savez.

Mme Killens: Il y a dix provinces et deux territoires dans
notre pays.

M. Andre: du 11 décembre. N’oublions pas que
I’Assemblée nationale, 4 'unanimité, sous deux gouvernements
différents, a adopté une résolution demandant précisément ce
que nous faisons ici. Puisque vous avez soulevé la question, je
vous renvoie la balle.

Les prix de transfert ne sont pas une exclusivité de l'indus-
trie pharmaceutique. C’est une pratique qui intéresse tous les
fabricants. Et contre laquelle le ministére du Revenu national
lutte en permanence. Il n’y a pas lieu d’y voir une exclusivité
de l'industric pharmaceutique, c’est un probléme qui se
rencontre partout.

Mais vous avez raison, la solution a ce probléme, du point de
vue de I'impét, serait de tout faire au Canada. C’est exacte-
ment le contraire de la libéralisation des échanges. Il suffirait
de se barricader et de tout faire au Canada, reroncer au Pacte
automobile, renoncer a tous les échanges et vivre en autarcie.
Il n’y aurait plus alors de probléme de prix de transfert.
Evidemment notre niveau de vie chuterait considérablement,
sans parler de I'emploi etc . . . Mais ce serait une solution.

Vous avez mentionné le nom de M. Stetler. La premiére fois
que j’ai entendu prononcer son nom, c'est lorsque j’ai vu cette
émission a la télévision. Il a une fagon trés subtile de faire
pression sur moi car je n'avais méme jamais entendu son nom.
Je ne I’ai jamais rencontré et je ne vois donc pas trop comment
il aurait fait pression sur moi.

Le président: Madame Killens.
Mme Killens: I a peut-étre . . .

M. Andre: Mes fonctionnaires ne le connaissent pas non
plus.

Mme Killens: Oui. Il est peut-étre passé par Moores et
Doucet. Je crois que c’est ainsi qu'il a procédé.

Ma question suivante intéresse le conseil d’examen du prix
des médicaments. Est-ce que ce conseil a le pouvoir d’exiger la
production d’informations et de faire enquéte a 1’étranger?

M. Andre: On me dit que non.

M. Cappe: Monsieur le président, le conseil a le pouvoir
d’exiger des renseignements—en fait il peut obliger les
compagnies implantées au Canada & fournir les renseigne-
ments dont elles ont la connaissance et le contrdle. Si la filiale
canadienne a la connaissance et le contréle de renseignements,
le conseil peut la contraindre 4 les lui remettre.
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Mrs. Killens: With the raw material purchased outside
Canada, with the fine chemicals manufactured outside
Canada, in Puerto Rico, for example, and most of the research
and development work being done outside Canada, how will
the drug prices review board be able, independently, to verify
the costs related to these new pharmaceuticals?

Mr. Andre: | think the most telling relationship the drug
prices review board will look at is the entry price, or the kick-
off price, the price of the new drug in other countries. Dr.
Eastman has indicated that since, on average, the prices in
Canada are 80% of those of the United States, that would be
appropriate. It is possible, I suppose, that a new drug might
come on from one of these multinationals in Canada before
any other country brought it on; in which case we would not
have those kinds of comparisons; in which case there is the
capability of the drug prices review board to look at costs.

Mrs. Killens: Would the decisions of the drug prices review
board be subject to appeal? If so, the consumers may have to
wait, as they do now in the case between Bell Canada and the
CRTC. They have gone to appeal. If the decision of the board
can be appealed through the courts for several years and then
it still takes 18 months for the generic company to receive the
licence, and two and a half years to three years before they go
through the Health Protection Branch, will the authentic drug
not receive as much exclusivity protection as it would have
received if its pricing had not been excessive? Is the Minister
ready to accept an amendment to limit the appeal procedure,
in the same way as the other Minister did accept amendments
in the Competition Act last year?

Mr. Andre: Well, there is no appeal in the sense of appeal of
fact and so on. Fact will be established by the drug prices
review board. There is the ability of an overview by the
Federal Appeal Court; but that only deals with the law, not
with fact. So I do not think the scenario the hon. member is
talking about will come to pass.

On your general question, will I entertain amendments vis-a-
vis the drug price... yes. At this time I think we have the
appropriate powers to perform the appropriate function. Dr.
Eastman [ think feels the same way. But if in fact through the
course of deliberations other evidence is brought forward, or a
convincing argument is made, I have not closed off that
possibility.

Mrs. Killens: What determines whether or not the price is
excessive?

Mr. Andre: It is on page 13 of the bill, paragraph 41.15(v),
which outlines . . . [ will not bother reading it into the record.

Mrs. Killens: All right, then, that is exactly my question.
Under the present law there are four criteria. Under the June
bill there were six criteria. In the paragraph you mentioned,

[Traduction)

Mme Killens: Etant donné que les matiéres sont achetées a
I’étranger, que les produits chimiques fins sont fabriqués a
I’étranger, 4 Porto-Rico, par exemple, et que la recherche et le
développement se font surtout & I’étranger, comment le conseil
d’examen du prix des médicaments pourra-t-il, de lui-méme,
vérifier des coiits imputés aux nouveaux produits pharmaceuti-
ques?

M. Andre: Je pense que le conseil d’examen du prix des
médicaments va tenir compte du prix d’entrée, et du prix de
départ, le prix de nouveaux médicaments dans un autre pays.
Selon M. Eastman, les prix au Canada s’établissent en
moyenne 4 80 p. 100 de ceux des Etats-Unis, et il convient donc
que le conseil agisse ainsi. Il se peut, j'imagine, que I'une des
sociétés multinationales établies au Canada lance un produit
ici avant qu'il ne soit nécessaire de I'importer; en pareil cas, la
comparaison ne tient plus; le conseil d’examen du prix des
médicaments serait alors en mesure de vérifier les coiits.

Mme Killens: Sera-t-il possible d’interjeter appel d'une
décision devant le conseil d’examen du prix des médicaments?
Dans ce cas, les consommateurs devront attendre comme ils le
font maintenant pour I’affaire concernant Bell Canada et le
CRTC. IlIs ont fait appel. Si I'on fait appel d’'une décision
rendue par le conseil et que les tribunaux prennent plusieurs
années pour résoudre le litige, qu’il faille 18 mois pour que la
société de produits génériques regoive le permis, et qu'il faille 2
ans et demi ou 3 ans avant que la société réponde aux normes
de la Direction générale de la protection de la santé, le
médicament authentique n’aurait-il pas regu autant de
protection exclusive que si on lui avait fixé un prix excessif? Le
ministre serait-il disposé a4 accepter un amendement visant a
limiter la procédure d’appel, tout comme un autre ministre a
accepté des amendements I’an dernier au cours de I'étude de la
Loi sur la concurrence?

M. Andre: Ma fois, il n’y a pas de procédure d’appel en ce
sens que les faits peuvent donner lieu 4 un appel. Les faits sont
établis par le conseil d’examen du prix des médicaments. Il y
aura possibilité d’intervention de la part de la Cour fédérale
d’appel, mais uniquement & 1'égard des questions de droit. Le
scénario imaginé par le député ne va donc pas se réaliser.

A D'égard de votre question d’ordre général, suis-je disposé a
accepter les amendements concernant le prix des
médicaments . . . oui. Je crois bien toutefois que le conseil
dispose des pouvoirs voulus pour remplir ses fonctions. Cest
aussi I'avis de M. Eastman, je pense. Mais je ne refuse pas
d’envisager cette possibilité, si la délibération donne lieu  des

témoignages ou a des arguments convaincants qui m’en feront
voir la nécessité.

Mme Killens: De quelle maniére va-t-on déterminer si le
prix est excessif ou non?

M. Andre: C’est 4 la page 13 du projet de loi, paragraphe

41.15 v), qui annonce . .. je ne vais pas le lire pour le compte
rendu.

Mme Ki}lens: Bon, voild précisément ma question. La
mesure législative actuelle comporte quatre critéres. Il y en
aurait six dans le projet de loi déposé en juin. Dans le paragra-

o
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41.15.(v), the review board criteria have been lessened. The
cost of making and marketing the medicine is considered only
an additional factor.

Does the Minister feel such criteria are important enough to
be included in the proposed subsection above, which is about
pricing determination factors?

Mr. Andre: The reason this was done was that my feeling
was that these four factors, (a), (b), (¢), (d), are sufficient.
But in the event, in some circumstances, they are not, one can
then go and look at costs.

This is not proposed as a profit control mechanism, where,
unlike a public utilities board or CRTC, you do look at costs,
because the object is to set the rate that provides that utility’s
rate of profit. The drug prices review board is not in the profit-
setting business. It is in the business of keeping prices in
control. But in the event that the information—the factors
identified in (a), (), (¢), and (d)—comes out, then it provides
that under proposed section 6 it could take those into account.
That is the intent.

® 1725

Mrs. Killens: I hope the Minister will accept an amendment
on that.

Mr. Andre: Yes. It is worth pointing out that proposed
subsection 41.15 (6)(b) is pretty broad. It says:

(b) such . .. factors as are prescribed, or in the opinion of
the Board, are relevant in the circumstances.

In other words, they can look at anything.

Mrs. Killens: What criteria will the drug prices review
board—

The Chairman: Madam Killens, if I might interrupt—and 1
can come back to you in just a second—perhaps it is appropri-
ate again to check the schedules. We have asked the Minister
and he is flexible. I am wondering about the members. Are you
all okay for a bit of time yet? [ am chairing another meeting at
6 p.m., and that is the only reason I interrupt on that. There-
fore, 1 would like to get away just a few moments before 6 p.m.

I think it is appropriate that the whole committee stay as a
steering committee for a few moments afterwards. I say that
only inasmuch as the steering committee itself cannot recom-
mend to our clerk; it has to be ratified by the whole committee.
We need to ascertain some decisions so he can do some work
when we go away from here.

Having said that, let us try to do everything we can ques-
tion-wise, so we are out of here by around 5.45 p.m. or 5.50
p.m. We may not even go that long.

Madam Killens, perhaps you would proceed. I see Brian
White is signalling the floor; I have a question; David Orlikow
would like to question.

Madam Killens.

[Translation]

phe dont vous avez fait mention, 41.15 v), les critéres que devra
appliquer le conseil d’examen sont moins nombreux. Les coiits
de fabrication et de commercialisation des médicaments sont
envisagés uniquement comme des facteurs additionnels.

Le ministre ne croit-il pas que ces facteurs ont suffisamment
d’importance pour étre inclus dans le paragraphe mentionné
ci-dessus, qui porte sur les facteurs de fixation du prix?

M. Andre: On n’en tient pas compte pour la simple raison
que ces quatre facteurs, a), b), ¢), d), sont suffisants. Quoi
qu’il en soit, s’ils se révélent insuffisants, dans certaines
circonstances, on pourra toujours vérifier ces coiits.

Ce qui est proposé, ce n’est pas un dispositif de contrdle de
bénéfices, ou, au contraire d'une régie des services d’utilité
publique ou du CRTC, il faut vérifier les coiits, 'objectif éiant
d’établir les tarifs en fonction des taux de bénéfices de ces
services. Le conseil d’examen du prix des médicaments n’aura
pas pour mandat de fixer le niveau des bénéfices, mais de
garder l'oeil sur les prix. Si les renseignements—les facteurs
énoncés en a), b), c¢), d)—sont divulgués, il est prévu, au titre
de I'article 6, qu’on doit en tenir compte. Voild I'intention.

Mme Killens: J’espére que le ministre acceptera un amende-
ment 4 cet égard.

M. Andre: Oui. Il convient de noter que I’alinéa proposé
41.15 (6)b) est assez large. Je vous le cite:

b) tels autres facteurs qu'il estime pertinents ou qui
peuvent étre prescrits.

En d’autres termes, le Conseil peut tenir compte de tout ce
qu’il veut.

Mme Killens: Quel critére le conseil d’examen du prix des
médicaments pourrait-il . . .

Le président: Excusez-moi, madame Killens, je vous
redonnerai la parole dans quelques secondes. Je voudrais
vérifier I'emploi du temps du comité. Le ministre comparait et
il est prét 4 se montrer souple. Je demande cependant quelle
est la situation des membres du comité. Est-ce que tout le
monde peut rester encore un peu? En ce qui me concerne, je
préside une autre réunion a 18 heures, et c’est la seule raison
pour laquelle j'interviens & ce moment-ci. Il faudrait que je
parte quelques minutes avant 18 heures.

Par ailleurs, il serait opportun que tout le comité reste
quelques instants aprés cette réunion afin de siéger en tant que
comité directeur. En effet, le comité directeur doit voir ses
recommandations ratifiées par tout le comité. Il convient de
préciser les intentions du comité de fagon & ce que tout le
monde sache & quoi s’en tenir une fois la réunion terminée.

Pour ce qui est des questions, essayons donc de faire en sorte
que nous ayons terminé pour 17h45 ou 17h50. Peut-étre
n’avons-nous méme pas a aller jusque la.

Madame Killens, vous poursuivez votre intervention. Je vois
que Brian White me fait des signes; j’ai une question moi-
méme; David Orlikow a des questions.

Madame Killens.
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Mrs. Killens: Thank you very much.

In the June bill, if a company were found guilty, all drugs
could have been investigated. In the November bill this was
removed; they would investigate the one drug plus one more.
So my question is: what criteria will the drug prices review

board use for selecting the second drug; that is, the one that
loses the exclusivity?

Mr. Andre: In the June draft, the board basically had the
power to put a company out of business by denying exclusivity
on its entire range. It seemed to me that this had the possibility
of making a penalty far in excess of the offence. I happen to
believe personally that it is most appropriate, when we
establish laws with penalties, that the penalty bear some
relationship to the offence.

So it was my personal feeling on that basis, with which
Cabinet colleagues agreed, that the penalty could be removal
of exclusivity on the drug in question and one other. Now, if in
fact there are circumstances where that would be really
insufficient to do the job, here again I am open to the possibili-
ties of re-examination. I am not locked in. But the fundamen-
tal principle that the penalty should bear some relationship to
the offence is one I think we should follow in all law-making
around here and too often depart from.

Mrs. Killens: My very last question will be short.
The Chairman: If it is your last question, I will allow it.

Mrs. Killens: It is really important. What countries will the
drug prices review board use as a comparative basis to judge
the acceptability of a new drug?

Mr. Andre: In terms of price, you mean?
Mrs. Killens: Yes.

Mr. Andre: The usual comparison we make is with the
United States, that 80%. The drug prices review board will
have the ability to examine prices in any country it chooses,

and to see whether in fact the patterns of pricing in Canada
are consistent with those there have been.

We do not constitutionally have the ability in Canada of
setting prices at the federal level. But again, it is worth
repeating that it is not right to say there are not strong price
control mechanisms in Canada; there are. They are at the
provincial level. Through the fact that they purchase 60% of
the drugs, have formularies in some provinces, and can have
laws that direct that pharmacists must provide the lowest cost
equivalent, and through the bulk purchasing and so on, the net
result is that we do have in fact a price control system in
Canada.

® 1730

The Chairman: Before recognizing Mr. Orlikow and Mr.
White, 1 wonder if I might just ask the committee if we would
be disposed as a committee to ask that our clerk set up a full
meeting of this committee for either Wednesday or Thursday
to take a look at some of the corner-posts we will be using into

[Traduction)
Mme Killens: Merci beaucoup.

Dans le projet de loi de juin, si une compagnie était trouvée
coupable, tous les médicaments étaient examinés. Dans le
projet de loi de novembre, cette disposition a été retranchée; le
conseil examine le médicament plus un autre. Je veux simple-
ment savoir quel critére le conseil d’examen du prix des
médicaments utilisera pour choisir le deuxiéme médicament,
C’est-a-dire le médicament qui perdra I'exclusivité.

M. Andre: Dans le projet de loi de juin, le conseil avait le
pouvoir d’acculer une compagnie a la faillite en la privant de
Pexclusivité pour I’ensemble de ses produits. Selon moi, la
peine risquait d’étre beaucoup trop sévére compte tenu de
I'infraction. Lorsque des lois imposent des peines, il me semble
que ces peines doivent correspondre 4 la gravité de I'infraction.

Jai donc proposé, et mes collégues du cabinet ont été
d’accord avec moi, que la peine consiste en la perte de
I'exclusivité pour le médicament en cause et un autre médica-
ment. Par ailleurs, si cette peine ne réussit pas 4 obtenir les
résultats visés, je suis prét i réexaminer la situation. Je ne
m’obstine pas. Cependant, il me semble que dans les lois le
principe fondamental doit continuer d’étre que la peine
corresponde 4 la gravité de linfraction. 1l convient de s’en
écarter le moins possible.

Mme Killens: Ma derniére question sera bréve.

Le président: Si c’est votre derniére question, je vous
permets de continuer.

Mme Killens: Elle est trés importante. Quels autres pays le
conseil d’examen du prix des médicaments prendra-t-il comme
point de comparaison pour juger de I’acceptabilité d’un
nouveau médicament?

M. Andre: Vous voulez dire pour ce qui est du prix?
Mme Killens: Oui.

M. Andre: Nous faisons habituellement des comparaisons
avec les Etats-Unis, en prenant 80 p. 100. Le conseil d’examen
du prix des médicaments aura la possibilité d’examiner les prix
de quelque pays que ce soit afin de voir si la courbe des prix au
Canada correspond a ce qui existe ailleurs.

A Péchelon fédéral au Canada, nous n’avons pas le pouvoir,
aux termes de la Constitution, de fixer les prix. Cependant, il
est inexact, il convient de répéter, d’affirmer que nous n’avons
pas de mécanisme de controle ferme sur les prix. Il en existe a
Iéchelon provincial, entre autres. En effet, les provinces
achétent 60 p. 100 des médicaments; il y en a qui ont des
formulaires, qui ont des lois pour forcer les pharmaciens &
fournir le médicament équivalent & moindre codt. Les provin-

ces ont la possibilité d’acheter en vrac. Il en résulte un controle
virtuel des prix au Canada.

Le président: Avant de donner la parole 4 M. Orlikow et &
M. White, j’aimerais demander aux membres du comité s'ils
seraient disposés 4 ce que nous demandions au greffier de
convoquer une réunion pléniére, soit pour mercredi, soit pour
jeudi, afin d’arréter notre calendrier de travail au début de la
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the early part of next year. Some of you might wonder why we
would do that, thinking we could go into a steering committee
and do some of that work. Let me just suggest that the
problem is that a steering committee can only recommend to
the general committee, which needs to ratify. That would leave
the clerk in the position of going through the Christmas
vacation of a couple of weeks and being unable really to
structure or organize something. We need not have a detailed
or long meeting, but I think some kind of guidelines as to how
we will proceed ought to be undertaken.

If we are not interrupting the process too much at the
moment, could we have a suggestion or discussion on that, and
then we will go back to Mr. Orlikow and Mr. White.

Mrs. Killens.

Mrs. Killens: 1 would like to suggest that the steering
committee meet tonight and that the whole committee meet on
Thursday at 9.30 a.m.

The Chairman: The second part of your suggestion is fine
with the Chair. I will have some considerable difficulty, until
perhaps as late as 9.30 p.m., meeting tonight. I am into
another meeting.

Mrs. Killens: May I suggest tomorrow at noon, at lunch
time? We do not have to eat.

The Chairman: Mr. Orlikow.
Mr. Orlikow: Either suggestion suits me.
The Chairman: Any other comment?

Mrs. Bertrand: It would have to be at 12 sharp then, and not
more than 25 minutes. Would that be enough? Do I under-
stand this would be only for the agenda of January, or would it
be for other matters?

The Chairman: It would be quite inappropriate of the Chair
to submit what the steering committee would talk about,
whether we would talk about only the agenda; but I think, to
put it in its broadest parameters, what we will be discussing
are those matters by which the clerk needs to be directed such
that, when we come back here on January 12, 1987, we can
start with a working agenda at that point. As a steering
committee we need to come with advice to the general
committee and then ratify it at that time.

I sense that there is an agreement. Can we do it this way?
We will ask the clerk to survey members to see if we can have
a steering committee meeting tomorrow at noon. Hopefully,
we can. If for some reason you find that we cannot, can you
put it up tomorrow at a time that is convenient to those
members on the steering committee? Thursday we will meet as
a committee to ratify an approach for the clerk to undertake
between now and the rest of the year. Have I put that in the
views of the committee?

Mrs. Killens: Perhaps Thursday morning could be used for
both the steering committee, first, at 9.30 a.m., and then the
other committee following right away.

Mrs. Bernatchez Tardif: At what time?
Mrs. Killens: At 11 a.m.

[Translation]

nouvelle année. Vous penserez peut-étre que le comité
directeur pourrait s'en charger mais le comité directeur ne
peut faire autre chose que soumettre des recommandations au
comité plénier, qui doit les ratifier. Le greffier se trouverait
alors dans lincapacité, pendant [I'intersession de Noél,
d’organiser quoi que ce soit. Ce ne sera pas nécessairement trés
long mais je pense qu'il faudrait arréter quelques grandes
lignes concernant nos travaux futurs.

Sans vouloir interrompre trop longtemps ce débat, j’aimerais
savoir ce que vous en pensez. Ensuite je reviendrai 4 M.
Orlikow et 2 M. White.

Madame Killens.

Mme Killens: Pourquoi le comité directeur ne se réunirait-il
pas ce soir, ensuite de quoi le comité plénier pourrait se réunir
jeudi a 9h30.

Le président: La deuxiéme partie de votre suggestion me
convient. Par contre, la premiére partie me cause des difficul-
tés car je serai pris peut-étre jusqu’a 21h30 ce soir car je dois
assister 4 une autre réunion.

Mme Killens: Peut-étre demain midi alors, 4 I’heure du
déjetiner. Nous n’aurons pas besoin de manger.

Le président: Monsieur Orlikow.
M. Orlikow: L’un ou I'autre me conviennent.
Le président: Autres interventions?

Mme Bertrand: Il faudrait que ce soit & 12 heures précises et
que la réunion ne dure pas plus de 25 minutes. Est-ce que cela
suffirait? Est-ce qu’il s’agirait seulement de fixer notre
calendrier de janvier ou parlerait-on aussi d’autres choses?

Le président: Il n’appartient pas au président de restreindre
le champ de ce dont nous parlerons mais, de fagon générale,
nous aurons 4 décider des instructions qu’il faudra donner au
greffier afin que, a la reprise, le 12 janvier 1987, nous puis-
sions nous remettre au travail. Le comité directeur doit
soumettre des avis 4 la ratification du comité plénier.

Je pense que nous sommes d’accord. Pouvons-nous procéder
ainsi? Je vais demander au greffier de voir avec les membres
s'il serait possible de réunir le comité directeur demain a midi.
Jespére que ce sera possible. Si, pour quelque raison, c’était
impossible, pourriez-vous trouver un autre moment demain qui
convienne aux membres du comité directeur? Ensuite, jeudi, le
comité plénier se réunira pour ratifier les instructions que nous
donnerons au greffier. Ai-je bien traduit le sentiment des
membres du comité?

Mme Killens: Peut-étre le comité directeur pourrait-il se
réunir jeudi matin a 9h30, et le comité plénier immédiatement
apreés.

Mme Bernatchez Tardif: A quelle heure?
Mme Killens: A 11 heures.
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Mr. Kempling: Beyond the recommendation of the general
committee, are you suggesting that we will have a witness
before us Thursday morning?

The Chairman: No. It is just that whatever the steering
committee recommends, whatever its list of recommendations
is, the whole committee then would say agreed or disagreed.

Mr. Kempling: Yes, okay.

The Chairman: Okay. Steering committee at 9.30 a.m. in
my office, and then the clerk will find a room—

Mrs. Killens: Why not 9 a.m., Mr. Chairman?

Mr. Andre: A farm boy can get up that early.

The Chairman: Actually, I should have most of the chores
done by 9 a.m.

The clerk will easily sort through all of that, and we will
have a steering committee and a general meeting yet this week.
It looks like Thursday morning will be the time for all of that,
starting at 9 a.m., for a steering committee meeting in my
office, and some time later, at a time and place to be
announced, the full meeting.
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Mr. Orlikow, apologies for interrupting your questioning.
And then after you to Mr. White. How about five minutes,
and we will see how it works from there?

Mr. Orlikow: Mr. Minister, you told us that two Quebec
governments have endorsed the principles of this bill. Mrs.
Killens put on the record several other governments which
have expressed their opposition. Can we at another meeting,
when we have more time, get from you or your officials a
summary of the position taken by all 10 provinces?

Mr. Andre: 1 think we can do it now. I do not think B.C. has
taken a position. Alberta is for it. Saskatchewan is for it.
Manitoba is against it. Ontario is against it. Quebec is for it.
New Brunswick, Nova Scotia—the Maritimes generally—are
opposed to it—Atlantic Canada. I should qualify Ontario. It
depends whether you are talking about Elston or Kwinter.

Mr. Orlikow: You have expressed your doubts that anybody
can say with any real knowledge that the prices will really go
up if this bill is put into legislation. According to Professor
Eastman, who has done more work in this field than anybody
else, under the present system it takes at least four years
before a generic company can produce a drug. Professor
Eastman has made it very clear that if this legislation is
passed . . . Let me go back a step. During those four years the
company which develops the drug has the exclusive right to
produce and sell the drug, and therefore they set the price.
Professor Eastman has made it very clear that once this
legislation is passed the four years becomes ten years mini-
mum, and therefore, Professor Eastman says, there are at least
six extra years in which the company that first produces the

[Traduction)

M. Kempling: A part le rapport du comité directeur,
entendrons-nous également un témoin jeudi matin?

Le président: Non. Il s’agira simplement d’adopter ou non la
liste des recommandations du comité directeur.

M. Kempling: Oui, d’accord.

Le président: D’accord. Comité directeur 4 9h30 dans mon
bureau, puis le greffier nous trouvera une salle.. . .

Mme Killens: Pourquoi pas 4 9 heures, monsieur le prési-
dent?

M. Andre: Un paysan peut bien se lever tét.

Le président: En fait, la plupart des corvées doivent étre
terminées a4 9 heures.

Le greffier va facilement arranger tout cela et nous aurons
donc une réunion du comité directeur et une réunion du comité
plénier cette semaine. Il semble que nous pourrons tout faire
jeudi matin, en commencgant par un comité directeur 4 neuf
heures, dans mon bureau, et plus tard, 4 une heure et en un
lieu qui seront annoncés, une réunion pléniére.

Monsieur Orlikow, je vous présente mes excuses pour vous
avoir interrompu. Je passerai ensuite 4 M. White. Commen-
cons donc par cing minutes, et nous verrons comment les
choses se passent?

M. Orlikow: Monsieur le ministre, vous avez dit que deux
gouvernements québécois se sont prononcés en faveur des
principes du projet de loi. M™ Killens a fait état d’autres
gouvernements provinciaux qui ont exprimé leur opposition.
Pourriez-vous, ou vos fonctionnaires pourraient-ils, nous
communiquer un sommaire de la position prise par les dix
provinces?

M. Andre: On peut le faire tout de suite. Je ne pense pas que
la Colombie-Britannique ait pris position. L’Alberta est pour.
La Saskatchewan est pour. Le Manitoba est contre. L'Ontario
est contre. Le Québec est pour. Le Nouveau-Brunswick, la
Nouvelle-Ecosse—les Maritimes en général—sont opposés—Ila
région Atlantique. Il faut nuancer, pour ce qui est de I’Ontario.
Tout dépend si vous écoutez I’avis de Elston ou de Kwinter.

M. Orlikow: Vous avez dit douter que quiconque puisse
affirmer, en s’appuyant sur des faits, que les prix vont
vraiment augmenter aprés I'adoption de ce projet de loi. Selon
le professeur Eastman, qui est le mieux informé de tout cela, il
faudrait attendre au moins quatre ans avant qu'un fabricant de
médicaments génériques puisse produire un médicament. Le
professeur Eastman a indiqué de fagon non équivoque que, si le
projet de loi est adopté . .. Permettez-moi d’abord de revenir
en arriére. Durant ces quatre années, le fabricant qui met au
point le médicament a le droit exclusif de le produire et de le
vendre, et peut donc imposer son prix. Le professeur Eastman
a dit trés clairement que, une fois ce projet de loi adopté, les
quatre années vont se transformer en dix années au minimum
si bien que, selon le professeur Eastman, le fabricant initial
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drug will have the exclusive right to sell the drug and therefore
to set the price. Is that correct?

Mr. Andre: That is correct. Dr. Eastman said, and I quote
from his letter:

Mr. Andre says that the changes will not cause the prices of
the new branded drugs to rise above the levels at which they
are introduced to the market. I agree.

The statements that prices will rise . . . One I disagree with;
Dr. Eastman agrees with me. And as you pointed out, he is an
economist and an expert. He agrees that prices will not rise.

Now, let me go on. He says—

Mr. Orlikow: Mr. Minister, I only have five minutes.

Mr. Andre: I thought you asked me a question.

Mr. Orlikow: I am sure we will have Professor Eastman
here, and we will know. I have not worked as a pharmacist for
many years. Mr. White can correct these figures if I am
wrong. I am told that one of the newest drugs used for people
who have ulcers is Tagamet; that it was introduced in 1976;
that the wholesale price for 100 Tagamet tablets is $45. The
generic drug called Cimetidine, the wholesale price is $5 a
hundred. Since 1976 there is a second generation of that drug,
which has some minor therapeutic differences, produced by
Glaxo, called Zantac. The wholesale price of that is $87 a
hundred. The generic for Zantac is not out yet because it is
being held up by this law. Now we have another drug, another
variation—Pepsic—just introduced, $137 a hundred, wholesale
price.

So we see what is happening to the price of new drugs. And
particularly when we get biotech involved we are going to have
much higher prices for drugs at the wholesale level, and that
will escalate all the way into the retail level, whether the retail
price is paid by the consumer directly or by the pharmacare
program.
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So, when Dr. Eastman calculated that the savings in 1983
by this legislation were $211 million, it does not take very
much to calculate, given the sharp increases that are taking
place in new drugs as compared to the prices for drugs 10
years ago, that when we talk about $500 million to $600
million, which is what the Consumers’ Association has
calculated, people are talking reality, not fantasy.

Mr. Andre: Let me deal with that. To begin with, Tagamet,
under our legislation, could have had a generic competitor in
1983, so those savings you talk about would have been there.
Zantac could have a generic competitor today, there are so
many manufacturers in Canada. So those savings are avail-
able.

[Translation]

aura six années supplémentaires d’exclusivité et donc le
pouvoir d’imposer le prix qu’il veut. Est-ce exact?

M. Andre: C’est exact. M. Eastman a dit, et je cite sa lettre:

M. Andre dit que les modifications ne vont pas entrainer de
hausse du prix des médicaments nouveaux par rapport a leur
prix d’introduction sur le marché. Je suis d’accord.

Lorsqu’on dit que les prix vont augmenter . . . Je ne suis pas
d’accord; M. Eastman est d’accord avec moi. Ainsi que vous
I’avez dit, c’est un économiste, un expert. Il dit que les prix ne
vont pas augmenter.

Maintenant, laissez-moi poursuivre. Il dit . . .

M. Orlikow: Monsicur le ministre, je ne dispose que de cing
minutes.

M. Andre: Je croyais que vous m’aviez posé une question.

M. Orlikow: Je ne doute pas que nous entendrons le
professeur Eastman et nous verrons bien. Cela fait bien des
années que je n’ai pas travaillé comme pharmacien. M. White
pourra rectifier mes chiffres si je me trompe. On me dit que
'un des médicaments les plus récents prescrit 4 ceux qui
souffrent d’ulcéres est le Tagamet, introduit en 1976; le prix de
vente en gros de 100 cachets de Tagamet est 45$. Le prix de
gros de 100 cachets de Cimetidine, le médicament générique
correspondant, est de 5$. Depuis 1976, il existe une deuxiéme
génération de ce meédicament, avec quelques différences
thérapeutiques mineures, produit par Glaxo, commercialisé
sous le nom de Zantac. Le prix de vente en gros en est de 87$
par 100 cachets. Le médicament générique correspondant n’est
pas encore fabriqué car sa production a été retardée par cette
loi. Nous avons maintenant un autre médicament, une autre
variante—Pepsic—qui vient d’étre introduit, par un prix de
gros de 1378 les 100.

Nous voyons donc la tendance du prix des médicaments
nouveaux. En plus, avec la biotechnologie, les prix vont
grimper encore davantage au niveau de gros, et cela va se
répercuter jusqu’au niveau de la vente au détail, que le prix de
détail soit payé directement par le consommateur ou pris en
charge par le programme d’assurance-médicaments.

Ainsi, lorsque M. Eastman calcule que cette législation a
permis d’économiser 211 millions de dollars en 1983, il n’est
pas difficile de concevoir, étant donné la hausse brutale du prix
des médicaments nouveaux par rapport au prix d’il y a dix ans,
que le chiffre de 500 4 600 millions de dollars, avancé par
I’Association des consommateurs, est bien réaliste et non pas
fantaisiste.

M. Andre: Laissez-moi répondre a cela. Pour commencer, le
Tagamet, méme avec notre projet de loi, aurait pu avoir un
concurrent générique dés 1983, si bien que I’économie dont
vous parlez n’aurait pas été réalisée. Zantac pourrait avoir un
concurrent générique aujourd’hui, il y a tellement de fabri-
cants au Canada. Ces économies peuvent donc étre réalisées.
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So the implication you are suggesting that somehow those
savings will not be available because of what we are doing
simply does not bear up to examination of the facts.

Mr. Orlikow: Prof. Eastman says there is an extra—

Mr. Andre: The better question, and the question that is not
being looked at by the opposition . . . Tagamet was a treatment
for peptic ulcers; it turned off the acid-generating cells in the
body. Zantac, I am told, in fact has the capability of curing.
The savings in terms of lost time, the savings in terms of less
hospitalization, the comfort factor to those suffering from
ulcers—how come those do not get factored in?

The question is: do we want research on the next generation
of those kinds or new drugs?

What moral argument can one make to suggest that the rest
of the world should do that research, and we will pay for it
with our raw materials—I guess? What argument can one
make to the rest of the industrialized world that Canada has
some right to sponge off the research of others, not to do its
fair share of the costs of developing these drugs? I cannot

think of an argument that stands up to close scrutiny in that
regard.

Given that the overall effect, if you look at the studies on
average of all drug prices, from our policy is perhaps going to
be beneficial in terms of cost but certainly is not going to result

in substantial cost increases, I fail to understand why it is not
really worth support.

The Chairman: Mr. White.

Mr. White: We have heard a great deal today about the
Eastman report and its recommendations. I wonder if the
Minister could comment on the impact on the cost of drugs
that his recommendations would have, specifically the
recommendation on compulsory licensing and the four-year

patent protection period and the 14% royalty fee recommended
by Dr. Eastman.

Mr. Andre: That is right. I suppose the fundamental thing to
recognize first is that Dr. Eastman recommended change. He
did not say the existing system was working well; he said it
needed to be changed.

He recommended certain changes. In fact, the changes
would result in an increase in drug prices immediately because
there would have been an increase in the royalties from 4% to
14%. Then he had a mechanism for rebating the royalties in
such a way that they went back to research. It was a com-
plicated, I think unnecessary, kind of thing.

My problem with the overall thrust is that I do not think it
addressed the problems of the new junior Canadian companies,
Biotech in particular, who really cannot get started in Canada
if they are looking at the prospects of only 4%. Of course they
would not be getting any of these R and D royalty kick-backs
either. So that is one of the reasons why I think our package is
a better package than Dr. Eastman’s, but again it is important
to recognize that Dr. Eastman did recommend change.

[Traduction]

Votre affirmation voulant que ces économies ne pourraient
pas étre réalisées par suite de notre projet de loi ne résiste tout
simplement pas a ’examen.

M. Orlikow: Le professeur Eastman dit qu’il y a un
supplément . . .

M. Andre: La question qu’il faudrait poser, et que ne pose
pas 'opposition . . . Le Tagamet était un traitement des ulcéres
gastriques; il paralysait les cellules du corps qui produisent de
I’acide. On me dit que le Zantac, lui, a la capacité de guérir.
L’économie de temps, I'économie en journées d’hospitalisation,
le facteur confort dont jouissent ceux qui souffrent d’ulcéres—
comment se fait-il que I'on n’en tienne pas compte?

La question est celle-ci: voulons-nous que des recherches
soient faites sur la prochaine génération de cette sorte de
médicaments?

Quel argument moral pouvons-nous faire valoir pour exiger
que le reste du monde fasse cette recherche; nous les payerons
en matiéres premiéres, peut-étre? Par quel argument pourrait-
on justifier le droit pour le Canada de profiter gratuitement
des recherches entreprises par le reste du monde industrial.isé,
sans assumer sa juste part de la mise au point de ces médica-
ments? Je ne vois aucun argument qui résiste 4 I'examen.

Etant donné que les conséquences d’ensemble, si vous
regardez les études sur le prix moyen des médicaments,
résultant de notre politique seront peut-étre bénéfiques en
termes de coiit, et ne vont en tous cas pas entrainer de hausses
substantielles, je ne comprends vraiment pas cette opposition.

Le président: Monsieur White.

M. White: On a beaucoup parlé aujourd’hui du rapport
Eastman et de ses recommandations. Le ministre pourrait-il
nous dire quel serait I'impact de ces recommandations, si elles
étaient appliquées, sur le coit des médicaments, et particulié-
rement celle préconisant des licences obligatoires aprés une
période d’exclusivité de quatre ans et la redevance de 14 p. 100
recommandée par M. Eastman.

M. Andre: C'est juste. La premiére chose qu'il faut faire
ressortir, c’est que M. Eastman recommande des changements.

1l n’a pas dit que le systéme actuel fonctionne bien, il a dit
qu’il faut le changer.

Il a proposé certains changements. En fait, ces changements
entraineraient une augmentation immédiate du prix des
médicaments, car les redevances passeraient de 4 4 14 p. 100.
Il préconise ensuite un mécanisme par lequel ces redevances

seraient réaffectées i la recherche. C’était un mécanisme
complexe, & mon avis inutile.

La difficulté que j’y vois est que ces recommandations ne
réglen_t pas les problémes des nouvelles petites compagnies
ca_madngnnes, particuli¢rement des entreprises de biotechnolo-
gle, qui ne peuvent pas vraiment se lancer au Canada si elles
ne peuvent que compter que sur 4 p. 100. En effet, elles ne
toucheraient évidemment aucune partie de ces crédits de
recherche et de développement provenant des redevances. C'est
l'une des raisons pour lesquelles je pense que notre proposition
est meilleure que celle de M. Eastman, mais, encore une fois, il
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Mr. White: Thank you. That is all.
The Chairman: That really goes around the questioning
period.

Mr. Minister, I am sure it would be the presumption of the
committee that, following the evidence we will hear from
others early in 1987, we would signal to call the Minister to
the committee to take any information we may have collected
and recheck it with the Minister.
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Thank you; and I thank your officials for appearing before
us.

This committee is adjourned to the call of the Clerk.

[Translation)
faut souligner que M. Eastman a bien recommandé des
changements.

M. White: Je vous remercie. C’est tout.

Le président: Cela met fin 4 notre période de questions.

Monsieur le ministre, nous présumons que, lorsque nous
aurons entendu les autres témoignages début 1987, nous
pourrons vous inviter a revenir afin de vous faire part des
renseignements que nous aurons recueillis et faire de nouveau
le point avec vous.

Je vous remercie d’étre venus, ainsi que les fonctionnaires
qui vous accompagnent.

La séance est levée jusqu’a nouvelle convocation.
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MINUTES OF PROCEEDINGS

THURSDAY, DECEMBER 18, 1986
3)

[Text]

The Legislative Committee on Bill C-22, An Act to amend
the Patent Act and to provide for certain matters in relation
thereto met at 11:10 o’clock a.m. this day, the Chairman,
Arnold Malone, presiding.

Members of the Committee present: Mary Collins, Bill
Kempling, Thérése Killens, David Orlikow, Monique Tardif,
Brian White.

In attendance: From the Library of Parliament: Margaret
Smith, Marion G. Wrobel, Researchers.

The Committee resumed consideration of its Order of
Reference dated Monday, December 8, 1986. (See Minutes of
Proceedings dated Thursday, December 11, 1986, Issue No.
1).

The Chairman presented the Report of the Sub-Committee
on Agenda and Procedure which is as follows:

Your Sub-Committee met and agreed to recommend the
following:

1. That the Committee not seek the permission of the House
to travel.

2. That witnesses before the Committee be called within the
following categories:

I General
IT Intellectual Property
III Industrial Benefits

IV Multilateral Relations  ti4:4 V  Consumer
Protection

VI Health Care

3. That the Clerk of the Committee be authorized to arrange
for witnesses from the General Category for the week of
January 12, 1987 and from the Intellectual Property
Category for the week of January 19, 1987.

4. That the Clerk to the Committee communicate with all
organizations/persons desiring to appear advising them that
written submissions must be received by Thursday, January
15, 1987.

Bill Kempling moved,—That the Report be concurred in.

After debate, the question being put on the motion, it was
agreed to on the following recorded division:

YEAS

Messrs.
Mary Collins Monique Tardif
Bill Kempling Brian White—5

Thérése Killens

PROCES-VERBAL

LE JEUDI 18 DECEMBRE 1986
3)

[Traduction]

Le Comité législatif sur le projet de loi C-22, Loi modifiant
la Loi sur les brevets et prévoyant certaines dispositions
connexes, se réunit, aujourd’hui 4 11 h 10, sous la présidence
d’Arnold Malone, (président).

Membres du Comité présents: Mary Collins, Bill Kempling,
Thérése Killens, David Orlikow, Monique Tardif, Brian
White.

Aussi présents: De la Bibliothéque du Parlement: Margaret
Smith, Marion G. Wrobel, chargés de recherche.

Le Comité reprend I’étude de son ordre de renvoi du lundi 8
décembre 1986. (Voir Procés-verbaux du jeudi 11 décembre
1986, fascicule n° 1).

Le président présente le rapport du Sous-comité du pro-
gramme et de la procédure, libellé en ces termes:

Votre Sous-comité se réunit et convient de faire les recom-
mandations suivantes:

1. Que le Comité ne demande pas a la Chambre I'autorisation
de se déplacer.

2. Que les témoins appelés 4 comparaitre devant le Comité
soient choisis dans les catégories suivantes:

I Catégorie générale
II Propriété intellectuelle
IIT Avantages industriels
IV Relations multilatérales
V Protection des consommateurs
VI Soins de santé

3. Que le greffier du Comité soit autorisé 4 faire en sorte que
les témoins de la Catégorie générale comparaissent durant
la semaine du 12 janvier 1987, et les témoins de la catégorie
de la Propriété intellectuelle, durant la semaine du 19
janvier 1987.

4. Que le greffier du Comité communique avec toutes les
personnes ou organisations désireuses de comparaitre, les

informant que les documents devront lui parvenir d'ici le
jeudi 15 janvier 1987.

Bill Kempling propose,—Que le rapport soit adopté.

'Apr.és débat, la motion est mise aux voix et adoptée avec
voix dissidente:

POUR
Messieurs
Mary Collins Monique Tardif
Bill Kempling Brian White—35

Thérese Killens
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NAYS CONTRE
Messrs. Messieurs
David Orlikow—1 David Orlikow—1
At 11:22 o’clock a.m., the Committee adjourned to the call A 11 h 22, le Comité s’ajourne jusqu'a nouvelle convocation
of the Chair. du président.
G.A. Sandy Birch Le greffier du Comité

Clerk of the Committee G.A. Sandy Birch
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[Texte] [Traduction]

Thursday, December 18, 1986

® 1111

The Chairman: Order. Your advisory committee met this
morning in my office at 9 a.m. At that advisory committee
meeting the committee agreed to the following:

1. That the committee not seek permission from the House
to travel.

2. That witnesses before the Committee be called in
categories and in accordance with the following categories: I
General; 11 Intellectual Property; III Industrial Benefits; IV

Multilateral Relations; V Consumer Protection; VI Health
Care.

That the Clerk of the Committee be authorized to arrange
for witnesses from the General Category for the week of
January 12, 1987 and from the Intellectual Property
Category for the week of January 19, 1987.

That the Clerk of the Committee communicate with all
organizations/persons desiring to appear, advising them that

a written submission must be received by Thursday, January
15, 1987,

Perhaps before asking for a motion on the above, I should
clarify that seeking a written request to appear does not assure
an appearance. What is happening is that upon receipt of a
submission, along with the researchers, committee members
will analyse the brief and make a determination on whether or
not it is significantly apart from other briefs we have previ-
ously heard, and on that basis we will be seeking whether or
not we will make a specific invitation.

That was the report of the advisory committee. Is there a
motion for its acceptance?

Mr. Kempling: I so move.

Mr. Orlikow: I want to make it very clear that I oppose the
motion and the decision that the committee not travel. I want
to tell the members of the committee that I am speaking for all

our Members of Parliament. They are upset; indeed, they are
very angry.

The clerk had a list last week of about 45 groups that had
indicated they would like to appear. Mrs. Killens came this
morning, I think, with 95 names. I have submitted a list of
200.

® 1115

We have never seen such overwhelming, in fact, almost
unanimous opposition to this bill. We have provincial goven-
ments; we have the major consumers’ organizations; the major
organizations of seniors, of labour, of farm groups, co-
operatives; the anti-poverty groups, the health groups. They all
expressed their opposition and hundreds of them want to
appear.

Le jeudi 18 décembre 1986

Le président: La séance est ouverte. Votre comité consultatif
s’est réuni ce matin 4 mon bureau, 4 9 heures. A cette réunion,
nous sommes convenus de ce qui suit.

1. Que le Comité ne demande pas la permission 4 la
Chambre pour voyager.

2. Que les témoins devant paraitre devant le Comité fassent
partie des catégories suivantes: I Générale; Il Propriété
intellectuelle; III Avantages industriels; IV Relations
multilatérales; V Protection des consommateurs; VI Soins de
santé.

Que le greffier du Comité soit autorisé 4 appeler les témoins
de la catégorie générale pour la semaine du 12 janvier 1987
et de la catégorie de la propriété intellectuelle pour la
semaine du 19 janvier 1987.

Que le greffier du Comité communique avec tous les
organismes/personnes désirant comparaitre, afin de les
aviser que leurs mémoires doivent étre regus au plus tard le
jeudi 15 janvier 1987.

Avant de demander qu’on présente une motion pour
’adoption de ces décisions, je tiens 4 préciser que le fait qu'on
demande par écrit l'autorisation de comparaitre devant le
Comité ne garantit pas I’assentiment a cette requéte. Quand
nous aurons regu un mémoire, les membres du Comité
I’évalueront avec les documentalistes afin de déterminer s'il se
distingue assez des autres mémoires regus, et ce n'est qu'aprés
que nous déciderons d’inviter ou non les auteurs  comparaitre.

Je vous ai donc lu le rapport du comité consultatif. Est-ce
que quelqu’un veut présenter une motion pour I'adoption de ce
rapport?

M. Kempling: Je propose que le rapport soit adopté.

M. Orlikow: Je tiens 4 ce qu'il soit trés clair que je m’oppose
4 cette motion, notamment a la décision du Comité de ne pas
voyager. Je tiens 4 dire aux membres du Comité que je parle

au nom de tous les députés. Ils sont trés contrariés. En fait, ils
sont furieux.

!_e greffier avait la semaine derniére une liste de 45 groupes
qui ont signalé leur désir de comparaitre. M™ Killens a

présenté ce matin une liste de 95 noms. J'ai moi-méme
présenté une liste de 200 noms.

Nous n’avons jamais vu une opposition aussi farouche,
presque unanime & un projet de loi. Les gouvernements
provinciaux, les grandes organisations représentant les
consommateurs, les grandes organisations de personnes dgées,
de syndiqués, les grandes organisations agricoles et les
coopératives, de méme que les groupes anti-pauvreté et les
groupes du secteur de la santé, tous s’y opposent. Il y a des
centaines de témoins qui veulent comparaitre.
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They cannot all appear here because of the cost. We believe
very strongly that the committee should travel. I want a
recorded vote on that motion that we not travel, and I want to
give members of the committee notice that we are considering
ways of letting the groups across the country be heard by the
public.

I want to say to Mrs. Killens that [ was not surprised that
the Conservative members of this committee were opposed to
the committee’s travelling, but we were very surprised, to put
it mildly, to find that Mrs. Killens and, apparently, Mr.
Ouellet, last week, opposed travel.

The Chairman: Thank you very much, Mr. Orlikow.

The Chair has been generous in allowing, I believe, your
comments. You have expressed your views on this. I think it is
also important for the record to know that the legislative
committee, flowing from the McGrath report, never was
intended to be a travelling committee.

That is the job and the role that is there for standing
committees. It is also important for me to underscore that we
have already passed a motion in this committee: Those persons
or organizations that we invite to appear before us will receive
remuneration for such travel. So the point that you make
about people’s being unable to travel for cost reasons probably
would not stand.

We have a motion before us. We can vote on it. Do you want
to speak on this, Mr. White?

Mr. White: Mr. Chairman, I would like it made quite clear
that the fact that this committee does not travel in no way
restricts access of any group to this committee. They are able
to submit written submissions.

I know, speaking for myself, the fact that we receive a
written submission from a group in no way diminishes the
importance of that submission, whether it be in person or
written.

I think, to facilitate the work of this committee, we will hear
from many groups. I think those groups that will not attend in
person can submit their written briefs. It is important to note
that.

The Chairman: Thank you, Mr. White.
Mrs. Killens.

Mrs. Killens: In your presentation, Mr. Chairman, you said
that you were giving a limit date of January 15 for people to
present their brief. I want it made clear that the selection or
rejection of witnesses does not depend on their respecting that
deadline of January 15. I would feel bad if some people, who
planned some Christmas holidays, are not here to present their
brief. They would miss that date. I hope it does not mean those
people are rejected if a brief comes later than that date.

[Translation]

Tous ces gens ne peuvent pas comparaitre, étant donné les
frais que cela implique. Nous pensons trés sincérement que le
Comité devrait se déplacer. Je voudrais un vote par appel
nominal pour cette partie de la motion concernant les voyages,
et je tiens 4 signaler aux membres du Comité que nous

cherchons le moyen qui permettrait 4 ces groupes d’étre
entendus en public.

Je voudrais dire & M™ Killens que je ne suis pas étonné de
constater que les députés conservateurs, membres du Comité,
s’opposent 4 ce que nous voyagions mais j’ai été trés étonné—
et c’est le moins que je puisse dire—qu’elle méme et, me dit-
on, M. Ouellet, la semaine derniére, se soient opposés 4 ce qué
nous voyagions.

Le président: Merci beaucoup, monsieur Orlikow.

Je vous ai trés généreusement permis de faire vos remarques.
Vous avez donc exprimé votre opinion. Je pense qu’il est
également important de dire qu'effectivement, le comité
législatif, tel que formé par suite des recommandations du
rapport McGrath, n’a jamais eu pour mission de voyager.

Cest 1 le role et le travail des comités permanents. Il est
également important que je rappelle que nous avons déji
adopté une motion ici, en Comité: les particuliers ou les
organisations @ qui on demandera de comparaitre recevront un
dédommagement pour leurs frais de déplacement. Ce que vous
dites donc au sujet des gens qui ne pourraient pas venir a
Ottawa parce que ce serait trop onéreux n’est donc pas une
raison valable.

Nous sommes saisis d'une motion. Nous pouvons la mettre
aux voix. Monsieur White, voulez-vous en discuter?

M. White: Monsieur le président, je voudrais qu’il soit bien
clair que le fait que le Comité ne voyage pas ne restreint en
rien l'accés des citoyens au Comité. Ils peuvent toujours
envoyer un mémoire écrit.

Pour ma part, je tiens & ajouter que le fait de recevoir
uniquement un mémoire écrit de la part d’un groupe ne
diminue en rien I'importance de ce mémoire, car tous les
témoignages seront pris en compte, qu’ils soient oraux ou
écrits.

Pour faciliter les travaux du Comité, nous allons entendre
les représentants de divers groupes. Les groupes qui ne
pourront pas venir & Ottawa pourront toujours envoyer un
mémoire écrit. 1l est important de le signaler.

Le président: Merci, monsieur White.
Madame Killens.

Mme Killens: Monsieur le président, vous avez dit tout a
I'heure que vous imposiez une date limite, le 15 janvier, a la
présentation de mémoires. Je voudrais qu’il soit bien entendu
que le choix des témoins ne dépend pas du respect de cette date
limite du 15 janvier. Nous sommes dans la période de Noél, et
je trouverais tout a fait malheureux que des gens ne puissent
pas présenter leurs mémoires avant la date fixée. J'espére que
ces gens ne seront pas automatiquement rejetés s’ils sont en
retard.
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[Texte]

I do hope, while I have the right to speak, that we will have
a chance to discuss the witness list again among ourselves.

The Chairman: Certainly.

I would think much of what you say, Mrs. Killens, would go
as understood. What we are doing today, and what we must do
today, is put the clerk in the position that he has the authority
of the committee to work across the Christmas break to get us
started after January.

This is not a final, conclusive decision being made today vis-
a-vis the witnesses.

Mr. Orlikow, you are seeking the floor.

Mr. Orlikow: With respect to the date question, Mr.
Chairman, surely the only thing we have to be certain of is
that the witnesses who are scheduled for the first few meetings
in January have their submissions in by January 15.

® 1120

Surely we would not require the other organizations which
may be heard in February or March, or however long the
committee meets, to have their briefs in by January 15 in order
to be considered.

The Chairman: On that, Mr. Orlikow, we need not attach an
obligation to the date, as Mrs. Killens has indicated. On the
other hand, I think it would be appropriate for the clerk to
encourage that they meet the deadline, with no obligation
attached to it, simply because it helps our work greatly if we
know what is out there in terms of an organizational perspec-
tive. I would think we would certainly not want to have a
notion that it does not matter, that they can come in at any
date. I do not think that is the tone we would want to apply to
anything the clerk is instructed to do.

We have a motion before us. Anyone to speak to the
motion? If not, Mr. Orlikow has asked that we have a roll call
vote. The motion is that the report be concurred in.

Motion agreed to: yeas, 5; nays, 1

The Chairman: That, then, is the work done by the advisory

committee to get this committee started for the first part of
January.

If I might just resay what is already in the report, essentially
we have selected six areas for discussion that will allow us to
focus, and they are as we have earlier indicated. We will be
starting with a general section when we come back. In the
second week we are back we will be moving to that area of
intellectual property. In the other areas that follow—industrial
benefits, multilateral relations, consumer protection, and
health care—we will be arranging our witnesses thereafter.
There will be a fairly extensive, I would presume, meeting of
the advisory committee and the committee itself when we
come to the question of looking at witnesses after Christmas.

So this gets the process started.

Having stated that, are there any other matters to come
before the committee at this time?

[Traduction)

Jespére sincérement par ailleurs que nous aurons |’occasion
de discuter de la liste des témoins entre nous.

Le président: Absolument.

Je pense que ce que vous venez de dire va de soi, madame
Killens. Aujourd’hui, nous devons donner au greffier I'autori-
sation d’amorcer le travail du Comité pendant le congé de
Nokl, afin que nous puissions démarrer en janvier.

Nous ne prendrons pas aujourd’hui de décision définitive
concernant les témoins.

Monsieur Orlikow, vous voulez la parole?

M. Orlikow: Pour ce qui est de la date, la seule chose qu’il
faut garantir, c’est que les témoins que nous entendrons lors
des premiéres réunions de janvier envoient leurs mémoires
avant le 15.

Il est entendu que I'on ne peut pas exiger des autres
organisations qui seront entendues en février ou en mars, ou
plus tard, de présenter leurs mémoires avant le 15 janvier.

Le président: Monsieur Orlikow, comme I'a dit M™ Killens,
nous ne sommes pas forcés de faire de cette date une obliga-
tion. Par ailleurs, je pense qu’il serait bon que le greffier
exhorte les témoins potentiels 4 respecter la date limite, sans
obligation bien siir, parce que cela facilite considérablement
’organisation de notre travail. Nous ne voulons certainement
pas, d’autre part, que les gens fassent fi de la date limite, et
qu’ils pensent qu'ils ont tout le temps qu’ils veulent. Je ne
pense pas que ce soit ce que nous voulons donner comme
consigne a notre greffier.

Nous sommes saisis d’'une motion. Quelqu’un veut-il prendre
la parole pour en discuter? Dans la négative, M. Orlikow a

demandé un vote par appel nominal. La motion porte que nous
adoptions le rapport.

La motion est adoptée par cing voix contre une

Le président: Voila donc le travail accompli par le comité

consultatif pour que les travaux démarrent dans la premiére
quinzaine de janvier.

Permettez-moi de vous rappeler ce que le rapport contient.
Essentiellement, il y a six catégories de discussions, et ce sont
celles que j'ai citées tout & I'heure. Quand nous reviendrons,
nous commencerons par la catégorie générale. Au cours de la
deuxiéme semaine, nous passerons 4 la catégoric de la
propriété intellectuelle. Quant aux autres, les avantages
industriels, les relations multilatérales, la protection des
consommateurs et les soins de santé, nous dresserons la liste
des témoins en temps utile. Il y aura une réunion assez
importante du comité consultatif et du Comité lui-méme
quand il s’agira de dresser la liste des témoins aprés Nogl.

Cela permet donc d’amorcer les travaux.

Cela dit, y a-t-il d’autres questions dont il faudrait discuter
tout de suite?
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[Text] [Translation)
Mr. Kempling: I move we adjourn, Mr. Chairman. M. Kempling: Je propose que nous levions la séance,
monsieur le président.
The Chairman: I am asking if there are any other matters to Le président: Y a-t-il autre chose, David?
come before the committee, David.
Mr. Orlikow: No. M. Orlikow: Non.
The Chairman: That being the case, the meeting stands Le président: Puisqu’il en est ainsi, la séance est levée.

adjourned to the call of the Chair. Merry Christmas and Joyeux Noégl et bonne année.
Happy New Year.
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[Text] [Traduction)

The Legislative Committee on Bill C-22, An Act to amend
the Patent Act and to provide for certain matters in relation
thereto met at 11:12 o’clock a.m. this day, the Chairman,
Arnold Malone, presiding.

Members of the Committee present: Gabrielle Bertrand,
Dave Dingwall, Robert Horner, Bill Kempling, David Orlikow,
Monique Tardif, Brian White.

Other Members present: Howard McCurdy, Bill Attewell,
William G. Lesick.

In attendance: From the Library of Parliament. Margaret
Smith, Marion G. Wrobel, Researchers.

Witnesses: From the Canadian Drug Manufacturers
Association: Luciano Calenti, Chairman; Leslie Dan, Director;
Bernard Sherman.

The Committee resumed consideration of its Order of
Reference dated Monday, December 8, 1986. (See Minutes of
Proceedings dated Thursday, December 11, 1986, Issue No.
1).

The Chairman presented the Report of the Sub-committee
on Agenda and Procedure which is as follows:

Your Sub-Committee met yesterday, Monday, January 19,
1987 and agreed:

1. That the categories enunciated in the earlier Report be
reconfirmed.

2. That the date January 15 for receipt of submissions was not
an absolute date but was a date which interested
persons/organizations were encouraged to attain so as to
allow the Committee to better formulate its future business.
That interested persons/organizations may submit briefs at
any time while the Bill is in Committee.

3. That all submissions received be distributed to Committee
members in the language in which they are received but
that translations are to follow as quickly as possible.

4. That the Legislative Committee meet at 3:30 o’clock p.m.
on Wednesday, January 21, 1987 for the purpose of
planning its future meetings.

On motion of Bill Kempling, the Report of the Sub-
Committee on Agenda and Procedure was concurred in.

The representatives from the Canadian Drug Manufacturers
Association made a presentation and answered questions.

At 1:05 o'clock p.m., the Committee adjourned until later
this day.

Le Comité législatif sur le projet de loi C-22, Loi modifiant
la Loi sur les brevets et prévoyant certaines dispositions
connexes, se réunit, aujourd’hui & 11 h 12, sous la présidence
d’Arnold Malone, (président).

Membres du Comité présents: Gabrielle Bertrand, Dave
Dingwall, Robert Horner, Bill Kempling, David Orlikow,
Monique Tardif, Brian White.

Autres députés présents: Howard McCurdy, Bill Attewell,
William G. Lesick.

Aussi présents: De la Bibliothéque du Parlement. Margaret
Smith, Marion G. Wrobel, chargés de recherche.

Témoins: De I'Association canadienne des fabricants de
produits pharmaceutiques: Luciano Calenti, président; Leslie
Dan, directeur; Bernard Sherman.

Le Comité reprend I’étude de son ordre de renvoi du lundi 8
décembre 1986. (Voir Proces-verbaux du jeudi 11 décembre
1986, fascicule n° 1).

Le président présente le rapport du Sous-comité du pro-
gramme et de la procédure libellé en ces termes:

Votre Sous-comité s’est réuni hier, le lundi 19 janvier 1987,
et a convenu de ce qui suit:

1. Que les catégories mentionnées dans le rapport précédent
soient confirmées.

2. Que le 15 janvier, date fixée pour la présentation des
documents, n’était pas inconditionnelle, mais qu'il s’agissait
plutdt d’encourager les personnes et les organisations
intéressées 4 chercher 4 s’en tenir 4 cette date pour
permettre au Comité de mieux formuler ses futurs travaux.
Que les personnes et les organisations intéressées peuvent
soumettre leurs documents n’importe quand ou le projet de
loi est étudié en comité.

3. Que tous les documents regus soient distribués aux mem-
bres dg Comité dans la langue originale, mais qu'une
traduction leur soit procurée dans les plus brefs délais.

4. Que le Comité législatif se réunisse le mercredi 21 janvier
1987, a 15 h 30, pour planifier ses futures réunions.

Sur motion de Bill Kempling, le rapport du Sous-comité du
programme et de la procédure est adopté.

Les représentants de I'Association canadienne des fabricants

de pr9duits pharmaceutiques font un exposé et répondent aux
questions.

A 13 h 05, le Comité interrompt les travaux pour les
reprendre plus tard dans la journée.
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The Legislative Committee on Bill C-22, An Act to amend
the Patent Act and to provide for certain matters in relation
thereto met at 3:39 o'clock p.m. this day, the Chairman,
Arnold Malone, presiding.

Members of the Committee present: Gabrielle Bertrand,
Dave Dingwall, Robert Horner, Bill Kempling, Howard
McCurdy, Monique Tardif, Brian White.

Other Member present: David Orlikow.

In attendance: From the Library of Parliament: Margaret
Smith, Marion G. Wrobel, Researchers.

Witnesses: From the Pharmaceutical Manufacturers
Association of Canada: Terry A. Mailloux, Chairman, PMAC
Patent Committee and President, Pacific Pharmaceuticals
Ltd., Vancouver, B.C.; John L. Zabriskie, Immediate Past
Chairman of the Board (PMAC) and President, Merck-Frosst
Canada Inc., Montreal, Quebec; Pierre Fortin, PMAC
Director of Government Liaison, Ottawa, Ontario.

The Committee resumed consideration of its Order of
Reference dated Monday, December 8, 1986. (See Minutes of
Proceedings dated Thursday, December 11, 1986, Issue No.
1).

The representatives of the Pharmaceutical Manufacturers
Association of Canada made a statement and answered
questions.

At 5:30 o’clock p.m., the Committee adjourned to the call of
the Chair.

G.A. Sandy Birch

Clerk of the Committee

Le Comité législatif sur le projet de loi C-22, Loi modifiant
la Loi sur les brevets et prévoyant certaines dispositions
connexes, s¢ réunit, aujourd’hui 4 15 h 39, sous la présidence
d’Arnold Malone, (président).

Membres du Comité présents: Gabrielle Bertrand, Dave
Dingwall, Robert Horner, Bill Kempling, Howard McCurdy,
Monique Tardif, Brian White.

Autre député présent: David Orlikow.

Aussi présents: De la Bibliothéque du Parlement: Margaret
Smith, Marion G. Wrobel, chargés de recherche.

Témoins: De I'Association canadienne des fabricants de
produits pharmaceutiques: Terry A. Mailloux, président,
Comité des brevets—ACIM, et président, Pacific Pharmaceu-
ticals Ltd., Vancouver (C.-B.); John L. Zabriskie, président
sortant du Conseil d’administration (ACIM), et président,
Merck-Frosst Canada Inc., Montréal (Québec); Pierre Fortin,
directeur des relations gouvernementales (ACIM), Ottawa
(Ontario).

Le Comité reprend I’étude de son ordre de renvoi du lundi 8
décembre 1986. (Voir Proces-verbaux du jeudi 11 décembre
1986, fascicule n° 1).

Les représentants de I’Association canadienne des produits
pharmaceutiques font une déclaration et répondent aux
questions.

A 17 h 30, le Comité s’ajourne jusqu’a nouvelle convocation
du président.

Le greffier du Comité

G.A. Sandy Birch




20-1-1987 Projet de loi C-22 345
EVIDENCE TEMOIGNAGES

(Recorded by Electronic Apparatus) (Enregistrement électronique)

[Texte] [Traduction]

Tuesday, January 20, 1987
® 3112

The Chairman: Members of the committee, we have a
quorum. Our reference is Bill C-22, an act to amend the
Patent Act and to provide for certain matters in relation
therein.

Our first item of business is the subcommittee report. I will
need a motion to concur in the report of the Subcommittee on
Agenda and Procedure.

Mr. Kempling: I so move.
Motion agreed to [See Minutes of Proceedings)

The Chairman: The witnesses we have today are from the
Canadian Drug Manufacturers Association. 1 am not sure
whether we need to single out as—

Mr. Dingwall: On a point of order, Mr. Chairman. Prior to
getting to the witnesses, from whom we are all interested in
hearing, I have a very small matter that could be very
important as we progress with this legislation.

® 111S

Unfortunately, copies of the submission being made here
this morning were not given out until this morning, which gives
us little opportunity to examine the great detail of the contents
of the submission. However, knowing the eloquence and the
substantive people making the presentation today, this will
certainly assist us greatly. I hope you would take it under
advisement that for subsequent meetings the clerk be directed
to make certain we have the briefs beforehand if there is a
written brief so members will be able to carry out their
responsibilities in a very responsible way. Thank you, Mr.
Chairman.

The Chairman: Mr. Dingwall, the committee thanks you for
your intervention. It is important to note a witness would not
be required under any parliamentary rule or law to make a
written submission. It is possible to appear here without one. I
want to assure you it will be the disposition of the Chair to ask
our clerk to provide the briefs not only in advance whenever
and however possible but also with time enough for translation
so the committee will have the opportunity to examine them
prior to coming to committee. This is certainly the objective we
have in mind.

I want to introduce the Canadian Drug Manufacturers
Association; Mr. Calenti, the chairman, Mr. Dan, and Mr.
Sherman. Mr. Calenti, would you proceed with any statement
on behalf of your association, after which we will have
questions from the committee?

Le mardi 20 janvier 1987

Le président: Mesdames et messieurs, il y a quorum. Notre
ordre de renvoi prévoit I'examen du projet de loi C-22, loi
modifiant la Loi sur les brevets et prévoyant certaines disposi-
tions connexes.

Nous avons d’abord 4 I'ordre du jour le rapport du Sous-
comité. Il faut que quelqu’un propose Iadoption du rapport du
Sous-comité du programme et de la procédure.

M. Kempling: Je le propose.
La motion est adoptée (Voir Proces-verbal et Délibérations)

Le président: Nous accueillons aujourd’hui les représentants
de P'Association canadienne des fabricants de produits
pharmaceutiques. Je ne sais pas s'il est nécessaire que nous
mentionnions plus particuliérement . . .

M. Dingwall: J’invoque le Réglement, monsieur le président.
Avant que vous ne donniez la parole aux témoins, que nous
voulons tous entendre, j'aimerais soulever une question qui
sans étre primordiale pourrait prendre beaucoup d’importance
dans le cours de I’examen de ce projet de loi.

Malheureusement, ce n'est que ce matin que nous avons
regu un exemplaire du mémoire qui sera présenté ici ce matin,
ce qui nous laisse trés peu de temps pour I’étudier a fond. Mais
toutefois je sais que 1’éloquence et le sérieux des personnes qui
vont nous adresser la parole ce matin nous aideront certaine-
ment beaucoup. J'ose cependant espérer qu’en ce qui concerne
les réunions futures, vous songerez & demander au greffier de
veiller 4 ce que nous recevions les mémoires & I'avance, de
fagon d ce que les membres du comité puissent s’acquitter de
leurs responsabilités avec toute la diligence voulue. Merci,
monsieur le président.

Le président: Monsieur Dingwall, le comité vous remercie
de cette intervention. Toutefois il faut signaler qu’en vertu du
réglement parlementaire, aucun témoin n'est obligé de
présenter un mémoire écrit. Il est possible de comparaitre
devant un comité sans mémoire. Je peux vous promettre
néamoins que je suis tout a fait disposé & demander au greffier
non seulement de veiller & ce que nous recevions les mémoires
a I'avance, lorsque c’est possible, mais également suffisamment
tdt pour nous permettre de faire traduire les documents de
fagon 4 ce que nous puissions les étudier avant de venir aux
réunions du comité. C'est certainement I'objectif que j'ai en
téte.

Je veux maintenant vous présenter les représentants de
I'Association canadienne des fabricants de produits pharma-
ceutiques: M. Calenti, le président; M. Dan et M. Sherman.
Monsieur Calenti, si vous avez un exposé 4 nous faire au nom
de votre association, vous pouvez commencer, et ensuite nous
passerons aux questions?
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Mr. Luciano Calenti (Chairman, Canadian Drug Manufac-
turers Association): Ladies and gentlemen, my name is
Luciano Calenti and I am the chairman of the Canadian Drug
Manufacturers Association.

The CDMA is unlike most other trade associations. Two
things bind our membership together: we are all Canadian-
owned and we all have a portion of our business involving
generic drugs. Some members derive the bulk of their revenue
from manufacturing generics. Some, like my company, provide
the raw material. Some are engaged in research and testing.
Others have only a small portion of their business in generics.

As you can appreciate, our meetings are characterized by
disagreements and varying opinions. In fact, the only thing
which has made this presentation possible is that we all agree
generic drugs and a healthy, Canadian-owned domestic
pharmaceutial sector are necessary for Canada’s social and
economic well-being.

The brief and presentation we are submitting reprsent a
double compromise, a compromise within the generic industry
and an attempt at compromise with brand name manufactur-
ers. Let me make one thing clear at the outset. Like many
Canadians—and 1 would suggest even the bulk of Canadi-
ans—we do not think there is any real social or economic
reason to change the current system of compulsory licensing. It
has brought only good to Canada.

If you attempt to separate the facts from the rhetoric there
is a vast amount of factual material, which shows:

1. The pharmaceutical industry is a profitable one in Canada.
In fact, the Eastman committee studied 23 multinationals
operating in Canada and found 11 reported higher profits than
their parent companies did and 14 reported a higher return on
investment than their parent. In fact, they are even more
profitable than Eastman found because of transfer pricing,
which we will show later on.

2. Compulsory licensing had no adverse effect on research and
investment by multinationals. Again Eastman reported R and
D rose marginally after compulsory licensing was introduced.

3. Canada does protect intellectual property. Generic compa-
nies are forced to pay royalties to patent holders.

4. Generics have made possible provincial and private drug
benefit plans. Without a wide variety of low-cost alternative
drugs, those plans will quickly be forced to reduce universality
or raise premiums and taxes.

[Transiation)

M. Luciano Calenti (président, Association Canadienne des
fabricants de produits pharmaceutiques): Mesdames et
messieurs, je m’appelle Luciano Calenti, et je suis le président
de [I'Association canadienne des fabricants de produits
pharmaceutiques.

L’ACFPP ne ressemble guére a la plupart des associations
commerciales. Ses membres ont deux choses en commun: nos
compagnies appartiennent toutes a des intéréts canadiens et
nous fabriquons tous a divers degré des produits génériques.
Certains de nos membres tirent le gros de leur revenu de la
fabrication de produits génériques. Certains, comme ma
société, fournisse les matiéres premiéres. Et certains s’adon-
nent 4 la recherche et aux essais cliniques. D’autres ne
consacrent qu’une toute petite partie de leurs activités a la
fabrication de produits génériques.

Vous comprendrez facilement que nos réunions se caractéri-
sent par des désaccords et des divergences d’opinion. En fait, la
seule raison pour laquelle il nous a été possible de nous
entendre pour faire la présentation d’aujourd’hui, c’est que
nous convenons tous que le bien-étre social et économique du
Canada exige des produits génériques et un secteur pharma-
ceutique sain 4 propriété canadienne.

Le mémoire et I’exposé que nous présentons constituent un
compromis double, un compromis au sein de 'industrie de la
fabrication des produits génériques et une tentative de
compromis avec les fabricants de produits de marque. Préci-
sons une chose clairement au départ. Comme de nombreux
Canadiens—ije dirais méme I'ensemble des Canadiens—nous
ne voyons aucune raison sociale ou économique réelle de
modifier le régime actuel de licence obligatoire. Ce systéme n’a
donné que de bons résultats au Canada.

Si on essaie de distinguer entre les faits et les belles paroles,
on constate qu’il y a beaucoup de documents factuels qui
révélent:

1. Que I'industrie pharmaceutique est rentable au Canada. En
fait, le comité Eastman, sur 23 multinationales étudiées, a
constaté que 11 des filiales canadiennes étaient plus rentables
que leur société mere et que 14 d’entre elles avaient déclaré un
taux de rendement sur I'investissement supérieur a leur société
mére. En vérité, ces filiales étaient plus rentables que ne I'avait
constaté la commission Eastman 4 cause de la pratique des
prix de transfert, comme nous le démontrerons plus loin.

2. Que les licences obligatoires ne suppriment a aucune fagon
I'incidence néfaste sur la recherche et les investissements faits
par les multinationales. Ici encore la commission Eastman a
révélé une augmentation marquée de la recherche et du
développement aprés I'introduction des licences obligatoires.

3. Que le Canada protége la propriété intellectuelle. Les
fabricants de produits génériques doivent payer des redevences
aux détenteurs de brevets.

4. Que les produits génériques ont rendu possible les régimes
provinciaux et privés d’assurance-médicaments. Sans toute une
gamme de médicaments de rechange 4 faible coiit, tous ces
régimes devraient rapidement soit réduire |’universalité ou
augmenter les primes et les impdts.
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S. Canada has gone from having among the highest drug
prices in the industrialized world to having among the lowest.

The arguments we place before you in our brief and verbally
can be proven by third-party research, and, like the multina-
tionals, we have a compelling case to make—a case made by
the Restrictive Trade Practices Commission, the Hall royal
commission, the Harley report, the Eastman commission.
Every one of them agreed that Canada needs a healthy and
aggressive generic drug industry.

We have yet to see one such authoritative report in support
of the gross and extensive monopoly on life-saving drugs that
Bill C-22 proposes.

As I said, like most Canadians we continue to say: why
change a system that works so well? But, being reasonable
men and women, we accept that this government is committed,
for its own reasons, to change. If that is in fact the case, at the
very least any changes should be on condition that they ensure
some benefits for Canada.

In that spirit we make the recommendations contained in
this brief. We feel they represent the compromise that presents
the best opportunity to ensure a healthy and expanding
pharmaceutical industry in Canada with room for generic,
multinational, R and D, fine chemical manufacturing,
biotechnology companies, and, above all, social and economic
benefits to Canadians.

Unless this bill is amended, however, we can easily and
accurately predict a gloomy future for the pharmaceutical
industry in Canada and for Canadians.

Much has been said about the establishing of a world-class
pharmaceutical industry in Canada. That world-class industry
must have six separate sectors: pure research, applied research,
fine chemicals, brand-name manufacturers, generic manufac-
turers, and the new biotechnological companies. Canada
currently has four of those elements: a small but promising
pure research capability in our universities, a thriving and
profitable multinational sector, an emerging generic group,
and a budding biotechnology capability. We need to maintain
those four and the other two have to be added.

The trouble with this legislation, as you will hear repeatedly
during your hearings, is that Bill C-22 will reduce Canada’s
industry to only two components and will result in a whopping
big reliance on foreign firms for our drugs. Why? Because this
bill effectively freezes the generic industry within five years.
The only products we will be allowed to offer will be those that
will have been long outdated by new medicine.

[Traduction]

5. Que le Canada, aprés avoir eu pour les médicaments des
prix figurant parmi les plus élevés dans les pays industrialisés,
est passé au rang de ceux dont les prix sont parmi les plus bas.

La recherche effectuée par des tiers prouve la véracité des
arguments contenus soit dans notre mémoire soit dans I'exposé
que nous vous faisons et, tout comme les multinationales, nous
pouvons faire valoir un argument irrésistible—un argument
avancé par la Commission sur les pratiques restrictives du
commerce, la Commission royale d’enquéte Hall, la Commis-
sion Harley et la Commission Eastman. Toutes ont reconnu
qu’il fallait au Canada une industrie saine et dynamique de
fabrication de produits génériques.

Aucune commision de ce genre n'a encore appuyé le
monopole général et étendu que propose le bill C-22 sur les
médicaments curatifs.

Comme je I'ai déclaré, nous continuons 4 dire comme la
plupart des Canadiens: pourquoi modifier un régime qui
fonctionne si bien? Mais, parce que nous sommes des hommes
et des femmes raisonnables, nous admettons que ce gouverne-
ment, pour des raisons qui lui sont propres, s’est engagé d
apporter des changements. Si c’est en fait le cas, 4 tout le
moins, il faudrait que ces changements apportent certains
avantages au Canada.

C’est dans cet esprit que nous formulons les recommanda-
tions qui figurent dans ce mémoire. Nous estimons qu'ils
représentent un compromis qui comporte les éléments ayant la
meilleure chance de nous assurer une industric pharmaceuti-
que saine et croissante au Canada, qui laisse une place aux
produits génériques, aux multinationales, d la recherche et au
développement, a la fabrication de produits chimiques fins, aux
entreprises de biotechnologie, et avant tout a4 des avantages
sociaux et économiques pour les Canadiens.

Toutefois, 4 moins qu’on apporte des modifications & ce
projet de loi, il nous est facile de prédire sous risque de nous
tromper un avenir sombre pour I'industrie pharmaceutique au
Canada et pour les Canadiens.

On a beaucoup parlé de la création d’une industrie pharma-
ceutique de niveau mondial au Canada. Or, pour ce faire, il
faut six secteurs distincts: la recherche pure, la recherche
appliquée, les produits chimiques fins, les fabricants de
produits de marque, les fabricants de produits génériques et le
nouveau secteur de la biotechnologie. Pour I'instant, le Canada
ne posséde que quatre de ces éléments: de petits établissements
de recherche pure qui sont prometteurs, dans nos universités;
un secteur multinational rentable et en plein essor; un secteur
de fabrication de produits génériques qui se développe, et une
industrie biotechnologique naissante. Il nous faut soutenir ces
quatre éléments et travailler 4 mettre en place les deux autres.

Ce qui est malheureux dans ce projet de loi, comme vous
I'entendrez répéter tout au cours de vos auditions, c’est que le
bill C-22 va réduire P'industrie canadienne i deux de ces
€éléments seulement, ce qui va nous faire dépendre énormément
des sociétés étrangéres en matiére de médicaments. Pourquoi?
Parce que ce projet de loi bloquera, 4 toutes fins pratiques, le
secteur de production générique d’ici cinq ans. Les seuls
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This bill kills the biotech industry. Right now Canada wisely
allows only process patents on food and medicine. No company
can own insulin or human growth hormone or interferon or
interleukin. Instead, they own the right to the process that
duplicates the natural compound. As a result, our budding
biotech companies have developed a host of patented processes
that manufacture these life-saving substances cheaply and
effectively. This bill, however, wants to give multinationals the
right to own insulin or high-growth hormones. It replaces
process patents with product patents. It is just like giving
foreign companies the sole right to own white bread or to own
milk. Bill C-22 will kill biotech in Canada.

The bill will also preclude Canada from ever having a fine
chemical industry. The June version of the legislation at Jeast
linked monopolies with manufacturing in Canada. To win
exclusive patent rights, multinationals would have to manufac-
ture key ingredients here. Not only would that move have
created jobs, but it would have been the first step towards
reducing our bloated billion-dollar trade deficit in phar-
maceutical chemicals. Equally important, it would have
established a strong R and D base of scientists experienced in
working with pharmaceuticals.

This bill, however, perpetuates imports, kills the hope of
companies like mine that are trying to establish manufacturing
in Canada, and legitimizes the insidious system known as
transfer payments under which multinationals spirit hundreds
of millions of dollars in tax profits out of Canada.
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To understand how much money flees the country through
grossly inflated raw material prices, all this committee has to
do is call upon Revenue Canada. The ministry has a score of
law suits going on against multinationals to recover taxes.
Through Bill C-22 we lose the manufacturing industry, we lose
a healthy generic industry, we lose R and D capability. We
gain nothing.

This committee should try to understand the crucial element
in this argument over compulsory licensing. There has never
been a country in the world that established an independent
world-class industry based on foreign-owned branch plants.

[Translation]

produits que nous pourrons offrir, ce seront des produits déja
dépassés par de nouveaux médicaments.

Le projet de loi va tuer I'industrie biotechnologique. A
I’heure actuelle, le Canada a la sagesse de ne permettre que
des brevets de procédés pour les aliments et les médicaments.
Aucune société ne peut devenir propriétaire de I'insuline ou des
hormones de croissance humaine ou de ['interféron ou de
Iinterlukine. Mais les fabricants détiennent la propriété du
procédé qui imite un élément naturel. Par conséquent, nos
entreprises biotechnologiques naissantes ont mis au point toute
une gamme de procédés brevetés qui permettent de fabriquer
efficacement et 4 peu de frais ces substances curatives. Or, ce
projet de loi veut accorder aux multinationales le droit de
posséder I'insuline ou les hormones & croissance rapide. On y
remplace les brevets pour procédés par des brevets pour
produits. C’est comme accorder aux sociétés étrangéres un
droit exclusif pour la propriété du pain blanc ou du lait. Le
projet de loi C-22 va tuer la biotechnologie au Canada.

Le projet de loi empéchera également le Canada d’avoir un
jour une industrie de fabrication de produits chimiques fins.
Au moins la version du mois de juin du projet de loi faisait un
lien entre les monopoles et la fabrication au Canada. Afin
d’obtenir des droits exclusifs en matiére de brevets, les
multinationales auraient été obligées de fabriquer ici les
ingrédients principaux. Cela aurait permis non seulement de
créer des emplois, mais c'était déja un premier pas en vue de
réduire dans le domaine des produits chimiques pharmaceuti-
ques notre déficit commercial de un milliard de dollars. Chose
tout aussi importante, le libellé du mois de juin aurait permis
d’établir une équipe solide de scientifiques spécialisés dans la
recherche et le développement dans le domaine pharmaceuti-
que.

Ce nouveau texte du projet de loi cependant va perpétuer les
importations, détruire les espoirs d’entreprises telles que la
mienne qui tentent d’établir un secteur de fabrication au
Canada, et légitimer la pratique insidieuse qu’on appelle les
prix de transfert qui permet aux multinationales d’admirer des
centaines de millions de dollars de bénéfices avant impdt vers
I’étranger.

Afin de se faire une idée des sommes considérables quittent
le pays grice aux prix nettement exagérés des matiéres
premiéres, il suffit au Comité de se renseigner auprés du
ministére du Revenu national. En effet, celui-ci a engagé un
grand nombre de poursuites contre les multinationales afin de
récupérer des impdts. A cause du projet de loi C-22, nous
allons perdre le secteur de la fabrication, nous allons perdre
une industrie saine de production de médicaments génériques,
nous allons perdre nos activités de recherche et de développe-
ment. Nous n'y gagnerons rien.

Votre comité devrait essayer de comprendre I'élément
primordial de I'argument que nous avangons au sujet des
licences obligatoires. Il n’y a jamais eu de pays au monde qu!
ait réussi a créer une industrie autonome de niveau mondial en
se fondant sur des filiales & propriété étrangére.
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In the last half century Canada has had a multinational-
dominated pharmaceutical industry. During that period,
Canada developed only four new products. All four originated
in non-profit institutions, or in laboratories started by
Canadian-owned firms.

The multinationals will claim credit. However, money is the
only credit they are due, money to buy up Canadian inventions
and then close down the labs that produced them.

In Italy, where a state policy to encourage domestic industry
patents is not recognized, twenty new products have been
developed, including a major cancer drug, adrimycin, and one
of the world’s most important antibiotics, cyclosporin.

So much for the argument that full patent protection
encourages development of new products. This committee will
also hear that this legislation brings Canada into line with the
rest of its industrial trading partners. The people who make
this argument are insulting your intelligence in assuming that
you will not look any further than their statement. This
legislation brings Canada into line with only one country, the
United States. In that nation medical costs are so high that
they are the leading cause for personal bankruptcies.

In fact, what most nations do is sort of barter with drug
companies. Patent protection and price depend upon invest-
ment, R and D and job creation, the brand name drug

companies bring with them. Those obligations are contractu-
ally binding.

Most nations also require technology transfer to help their
own domestic industry. More important, nothing is granted
until obligations are met. Bill C-22 however, has none of these
conditions that have proved to be so successful in other
countries. We have heard multinationals trumpet the figure of
$1.4 billion in new investments if Bill C-22 is passed. It is our
strong belief that, given the natural growth of the market, that
amount of money would have been spent anyway, just to
maintain pace with demand.

We have just compiled an analysis, which will be available
to the committee. Those numbers will prove that actually the
investment due to natural growth will be over and above what
the multinationals are promising.

The pharmaceutical market in Canada has grown in the last
five years at about 17% a year. To maintain competitive
positions and to meet increased demand, massive new invest-
ment by all pharmaceutical companies will be required. Under
the existing legislation, generic companies alone would have to
invest $250 million over 10 years.

26672—2

[Traduction)

Depuis 50 ans, le Canada a une industrie pharmaceutique
dominée par les multinationales. Pendant cette période, le
Canada n’a mis au point que quatre nouveaux produits. Les
quatre ont été créés dans des institutions 4 but non lucratif ou
dans des laboratoires mis sur pied par des entreprises a
propriété canadienne.

Les multinationales en revendiqueront le mérite. Toutefois,
leur seul mérite, c’est d’avoir eu l'argent nécessaire pour
acheter les inventions canadiennes et ensuite fermer les
laboratoires qui les avaient produites.

En ltalie, oi l'on n’applique pas une politique étatique
établie en vue d’encourager I'octroi de brevets a I'industrie
nationale, on a mis au point 20 nouveaux produits, y compris
I'adrimycine, un médicament important dans la lutte contre le
cancer et la cyclosporine, I'un des antibiotiques les plus
importants du monde.

Voila pour ce qui est de 'argument selon lequel la protection
intégrale par des brevets favorise la mise au point de nouveaux
produits. Votre comité entendra dire également que ce projet
de loi permettra au Canada de se comporter comme ses autres
partenaires commerciaux des pays industrialisés. Ceux qui le
prétendent insultent votre intelligence en supposant que vous
n’allez pas chercher plus loin. Ce projet de loi ne permettra au
Canada que d’imiter un seul pays, les Etats-Unis. Or, dans ce
pays, les coiits des soins médicaux sont si élevés que cest la
cause principale des faillites personnelles.

En fait, ce que la plupart des pays font, c’est marchander
avec les sociétés pharmaceutiques. Les prix et la protection
accordée par les brevets est liée aux investissements, a la
recherche et au développement, 4 la création d’emplois que les
sociétés pharmaceutiques qui fabriquent des produit de
marque transférent au pays. Et ces obligations sont contrac-
tuelles.

La plupart des pays exigent également qu’il y ait transfert
technologique afin d’aider leurs propres industries nationales.
Chose plus importante encore, on n’accorde rien tant que les
sociétés ne se sont pas acquittées de leurs obligations. Le projet
de loi C-22 n’est cependant assorti d’aucune de ces conditions
qui ses sont avérées si efficaces dans ces autres pays. Nous
avons entendu des multinationales annoncer avec tambour et
trompette que, si le projet de loi C-22 était adopté, il y aurait
1.4 milliard de dollars de nouveaux investissements. Nous
sommes fermement persuadés, compte tenu du taux naturel de
croissance du marché, qu'elles auraient dépensé cette somme
de toute fagon, tout simplement pour suivre la demande.

: Nous venons de terminer une analyse que nous mettrons a la
disposition du comité. Nos chiffres démontreront qu’en fait, les
investissements générés par la croissance naturelle dépasseront
ce que promettent maintenant les multinationales.

Le marché pharmaceutique au Canada a connu un taux de
croissance d'environ 17 p. 100 par année au cours des cing
derniéres années. Afin de maintenir leur position compétitive,
et afin d’augmenter la demande, il faudra que toutes les
sociétés pharmaceutiques fassent de nouveaux investissements
considérables. Aux termes de la loi actuelle, fabriquants de
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Perhaps you have also heard that Canada will receive 3,000
new jobs from the multinationals if Bill C-22 is passed. That is
only 300 jobs a year. One of our members, Apotex, estimated
that if the Patent Act were changed it would create nearly that
number of jobs just to keep pace with the market demand.

Un dernier commentaire sur la création d’emplois.

En ce moment, le Canada a un déficit commercial en
produits chimiques pharmaceutiques d'une valeur de 1.2
milliard de dollars par an. Cela se traduit par 12,000 emplois
perdus au Canada. D’aprés Statistique Canada, si ces 1.2
milliard de dollars circulaient dans notre économie au lieu
d’étre envoyés 4 D’étranger, c’est le nombre d’emplois qui
seraient créés dans I’ensemble de I'économie canadienne. Si le
projet de loi C-22 était modifié de fagon a ce qu’on exige que
les produits chimiques soient fabriqués au Canada, nous
pourrions probablement regagner ces 12,000 emplois en 10
ans.
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Finalement, je voudrais faire un commentaire sur Pimpact
qu'aura ce projet de loi sur les prix. Notre mémoire contient
une annexe sur le coiit probable des modifications a la Loi sur
les brevets. En 10 ans, le coit des médicaments pour les
Canadiens augmentera d’au moins 660 millions de dollars. 11
s’agit d'un chiffre trés modéré que nous sommes préts a
prouver. Plusieurs d’entre nous pensent que le coit final sera
de plus d’un milliard de dollars par an en I'an 1995.

I repeat, you will see that within 10 years the cost of drugs
to Canadians will have increased by at least $660 million per
year. This is a conservative figure, and we are in a position to
defend it. Many of us feel that the cost would exceed $1 billion
per year by 1995.

The Minister has told you that prices will not increase, but,
at the same time, massive additional investment will come to
Canada from foreign-owned companies. Does anyone here
seriously believe that any company would invest on that scale
without being certain of getting back a multiple of that
investment through increased revenue and higher prices?

The Minister says not to worry because 85% of Canadians
are covered by either private or provincial drug plans. That is
fine, but does the Minister think that insurance companies will
absorb these massive price increases? Of course they will not.
Private plans will have to increase premiums significantly, and
provincial plans will have to reconsider coverage or raise taxes.
In any case, Canadians will pay through the nose.

What of those 15% of Canadians not covered by drug plans?
We must face facts. Canada is an aging country. Within 10

[Translation]
produits génériques se verraient 4 eux seuls obligés d’investir
250 millions de dollars au cours des dix prochaines années.

Vous avez peut-étre aussi entendu les multinationales
déclarer que, si le projet de loi C-22 était adopté, il se créerait
3,000 nouveaux emplois au Canada. Cela ne donne que 300
emplois par année. L'un de nos membres, Apotex, a calculé
que, si I’on modifiait la Loi sur les brevets, il faudrait créer a
peu prés ce méme nombre d’emplois tout simplement pour
suivre la demande accrue du marché.

A last comment on job creation.

At the present time, Canada’s trade deficit in pharmaceuti-
cal chemical products is $1.2 billion a year. In real terms, this
means 12,000 lost jobs in Canada. According to Statistics
Canada, if this $1.2 billion circulated in our economy instead
of being exported abroad, 12,000 is the number of jobs which
would be created within the Canadian economy. If Bill C-22
were to be amended in such a way as to require that chemical
products be made in Canada, we could probably regain these
12,000 jobs within 10 years.

Finally, I would like to comment on the impact of this
legislation on prices. Appended to our brief is an appendix
dealing with the likely cost of amending the Patent Act. You
will see that within 10 years the cost of drugs to Canadians
will have increased by at least $660 million. This is a most
conservative figure and we are in a position to defend it. Many
of ug feel the costs will more likely be in excess of $1 billion by
1995.

Je répete. En 10 ans, le cofit des médicaments pour les
Canadiens augmentera d’au moins 660 millions de dollars. I
s'agit d'un chiffre trés modéré que nous sommes préts 4
prouver. Plusieurs d’entre nous pensent que le codt final sera
de plus de un milliard de dollars par an d’ici 1995.

Le ministre vous a dit que non seulement les prix n’augmen-
teraient pas mais qu'en plus les compagnies étrangéres
viendraient investir massivement au Canada. Comment
pouvez-vous croire un instant qu’une compagnie fasse de tels
investissements si elle n’est pas assurée d'en tirer un bénéfice
maximum en augmentant les prix et par conséquent ses
revenus?

Le ministre dit qu’il n'y a pas de raison de s’inquiéter
puisque 85 p. 100 des Canadiens sont couverts soit par des
régimes privés soit par des régimes provinciaux de rembourse-
ment des médicaments. Tout a fait d’accord, mais le ministre
imagine-t-il que les compagnies d’assurance seront disposées 4
absorber ces augmentations massives de prix? Il est bien sir
certain qu’elles n’y seront pas disposées. Les régimes privés
devront augmenter de maniére significative les primes et Jes
régimes provinciaux devront choisir entre limiter la couverture
ou augmenter les prélévements. Quel que soit le cas de figure,
il faudra que les Canadiens paient.

Et qu’arrivera-t-il 4 ces 15 p. 100 de Canadiens qui n¢
bénéficient d’aucun régime de remboursement? Il ne faut pas
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years our social welfare program will be straining mightily
under the pressure of a huge demographic bulge of senior
citizens. Unless we start now finding new ways to reduce the
cost of health care, we will be faced within a decade or two
with the dismantling of our social benefit system.

The Minister says that the Drug Prices Review Board
effectively prevents price increases in drugs. Dr. Harry
Eastman, who will head the board, is not so sure, according to
his comments in newspaper interviews. The first problem is
that the board can remove exclusivity as a punishment for
unfair price increases, but it cannot prevent a string of lengthy
court challenges. They will happen, and at the same time the
offending company will be permitted to continue its monopoly.
It is easily conceivable that those court cases will last at least
as long as a period of exclusivity.

Most important, it is not reasonable to assume that generic
companies will spend millions to develop equivalents to these
drugs in the hope that exclusivity will be removed. That does
not strike us as a way to control prices.

The second problem is that of introductory prices. There is a
growing body of evidence that multinationals are right now
hiking prices of new drugs 30% and 50% above historical
introductory levels, apparently to pre-empt the board’s
jurisdiction. Our brief lists three recent examples. The review
board has no power to ascertain the cost structure that justifies
these prices. The multinationals can charge what they want.

So ladies and gentlemen, what you have before you is a
frightening piece of legislation. It prevents Canada from ever
having a world-class drug industry. It effectively reduces the
generic industry to making and selling old and bypassed
products. It guarantees dramatic price increases. It endangers
both public and private drug benefit plans. It spells an end to
Canada’s budding biotech industry. In return, it gives us an
alleged $1.4 billion investment, which we would have gotten
anyway, and 300 jobs a year, which would have taken place
just to keep up with market demands.

While we continue to feel the legislation should be with-
drawn or rewritten, we suggest a series of amendments which
will at least mitigate the damage Bill C-22 is certain to cause
in its present form. The test of each and every one of these is
what is in the bests interests of Canada. We ask you to forget
party lines and positions and act in the best interest of all of us.
It is possible. It is essential. Thank you.

[Traduction]

se cacher la réalité. Le Canada est un pays dont la population
vieillit. D’ici 10 ans nos programmes de bien-étre social auront
de plus en plus de mal 4 satisfaire les demandes d’une popula-
tion du troisitme ige dont le nombre aura augmenté de
maniére spectaculaire. A moins que nous ne commencions deés
maintenant a rechercher les moyens de réduire les coiits de la
santé, d’ici une décennie ou deux C’est tout notre systéme social
qui sombrera.

Selon le ministre, le Conseil d’examen du prix des médica-
ments peut empécher les augmentations de prix. Le D" Harry
Eastman qui présidera ce conseil n’en est pas si sir et nous en
voulons pour preuve ses commentaires dans les journaux. Le
premier probléme de ce conseil est qu'il peut sanctionner les
augmentations injustifiées par un retrait d’exclusivité, mais il
ne peut prévenir les contestations sans fin devant les tribunaux.
Il y en aura et, pendant tout ce temps-la la compagnie
incriminée pourra continuer 4 jouir de son monopole. Il est
tout a fait concevable que la période d’exclusivité expire avant
que ces litiges ne soient réglés.

Chose encore plus importante, il n'est pas raisonnable de
supposer que les compagnies de produits génériques consacre-
ront des millions 4 la mise au point de produits équivalents a
ces médicaments dans ’espoir d’un retrait d’exclusivité. Ce
n’est pas ainsi qu’on contrdle les prix.

Le deuxi¢éme probléme est celui des prix d'introduction.
Nous constatons de plus en plus que le prix des nouveaux
médicaments introduits par les multinationales est gonflé de 30
a 50 p. 100 par rapport a la moyenne habituelle, dans le but
évident de réduire 4 I'impuissance le Conseil d’examen. Nous
citons trois exemples récents dans notre mémoire. Il manque
au Conseil d’examen le pouvoir de déterminer si le prix de
revient justifie le prix de vente. Les multinationales peuvent
faire payer ce qu’elles veulent.

Or donc, mesdames et messieurs, ce qui vous est proposé est
une mesure législative effrayante. Si elle est adoptée, il n’y
aura jamais d'industrie pharmaceutique de classe internatio-
nale au Canada. Elle réduit en fait I'industrie des produits
génériques A fabriquer et 4 vendre des produits anciens et
dépassés. Elle garantit une augmentation spectaculaire des
prix. Elle met en danger tant les régimes publics que privés de
remboursement. Elle étouffe dans I'oeuf I'industrie biotechno-
logique canadienne. En contrepartie, elle nous promet une
manne de 1,4 million de dollars dont nous aurions de toute
fagon bénéficié et la création de 300 emplois par an qui

auraient de toute fagon été créés pour satisfaire la demande du
marché.

Tout en restant persuadé que cette mesure législative devrait
étre retirée ou présentée sous une nouvelle forme, nous
proposons une séric d’amendements qui, pour le moins,
limiteront les dégats que le projet de loi C-22 est certain de
provoquer sous sa forme actuelle. Chacun d’entre eux vise le
méme objectif: servir au mieux les intéréts du Canada. Nous
vous demandons de faire abstraction de toute considération
politique et d’agir dans notre intérét a tous. Clest possible.
Cest essentiel. Merci.
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The Chairman: Thank you very much, Mr. Calenti. We will
go to questions from committee members—approximately ten
minutes for each questionner in our first round. Mr. Dingwall.

Mr. Dingwall: Mr. Chairman, I want to thank the witnesses
for their presentation. I have not had an opportunity to read
their brief extensively, but in the presentation they made this
morning they have touched on a number of important issues
with which I am sure Canadians would agree. If I may, I
would like to make a statement and then ask for your com-
ments.

The issue of transfer pricing is of considerable importance to
Canadians from coast to coast. I think I am correct in my
assessment stated in the Consumer and Corporate Affairs
review of some year back. An investigation by Revenue
Canada stated:

Multinationals have charged their subsidiaries high transfer
prices, about three times as high as drugs bought in the open
market, in order to shift profits to lower-taxes jurisdictions.

[ want to ask this very prestigious group . . . This afternoon I
am going to put the same question to the PMAC. As members,
would you be prepared to supply this committee with the
imported cost per kilo supported by the proper documentation?
Then this committee can compare the difference in the
acquisition cost of the the fine chemicals on a product-by-
product basis.

1 would also like to ask the witnesses if their members would
have any objections to allowing this committee to publish the
information so committee members, as well as experts in the
private sector and elsewhere, will have an opportunity to
review first-hand the information you and your colleagues in
PMAC can provide. First of all, would you give a comment
with regard to the transfer pricing? Secondly, would you give
us an undertaking with regard to providing us with that
information?

Mr. Calenti: Your observations are correct. We and
Eastman have been pointing it out very clearly. This is one of
the reasons why the multinationals do not want to manufac-
ture in this country. They would not have that opportunity.
Although there would be some delicate information, as far as
CDMA is concerned we would disclose all the information and
documentation necessary for this committee to evaluate the
question.

The Chairman: Mr. Dingwall.

Mr. Dingwall: Thank you, Mr. Chairman. I thank the
witness.

Dr. Bernard Sherman (Canadian Drug Manufacturers
Association): Will you give us a specific list of what you are
looking for?

Mr. Dingwall: Yes. I have that list here with me. I am
prepared to table it with the clerk.

[Translation)

Le président: Merci infiniment, monsieur Calenti. Nous
passons maintenant aux questions—environ 10 minutes pour
chaque intervenant pendant le premier tour. Monsieur
Dingwall.

M. Dingwall: Monsieur le président, je tiens a remercier les
témoins de leur exposé. Je n’ai pas eu la possibilité de lire tout
leur mémoire, mais, dans I'exposé de ce matin, ils abordent
toute une série de questions importantes qui intéressent, j'en
suis certain, tous les Canadiens. Avec votre permission,
Jaimerais faire une déclaration puis vous demander de la
commenter.

La question des prix de transfert revét une importance
con§idérable pour les Canadiens d’un océan a l'autre. Je ne
crois pas me tromper en me référant 4 I'étude réalisée il y a
quelques années par le ministére de la Consommation et des
Corporations. Selon une enquéte de Revenu Canada:

Les multinationales font payer a leurs filiales des prise de
transfert élevés, multipliant par trois environ le prix des
médicaments achetés sur le marché libre afin de pouvoir
déclarer' leurs bénéfices dans les juridictions ol les impdts
sont moins importants.

Je .tiens a4 demander 4 ce groupe éminemment
prestigieux . .. Cet aprés-midi, je poserai la méme question
aux représentants de PACIM. Seriez-vous disposés a fournir 4
notre comité le prix du kilo importé avec les picces justificati-
ves? Notre comité sera alors en mesure de comparer le prix
d’achat des produits chimiques fins, produit par produit.

Jaimerais également demander au témoin s’il ne voit pas
d’objection a ce que notre comité publie ces informations afin
que les membres du comité, ainsi que les spécialistes du secteur
privé et d’ailleurs, aient la possibilité de consulter par eux-
mémes les informations que vous-méme et vos collégues de
’ACIM auront pu nous fournir. Pour commencer, avez-vous
quelque chose 4 nous dire en ce qui concerne les prix de
tranfert? Deuxiémement, seriez-vous prét a vous engager @
nous fournir ces informations?

M. Calenti: Vos remarques sont exactes. Eastman et nous-
mémes le signalons trés clairement. C'est une des raisons pour
lesquelles les multinationales ne veulent rien fabriquer dans
notre pays. Elles n’auraient plus cette possibilité. Bien que la
divulgation de certains renseignements soit délicate, en ce qui
concerne ’ACFPP, nous sommes disposés a vous communiquer
toutes les informations et tous les documents qui vous sont
nécessaires pour étudier cette question.

Le président: Monsieur Dingwall.

M. Dingwali: Merci, monsieur le président. Je remercie le
témoin.

M. Bernard Sherman (Association canadienne des fabri-
cants de produits pharmaceutiques): Nous donnerez-vous uné
liste précise de ce que vous voulez?

M. Dingwall: Oui. J'ai cette liste avec moi. Je suis prét a 1a
déposer aupres du greffier.
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My second question goes to a statement which was made by
the Minister. With regard to the requirement for patent
holders to manufacture fine chemicals in Canada, the Minister
said this was removed from the June draft at the request of
your organization. For the benefit of this committee, and to
clarify your own position, would you be prepared to make a
comment? I cannot understand the logistics of how you could
arrive at that if you agreed to it and asked the Minister.

Mr. Calenti: On September 9 we had a very cordial and
open meeting with Mr. Wally Hill, who has been involved in
this issue for two months. This is an extremely complicated
issue. Mr. Wally Hill has made a tremendous effort to gather
all the information and to understand all the intricacies in this
legislation and this industry. It has taken other people years to
find out all the intricacies, and Mr. Wally Hill was told by us
that we needed a window of opportunity for the generic fine
chemical to produce the product before the ten-year marketing
exclusivity. The answer was given that if we wanted a window
of opportunity we would have to relinquish the demand that
the multinational produce in Canada in order to have patent
protection.
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After that meeting we discussed it within our organization,
and we decided the cost of getting that window of opportunity
was too high, because we wanted the multinationals to
produce. We also knew that many of them would not produce,
and we would be able to get to the market before. On October
14 when we met with the Minister we pointed that out very
clearly. Therefore the only meeting we have had with the
Minister . . . and this Minister I have only met for 20 minutes.
Mr. Michel Cbté, his predecessor, I have with for many hours
and many days. This Minister I only met for 20 minutes, and
we pointed it out and we were very emphatic in saying we
wanted a multinational to produce in this country.

The Chairman: Mr. Dingwall.

Mr. Dingwall: The reason why I asked the question is that
you made the statement that we as parliamentarians should do
what we believe is in the best interests of Canadians. It would
seem to me that if we were to make the request of multination-
als to come to Canada and develop their basic chemicals here
in Canada, that certainly would be in the best interest of
Canadians, and particularly consumers, the sick and the
elderly. Would you agree with that?

Mr. Calenti: Absolutely. It would be in my best interests,
having a fine chemical plant. I need the multinationals as
customers 100.

Mr. Dingwall: Mr. Chairman, with regards to the invest-
ment statements by PMAC, the Minister has been on the
record as saying he has been able to secure from that particu-
lar sector of the industry certain commitments with regards to
research and development, because he has asked them. Has the

[Traduction)

Ma deuxiéme question se rapporte 4 une déclaration faite
par le ministre. Le ministre a dit que I'obligation pour les
détenteurs de brevets de fabriquer des produits chimiques fins
au Canada avait été supprimée de la version du mois de juin a
la demande de votre organisation. Pour notre gouverne et pour
que nous comprenions mieux votre position, seriez-vous
disposés a nous dire pourquoi? La logique d’une telle demande
de votre part m'échappe.

M. Calenti: Le 9 septembre, nous avons participé a une
réunion trés franche et trés cordiale avec M. Wally Hill qui se
penchait sur la question depuis deux mois. C’est une question
extrémement complexe. M. Wally Hill, au prix d’un effort
extraordinaire, a réuni tous les renseignements nécessaires
pour comprendre les complexités de cette loi et de cette
industrie. 11 a fallu & d’autres des années pour en déméler tous
les fils, et nous avons dit 4 M. Wally Hill qu'il nous fallait un
créneau nous permettant de fabriquer des produits chimiques
fins génériques avant la période d’exclusivité de commerciali-
sation de dix ans. Il nous a répondu que le seul moyen était de
renoncer 4 I'obligation pour les multinationales de fabriquer
leurs produits au Canada pour pouvoir bénéficier de la
protection des brevets.

Aprés cette réunion nous en avons discuté entre nous et nous
avons conclu que le coiit de ce créneau était trop élevé, car
nous voulions que les mulitinationales fabriquent des produits.
Nous savions également que nombre d’entre elles ne fabrique-
raient rien et que nous pourrions arriver sur le marché avant
elles. Lorsque nous avons rencontré le ministre le 14 octobre,
c’est exactement ce que nous lui avons dit. En conséquence,
lors de notre seule réunion avec ce ministre . . . et ce ministre je
ne I'ai rencontré que pendant 20 minutes. M. Michel C6té, son
prédécesseur, je 'avais rencontré a plusieurs reprises pendant
plusieurs heures. Je n’ai recontré ce ministre-ci que pendant 20
minutes et nous lui avons clairement indiqué que nous
souhaitions vivement qu’une multinationale vienne fabriquer
ses produits chez nous.

Le président: Monsieur Dingwall.

M. Dingwall: Si je vous ai posé cette question c’est parce que
vous nous avez dit que nous, parlementaires, ne devrions
prendre nos décisions qu’en étant certains de servir au mieux
les intéréts des Canadiens. 11 me semble que, si nous deman-
dions aux multinationales de venir au Canada pour y mettre au
point leurs produits chimiques de base, cela servirait certaine-
ment au mieux l'intérét des Canadiens, et en particulier celui

des consommateurs, celui des malades et des personnes agées.
N’est-ce pas?

M. Calenti: Absolument. Cela servirait au mieux mes

propres intéréts, étant le patron d’une usine de produits

chimiques fins. J'ai également besoin des multinationales
comme clients.

M. Dingwall: Monsieur le président, pour ce qui est des
promesses d’investissement de 'ACIM, le ministre a déclaré
publiquement qu’il avait pu obtenir de ce secteur de I'industrie
certains engagements concernant la recherche et le développe-
ment. Le ministre actuel de la Consommation et des Corpora-
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present Minister of Consumer and Corporate Affairs specifi-
cally asked your organization what investment intentions in
research and development you would be prepared to make if
the amendments with regards to this particular bill do not go
through? Has he asked that question of the Canadian Drug
Manufacturers Association?

Mr. Calenti: No.
Mr. Dingwall: Why has he not?
Mr. Calenti: He just has not.

Mr. Dingwall: Would you be prepared to table for the
benefit of committee members information you may have, or
could obtain very readily, as to what sort of commitment you
could make with regards to research and development over the
same period of time that PMAC has been able to allude to in
public?

Mr. Calenti: Yes.

Mr. Dingwall: Mr. Chairman, there has been a great deal of
talk and rhetoric with regards to Canada having to make these
amendments to this particular bill because we are out of tune
with the international community. I would like to have your
views as to whether or not you agree with that particular
announcement or statement, or whether you believe as I do
that the pharmaceutical industry in various countries differs
for different reasons, whether it be from an industrial develop-
ment point of view or what have you. I would appreciate
knowing the views of your organization with regards to this
claim that we have to somchow be like everybody else.

Mr. Calenti: I will defer the question to Mr. Dan.

Mr. Leslie Dan (Canadian Drug Manufacurers Associa-
tion): I do not believe we are out of step with other countries.
We are in agreement that virtually every country today,
realizing the very high and rising cost of medications and
medical care, has some degree of control. So in that respect we
are not at all out of tune.

On the other hand, we are out of tune in the manner in
which we decide to solve the problem. We decided to use the
Patent Act as a way of introducing competition in this country,
because it works. It works very effectively, as you have
witnessed by comparing the Canadian drug cost of the last 10,
15 years to the drug cost in those countries where there is no
effective competition.
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In other countries they decided to use other measures, such
as setting drug prices. For some reasons of our own we felt the
drug industry prices should not be controlled by any board as
they are in other countries. In our submission on pages 6 and 7
we cite many cases.

Furthermore, 1 wish to point out that in most countries
today any kind of a concession, as a price improvement, is
dependent upon the performance of the individual companies,
and we feel very strongly that any piece of legislation which is

[Translation]

tions vous a-t-il précisément demandé quelles étaient les
intentions d’investissement dans la recherche et le développe-
ment de votre organisation au cas ou les amendements a ce
projet de loi ne seraient pas adoptés? A-t-il posé cette question
a I’Association canadienne des fabricants de produits pharma-
ceutiques?

M. Calenti: Non.
M. Dingwall: Pourquoi?
M. Calenti: Il ne nous a pas posé la question.

M. Dingwall: Seriez-vous disposé 4 nous dire maintenant ou
plus tard quels engagements vous étes préts & prendre concer-
nant la recherche et le développement pendant la méme
période a laquelle a fait allusion en public PACIM?

M. Calenti: Oui.

M. Dingwall: Monsieur le président, en vertu d’arguments
plus ou moins rhétoriques, ces amendements sont nécessaires
parce que le Canada n’est pas en prise avec la réalité interna-
tionale. J'aimerais que vous me disiez si oui ou non vous étes
d’accord avec cette analyse ou bien si vous croyez tout comme
moi que la situation de I'industrie pharmaceutique différe d’un
pays a lautre pour des raisons différentes fondées sur des
questions de développement industriel ou autre. J'aimerais
beaucoup que vous me disiez si vous aussi pensez qu'il est
indispensable que d’une maniére ou d’une autre nous soyons
comme tout le monde.

M. Calenti: Je demanderais 4 M. Dan de vous répondre.

M. Leslie Dan (Association canadienne des fabricants de
produits pharmaceutiques): Je ne pense pas que notre situation
différe de celle des autres pays. Il est certain que pratiquement
chaque pays aujourd’hui, se rendant compte du prix de plus en
plus élevé des médicaments et des soins médicaux, exerce une
certaine forme de controle. A cet égard, nous ne sommes donc
pas du tout différents.

Par contre, la maniére choisie pour résoudre le probléme est,
elle, tout a fait différente. Nous avons décidé d’utiliser la Loi
sur les brevets pour introduire la concurrence dans le pays
parce que cela marche. Cela marche trés bien et il suffit de
comparer le colit des médicaments canadiens au cours des 10
ou 15 derniéres années a celui du cofit des médicaments dans
les pays ou il n’y a pas de concurrence véritable.

Dans d’autres pays, ils ont décidé d’utiliser d’autres
méthodes comme celle de la fixation du prix des médicaments.
Pour certaines raisons qui nous sont propres, nous avons estimé
que les prix de I'industrie pharmaceutique ne devraient étre
controlés par aucun conseil comme ils le sont dans d’autres
pays. Dans notre mémoire, aux pages 6 et 7, nous citons de
nombreux cas.

De plus, je souhaite vous signaler que, dans la plupart des
pays, toute concession, toute autorisation d’augmentation du
prix, dépend de la performance individuelle des compagnies
concernées, et nous restons fermement convaincus que touté
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contemplated to be passed must have a contractual agreement
based on the performance of the companies. This appears to be
totally absent in the proposed legislation, and frankly speaking,
we are surprised. If the legislation has certain objectives, and
one of them is to build up the drug industry and develop R and
D, then there must be some assurance other than some hollow
and vague promises that this will take place.

I direct your attention to pages 6 and 7, where we clearly
explain what is happening in every country. We feel that such
an approach is not only logical but also necessary. Otherwise,
the performance just simply will not take place. It is pretty
obvious if a particular brand-name company operates in
several marketplaces and in one country there are contractual
agreements—for example, France or Spain or Italy—and in
another country there are no contractual agreements, like
Canada, then when the screw is on they are going to perform
in the country where there are contractual agreements.

In that respect we do not conform to other countries, and we
would like to see that happen here. We feel that is a funda-
mental weakness of the legislation, and we hope this will be
recognized by parliamentarians and subsequently corrected.

The Chairman: Thank you, Mr. Dan. Mr. Orlikow.

Mr. Orlikow: I note that in your submission you make the
statement that:

Canadian subsidiaries purchase active ingredients at
enormously inflated prices from affiliated companies in
venues where taxes are low or non-existent.

We are told by the Minister that this Drug Prices Review
Board could_guaramee we would not have excessive prescrip-
tion drug prices in this country. Given this whole situation—
which does not just occur in prescription drugs—it occurs in
many other areas of transborder transactions and intercom-
pany transactions, can you see any way in which this Drug
Prices Review Boafd could actually monitor the real prices and
so assure Canadians they would not overpay for drugs

produced by the multinationals where th i i
another country? A

Dr. Sherman: The proposed Drug Prices Review Board has
several fundamental difficulties that I think prevent it from
being effective. What has to be kept in mind is that it is not a
control board. It is not as if a company cannot market its

product and set its prices until it satisfies the board as to the
reasonableness of its prices.

It has the right under the proposed law to introduce the
product at whatever price it likes, without any control. It may
well be that some time thereafter the review board may get to
a particular product. It may or it may not. And then when it
does get to that product it has very great difficulties. It has no
way of getting information outside the country. In addition to
that, there may be a very long period of time for the review

[Traduction)

mesure législative envisagée doit contenir une entente contrac-
tuelle fondée sur la performance des compagnies. Ce principe
semble étre totalement absent de ce projet de loi, et, pour étre
franc, cela nous surprend. Si cette loi vise certains objectifs, et
que 'un d’entres eux est d’établir une industrie pharmaceuti-
que durable et de développer la recherche et le développement,
en ce cas il doit y avoir d’autres assurances que de vagues
promesses creuses de réalisation.

Jattire votre attention sur les pages 6 et 7 ol nous expli-
quons clairement ce qui se passe dans chaque pays. Nous
estimons qu’une telle approche est non seulement logique mais
également nécessaire. Autrement, rien de ce qui est promis
n’arrivera. Il est tout a fait évident que, si une compagnie de
fabrication de produits de marque opére sur plusieurs marchés
et que dans un pays elle est soumise a des ententes contractuel-
les—par exemple en France en Espagne ou en Italie—et que
dans un autre pays elle n’est soumise 4 aucune entente
contractuelle, comme au Canada, elle cédera toujours en
premier lieu aux exigences du pays avec lequel elle a des
engagements contractuels.

A cet égard, nous ne faisons pas comme les autres pays et
nous aimerions que cela change. Nous estimons que c’est une
lacune fondamentale dans cette loi et nous espérons que les
parlementaires en reconnaitront le bien fondé et y porteront
remede.

Le président: Merci, monsieur Dan. Monsieur Orlikow.

M. Orlikow: J’ai remarqué dans votre mémoire la phrase
suivante:

Les filiales canadiennes achétent des ingrédients actifs a des
prix énormément gonflés auprés de compagnies affilies
dans des pays ol les impdt sont faibles ou non existants.

Le ministre nous a dit que ce conseil d’examen du prix des
médicaments préviendra tout excés de prix pour les médica-
ments sur ordonnance dans ce pays. Compte tenu de I'ensem-
ble de la situation—il n’y a pas que les médicaments sur
ordonnance—il y a les transactions transfrontaliéres, les
transactions entre compagnies—pensez-vous que ce conseil des
prix des médicaments puissent véritablement contrdler la
réalité des prix et assurer en conséquence que les Canadiens ne
paient pas plus pour des médicaments fabriqués par des
multinationales lorsque ces médicaments sont fabriqués dans
d’autres pays?

M. Sherman: Plusieurs difficultés fondamentales inhérentes
i ce conseil d’examen du prix des médicaments ne peuvent
entraver son efficacité, 2 mon avis. Il ne faut pas oublier que ce
n'est pas une commission de contrdle. Ce conseil ne peut
empécher une compagnie de commercialiser ses produits et de
fixer ses prix méme si ces derniers lui semblent déraisonnables.

Elle peut, en vertu de ce projet de loi, introduire le produit
au prix qu’elle veut sans aucun contrdle. Il se peut que par la
suite le conseil d’examen s’intéresse & un produit particulier.
Ce n'est qu'une possibilité. S’il décide de s’intéresser a ce
produit, c’est 12 que commence les difficultés. Il n’a aucun
pouvoir lui permettant d’obtenir des renseignements a
I'extérieur du pays. De plus, le processus d’examen peut
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process, and then after that the problem is that there may be
court challenges, which could take additional years.

Even if the board, doing the best it can, some years later
makes some kind of an order, it cannot order the company to
reduce its prices. It can only remove an exclusivity. But then
there is no generic drug to be sold. This is not a control board
with any power to control introductory prices. The companies
can do whatever they want. Even if an order is made some
years later, it will be ineffective and there will be no means to
recover the excessive prices charged in the intervening period.
So even theoretically, there is not really any power here to
have any meaningful effect.

® 1150

The Chairman: Mr. Orlikow.

Mr. Orlikow: The statement the Minister has made in
support of this bill is that this really will not affect individual
Canadians very much because so many Canadians now get
their prescription cost paid through provincial drug plans or
through hospitals. In your submission you make the statement
that 60% of the provincial drug plans and the hospitals use
generic drugs in filling their prescriptions. Have you made any
estimates as to what the savings are to these plans or to the

hospitals?

Dr. Sherman: Well as you know, the Eastman figure was
that compulsory licensing was saving $211 million in 1983, 1
believe it was. We are concerned really with the impact of this
legislation because this legislation will prohibit generic drugs
from entering for up to 10 years, in most cases 10 years from
the date of introduction of the brand. Our projection is the cost
will be at least $650 million per year, and probably in excess of
$1 billion per year by 1995.

There is no question that when there is generic competition,
generics are widely used, and increasingly so because more and
more of the provincial governments are moving towards the
increased use of generics because of the savings. The impact
really is tremendous. We are talking about a billion dollars a
year approximately by 1995.

The Chairman: Mr. Orlikow.

Mr. Orlikow: Are you saying my time is up?

The Chairman: No, not at all.

Dr. Sherman: Did 1 answer your question?

Mr. Calenti: Mr. Dan would like to add something to that.

Mr. Dan: 1 believe the Ontario Hospital Association did
prepare a study trying to estimate the cost of savings for which
publication is available. 1 may not recall the exact figure, but
it could be somewhere in the range of $10 million to $15
million per annum, if not more. Notwithstanding, there were
other figures which appeared in earlier reports indicating the

[Translation]

s’avérer fort long, la décision étre contestée devant les tribu-
naux, ce qui peut prendre encore des années.

Méme si le conseil, faisant de son mieux, rend quelques
années plus tard une ordonnance, il ne peut ordonner a
compagnie de réduire ses prix. Il peut simplement supprimer
I'exclusivité. Mais alors, il n'y a aucun produit générique pour
le remplacer. Ce n’est pas une commission de contréle, ce
conseil n'a aucun pouvoir de contrdle sur les prix d’introduc-
tion. Les sociétés sont tout a fait libres d’agir comme elles
I'entendent. Méme si un décret était pris quelques années plus
tard, il serait inefficace et il n’y aurait aucun moyen de
récupérer les prix excessifs demandés dans I'intervalle. Ainsi, il
n’existe aucun pouvoir, méme théorique, qui permettrait
d’obtenir des résultats significatifs.

Le président: Monsieur Orlikow.

M. Orlikow: Le ministre a dit, 4 I'appui de ce projet de loi,
qu’il touchera trés peu les Canadiens puisque nombre d’entre
eux obtiennent déja le remboursement du prix de leurs
ordonnances par |'intermédiaire des hopitaux ou en vertu des
régimes provinciaux de remboursement des médicaments.
Dans votre exposé, vous dites que 60 p. 100 des hdpitaux et des
régimes provinciaux de remboursement des médicaments
n’utilisent ou ne remboursent que les médicaments génériques.
Avez-vous essayé de calculer le montant des économies que
réalisent ces régimes et ces hdpitaux grice a ces mesures?

M. Sherman: Comme vous le savez, la Commission Eastman
a établi que les licences obligatoires permettaient de réaliser
des économies de 211 millions de dollars en 1983, je crois.
Nous nous inquiétons sérieusement des répercussions éventuel-
les de ce projet de loi puisqu’il interdira la fabrication de
médicaments génériques pendant 10 ans & compter de la date
de mise en marché du médicament breveté. Nous estimons
qu’il en coiitera au moins 650 millions de dollars par année et
probablement plus de 1 milliard de dollars par année d’ici
1995.

Il ne fait aucun doute que les médicaments génériques,
largement utilisés, avivent de plus en plus la concurrence sur le
marché puisque les gouvernements provinciaux les préférent de
plus en plus en raison des économies. Cela a une incidence
considérable. Cela représentera une facture d’environ un
milliard de dollars par année d’ici 1995.

Le président: Monsieur Orlikow.

M. Orlikow: Me dites-vous que mon temps est écoulé?
Le président: Non, pas du tout.

M. Sherman: Ai-je répondu 4 votre question?

M. Calenti: M. Dan aimerait ajouter quelque chose.

M. Dan: Je crois savoir que I’Association des hopitaux de
I'Ontario a préparé une étude du coiit estimatif des économies,
a partir des données disponibles. Le chiffre exact m’échapp®
mais il pourrait se situer aux environs de 10 4 15 millions d¢
dollars par année, sinon plus. Par ailleurs, des rapports
antérieurs estimaient que les économies pourraient varier entré
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savings could be at least 20% to 25%. These are the reports
pertaining to the various provincial ministries.

Now, assuming that by the year of 1995, the drug market
will pass $3.5 billion—using the 20% figures, it will be quite
substantial, but the market likely will be higher than that
because we have certain estimates here based on the 20%
increase—and the market in 1995 could be $8.5 billion just by
simple extension of a 15% to 17% annual increase, even if 30%
to 40% of the product were under generic competition, the
savings would be vast.

The Chairman: Mr. Orlikow.

Mr. Orlikow: You make the point in your brief that if this
bill passes much of the research done will be in the form of the
clinical testing of the drugs, which has to be done whether this
bill is passed or not before drugs can be approved for sale in
Canada. Do you have any information on how much research,
if any, has been done in our universities or in the private sector
which has led to the development of new, original drugs, rather
than just the modification of existing drugs, either in that
periqd before 1969 when there were no restrictions on the
multinational companies, when they did not have to worry that

tll;c(; gsnerics would steal the benefits of their research, or since

Mr. Calenti: We stated that in the last 50 years Canada has
only come up with four products. These were the results of
products dcvplopcd in universities or in the laboratery, and
were Canadian-owned, and were eventually acquired by
multinationals and were closed down afterwards. However, no

new proc_luct has originated in Canada that has not come from
a Canadian-owned basic company.

® 1155

Mr. thkow: Are you saying that even before this terrible
legislation enacted in 1969, when there were no contraints on
?he companies, essentially what they were doing was market-
ing drugs which had been researched in other countries?

Mr. Calenti: That is correct.

Dr. Sherman: This was one of the startlj i

out of the PMAC submission before Dr. %ngtr;l::.g ’i‘lt\l;aft’lflalr\né
had a section in their brief that pointed out the wonderful
things done by Canadian research and said we can do more of
them if we keep our. .. [lnaudible—Editor]. But the record
showed that although the multinational firms had over 90% of
the revenues, they produced 0% of the significant develop-
ments done in Canada, and all that was accomplished of any
significance was done by non-profit institutions and the small
Canadian-owned sector.

[Traduction]

20 et 25 p. 100. 11 s’agit des rapports préparés pour les divers
ministéres provinciaux.

Or, si I'on suppose que d’ici 1995 le marché des médica-
ments dépassera le cap des 3,5 milliards de dollars et si nous
prenons ce chiffre de 20 p. 100, les économies pourraient étre
trés considérables. Toutefois, ce marché pourrait méme étre
encore plus important si I'on se fie & certains calculs fondés sur
une augmentation de 20 p. 100—en 1995, le marché pourrait
dépasser les 8,5 milliards de dollars si nous extrapolons a partir
d’une augmentation annuelle variant entre 15 et 17 p. 100, ce
qui signifie que, méme si entre 30 et 40 p. 100 des médica-
ments faisaient l'objet d’une concurrence de la part de
médicaments génériques, les économies seraient énormes.

Le président: Monsieur Orlikow.

M. Orlikow: Vous faites valoir, dans votre exposé, que, si ce
projet de loi est adopté, il en résultera que la majorité des
recherches prendront la forme d’essais cliniques des médica-
ments, ce qui se ferait de toute fagon avant que ne soit
autorisée la vente de ces médicaments au Canada, et ce, méme
si le projet de loi n’était pas adopté. Pouvez-vous nous dire
combien de projets de recherche, menés dans les universités ou
dans le secteur privé, se sont soldés par la mise au point de
nouveaux médicaments plutdt que par la modification de
médicaments existants avant 1969 quand les sociétés multina-
tionales n’étaient assujetties 4 aucune restriction et n’avaient
pas 4 s’inquiéter de se faire voler les avantages de leurs
recherches par les fabricants de médicaments génériques, ou
encore depuis 19697

M. Calenti: Nous avons dit que depuis 50 ans, le Canada a
mis au point seulement quatre nouveaux produits. Il s’agissait
de produits mis au point dans les universités ou en laboratoire,
dont les brevets appartenaient 2 des Canadiens et qui ont été
cédés par la suite & des firmes multinationales qui ont alors
cessé la fabrication de ces médicaments au Canada. Toutefois,
tous les nouveaux médicaments mis au point au Canada I'ont
été par des sociétés de recherche fondamentale appartenant a
des Canadiens.

M. Orlikow: Nous dites-vous qu’avant ’adoption de cette
terrible loi en 1969, quand les sociétés n'étaient assujetties a
aucune contrainte, les sociétés se contentaient essentiellement
de commercialiser des médicaments qui avaient été mis au
point dans d’autres pays?

M. Calenti: C’est exact.

M. Sherman: C’est un des faits étonnants qui est ressorti du
mémoire de I’ACIM 4 la commission Eastman. En effet, dans
une section de son mémoire, ’ACIM signalait les merveilleux
résultats obtenus par les chercheurs canadiens et disait que
nous pourrions continuer d'obtenir de si beaux succes si nous
conservions . .. [Inaudible—Editeur]. Or, les statistiques
révélent que, méme si les multinationales récupéraient plus de
90 p. 100 des revenus, elles produisaient 0 p. 100 des découver-
tes significatives faites au Canada, et elles démontrent par
ailleurs que les résultats importants étaient obtenus par des

[P
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There is a good reason for it. Canadian-owned independent
firms are the ones that need research. Multinational branch
plants do not need research because they get it done by the
parent firms, and the only real function they have in Canada is
to exploit the Canadian market. They do not need research.

Mr. Dan: Even in PMAC’s own submission, the so-called
basic research in Canada is minimal. They do not deny it.
However, there is clinical research for two reasons.

First, in order to clear a new drug in Canada, certain
information is required by the Health Protection Branch. In
simple language, if you do not do the job, you will not get your
drug cleared.

Second, we have in Canada excellent first-class clinical
research workers who are available at a fraction of what it
would cost in some other countries, including the United
States. The research development is less expensive, and on top
of that very significant incentives are offered compared to
other countries. They are doing clinical research in Canada.
Canadian data is very highly valued and can be submitted as
evidence of drug efficiency in other countries. A strong case
can therefore be made for the continuation of the clinical
research work, but the motives are different. They are not the
same as those presented to the committee.

The Chairman: Thank you, Mr. Orlikow. Mr. White.

Mr. White: Thank you, Mr. Chairman. [ welcome the
CDMA before the committee today. First of all, I would like
to say that I wish I had had a copy of the submission earlier. If
I had had time to study the brief, I probably would have had
more questions, but I should be able to fill the 10 minutes
quite well anyway.

1 was interested to note that early in your submission, Mr.
Calenti, you mentioned that you like to separate the facts from
the rhetoric. This is why I am sitting on this committee and it
is something I would like to do as well.

I would like to start by talking about a lot of rhetoric out
there concerning comparison of drug prices between Canada
and the United States, pre-1969 and post-1969. By the way, I
am using figures that come from the Eastman report. For the
same bundle of single source drugs, which are drugs that have
no generic competition, in 1968 the Canadian prices were
84.2% of the United States prices. In 1976, for the same
bundle of drugs, it was 86.8% of United States prices, and in
1983 it was 86.5% of United States prices. I therefore submit
that the difference between Canadian and American prices has
been negligible between pre-1969 and today.

[Translation)

établissements sans but lucratif et de petites entreprises
appartenant a des Canadiens.

Cela s’explique facilement. Les entreprises indépendantes
appartenant aux Canadiens sont celles qui ont le plus besoin
d’effectuer de la recherche. Les succursales des multinationa-
les n’ont pas besoin d’effectuer de la recherche parce qu’elles
peuvent la faire faire par les sociétés méres et parce que le seul
vrai role des filiales canadiennes, c’est d’exploiter le marché
canadien. Ces succursales n'ont pas besoin d’effectuer de la
recherche.

M. Dan: L’ACIM admet dans son propre mémoire qu’il se
fait trés peu de recherche dite fondamentale au Canada. Elle
ne le nie pas. Toutefois, les essais cliniques sont effectués pour
deux raisons.

Premiérement, afin d’obtenir ’homologation d’un nouveau
médicament au Canada, la Direction de la protection de la
santé exige certains renseignements. En termes clairs, si vous
ne vous conformez pas aux exigences, vous n’obtiendrez pas
I’homologation de votre médicament.

Deuxi¢mement, nous avons au Canada d’excellents cher-
cheurs en recherches cliniques qui regoivent des salaires de loin
inférieurs 4 ceux versés dans d’autres pays, y compris aux
Etats-Unis. La recherche et le développement sont beaucoup
moins coiteux et, en plus de cela, le Canada offre des mesures
d’incitation beaucoup plus généreuses que d’autre pays. Il se
fait donc de la recherche clinique au Canada. Les données
recueillies au Canada sont jugées trés fiables et peuvent étre
présentées comme preuve de I'efficacité d’un médicament dans
d’autres pays. La poursuite des essais cliniques est donc assez
facile a justifier mais pour des motifs bien différents. Ils sont
différents de ceux exposés au comité.

Le président: Merci, monsieur Orlikow. Monsieur White.

M. White: Merci, monsieur le président. Je tiens 4 souhaiter
la bienvenue aux représentants de 'ACFPP. D’abord, je vous
signale que jaurais bien aimé recevoir un exemplaire du
mémoire plus tot. Si j’avais eu le temps d’étudier le mémoire,
je serais sans doute en mesure de poser plus de questions, mais
Jestime que je saurai trés bien remplir les dix minutes qui me
sont allouées.

Jai remarqué avec beaucoup d’intérét que dés le début de
votre exposé vous avez dit, monsieur Calenti, que vous teniez a
faire une distinction entre les faits et la rhétorique. Voild
pourquoi je suis membre de ce comité et jaimerais en fairé
autant.

Jaimerais d’abord parler de toute la rhétorique qui entoure
la comparaison des prix des médicaments au Canada et auX
Etats-Unis avant et aprés 1969. Je vous signale, en passant,
que j’utilise les chiffres cités dans le rapport Eastman. Pour un
méme groupe de médicaments disponibles auprés d'un seul
fournisseur, cest-a-dire de médicaments pour lesquels il
n'existe aucun concurrent générique, en 1968, les priX
canadiens étaient de 15.8 p. 100 inféricurs aux prix améri-
cains. En 1976, toujours pour le méme groupe de médica-
ments, les prix canadiens étaient inférieurs de 13.2 p. 100 auX
prix américains alors que cette proportion atteignait 13.5 P
100 en 1983. Je soutiens donc que I'écart entre les pri¥
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I also have to say that when you talk in your brief about
your concern for seniors and for special interest groups that
may be larger users of drugs, I have to say that I consider this
to be totally self-serving and I do not buy it whatsoever. You
talk about Bill C-22 costing in the neighbourhood of $650
million by 1995. There are what 1 consider to be some
outrageous assumptions in that figure, and after spending 16
years in the industry myself ... For instance, one assumption
you make is that 100% of single-source drugs will be copied by
that time. I would like to ask you, for the first question, how
many of single-source drugs are copied by your companies
presently.

® 1200

Dr. Sherman: Let me respond to a couple of things that you
have said. Firstly, you are indicating that Canadian prices
were 84% to 86% of American prices. You are talking about
single source products. There is no question that when there is
a generic product available, the prices fall dramatically. The
generic prices in Canada are a very small fraction of the
Canadian single-source or American single-source prices, so
you are not looking at the right figures there. With competi-
tion, prices fall dramatically.

Secondly, the Minister’s comments on our savings estimate
wrongly took the position that we had assumed 100% of the
products would be copied. That is not correct. The CDMA
estimate was based on a 20% market share for the under-10-
year-old products being in the generic sector. That was a
global percentage. It was not intended to be on every product.

The basic assumption that we made was that 50% of the
market of under-10-year-old products would have generic
competition by 1995 and that generics would have a 40% share
approximately of those products, so the 40% times 50% is what
gave the 20% figure. We did not assume that we would have
100% market share.

In terms of whether or not it is realistic to assume that
generics will be available for 50% of the products under 10
years old by 1995, I can tell you that it is realistic. We have a
very substantial research and development budget within
Apotex alone that will accomplish this result and our program
is all carefully set out.

It is not difficult for us to develop generic products in a
matter of a few years after the brand is introduced and we can
certainly guarantee by 1995 that under the present law,
generics will be available and will offer competition for 50% of
the market. So 50% times 40% is where that 20% comes from,
and it is realistic.

[ Traduction]

canadiens et américains a été minime entre la période pré-
1969 et aujourd’hui.

Je me dois aussi de dire que, lorsque vous parlez dans votre
mémoire de I'inquiétude des personnes dgées et des groupes
d’intéréts spéciaux qui utilisent davantage de médicaments,
vous préchez évidemment pour votre paroisse et vous ne
réussissez pas du tout 4 me convaincre. Vous dites que le projet
de loi C-22 entrainera des coiits d’environ 650 millions de
dollars d’ici 1995. A mon avis, ce chiffre se fonde sur des
hypothéses tout 4 fait farfelues et, comme j’ai passé moi-méme
16 ans dans I'industrie pharmaceutique ... Par exemple, on
suppose que 100 p. 100 des médicaments disponibles auprés
d’un seul fournisseur auront & ce moment-la été copiés.
Jaimerais d’abord vous demander combien de ces médica-
ments sont actuellement copiés par les sociétés membres de
votre association.

M. Sherman: Permettez-moi de reprendre certains des
points que vous avez soulevés. D’abord, vous dites que les prix
canadiens étaient inférieurs aux prix américains dans une
proportion variant entre 14 et 16 p. 100. Vous parlez de
médicaments disponibles auprés d'un seul fournisseur. Il ne
fait aucun doute que la mise en marché d’un produit générique
fait chuter les prix de fagon marquée. Les médicaments
génériques se vendent au Canada a une fraction du prix des
médicaments canadiens ou américains disponibles auprés d’un
seul fournisseur et j'estime donc que vous n’appuyez pas votre
argumentation sur les bons chiffres. La concurrence fait chuter
les prix.

Deuxiémement, les commentaires du ministre sur les
économies éventuelles se fondaient, & tort, sur I’hypothése
selon laquelle la totalité des médicaments serait copiée. Ce
n’est pas exact. Pour sa part, ’ACFPP prenait pour hypothése
que les médicaments génériques accapareraient 20 p. 100 du
marché des produits mis au point depuis moins de 10 ans. 1l
s’agissait 1a d’un pourcentage global qui ne devait pas s’appli-
quer a chaque produit.

Nous avons estimé que d’ici a 1995, 50 p. 100 du marché
pour les produits mis au point depuis moins de 10 ans serait
assujet_ti a la concurrence des médicaments génériques et que
ceux-ci représenteraient environ 40 p. 100 du total de ces
produits; nous avons donc obtenu le chiffre de 20 p. 100 en
multipliant 40 p. 100 par S0 p. 100. Nous n’avons pas supposé
que nous détiendrions 100 p. 100 du marché.

Pour ce qui est de savoir s'il est réaliste de supposer qu'il
existera d'ici 1995 des copies génériques de 50 p. 100 des
produits mis au point depuis moins de 10 ans, je peux vous le
confirmer. Apotex a elle seule a un budget de recherche et
développement trés considérable qui lui permettrait d’atteindre
ce résultat et notre programme a été soigneusement congu.

Il ne nous est pas difficile de mettre au point des produits
génériques dans les quelques années suivant la mise en marché
du produit breveté et nous pouvons certainement vous garantir
que d’ici 1995, en vertu de la loi actuelle, les produits généri-
ques seront disponibles et seront concurrentiels sur 50 p. 100
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Mr. White: Okay. You did not answer the question I asked
last. What share of the market do you have? How many of the
actual drugs available in Canada have generic copies at
present?

Dr. Sherman: I do not know if I can give you that number. I
do not have it.

Mr. White: All right. Since 1979, there have been 147 new
drugs appear on the Canadian market. How many has your
industry supplied a generic copy for in that period of time?

Dr. Sherman: We have not tabulated that information,
but—

Mr. White: Well, it has been one.
Dr. Sherman: Which one?

Mr. White: I am sorry, I do not have that information, but
there has been one of the 147.

Dr. Sherman: Since when?
Mr. White: Since 1979.

Mr. Calenti: Since 1979. That is correct; because of the
delays, not due to the generic industry coming into the
market—delays due to HPB reviewing our files and delaying
our entry to the market.

Dr. Sherman: There are probably somewhere between 20
and 50 products that are fully developed generically and are
waiting for Health Protection Branch approval at the present
time. The backlog there is between a year and a half and two
and a half years so that is a major factor, but Mr. Epp has
stated that steps will be taken to solve that problem in the near
future.

Another factor which must be kept in mind is the growing
sophistication of the Canadian generic industry. Until very
recently, we did not have the resources to bring products onto
the market early but our firm, for example, in early 1986
completed the move to a major new facility with about a
tenfold increase in laboratory space. We have a much, much
larger budget. That, together with earlier HPB approvals, will
dramatically increase the rate at which generic drugs can be
available for Canadians in the 1990s.

Mr. White: Going back to your estimate of a $650 million
cost to consumers by 1995, does that estimate take into
account the seven year manufacturing end of the market factor
that is included in Bill C-22, or is it strictly 10 years that you
are using?

Dr. Sherman: That is based on 10 years because it is hard to
know whether or not any significant number of products could
be done through licences to manufacture. You must remember
that before 1969, there were licences to manufacture, unre-
stricted licences to manufacture with no periods of exclusivity

[Translation)

du marché. Ainsi, 50 p. 100 multiplié par 40 p. 100 nous donne
20 p. 100, et c’est un chiffre réaliste.

M. White: D’accord. Vous n’avez pas répondu 4 ma derniére
question. Quelle part du marché vous appartient? Pour
combien de médicaments actuellement disponibles au Canada
existe-t-il des copies génériques a I’heure actuelle?

M. Sherman: Je ne sais pas si je peux vous donner ce chiffre.
Je ne I'ai pas.

M. White: D’accord. Depuis 1979, 147 nouveaux médica-
ments sont apparus sur le marché canadien. Depuis, combien
de copies génériques ont été commercialisées par votre
industrie?

M. Sherman: Nous n’avons pas effectué ce calcul, mais . . .

M. White: Il y a eu une copie générique.
M. Sherman: Pour quel médicament?

M. White: Je regrette, je n’ai pas ce renseignement, mais
pour 147 nouveaux médicaments, il y a eu une copie générique.

M. Sherman: Depuis quand?
M. White: Depuis 1979.

M. Calenti: Depuis 1979. Mais cela est attribuable au fait
que la DPS a mis beaucoup de temps 4 évaluer les dossiers de
'industrie des produits génériques et a ainsi retardé notre
entrée sur le marché.

M. Sherman: Il y a probablement entre 20 et 50 produits
génériques qui scraient préts A &tre commercialisés et qui
attendent I’homologation de la Direction de la protection de la
santé. Il y a un retard variant entre un an et demi et deux ans
et demi et cela est un élément important du probléme, mais M.
Epp a dit que des mesures seront prises pour régler le probléme
trés prochainement.

Il ne faut pas non plus oublier que I'industrie canadienne des
médicaments génériques dispose de moyens de plus en plus
perfectionnés. Jusqu'a tout récemment, nous n’avions pas l€s
ressources nécessaires pour commercialiser rapidement les
produits, mais notre société, par exemple, a emménagé au
début de 1986 dans de nouvelles installations, multipliant ainsi
par 10 la superficie de ses laboratoires. Nous avons un budget
beaucoup plus considérable. Ces nouveaux locaux et 'autorisa-
tion rapide de la DPS augmenteront sensiblement la rapidité
avec laquelle les médicaments génériques seront mis a la
disposition des Canadiens dans les années 1990.

Y

M. White: Jaimerais revenir i votre affirmation selon
laquelle les consommateurs devront débourser 650 millions de
dollars de plus d’ici 1995. Avez-vous tenu compte du fait qué
le projet de loi C-22 prévoit un délai de sept ans avant la misé
en marché ou avez-vous tenu compte uniquement du délai d¢
dix ans?

M. Sherman: Nous avons fait nos estimations en fonction du
délai de dix ans puisqu’il est difficile de savoir si un nombre
appréciable de produits pourront étre commercialisés en vertt
de licences de fabrication. Vous ne devez pas oublier qu'avant
1969, il existait des licences de fabrication exclusives sans
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at all, and the effectiveness was minimal. That is why the act
was changed then to allow for importation, so I do not think
you can count on the seven years’ licence to manufacture to be
an important factor in reducing prices.

On the other hand, the $650 million figure is very conserva-
tive. If you look at the calculations that are in our brief, I think
they are fairly easy to follow, and it ends up as a $660 million
figure. Even that is assuming all of the products are sold at the
price levels shown in the Ontario formulary at the present
time. In fact, it ignores the much lower pricing that is being
paid at the present time by hospitals, government purchasing
agencies, and others who are buying on tender. If you take
those figures into account, the savings go up above $1 billion a
year by 1995 quite easily.
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Mr. White: Does your estimate take into account the effect
of a drug prices review board that would control the price of
all drugs at the CPI?

Dr. Sherman: It does not, but as I explained before, the
Drug Prices Review Board will not control the price of drugs
and does not purport to. It is only a review board which may or
may not have some impact some years after introduction and
does not control introductory prices. In fact, there is every
reason to believe the converse—that because of the probability
that the review board will try to limit price increases, the
introductory prices are going to be much higher.

Mr. White: One final question, Mr. Chairman. After having
spent 16 years working behind the counter in a drug store, I
call your case a self-serving case, because over the years the
only drugs I see a generic copy for are the ones that have been
on the market, where the market has been established, and
they are big money winners. Then the generic copy comes in.

Do you deny that this is the only type of product your associa-
tion produces generic copies for?

Mr. Calenti: World-wide, that is what the generic business
is. Most brand-name companies started by being generic
themselves and then promoting themselves to being innovators.
We are planning to do that if you allow us to grow.

Mr. White: That is why I question your claim to be
advocates of seniors and big users of drugs.

Mr. Calenti: We are advocates of seniors.
Mr. White: Thank you, Mr. Chairman.

[ Traduction]

durée limitée et que ces licences se sont avérées peu efficaces.
Voila pourquoi la loi a été modifiée afin de permettre I'impor-
tation et je ne crois pas que vous puissiez vous attendre a ce
que les licences de fabrication pour une durée de sept ans aient
pour effet de faire baisser les prix.

Par ailleurs, ce chiffre de 650 millions de dollars n’est pas du
tout excessif. Si vous vous reportez aux calculs trés clairs qui
se trouvent dans notre mémoire, vous constaterez que nous
arrivons a un chiffre de 660 millions de dollars. Pour effectuer
ces calculs, nous avons méme supposé que tous les produits
sont vendus au prix qui figure actuellement dans la pharmaco-
pée de I’Ontario. En fait, ces calculs ne tiennent pas compte
des prix beaucoup plus faibles payés actuellement par les
hopitaux, les organismes gouvernementaux et ceux qui
achétent par soumission. Si vous tenez compte de tous ces
chiffres, la somme des économies dépasserait facilement le cap
du milliard de dollars par année d’ici 1995.

M. White: Dans vos estimations, avez-vous tenu compte du
role du Conseil d’examen du prix des médicaments brevetés
qui contrdlera le prix de tous les médicaments en fonction de
I'évolution de I'IPC.

M. Sherman: Non, mais comme je vous I'ai déja dit, le
Conseil d’examen du prix des médicaments brevetés n’aura
aucun contréle sur le prix des médicaments et ne prétend pas le
faire. 11 s’agit uniquement d’un Conseil d’examen dont les
décisions pourraient peut-étre avoir une incidence quelques
années apres sa création, et il ne contrdle pas les prix initiaux.
En fait, il y a de bonnes raisons de croire le contraire, c’est-a-
dire que les prix initiaux seront probablement beaucoup plus
élevés qu’a I'heure actuelle, étant donné qu’il est probable que
le Conseil d’examen tentera de limiter les augmentations de
prix.

M. White: Jaurais une derniére question, monsieur le
président. Aprés avoir passé 16 ans derriére le comptoir d’une
pharmacie, j’estime que vous vous souciez uniquement de vos
propres intéréts. J'ai en effet constaté au fil des ans que seuls
les médicaments déja commercialisés, assurés d’un marché
stable et trés rémunérateur entrainent la création de copies
génériques. Ce n’est qu'd ce moment-ld que les médicaments
génériques font leur apparition. Niez-vous que ce soient les

seuls types de médicaments pour lesquels votre association
produit des copies génériques?

M. Calenti: A I’échelle mondiale, c’est bien le propre de
I'industrie des produits génériques. La plupart des sociétés qui
fabriq}lent des produits de marque ont d’abord produit des
produits génériques et se sont ensuite prétendus innovateurs.
Nous comptons suivre leur exemple si vous nous permettez de
prendre de I'expansion.

M. White: Voild pourquoi je ne crois pas, comme vous le
pretcn.dcz', que vous soyez les défenseurs des personnes agées et
des principaux consommateurs de médicaments.

M. Calenti: Nous défendons les droits des personnes dgées.

M. White: Merci, monsieur le président.

P e
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The Chairman: Thank you, Mr. White. Mr. Dan, a final
comment.

Mr. Dan: I might just add that there are several medications
which you also produce where there is a lesser market. Usually
it is being done at the demand of hospitals. We continue to do
that, just to set your mind at ease and give you the informa-
tion.

The Chairman: Thank you, Mr. Dan. Before I call on Mr.
Kempling, that will exhaust our first round of questioning. We
will be allowing approximately five minutes as we go through
second round. Mr. Kempling.

Mr. Kempling: Thank you, Mr. Chairman. I might at the
outset welcome you here. Secondly, I would like to say that
quite frankly I think it is a little bit insulting for you to come
here and give a 50-page document to us at the moment you
appear. | would like to have had this in advance. It was not
submitted in advance, and I have to conclude that this is some
tactic on your part, that you did not want us to read this. You
did not want us to review this so that we could question you.
Why did you do that?

Mr Calenti: We did not choose the date on which we were
going to appear. We were preparing our work—

Mr. Kempling: It has nothing to do with the date.

Mr. Calenti: We were told that this is the date we had to
have things ready, and by January 15 we should submit. ..
You know, we have not chosen to be here today; this is the
date we were asked to be here.

Mr. Kempling: I am not talking about the date . . . This was
not just prepared last night.

Mr. Calenti: Yes, it was.
Mr. Kempling: I do not believe you.
Dr. Sherman: It is a fact.

Mr. Kempling: I think you are playing a little game of
politics here. You give us a 50-page document and then expect
us to ask you questions on that document. That is a lot of
nonsense.

Mr. Calenti: Let me tell the committee here that we are
willing to come back any time the committee would like us to
be here after you have read the document. This document was
prepared and was ready just at the time that we made it
available.

Mr. Kempling: It was just last night at midnight, was it?

Mr. Calenti: We are available to come any time you want us
to come.

The Chairman: I might intervene, just as the Chair, to say
that it will be the hope and aspiration of the committee that in
the future we will have our documents in advance. It will work
to the advantage of all committee members to have the

[Translation]

Le président: Merci, monsieur White. Monsieur Dan, vous
pouvez faire un dernier commentaire.

M. Dan: Je tiens a ajouter que nous produisons aussi divers
médicaments méme lorsque le marché est plus étroit. Nous
répondons habituellement a la demande des hdpitaux. Je vous
signale, pour vous rassurer et a titre d’information, que nous
continuons de le faire.

Le président: Merci, monsieur Dan. M. Kempling sera le
dernier intervenant au premier tour. Je vais ensuite accorder
cing minutes a chacun au deuxiéme tour. Monsieur Kempling.

M. Kempling: Merci, monsieur le président. J'aimerais
d’abord souhaiter la bienvenue 4 nos témoins. Ensuite,
j’aimerais dire bien franchement que je suis quelque peu
insulté que nos témoins nous aient remis en arrivant ce
document de 50 pages. J'aurais aimé le recevoir un peu a
I'avance. Comme cela n’a pas été le cas, j’en conclus que c’est
une décision tactique de votre part et que vous ne vouliez pas
que nous lisions le document 4 I’avance. Vous ne vouliez pas
que nous ayions le temps de I'étudier afin de pouvoir vous
poser des questions. Pourquoi avez-vous fait cela?

M. Calenti: Nous n’avons pas décidé de la date de notre
comparution devant votre Comité. Nous préparions nos
documents . . .

M. Kempling: Cela n’a rien a voir avec la date de la
comparution.

M. Calenti: On nous a dit que nous devions soumettre notre
mémoire au plus tard le 15 janvier . . . vous savez, nous n’avons
pas pris I'initiative de venir aujourd’hui; c’est la date a laquelle
on nous a demandé de venir.

M. Kempling: Je ne vous parle pas de la date . . . ce mémoire
n’a pas été préparé hier soir.

M. Calenti: Oui.
M. Kempling: Je ne vous crois pas.
M. Sherman: Mais c’est un fait.

M. Kempling: Je pense que vous jouez un petit jeu de
politique ici. Vous nous remettez un document de 50 pages ¢t
vous vous attendez a ce que nous vous posions des questions suf
ce document. C’est ridicule.

M. Calenti: Je me permets de signaler au comité que, s’il l¢
souhaite, nous nous ferons un plaisir de revenir quand les
députés auront eu le temps de lire le document. Ce document &
€té préparé et terminé peu avant que nous vous le présentions.

M. Kempling: Vous ’avez terminé hier soir 4 minuit, est-Cé
cela?

M. Calenti: Nous sommes disposés a revenir quand vous 1€
voudrez.

Le président: Je me permets, en tant que président, de dir®
que le Comité espére qu’a I'avenir il recevra les documents 2
'avance. Ce serait utile que tous les membres du comit€
puissent lire le document et y réfléchir avant de poser des
questions. Monsieur Kempling.
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opportunity to read and reflect before questioning. Mr.
Kempling.

Mr. Dingwall: Mr. Chairman, on a point of order, I do not
think it is very fair or reasonable for members of this commit-

tee to make accusations against witnesses who have come here
in good faith.

Mr. Kempling: Mr. Dingwall, you can make whatever
accusation you wish. It is my time.

Mr. Dingwall: Mr. Chairman, I am on a point of order.

Mr. Kempling: It is not a point of order.

Mr. Dingwall: If the hon. member wishes to debate the point
of order, we will debate the point of order.

The Chairman: Mr. Dingwall.

Mr. Dingwall: I would say that it is very unfair, when the
regulations with regard to the January 15 deadline have been
struck by members of the committee. I think it is quite unfair
and out of order for members to accuse witnesses of that.
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Mr. Orlikow: On the same point of order, Mr. Chairman.

The Chairman: Mr. Orlikow, it would not be a point of order
there. It is a position of view being expressed by Mr. Dingwall
that the committee is free to speak in any way it wants that is

parliamentary. Having said that, Mr. Dingwall has made his
expression and his views known.

Mr. Kempling: Is there a generic drug industry in the
United States?

Dr. Sherman: Yes, there is.

Mr. Kempling: Does the generic drug industry in the United
States have the same protection that you have in this country?

Mr. Calenti: No, it does not.

Mr. Kempl.ing: As 1 understand it, the 1985 figures on the
sales of generic drug industry is $120 million. Is that correct?

Mr. Calenti: That is right.

Mr. Kempling: I understand that about four companies in
this country, four American and two Canadian, have about
four-fifths of that volume. Is that correct?

Mr. Calenti: That is right.

Mr. Kempling: Do you know how many drugs are being held
off the Canadian market by reason of the attitude you are
taking towards this legislation?

Dr. Sherman: None, as far as we know.

Mr. Kempling: You are not aware that there is a large
underground movement of drugs developed in countries where
the developers will not have them come into Canada because
of our present patent laws?

Mr. Calenti: 1 am very well aware of the statements that
were made, the blackmail statements made by multinationals.

[Traduction]

M. Dingwall: Monsieur le président, j’invoque le Réglement.
Je crois qu'il n’est ni juste ni raisonnable que les membres de
ce Comité portent des accusations contre des témoins qui ont
accepté notre invitation de bonne foi.

M. Kempling: Monsieur Dingwall, vous pouvez porter les
accusations que vous voudrez. J'ai la parole.

M. Dingwall: Monsieur le président, j'ai invoqué le Régle-
ment.

M. Kempling: 11 ne s’agit pas d’un rappel au Réglement.

M. Dingwall: Si I'honorable député veut débattre d'un
rappel au Réglement, c’est ce que nous ferons.

Le président: Monsieur Dingwall.

M. Dingwall: Jestime qu’il s’agit d’accusations inju;tes
puisque ce sont les membres du comité qui ont fixé ce délai du

15 janvier. I me semble injuste et contraire au Réglement que
le député porte une telle accusation contre les témoins.

M. Orlikow: A ce méme propos, monsieur le président.

Le président: Monsieur Orlikow, il ne s’agit pas d’un rappel
au Réglement. C’est le point de vue de M. Dingwall, a savoir
que le Comité est libre de s’exprimer comme il veut en termes
parlementaires. Cela dit, M. Dingwall a fait connaitre son
point de vue.

M. Kempling: Y a-t-il une
génériques aux Etats-Unis?

M. Sherman: Oui.

M. Kempling: Cette industrie américaine de médicaments
génériques est-elle aussi bien protégée que la notre?

M. Calenti: Non, elle ne I’est pas.

industrie de médicaments

M. Kempling: Si j’ai bien compris, les ventes de médica-
ments génériques se sont établies a 120 millions de dollars en
1985, n’est-ce pas?

M. Calenti: C’est exact.

M. Kempling: Je crois comprendre qu'il y a environ quatre
sociétés dans notre pays, quatre américaines et deux canadien-
nes, qui se partagent les quatre cinquiémes de ce chiffre de
vente, n’est-ce pas?

M. Calenti: C’est exact.

M. Kempling: Savez-vous combien de médicaments on
refuse de vendre sur les marchés canadiens en raison de la
position que vous avez prise a I’égard de ce projet de 10i?

M. Sherman: Aucun, 4 ma connaissance.

M Kempling: Vous semblez ignorer que de nombreux
médicaments mis au point par des fabricants étrangers

n’entrent pas au Canada en raison de nos lois actuelles sur les
brevets?

'M. Calenti: Je suis bien au courant des déclarations qu’on a
faites, le chantage exercé par les sociétés multinationales. Vous

e,
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Those same products, since you are talking about the United
States, where they have patent protection, are not yet approved
on the United States market either. So if they are not on the
United States market because they have patent protection,
they are not here strictly because they have not matured yet.
Yet in other countries where the regulatory process is much
shorter, they have got to the market.

I have a list of products. I can explain to you each product,
and you will see that none of them are in the United States
market either, since you want to make the comparison.

Mr. Kempling: What 1 am saying to you is that you attack
multinationals broad brush. You know multinationals are not
going to respond. That is a typical socialist approach to
commercial problems. They attack a multinational, knowing
that no one answers for the multinational. That gives you a
nice little cage to hide behind.

Let me ask you this, through you, Mr. Chairman. There are
many drugs kept off the market. I know personally of people
who regularly travel to other countries to get drugs that are
approved in those countries, and have asked why we cannot get
that drug in Canada. The company who developed them will
not allow the product to be sold in Canada because of our
patent laws.

Mr. Calenti: That is absolutely incorrect. There are
combination drugs that sell in Europe that will never be
approved by HPB and the Food and Drug Administration
because they do not recognize the property of those drugs.

Dr. Sherman: There was no difference before 1969. The
situation was exactly the same. It has nothing to do with
patents.

Mr. Kempling: 1 know to the contrary on that. I understand
the way you operate companies. You sit back in the bushes and
wait for a company with lots of research and development
money to develop a product. Then if that product establishes a
market, and you can see there is going to be a demand for it,
you jump on board and take advantage of their investment,
their development, their marketing, their advertising, and
everything else. Then you wave the flag.

[ am a senior citizen, by the way. You wave the flag about
your protecting senior citizens. I think that is a phoney
approach. If you cannot defend yourself in what you do in a
better basis, you should not make those statements. You are
acting as a predator in the marketplace. You are a predator in
the marketplace, not the people you are accusing, because you
are taking advantage of their investment, their research and
development, their marketing, and their advertising.

Dr. Sherman: Are you asking us questions?

[Translation)

parlez des Etats-Unis; ces mémes produits, protégés par un
brevet, n’ont pas encore été autorisés sur les marchés améri-
cains. Donc, s’ils ne sont pas écoulés sur les marchés améri-
cains parce qu'ils sont protégés par un brevet, ils ne sont pas
vendus ici simplement parce que leur mise au point est
incompléte. Pourtant, dans ces pays ou le processus de
réglementation est plus court, ils sont sur les marchés.

Jai ici une liste de produits. Je peux vous donner des
explications sur chacun de ces produits, et vous verrez
qu’aucun d’entre eux n’est vendu aux Etats-Unis, si vous tenez
a faire cette comparaison.

M. Kempling: A mon avis, vous vous attaquez aux sociétés
multinationales sans discernement. Vous savez bien qu’elles ne
vont pas réagir. C’est 1a la démarche typique des socialistes 4
légard des problémes commerciaux. Ils s’attaquent & une
société multinationale, sachant fort bien que personne ne va
leur répondre. Cela leur permet d’attaquer sans crainte de
représailles.

Permettez-moi de vous poser la question suivante par
entremise de la présidence. On interdit la vente de beaucoup
de médicaments. Je connais des gens qui vont réguliérement
dans d’autres pays pour s’approvisionner en médicaments dont
la vente est autorisée, et qui se demandent pourquoi on ne peut
obtenir le méme médicament au Canada. La société qui a mis
les médicaments au point refuse de le vendre au Canada en
raison de nos lois sur les brevets.

M. Calenti: C’est absolument faux. Il y a des médicaments
composés vendus en Europe qui ne seront jamais autorisés par
la DPS ni par la Food and Drug Administration parce qu’elles
n’admettent pas des propriétés attribuées 4 ces médicaments.

M. $herman: Cgt état de choses existait avant 1969, rien n’a
changé. Cela n'a rien a voir avec les brevets.

M. Kempling: Je sais que c’est le contraire qui existe. Je
comprends de quelle fagon vous administrez la société. Vous
faites le guet, en attendant qu'une société disposant d’impor-
tants fonds de recherche et de développement mette au point
un médicament. Si on établit un marché pour ce médicament,
lorsque vous constatez que ce médicament est en demande
vous sautez sur cette occasion et profitez de cet investissement,
de cette mise au point, de cette mise en marché, de cetté
publicité, et de tout le reste. Ensuite, vous brandissez 1€

drapeau.

Soit dit en passant, je suis une personne 4gée. Vous préten
dez vouloir protéger les personnes dgées. Cette démarche meé
parait fausse. Si vous ne pouvez trouver de meilleurs argu-
ments pour vous défendre, vous ne devriez pas faire de telleS
assertions. Vous faites figure de rapace dans les marchés. C'est
vous, le rapace, non pas les gens que vous accusez, parce qu¢
vous tirez profit de leurs placements, de leur recherche et d€
leur développement, de leur commercialisation et de leur
publicité.

M. Sherman: Vous nous posez une question?

.



20-1-1987

Projet de loi C-22 3225

[Texte)

Mr. Kempling: You have made statements. I am making a
statement. You did not give us an opportunity to read your
brief, so we have to proceed.

The Chairman: Mr. Kempling, that exhausts your time.
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An hon. member: I would like to respond to that.
The Chairman: Mrs. Tardif.
Mr. McCurdy: Mr. Chairman, on a point of order—

An hon. member: You are not a member of the committee.
Mr. McCurdy: I am a member of the delegation—
The Chairman: A point of order, Mr. Dingwall.

Mr. Dingwall: Yes, Mr. Chairman. I just had some consul-
tations with my colleague here and we were wondering what
the batting order is here. Perhaps you would read it out for us,
please.

The Chairman: The order in which I have been asking
members to address the witnesses was in first round, for 10
minutes, the Official Opposition, the member representing the
New Democratic Party, a member from the government.
Thereafter, for second round, I was taking, for periods of five
minutes, those persons who had signalled to me by raising a
hand or nodding or however that they wanted to be on the list.
As your chairman, I am in your hands about how you want
that order ordered, and as we decide that today, that will then

set a pattern for how we do that throughout the rest of our
committee hearings.

I have on my list at this time only Mrs. Tardif for the
con}plete first round. Then I would start the second round by
asking those persons who want to speak for the second time,
starting with yourself. I have not received a nod from Mr.

0rlik9w, but I am expecting one. Then it would be wherever
we might go again to exhaust.

Mr. Orlikow: Just before that, though, surely Mr. Kempling
having madg some very serious charges against the members of
thg delegation, despite the fact that he used up his five
minutes, they should be given a very short opportunity to reply

tfo_those charges that Mr. Kempling made. 1 think it is only
air.

. ’l“he Chairman: We do not live in a fair world. What we live
in is a world where we have five minutes for a member to
utilize his time as the member sees fit. 1 have been in many
committees, Mr. Orlikow, where a member will ask a short,

succinct question, only to find the witness using the remaining
part of the five minutes.

Mr. Orlikow: The opposition members know about that.

The Chairman: Again, the chairman is disposed to ask
whether or not that is always, by some arbitrary means,
absolutely fair.
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[ Traduction)

M. Kempling: Vous avez affirmé certaines choses, j'affirme
certaines choses. Vous ne nous avez pas donné I'occasion de
lire votre mémoire, mais il nous faut bien continuer.

Le président: Monsieur Kempling, votre temps de parole est
écoulé.

Une voix: J’aimerais répondre a cela.
Le président: Madame Tardif.

M. McCurdy: Monsieur le président, j'invoque le Régle-
ment ...

Une voix: Vous ne faites pas partie du Comité.
M. McCurdy: Je fais partie de la délégation . . .
Le président: Un rappel au Réglement, monsieur Dingwall.

M. Dingwall: Oui, monsieur le président. Je viens de
consulter mon collégue, et nous nous demandons quelle est la
procédure que Nnous Sulvons. Auriez-vous l'obligeance de nous
la lire?

Le président: Pour ce qui est de I'interrogatoire des témoins,
voici I'ordre prévu pour le premier tour: pour dix minutes,
I’Opposition officielle, le député représentant le Nouveau Parti
démocratique, puis un député de la majorité. Ensuite, pour le
deuxiéme tour, pour un intervalle de cinq minutes, les députés
qui m’ont signalé d’une fagon quelconque qu'ils voulaient que
leur nom figure sur la liste. En tant que président, je dois me
conformer 4 vos désirs quant a I'ordre que nous devons suivre,
mais ce que nous décidons aujourd’hui, nous devons nous en
tenir 4 cela au cours des autres séances de Comité qui suivront.

11 ne me reste qu'un seul nom pour le premier tour, celui de
Mre Tardif. Je vais ensuite passer au deuxiéme tour, en
accordant la parole 4 ceux qui me I'ont demandé€, en commen-
cant par vous-méme. M. Orlikow ne m’a pas encore signifié ses
intentions, mais je m’attends a ce qu'il le fasse. J'accorderai
ensuite le droit de parole a ceux qui le désirent.

M. Orlikow: Avant de poursuivre, étant donné que M.
Kempling a porté de graves accusations contre les membres de
la délégation, méme si les cinq minutes qui lui étaient accor-
dées se sont écoulées, je crois qu'il faut permettre au témoin de
répondre 4 ces accusations. Cela me parait juste.

Le président: Nous vivons dans un monde injuste. Dans
notre monde, un député a le droit d’utiliser les cing minutes
qui lui sont accordées comme il I'entend. Jai siégé a de
nombreux comités, monsieur Orlikow, ou le député posait une
question succincte, alors que les témoins prenaient cinq
minutes pour lui répondre.

M. Orlikow: Le député de I'Opposition pourra vous dire bien
des choses a ce sujet.

Le président: Encore une fois, la présidence est disposée a
vous demander s’il est possible d’étre absolument juste par
quelque moyen arbitraire.
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Mr. McCurdy: No, we can save time by letting him respond.

The Chairman: Let me say that what we are into here now is
quite a divergence from what the point of order was, which
was simply a question as to what the order is. The order is as I
have stated, and 1 have asked Mrs. Tardif to proceed, unless
there is a determination by the committee to make a motion
that we proceed otherwise and we vote on it. Mrs. Tardif.

Mme Bernatchez Tardif: Merci, monsieur le président.

Dans son exposé, le représentant des compagnies de produits
génériques a parlé a plusieurs reprises de la bonne santé
financiére des compagnies génériques. J'aimerais qu’on
s’attarde un peu a la santé des Canadiens, car je pense que
c’est un point important. On ne peut pas parler de produits

pharmaceutiques sans penser a la santé des Canadiens.

Je me demande ce qui se produirait si, au lieu de concentrer
leurs interventions sur un produit qui a du succes, les compa-
gnies génériques avaient pour principale préoccupation de
développer toute une gamme de produits qui pourraient avoir
un certain effet sur la santé des Canadiens. J’aimerais avoir
vos commentaires 4 ce sujet.

M. Calenti: Tout d’abord, nous sommes tout a fait d’accord
pour dire que la santé des Canadiens est trés importante et que
la santé, cela veut dire avoir les médicaments nécessaires et
pouvoir les payer. Deuxiémement, nous sommes entiérement
en faveur de la recherche en vue de trouver de nouveaux
médicaments qui amélioreront la santé des Canadiens. Il ya
cependant une distinction 4 faire: la recherche qui est faite
ailleurs, qu’on exploite sur le marché canadien et qui n’est pas
de la véritable recherche canadienne doit étre traitée différem-
ment de la recherche véritablement canadienne.
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Depuis le temps de Eastman, pour toute recherche de
nouveaux produits canadiens, on réclame non seulement une
certaine période d’exclusivité, mais aussi les pleins pouvoirs de
brevet, parce qu’on veut encourager la recherche.

Comme compagnie générique, on nous accuse de commencer
avec les produits les plus importants. C’est normal parce qu’on
est en train de grandir. Cependant, au fur et & mesure qu'on
prend de 'ampleur, on fait beaucoup de produits plus petits
que ceux qu’on pouvait faire auparavant. De plus, nous faisons
de la recherche en ce moment. Nous sommes préts a inviter le
Comité 4 venir voir nos laboratoires de recherche. Nous
travaillons avec de nouvelles molécules et avec beaucoup de
nouvelles formes d’anciennes molécules. Cependant, les
produits génériques sont notre pain quotidien et, sans eux, on
ne pourrait pas financer le reste de la recherche.

Mme Bernatchez Tardif: Beaucoup d’organismes et de
personnes disent actuellement que les copies faites par les
compagnies génériques équivalent 4 un vol de propriété
intellectuelle. Si vous mettiez sur le marché un nouveau
produit, quelle serait votre réaction s’il était copié avant que
vous puissiez faire vos frais?

[Translation]
M. McCurdy: On peut épargner du temps en le laissant
répondre.

Le président: Permettez-moi de vous signaler que nous
sommes loin du rappel au Réglement, qui portait uniquement
sur Pordre 4 suivre. J’ai indiqué 'ordre que nous suivons, et j’ai
accordé la parole & M™ Tardif, 2 moins que le Comité n’en
décide autrement, ce qui occasionnerait un vote.

Mrs. Bernatchez Tardif: Thank you, Mr. Chairman.

In his brief, the representative of the generic product
companies mentioned several times the financial well-being of
the generic companies. 1 would like to spend a bit more time
on the well-being of Canadians, because to me this is an
important matter. One cannot speak of pharmaceutical
products without thinking of the health of Canadians.

I am wondering what would happen if, instead of concen-
trating their efforts on a successful product, the generic
companies were mainly concerned with developing a whole
range of products that would have some effect on the well-
being of Canadians. I would like your comments on this.

Mr. Calenti: First of all, we fully agree that the health of
Canadians is very important and that health means having the
medicine that is required and being able to afford it. Secondly,
we are totally in favour of research whose aim is to discover
new products that will improve the health of Canadians.
However, there is a distinction to be made: research that is
done elsewhere, that is just landed on the Canadian market
and that is not truly Canadian research should not be treated
the same way as research that is truly Canadian.

Since the Eastman commission, for all research on new
Canadian products, we have been advocating not only a certain
period of exclusivity, but full patent protection, since we wish
to encourage research.

The generic companies are accused of starting with the most
important drugs. This is understandable since we are growing-
However, as we expand, we produce far more products in
smaller demand, which we were previously unable to do-
Moreover, we are also engaged in research at the present time-
We are willing to invite the committee members to visit our
research laboratories. We are working with new molecules and
many new forms of known molecules. But our daily bread i
dependent on the generic products, without which we could not
fund the rest of our research.

Mrs. Bernatchez Tardif: Many persons and organizations
claim that the copies made by generic companies amount t0
the theft of intellectual property. If you were to market a new
product, how would you react to a copy being made before yoU
were able to break even?
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M. Calenti: Notre réaction serait la méme que celle que
nous avons envers les multinationales. Nous croyons que si les
multinationales développent un produit au Canada, elles ont le
droit de le protéger au moyen d’un brevet, mais qu’elles
doivent le fabriquer au Canada. Si nous faisons ce que les
multinationales font, nous aurons les mémes droits qu’elles. On
ne veut pas que les multinationales soient traitées différem-
ment des compagnies canadiennes ou de propriété canadienne.
On veut simplement qu’il se fasse une distinction entre les
compagnies qui font de la vraie recherche au Canada et celles
qui n’en font pas.

Mme Bernatchez Tardif: Vous venez de me dire que vous
voulez qu’on fasse une distinction entre les gens qui font de la
recherche et ceux qui n’en font pas. Je crois que vous avez dit
tout a I’heure que les quatre cinquiémes des produits généri-
ques étaient fabriqués par quatre compagnies, soit deux
compagnies canadiennes et deux compagnies américaines. Est-
ce exact?

M. Calenti: Oui. Statistiquement parlant ces chiffres
varient, mais c’est plus ou moins cela.

Mme Bernatchez Tardif: Donc, cela veut dire qu’en tant que
représentant des compagnies génériques, vous couvrez tout le
marché, mais d’aprés vous on devrait redéfinir cette propor-
tion-1a en tenant compte du fait que deux compagnies cana-
diennes et deux compagnies ameéricaines ont les quatre
cinquiémes du marché.

M. Calenti: Oui, mais il faut que vous vous rendiez compte
qu'il y a beaucoup de petites compagnies génériques et de
grandes compagnies canadiennes qui fabriquent aussi des
produits génériques. Parmi nos membres, il y a des compagnies
qui sont dans le domaine de la biotechnologie et qui ont
Pintention de développer tous ces produits et de monter des
usines trés importantes. Ils ont déja des brevets a leur nom. Il
faut se rendre compte que nous sommes une nouvelle industrie
en plein essor. Ce qui va se passer, c’est qu’on va arréter notre
€ssor pour qu'on ne puisse pas prouver que les Canadiens
peuvent faire ce travail sans les multinationales.

The Chairman: Thank you, Madam Tardif. Mr. Dingwall.

Mr. Dingwall: Thank you, Mr. Chairman. To the witnesses,
I do not believe you are socialists or predators. I think what
you have done in terms of trying to lower prices for Canadian
consumers, particularly the sick and the disabled, is very
admirable,

I want to put a question to Mr. Dan. You talked earlier
about clinical research. I am wondering if the rationale for the
American multinationals who wish to move outside that
Jurisdiction, to go to other countries such as Canada. .. You
mentioned additional costs, but I do not think I heard you
elaborate. Would one of those additional costs in the United
States to those multinational companies be a result of the
exorbitant insurance rates in the United States? Would you
care to make a comment on that?
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Mr. Dan: If I may respond to your question, it is certainly
one of the important factors. It is commonly known that

[Traduction]

Mr. Calenti: Our reaction would be in keeping with our
present position towards the multinationals. We believe that if
the multinationals develop a product in Canada, they have the
right to protect it with a patent but they must manufacture it
in Canada. If we do what the multinationals are doing, we will
enjoy the same rights. We do not want the multinationals to be
treated differently from Canadian companies. We simply want
a distinction to be made between the companies which actually
do research in Canada and those which do not.

Mrs. Bernatchez Tardif: You say that you want a distinc-
tion to be made between people who do research and those who
do not. I believe that you said earlier on that four-fifths of the
generic products were manufactured by four companies, two
Canadian ones and two American ones. Is this correct?

Mr. Calenti: Yes. From a statistical point of view, the
figures vary, but that is basically correct.

Mrs. Bernatchez Tardif: Therefore, as representatives of
generic companies, you cover the entire market, but you are
saying that we should redefine this proportion in light of the
fact that two American companies and two Canadian compa-
nies account for four-fifths of the market.

Mr. Calenti: Yes, but you must realize that there are many
small generic companies and large Canadian companies that
also manufacture generic products. Some of our members are
involved in biotechnology and intend to develop all these
products and build large factories. They have already obtained
patents. You must realize that we are a new, vigorously
expanding industry. What will happen is that our expansion
will be halted and we will be unable to prove that Canadians
can do this work without the multinationals.

Le président: Merci, madame Tardif. Monsieur Dingwall.

M. Dingwall: Merci, monsieur le président. Je tiens a
rassurer les représentants de I'Association, je crois qu'ils ne
sont ni socialistes ni prédateurs. J’admire vos efforts pour faire
baisser les prix pour les consommateurs canadiens, surtout les
malades et les invalides.

Je voudrais poser une question & M. Dan. Vous avez parlé
tout a I'heure de la recherche clinique. Au sujet des multinatio-
nales américaines qui veulent s'installer dans d’autres pays
comme le Canada ... Vous avez mentionné des coiits supplé-
mentaires, mais je ne pense pas que vous ayez donné de
précisions a ce sujet. Est-ce que le tarif exorbitant des assuran-
ces aux Etats-Unis constitue un élément de ces coiits supplé-
mentaires pour les multinationales aux Etats-Unis? Avez-vous
une observation a faire la-dessus?

M: Dgn: _En ré'ponse a votre question, si vous me le permet-
tez, je dirais qu’il s’agit certes d’un facteur important. Nous
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pharmaceutical companies and medical doctors have an
unusually high rate of insurance in the States because the
country itself is excessively litigious. It also boils down to the
fact that the cost of carrying on clinical research in Canada
compared to the cost of carrying it on in the States is substan-
tially less. But it is only one side of the coin.

The second side of the coin is that if they are carrying out R
and D activities, the Canadian government does allow special
incentives to do that, so the actual dollar spent on R and D in
reality could cost substantially less, somewhere in the range of
30¢ to 35¢. Perhaps it is even less than that. That is a very
important consideration. Also, Canadian clinical data are very
highly thought of and well accepted. As it is submitted to
various countries for substantiating the clearance of the drugs,
it has par value in most cases.

Mr. Dingwall: I accept that you do not have the numbers at
your fingertips, but what percentage of the present R and D
being done by multinationals in Canada —is it possible to
make a split between clinical research and basic research? It is
my understanding that basic research is where the bucks are,
where the jobs are, where the new facilities are. In no way do I
want to downplay the signficance of clinical research, but I do
think, if we are hoping to build and to foster a Canadian
pharmaceutical industry, we would want to see more basic
research. Would you have any numbers or any comments that
you could—

Mr. Dan: If I might respond to you, there have been some
publications about a percentage of basic research, and it is
believed in the industry, generally speaking, it is not more than
15%. The rest, which is 85%, represents either clinical studies
or perhaps product formulations. This is a generally accepted
figure. We do not have the exact percentage, dollar for dollar,
of how much is spent in Canada. It is somewhere in the range
of a global budget of about $70 million, perhaps even less.
Figures are available through the Department of Corporate
and Consumer Affairs.

Our impression is that the basic research is less than 15% in
this country, if any at all. Perhaps some of my colleagues
might comment.

Mr. Calenti: We know that only four of the 65 members of
PMAC have any basic research facilities. All the others are
doing some kind of clinical research. They have a fund for
research and development of things they do outside, but we are
aware of only four that have actual labs for basic research. We
are talking about companies specifically, because those four
can really perform. The others will never perform.

Mr. Dingwall: Final point, Mr. Chairman. With regard to
the effectiveness or indeed the lack of effectiveness with regard
to the Drug Prices Review Board, the doctor to your right
indicated that he did not think it was a very effective tool. 1
guess one of the reasons is because there are no provisions for
its jurisdiction to be extended outside the country.

[Translation]

savons tous que les sociétés pharmaceutiques et les médecins
doivent verser des primes d’assurances inusitées aux Etats-
Unis parce qu’ils sont exposés a tellement de litiges. Tout cela
se résume au fait que la recherche clinique est beaucoup moins
coiteuse au Canada qu’aux Etats-Unis. Mais ce n’est qu'un
seul aspect de la question.

En revanche, si une société fait de la recherche et du
développement, elle se voit attribuer certains encouragements
par le gouvernement du Canada, de sorte que ses dépenses
effectives en recherche et en développement sont beaucoup
moindres, aux environs de 30 & 35c. C’est peut-étre moins.
Voila un facteur des plus importants. Ensuite, les données
cliniques recueillies au Canada sont bien acceptées lorsqu’elles
sont soumises a divers pays en vue d’autoriser I’émission des
médicaments, elles sont le plus souvent acceptées telles quelies.

M. Dingwall: Je comprends que vous n’ayez pas ces chiffres
avec vous, mais quel serait le pourcentage de la recherche et du
développement qui est effectué actuellement par les sociétés
multinationales au Canada—est-il possible de faire une
distinction entre la recherche clinique et la recherche fonda-
mentale? Je crois comprendre que c'est la recherche fonda-
mentale qui attire les capitaux, qui crée des emplois, qui fait
naitre les installations. Je n’ai nullement I'intention de sous-
estimer la recherche clinique, mais si nous voulons créer et
promouvoir une industrie pharmaceutique au Canada, je crois
qu’il nous faut mettre davantage I'accent sur la recherche
fondament‘ale. Auriez-vous des chiffres ou des observations que
VOus pourriez . . .

M. Dan: Permettez-moi de vous répondre: Dans certaines
publications concernant la recherche fondamentale, on estime
qu’au sein de I'industrie, elle ne dépasse pas en général 15 p.
100. Le reste, soit 85 p. 100, représente soit des études
cliniques soit des formulations de produits. Ce sont la les
proportions généralement acceptées. Nous n’avons pas de
chiffres exacts a vous fournir en ce qui concerne les dépenses
effectuées au Canada. Je dirais qu’elles sont de 'ordre de 70
millions de dollars, peut-étre un peu moins. On peut obtenir
ces chiffres auprés de Consommation et Corporations Canada.

Mon impression, c’est que la recherche fondamentale, si elle
se fait, ne c!épasse pas 15 p. 100 dans notre pays. Mes colle-
gues pourraient peut-étre vous en parler.

M. Calenti: Nous savons que seulement quatre des 65
membres de ’ACIM ont des installations pour la recherche
fondamentale. Tous les autres font de la recherche clinique-
Les fonds dont ils disposent pour la recherche et le dévelope
ment sont dépensés ailleurs. Nous n’en connaissons que quatre
qui ont des laboratoires pour la recherche fondamentale. 1!
s'agit de quatre sociétés précises qui peuvent effectivement
exécuter des travaux de recherche, les autres ne pourront
jamais le faire.

M. Dingwall: Un dernier point, monsieur le président. At
sujet de I'efficacité ou de l'inefficacité, le cas échéant, d':‘
Conseil des prix d’examen des médicaments, le médecin 2
votre droite a laissé entendre que cela ne pourrait étre uf
instrument des plus efficaces. J'imagine qu’il fonde son opinio?
en partie sur le fait que la compétence de son conseil ne peut
s’étendre au-dela du territoire national.
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What powers does the board have, in your view, with regard
to jurisdictions within the provinces? As we know, if you want
to argue the constitutional argument, in terms of property
rights, that comes under the provision, if you will, of the
provinces. I wonder how this Drug Prices Review Board can
interact with the various provincial governments across the
country.

Dr. Sherman: I am not really qualified to respond on that,
but 1 do not really see it as that relevant, because the essential
information is outside of Canada in any event. With regard to
the cost of raw materials, a multinational can bring in material
for hundreds of thousands of dollars a kilo, and if there is no
generic competition in Canada there is no standard of
comparison.

Mr. Dingwall: But the remedy that the board has now
prevailed is quite different from the June draft, as you know—
the remedy of removing exclusivity and going on to one other
drug. I would like to have your comments on that, whether or
not you think that to be an effective remedy.

Dr. Sherman: The remedy is only to remove in exclusivity,
but what good does that do if there is no generic? Does anyone
expect us to develop these drugs, to spend the hundreds of
thousands of dollars that it costs us to get them ready for sale,
just in the hope that in exclusivity may or may not be revoked
by the board? That is not reasonable. So there is no effect to
any sanction. Even if the board succeeds in making an order, it
is meaningless.

The Chairman: Thank you very much, Mr. Dingwall. Mr.
White.
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Mr. White: Thank you, Mr. Chairman. I have just one brief
comment before I ask a couple of questions of the gcn@lem_en. I
Wwas made aware about a month ago by a research scientist at
the Children’s Hospital in Winnipeg that there were two
products developed in Winnipeg and the developing scientists
packed up their suitcases and moved everything out of the
country because of our restrictive compulsory licensing laws
here in Canada. That is just two I have learned of in the last
month.

I would like to go back for a moment to the 147 drugs I
spoke of earlier with one generic copy since 1979, and ask you
once again if there are any others besides that onc.product
which would have been affected had Bill C-22 been in effect
since 1979,

Dr. Sherman: I would have to research that specifically to
give you a full answer, but I can tell you there are many of
them awaiting approval now that will be affected by this bill.
Because of the increased R and D activities by our firms, we
have many products, 20 to 50 of them, waiting for health
protection branch approval now.

Mr. White: But since 1979, are there any others besides that
one that you are aware of?

[ Traduction}

A votre avis, quels seraient les pouvoirs de ce conseil, compte
tenu de la compétence des provinces? Comme vous le savez,
sur le plan constitutionnel la propriété intellectuelle est du
domaine des provinces. Je me demande quelle relation le
Conseil d’examen des prix des médicaments pourrait établir
avec les divers gouvernement provinciaux.

M. Sherman: Je ne suis pas vraiment qualifié pour vous
répondre, mais je ne crois pas que la chose soit pertinente,
étant donné que les renseignements essentiels ne se trouvent
pas au Canada, de toute fagon. Quant aux coiits des matiéres
premiéres, la société multinationale peut faire venir au Canada
des composés coiitant des centaines de milliers de dollars le
kilo, mais si la concurrence est inexistante, aucune comparai-
son n’est possible & I'égard des produits génériques.

M. Dingwall: Mais le recours qui est désormais accordé au
Conseil n’est pas celui qui était indiqué 4 I’avant-projet de juin
dernier, comme vous le savez, soit la possibilité d’enlever toute
exclusivité & un médicament. J'aimerais savoir si vous pensez
que cela peut étre un recours efficace.

M. Sherman: Ce recours ne porte que sur I’exclusivité, mais
a quoi cela peut-il servir en I'absence de produits génériques?
Peut-on croire que nous allons mettre au point des médica-
ments, dépenser des centaines de milliers de dollars pour les
mettre en vente, dans ’espoir que le conseil va émettre une
ordonnance concernant I’exclusivité? Ce n’est pas raisonnable.
C’est donc une sanction sans effet. Méme si le Conseil émet
une telle ordonnance, elle est sans objet.

Le président: Merci bien, monsieur Dingwall. Monsieur
White.

M. White: Merci, monsieur le président. J'aurais une bréve
observation 4 faire avant de poser quelques questions & ces
messieurs. 1l y a un mois, environ, un chercheur 4 I’hépital
pour enfants de Winnipeg m’a appris que I’on avait mis au
point deux produits & Winnipeg et que les scientifiques en
cause ont fait leurs valises et ont tout déménagé hors du pays,
a cause des restrictions obligatoires que les lois canadiennes
comportent en matiére d’octroi de permis. C'est seulement
deux des cas portés & ma connaissance le mois dernier.

Jaimerais revenir un instant sur les 147 médicaments dont
j'ai parlé tantdt, pour lesquels il y a eu une seule copie
générique depuis 1979, et vous redemander s'il y a d’autres
produits, d part celui-ci, qui auraient été touchés par le projet
de loi C-22, si celui-ci était en vigueur depuis 1979.

M. Sherman: Il faudrait que je fasse des recherches pour
vous donner une réponse précise a cette question, mais Jje peux
vous dire qu'il y a beaucoup de médicaments, en voie d’étre
autorisés, qui seront touchés par ce projet de loi. Etant donné
que nos sociétés ont intensifié leurs travaux de recherche et de
développement, il y a beaucoup de produits, de 20 i 50, qui
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sont actuellement 4 I'étude 4 la Direction de la protection de la
santé.

M. White: Mais depuis 1979, y en a-t-il d’autres, i part
celui-1a, dont vous soyez au courant?
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Dr. Sherman: 1 would have to check the information, but
they are awaiting approval right now and will be affected by
this bill. If you are suggesting the bill is not going to have any
effect, then what is the argument all about? Why are the
multinationals so much in favour of this bill? Because they
know it will have an effect. Otherwise they would not care.

Mr. White: You also mentioned in your initial brief that the
Eastman commission estimated that because of the compulsory
licensings in 1983, the savings to the Canadian consumer
would have been approximately $211 million. I am wondering
if you are aware that Consumer and Corporate Affairs did a
study where they plugged in Bill C-22, using Eastman’s same
process from 1969 through to 1983, which showed that the
savings would have been in the order of between $226 and
$366 million. Are you aware of that?

Dr. Sherman: | have seen it. There are some false assump-
tions there.

Mr. White: What are they?

Dr. Sherman: Firstly, it assumed that the Price Review
Board would have a downward effect on prices. That certainly
cannot be assumed. The reverse in fact seems more likely.
Secondly, that calculation ignored the effect of compulsory
licensing on every drug except Cimetidine, and wrongly.

Mr. White: Would you disagree with me if I say that since
1969 the price increase of drugs has been above the Consumer
Price Index since 19697 The information I have is that it has
been averaging about 0.1% above per year.

Dr. Sherman: That may be, but the Canadian dollar has
been falling, for one thing. Secondly, you now have a situation
in which the multinationals are charging higher introductory
prices as they would have been years ago, as well, had this bill
been in place.

Mr. White: One last point, Mr. Chairman. When we talk
about rhetoric, being from Manitoba, I battled the matches of
rhetoric all the time on this bill, being the Government of
Manitoba. Would you agree with the Manitoba Cabinet
Minister who wrote a letter to the editor stating that Bill C-22
would prohibit the sale of generic drugs and ban generic drugs
in Canada? Do you agree with that statement?

Dr. Sherman: Not entirely, but to a large degree, yes;
effectively, yes.
Mr. White: Oh, come on! You cannot say that this bill is

banning generic drugs. Is there any generic product on the
market today affected by Bill C-22?

Mr. Calenti: It will not ban any products on the market. [t
will the delay the entry of generic products.

[Translation)

M. Sherman: 1] faudrait que je vérifie mes renseignements,
mais il s’agit de produits en voie d’autorisation qui seront
touchés par cette mesure. Si vous estimez que le projet de loi
sera sans effet, pourquoi une telle controverse? Pourquoi les
sociétés multinationales se sont-elles prononcées en faveur de
ce projet de loi? Parce qu’elles savent qu’il aboutira a quelques
résultats. Autrement, cela ne les dérangeraient pas.

M. White: Vous dites également dans votre mémoire que,
selon la commission Eastman, depuis que les permis sont
devenus obligatoires en 1983, les économies ainsi réalisées pour
les consommateurs canadiens sont de I’ordre de 211 millions de
dollars. Savez-vous que Consommation et Corporation Canada
a fait une étude relative au projet de loi C-22, en suivant la
méme méthode que la commission Eastman, mais pour la
période allant de 1969 4 1983, et que, d’aprés ce ministére ces
économies varieront entre 226 et 366 millions de dollars. Vous
étes au courant de cela?

M. Sherman: J'ai vu ce rapport. On y trouve quelques
fausses hypothéses.

M. White: Lesquelles?

M. Sherman: Premiérement, on suppose que le Conseil
d’examen des prix des médicaments réussira a faire baisser les
prix. Clest une hypothése inacceptable, en fait, c’est le
contraire qui va probablement se produire. Deuxiémement, ces
calculs ne tiennent pas compte, & tort, des conséquences de
I'octroi obligatoire de permis pour tous les médicaments, sauf
la cimetidine.

M. White: Diriez-vous que j’ai tort, si je vous dis que, depuis
1969, 'augmentation des prix des médicaments s’est toujours
révélée supérieure a I'indice des prix 4 la consommation? Selon
mes sources, I'écart est en moyenne de 0.1 p. 100 chaque
année.

M. Sherman: C’est possible. Mais I'une des raisons, c’est 12
chute du dollar canadien. Deuxiémement, 4 I'’heure actuelle,
les prix imposés par les sociétés multinationales, d’entrée de
jeu, sont aussi élevés qu’ils 'auraient été, si le projet de loi
avait ét€ en vigueur il y a quelques années.

M. White: Un dernier point, monsieur le président. Etant du
Manitoba, lorsqu’on parle de rhétorique, jai di faire face &
celle du gouvernement du Manitoba 4 I’égard de ce projet d¢
loi. Etes-vous du méme avis qu'un membre du conseil des
ministres de cette province, qui, dans une lettre a la rédaction,
a affirmé que le projet de loi C-22 aurait pour effet d’interdire
la vente de médicaments génériques au Canada? Le croyez
vous aussi?

M. Sherman: Pas tout 4 fait, mais, dans une grande mesuré
oui, c’est exact.

M. White: Allons! Vous ne pouvez dire que ce projet de 10!
interdit les médicaments génériques. Y a-t-il un médicament
générique en vente de nos jours qui serait touché par le projet
de loi C-227

M. Calenti: Cette mesure ne va pas interdire tous €5
produits déja sur le marché. Elle va retarder I'admission d¢
produits génériques.
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Mr. White: But is it not banning or prohibiting the sale of
generic drugs?

Mr. Calenti: No, it is not.

Dr. Sherman: If you have the slightest doubt that this bill
will have dramatic effect, I would like to invite you to come to
Toronto and come through our new facilities and review for
yourself the extensive program of development we have under
way.

I will show you the specific products this bill will affect and
the cost implications of those bills. I am telling you those
figures are dramatic. We now have the ability, by the early
1990s, to introduce competition to half of the market under 10
years of age, and the cost implications will be extremely
dramatic. That is what this whole argument is about. We do
have that ability today. I can demonstrate that to you if you
wish to see it.

The Chairman: Thank you, Mr. White. Mr. Horner?

Mr. Horner: Thank you very much, Mr. Chairman. Claims
have been made by the Minister that this bill will do certain
things. He said that 3,000 jobs will be created in research and
development; 50% of these will be university-trained people.
Do you refute that statement?
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Mr. Calenti: I do not refute that statement. It is 300 jobs a
year.

Mr. Horner: It is 3,000.

Mr. Calenti: It is 300 a year; 3,000 over 10 years is 300 a
year.

Mr. Horner: Oh, I see.

Mr. Calenti: The growth of the industry will be 300 people a
year regardless, because the growth of the market is there.

M'l’-_H_orner: The Minister has also stated that by 1992—
and it is in the bill—89% of the market value will be used for R
apq D. I heard Mr. Dan state that the market may go to 3.5
billion, and by 1995 10% of the market will go to R and D. He
stated that it may go as high as 8.5 billion. We are talking
about serious money used for research in Canada. Do you
refute that statement?

Mr. Calenti: There is nothing contractual demanding of any
company to do that. They are just promises. If they were
contractual—

Mr. Horner: No, they are not promises.

Mr. Calenti: Sorry. If there were contractual arrangements
made, as all the European countries do, then we have some-
thing. That is why we are talking about being company-
specific. If 20 companies perform and the other 45 PMAC
members do not perform, are we going to punish the ones who
perform when we review this legislation, or are we going to

[Traduction)
M. White: Mais cela équivaut-il & bannir ou & prohiber la
vente de médicaments génériques?

M. Calenti: Non.

M. Sherman: Si vous avez le moindre doute au sujet des
répercussions graves de ce projet de loi, vous étes prié¢ de venir
nous voir 4 Toronto et de visiter nos nouvelles installations
pour constater par vous méme quelle est I"ampleur de notre
programme actuel de développement.

Je vais vous faire voir quels sont les produits qui seront
touchés par ce projet de loi notamment au niveau des coiits.
Ces chiffres vont vous étonner. D’ici le début des années 90,
nous avons la possibilité de concurrencer la moitié des produits
commercialisés depuis moins de 10 ans, mais les répercussions
au niveau des coiits sont énormes. C'est Id tout le fond de notre
argument. Nous pouvons le faire dés maintenant et je peux
vous en apporter la preuve, si vous le voulez.

Le président: Merci, monsieur White. Monsieur Horner.

M. Horner: Merci bien, monsieur le président. Le ministre 4
soutenu que ce projet de loi permettrait d’atteindre certains
buts. Il a parlé de 3,000 emplois dans le secteur de la recherche
et du développement, dont la moitié irait 4 des diplomés
d’université. Vous contestez cette déclaration?

M. Calenti: Je ne conteste pas cette déclaration. Il s’agit de
300 emplois par année.

M. Horner: Trois mille.

M. Calenti: 300 emplois par année; 3,000 sur une période de
10 ans, cela fait 300 par année.

M. Horner: Oh, je vois.

M. Calenti: La croissance de I'industrie se fera au rythme de
300 personnes par année, indépendamment de toute autre
considération, car le potentiel de croissance du marché existe.

M. Horner: Le ministre a déclaré également que d’ici 1992,
on trouve cela dans le projet de loi, 8 p. 100 de la valeur du
marché servira a la recherche et au développement. J'ai
entendu M. Dan dire que le marché pouvait aller jusqu’a 3.5
milliards de dollars, et d’ici 1995, 10 p. 100 du marché sera
consacré a la recherche et au développement. Il a dit que cela
pourrait aller jusqu’a 8.5 milliards de dollars. C’est vraiment
énormément d’argent pour la recherche au Canada. Est-ce que
vous contestez cette déclaration?

M. Calenti: Aucun contrat n’exige cela d’une compagnie. Ce
sont de simples promesses. S’il s’agissait de contrats . . .

M. Herner: Non, ce ne sont pas des promesses.

M. Calenti: Excusez-moi. Si des contrats avaient été signés,
comme les pays européens le font, nous aurions quelque chose
de tangible. .C'wt la raison pour laquelle nous voudrions que
les compagnies soient citées. Si 20 compagnies réussissent et si
les 45 autres membres de 'ACIM trainent la patte, allons-
nous punir celles qui réussissent en révisant cette loi ou bien

B —
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help everybody, even those who do not perform? This is our
main argument.

Mr. Dan: 1 would like to answer as to the personnel
employed in the R and D section. We have no statistics
available as to how many personnel are available in R and D in
the pharmaceutical industry.

In the last 15 or 16 years, to my surprise, your surprise, the
number of personnel has not significantly increased. The
number varied by approximately 900 persons, of which only
about 455 are considered university-educated, such as B.Sc.,
M.A., or Ph.D. personnel. The rest were subsidiary personnel,
which includes secretaries and other individuals.

This figure has been fairly constant in the last 10 to 15
years. You have access to date, or provided Consumer and
Corporate Affairs, if you like . . . to look at it. If anybody tells
me that these 800 or 900 total personnel will jump to 3,800 in
15 years, or 10 years if you wish, I have very serious doubts
about it. I do not think it will happen, because to do that you
need a vast program of R and D, which is unlikely to take
place. What may happen is that, of the 65 companies, possibly
a handful of them may be engaged in R and D, but the so-
called $1.3 billion R and D investment will not take place.

There will be investment growth, but it will be due to an
increase in manufacturing, marketing and selling opportuni-
ties. Even that has been constant in the last 15 years. Again,
statistics are available which can be shown to you in which the
personnel of the pharmaceutical industry varied between
15,000 to 16,000 people in total. In fact, in years when the
sales have gone up dollar-wise there was no increase in
personnel; you wonder why. The explanation is that the
industry has been more mechanized, modernized. We have
high-output machinery. In sum, the industry is not labour-
intensive. This has been shown over and over again. Now,
these figures—

Mr. Horner: Or is it, Mr. Dan, because we have had no
exclusivity?

Mr. Dan: No, sir. I can refer you to statistics in Great
Britain, where you have a very extensive R and D division; you
have very extensive export and fine-chemical industry activi-
ties. Those figures run parallel with the Canadian figures,
because that is the nature of the industry. So if anybody tells
me there will be such tremendous activity in R and D, I have
to see major centres set up employing 400 or 500 personnel to
achieve those figures. It is very unlikely to happen, to have an
R and D—

Mr. Horner: To happen initially, but maybe in time it will.

Mr. Dan: It is unlikely to happen, because it has been
explained in earlier briefs and in the Eastman commission
report that Canada is unlikely to attract that kind of a major
investment in pharmaceuticals. There might be a few compa-
nies involved, and what we say is reward those, but do not

[Transiation)

chercherons-nous a aider tout le monde, méme celles qui ne
réussissent pas? Voila notre principal argument.

M. Dan: J'aimerais dire un mot sur le personnel employé
dans les services de recherche et de développement. Nous
n’avons pas de statistiques sur les effectifs consacrés a la
recherche et au développement dans I'industrie pharmaceuti-
que.

Depuis 15 ou 16 ans, 2 ma grande surprise, 4 la votre
également, les effectifs dans ce secteur n'ont pas beaucoup
augmenté. Cela tourne autour de 900 personnes, dont 455 ont
une formation universitaire, baccalauréat, maitrise ou
doctorat. Quant aux autres, il s’agit de personnel de soutien,
secrétaires et autres.

Depuis 10 ou 15 ans, c’est un chiffre assez constant. Vous
pourriez demander des précisions au ministére de la Consom-
mation et des Corporations. Si quelqu’un me dit que ces 800
ou 900 personnes seront 3,800 dans 15 ans, ou dans 10 ans, si
vous voulez, je ne pourrais pas m’empécher d’avoir des doutes.
Je ne vois pas comment c’est possible, car nous n’avons pas
besoin d’un programme de recherche et de développement
aussi ambitieux, et ce genre de développement est peu
probable. 11 est possible, par contre, que sur 65 compagnies,
quelques-unes fassent de la recherche et du développement,
mais ce soi-disant investissement de 1.3 milliard de dollars ne
se fera pas.

Les investissements augmenteront, mais surtout a4 cause de
I’expansion des secteurs de la fabrication, de la mise en marché
et dc la vente. La encore, la situation est restée trés stable
depuis 15 ans. Les statistiques vous diront que les effectifs de
industrie pharmaceutique ont varié entre 15,000 et 16,000
personnes au total. En fait, il y a des années ou les ventes en
dollars ont augmenté et ol il n'y a pas eu d’augmentation de
pe’rson_nel. On se demande pourquoi. L’explication tient a une
mécanisation, 4 une modernisation de I'industrie. Nous avons
des machines de plus en plus efficaces. En résumé, Pindustrie
exige peu de main-d’oeuvre. Cela s’est confirmé a de nombreu-
ses reprises. Quant a ces chiffres . . .

.M. Horner: Est-ce que ce ne serait pas, monsieur Dan, di au
fait que nous n’avions pas I'exclusivité?

M. Dan: Non, monsieur. Je peux vous citer des statistiques
de Grande-Bretagne ou la recherche et le développement
occupent une grosse place. Les exportations sont considérables,
et les industries chimiques spécialisées sont également
importantes. Les chiffres, li-bas, sont comparables auX
chiffres canadiens, cela tient 4 la nature méme de I'industrie-
Si I'on vient me dire que la recherche et le développement doit
prendre une telle expansion, jattendrais de voir les grands
centres employer 400 ou 500 personnes pour y croire. C’est
fort peu probable, que la recherche et le développement . . .

M. Horner: Pour commencer, mais avec le temps, ce n’est
pas impossible.

M. Dan: C’est peu probable, car comme on vous I'a expliq“é
déja dans d’autres mémoires, comme le rapport de la Commis®
sion Eastman I'a dit, il y a peu de chances que le Canada attiré
de tels investissements dans le domaine pharmaceutiqu®
Quelques compagnies pourraient s’y intéresser, et nous penson’

——
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reward others who just ignore the opportunities which exist,
but do not take advantage, because that is their wish.

Mr. Horner: If it is true that presently it takes approxi-
mately 9.9 years for a generic company to come on the market
with a winner drug that has been brought forward by an
innovative firm, then how does this affect you if we are
offering seven to ten years?
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Mr. Calenti: The 9.9 figure takes into account the starting
date from when compulsory licences came into being. There
was almost no generic industry in existence then. We had to
create an industry. It took us a decade to create an industry. It
took us a decade to fight in courts of law and build on the
sophistication and financial strength that we have now. Our
average is not 9.9 if you take the last few years.

The Chairman: Thank you, Mr. Horner. Madam Bertrand.
Mme Bertrand: Merci, monsieur le président.

Messieurs, vous nous avez dit ce quétait votre industric. 11
semble que vous soyez ici pour vous opposer au projet de loi
C-22 pour la survie de votre industrie. On n’a peut-étre pas dit
ce matin que votre industrie ne couvrait que 7 p. 100 des
médicaments au Canada et que vous ne copiiez que les
médicaments se vendant le mieux. Nous avons aussi appris
qu'en 1985, votre chiffre d'affaires était de 125 millions de
dollars, cela pour 7 p. 100 des médicaments qui sont vendus au
Canada. Vous dites que la survie de votre industrie est
nécessaire a la santé des Canadiens. On sait que la santé des
Canadiens suppose qu'il y ait de I'innovation, de la recherche

et qu'on arrive 3 mettre sur le marché de nouveaux médica-
ments.

Qqelles inventions Iindustrie générique a-t-elle réalisées
depuis 19697 Quel pourcentage de son chiffre de ventes votre
entreprise affecte-t-elle a la recherche?

M. Calenti: Etant donné qu’elle n'existe que depuis 1969,
notre industrie est trop jeune pour mettre un nouveau pro@m}
sur le marché. Notre industrie générique a commencc 4
investir dans la recherche il y a quelques années. On ::spére
récolter bientdt les fruits de notre recherche, mais on n'a pas
encore de nouveaux produits.

Deuxiémement, le pourcentage de notre chiffre d’affaires est
différent du pourcentage en termes du nombre dfordonnances.
En effet, nous vendons beaucoup plus de médicaments que
notre chiffre d’affaires peut le laisser supposer parce que nos
médicaments cofitent beaucoup moins cher. Méme si nous
vendons nos médicaments beaucoup moins cher, nous affectons
environ 4 p. 100 de notre chiffre J’affaires a la recherche, tout
comme les multinationales. Maintenant que nous avons pris
une certaine ampleur, nous songeons & doubler ce pourcentage
de notre chiffre d'affaires affecté a la recherche. Notre
importance actuelle nous permet de le faire.

[Traduction]

qu’il faudra les récompenser, mais ce n’est pas une raison pour
en récompenser d’autres qui ignorent les possibilités, qui n’en
profitent pas, parce qu’elles ne veulent pas le faire.

M. Horner: S'il est vrai qu’il faut environ 9.9 années a une
compagnie de produits génériques pour mettre en marché un
médicament mis au point par une société innovatrice, en quoi
cela vous touche-t-il si nous offrons de sept a 10 ans?

M. Calenti: Le chiffre de 9,9 tient compte de la date a partir
de laquelle le régime des licences obligatoires a commencé. A
I’époque, il n’y avait presque pas d'industrie générique. Il nous
a fallu créer une industrie. La création de cette industrie a pris
une décennie. Pendant cette décennie, nous avons di lutter
devant les tribunaux et consolider les compétences et la force
financiére que nous avons maintenant acquise. Si on se base
sur les derniéres années notre moyenne n’est pas de 9,9.

Le président: Merci, monsieur Horner. Madame Bertrand.
Mrs. Bertrand: Thank you, Mr. Chairman.

Gentlemen, you described your industry to us. It would
appear that you have come here to voice your opposition to bill
C-22 so that your industry can survive. It may not have been
mentioned this morning that your industry accounts for only
7% of the drugs sold in Canada and that you copy only the best
selling drugs. We also learned that in 1985, your business
volume was $125 million, for 7% of the drugs sold in Canada.
You say that the survival of your industry is necessary for the
health of Canadians. Maintaining the health of the Canadian
population requires innovation, research and the development
and marketing of new medicine.

What inventions has the generic industry been responsible
for since 19697 What percentage of your business volume does
your business devote to research?

Mr. Calenti: Since our industry has been in existence since
1969 only, it is too young to have developed a new product for
the market. The generic industry started investing in research
a few years ago. We hope that we will soon reap the benefits of
our research but we do not yet have any new products.

Secondly, the percentage of our business volume is different
from the percentage in terms of the number of subscriptions.
We actually sell more drugs than our business volume would
seem to indicate since our drugs are sold at a much lower
price. Even though our prices are much lower, we devote
approximately 4% of our turnover to research, like the
multinationals. Now that we have reached a certain size, we
are considering doubling the percentage of our turnover

dcyoted to research. Our present stage of development gives us
this possibility.



.34

Bill C-22

20-1-1987

[Text]

Mme Bertrand: Etes-vous prét 4 nous montrer vos projets de
recherche pour les années a venir? Avez-vous des tableaux a ce
sujet?

M. Calenti: Nous n’avons pas de tableaux. D’ailleurs, je n’ai
pas vu les tableaux des multinationales qui vous ont donné des
chiffres mirobolants. Mais il reste que nous faisons de la
recherche. Nous vous invitons & venir voir nos laboratoires de
recherche, a venir voir ces universitaires en train de travailler.
Si vous désirez vraiment que I'industrie de propriété cana-
dienne fasse de la recherche, intéressez-vous a ce que nous
faisons. Nous faisons beaucoup de travail.

Mme Bertrand: Nous aurions aimé que vous nous disiez ce
matin ce que vous avez fait depuis que vous bénéficiez de cette
protection.

M. Calenti: Les consommateurs en ont aussi bénéficié.
Mme Bertrand: C’est 4 discuter.

The Chairman: Thank you, Madam Bertrand. Mr. Ding-
wall.

Mr. Dingwall: Mr. Chairman, I think Mr. McCurdy was on
before myself.

The Chairman: What we are doing, Mr. Dingwall, is we
have here Madam Tardif, Mr. Horner, Mr. White, Mr.
Kempling, Mrs. Bertrand, Mr. Orlikow, and Mr. Dingwall as
committee members. As long as those committee members are
signalling an intent to ask questions, we will recognize them.
At any moment when there are no questions coming from the
committee members, then any other Member of Parliament
who is at the table and wishes to ask a question may do so. Mr.

Dingwall.
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Mr. Dingwall: Thank you, Mr. Chairman. Through you to
the witness, Mr. Chairman, perhaps you could explain how
other countries have developed their pharmaceutical industry.
What sorts of measures have they taken to increase the
pharmaceutical sector in their particular countries? You have
made reference previously to different countries with regard to
research and development and what have you, but I come back
to your initial statement where you have asked all of us as
parliamentarians to think about what is in the best interest of
Canada. For that comparison I would like to know what has
been done in other countries to develop this industry—very
briefly, please, because I only get five minutes and I have other
questions.

Mr. Calenti: I will take a minute, and then I will pass it on
to my colleagues. For example, Japan, which has today a
formidable pharmaceutical industry, does not allow any
products by any foreign company unless it is a joint venture
with a Japanese-owned company. Full stop; end of story.
Today they have more patents than anybody else and they are
going to dominate the pharmaceutical market.

[Translation)

Mrs. Bertrand: Are you willing to show us your research
projects for the coming years? Do you have any tables dealing
with this?

Mr. Calenti: We do not have any tables. I did not see any
tables from the multinationals with all their fantastic figures.
But the fact is that we do research. We invite you to come and
see our research laboratories and the scientists working in
them. If you are truly committed to having Canadian-owned
industry doing research, then take an interest in what we are
doing. We are doing a lot of work.

Mrs. Bertrand: We would like to have heard this morning
what you have been doing since benefiting from this protec-
tion.

Mr. Calenti: The consumers have benefited as well.
Mrs. Bertrand: That is open to discussion.

Le président: Merci, madame Bertrand. Monsieur Dingwall.

M. Dingwall: Monsieur le président, je pense que c’était le
tour de M. McCurdy.

Le président: Je vais vous expliquer comment nous procé-
dons, monsieur Dingwall. Les membres du Comité sont les
personnes suivantes: M™s Tardif et Bertrand, MM. Horner,
White, Kempling, Orlikow et Dingwall. Tant que les membres
du Comité auront des questions 4 poser, nous allons leur
donner la parole. Quand les membres du Comité auront
terminé, les autres députés ici présents qui veulent poser des
questions pourront le faire. Monsieur Dingwall.

M. Dingwall: Merci, monsieur le président. Le témoin
pourrait-il nous expliquer ce que d’autres pays ont fait pour
que ce développe leur industrie pharmaceutique. Quel genre de
mesures ont été prises dans d’autres pays pour élargir le
secteur pharmaceutique? Vous avez fait état tout a I’heure de
ce que différents pays ont fait en matiére de recherche et de
développement, etc. Mais j’aimerais revenir sur I'une de vos
premiéres remarques ol vous nous avez demandé de réfléchir,
en notre qualité de parlementaire, 4 la formule qui serait la
plys avantageuse pour le Canada. Afin d’étre en mesure de
faire cette comparaison, j’aimerais savoir ce qui a été fait dans
d’autres pays pour développer cette industrie, et je vous
demanderai d’étre bref, car je ne dispose que de cinq minutes
et j’aimerais vous poser encore quelques questions.

M. Calenti: Je ne prendrai qu’'une minute, aprés quoi je
céderai la parole & mon collégue. Le Japon, par exemple, qui
posséde aujourd’hui une puissante industrie pharmaceutique,
interdit I’entrée sur son territoire de tous les produits pharma-
ceutiques étrangers a I’exception de ceux fabriqués en coparti-
cipation avec une société japonaise. C’est aussi simple que cela.
Le Japon détient aujourd’hui plus de brevets que n’importe
quel autre pays et il va dominer le marché des produits
pharmaceutiques.
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Mr. Dingwall: So in Japan you actually have to manufac-
ture in Japan if you are a multinational.

Mr. Calenti: You cannot own a company there. It is a joint
venture with a Japanese-owned company. Then they come here
and complain about patents.

Mr. Dingwall: And basic research and clinical research are
done in Japan?

" Mr. Ca!enti: Basic research. And if the research has been
one outside, it has to be a joint venture with a Japanese-

owned company, or else you just do not get into the Japanese
market.

In most European countries, unless you manufacture, your
Patent is even considered invalid. You will not get notice of
compliance or an approval unless you show you are manufac-
turing, and they can calculate your cost of the chemicals in
order to calculate your final price. And if you are producing
the product outside of the country and they cannot calculate
the price, well, you will be waiting in line and you will never
8¢t an approval. There are a lot of ways they are controlling
the industry outside of the patent legislation. The result is they
have a very viable, very strong locally owned industry, and
then these become the multinationals of the future.

f Mr. Dingwall: With regard to the $100 million transitional
und, which some people have called it—others who are more
Partisan have given it another name—not being like that, 1
Would ask what you believe the purpose of this particular fund
5. Would you agree that the purpose of this particular fund is
lecause the prices of drugs are going to escalate substantially?
N order to buy off some of the provinces they are going to
need some money as a carrot. What are your views on that?

Dr. Sherman: Obviously that is an admission that costs will
80 up. But the extraordinary thing is it is only a short-term
Payment. In fact, the bill will have a progressively increasing
'mpact on costs up to 1995. As you know, we have estimated
$1 billion per year then, and there will not be any transfer

funds at that time to compensate the provinces.

as ]:h' D_ingw.“: Have you spoken with provinciz_nl governments

the national association to ascertain their reaction not only to

the gera" substance of the bill but with regard particularly to

the drug Prices Review Board? And if so, do they share any of
Views you have espoused here today?

I t{})_r. She"',’am I think they will have to speak for themselves.
Ink provinces will be making submissions. But we have had

[Traduction]

M. Dingwall: Pour ce qui est du Japon, donc, si une
multinationale veut y vendre des produits, elie doit les
fabriquer sur place.

M. Calenti: Vous ne pouvez pas avoir une société la-bas. Il
doit s’agir d’une entreprise en coparticipation avec une société
japonaise. Quoi qu'il en soit cela ne les empéche pas de venir
ici par la suite et de se plaindre au sujet des brevets.

M. Dingwall: Les travaux de recherche de base et les
travaux de recherche clinique sont eux aussi effectués au
Japon, n’est-ce pas?

M. Calenti: Les travaux de recherche de base. Et si la
recherche a été faite 4 I'extérieur, 1a encore, il faut qu’il y ait
des arrangements de coparticipation avec une société japo-
naise, sans quoi le marché japonais vous est tout simplement
fermé.

Dans la plupart des pays européens, & moins de fabriquer
vous-méme le produit, I'on jugera méme que votre brevet est
invalide. On ne vous donnera méme pas un avis de conformité
ou une autorisation, & moins que vous puissiez prouver que
vous allez vous-méme vous occuper de la production. Et ils
pourront calculer ce que vous coiiteront les produits chimiques
dont vous aurez besoin, en vue d’établir votre prix final. Si
vous fabriquez le produit a I'extérieur du pays et si les
responsables ne sont donc pas en mesure de calculer le prix de
revient, alors vous ferez la queue derriére tous les autres et
vous n’obtiendrez jamais I'autorisation. Il existe, outre les lois
en matiére de brevet, toutes sortes de moyens de controler
Iindustrie. Le résultat de tout cela, c’est que ces pays ont des
industries locales trés viables, trés fortes, qui leur appartien-
nent et qui seront les multinationales de I'avenir.

M. Dingwall: Pour ce qui est de ce que certains ont appelé le
fonds transitoire—et que d’autres ont baptisé différemment—
et qui devrait s’élever & 100 millions de dollars, quel devrait en
étre, selon vous, 'objet. Conviendriez-vous que ce fonds a été
envisagé en prévision d’une hausse considérable des prix de
médicaments? Pour pouvoir acheter certaines des provinces, il
faudra bien qu’il y ait une carotte, qu'il y ait de I'argent pour
les attirer. Qu’en pensez-vous?

M. Sherman: Cela revient a reconnaitre que les prix vont
monter. Mais ce qu’il y a d’extraordinaire, c’est qu'il ne s’agira
que d’un paiement & court terme. En vérité, le projet de loi
aura une incidence de plus en plus importante sur les coiits
jusqu’en I'an 1995. Comme vous le savez, nous prévoyons qu'il
faudra a cette époque-la compter environ 1 milliard de dollars
par an, et il n’y aura alors plus de fonds pour compenser les
provinces.

M. Dingwall: L’association nationale que vous représentez
s'est-elle renseignée auprés des différents gouvernements
provinciaux pour savoir comment celle-ci aurait réagi au projet
de loi dans son ensemble et tout particulierement au projet de
création d’un Conseil d’examen du prix des médicaments? Et,
dans Paffirmative, les provinces épousent-elles certaines des
opinions que vous nous avez exprimées aujourd’hui?

M. Sherman: Je pense qu’elles devront se prononcer la-
dessus elles-mémes et je m’attends a ce que les provinces vous
soumettent des mémoires. Quoi qu’il en soit, nous avons eu
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some contact, and we are sending them copies of our brief.
They will have to speak for themselves.

Mr. Dan: I would like to add a comment. It would certainly
hit the Canadian public like a 10-tonne brick. When Dr.
Polanyi was nominated and won the Nobel prize, that was
about the time the Canadian government decided to further
reduce funding for the National Research Council and let
people go. These were scientists who were actually employed.
Yet the very same government which seemed to be cutting
back in funding science and research seemed able to unearth
some funds for developing research in Canada without any
assurances and guarantees that those research scientists would
be in place. So there is a contradiction in the minds of readers
of newspapers. Thinking Canadian people see there is some-
thing that just does not sit well.

We believe that the offering of the $100 million certainly
indicates some doubts in the mind of the government that
there will be any price maintenance. The price just has to go
up, and they try to alleviate it, but this is a short-term, band-
aid approach, because in reality the prices will go up even
more.
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Mr. Dingwall: Mr. Dan, linking the price increases, which
appear to be inevitable, how would you respond to the Coopers
and Lybrand study, or analysis if you will, that in fact because
of the price increases that will be staying over a period of time
the actual job increase of 3,000 being touted by the Minister
will in effect result in many jobs being lost as a result of the
price increases? Do you have any comments on that? Perhaps
you have not seen the figures.

Mr. Dan: 1 think we studied this and we pointed out in our
brief that by saving on direct costs and conserving the funds to
stay in Canada there will be additional job opportunities in
other sectors. The funds that will be saved actually will stay in
Canada, whereas it is commonly known that a substantial
portion of the funds earned by multinational companies leaves
the country. So really we talk about a shifting of funds from
the domestic marketplace to the foreign marketplace, and the
jobs lost are substantially greater than the apparent question-
able jobs to be created in this country in the pharmaceutical R
and D sector.

The Chairman: Mr. Kempling.

Mr. Kempling: Thank you, Mr. Chairman. I would like to
ask Dr. Sherman how long—

Mr. Orlikow: On a point of order, I indicated my desire to
have a second round, and the time is passing. I was going to
give my time to my colleague Mr. McCurdy, who has been

[Translation)

certains contacts avec elles, et nous leur enverrons des
exemplaires de notre mémoire. Il faudra que les responsables
provinciaux s’expliquent eux-mémes sur toute cette question.

M. Dan: Jaimerais faire un commentaire. Cela ébranlerait
vraiment le public canadien. N'oubliez pas qu’alors que le D"
Polanyi se voyait décerné¢ le prix Nobel de la paix, le gouverne-
ment canadien décidait de réduire encore davantage les fonds
alloués au Conseil national des recherches et de mettre a pied
certains employés du Conseil. C’était des chercheurs qui
avaient du travail. Voici maintenant que le méme gouverne-
ment qui a réduit les fonds alloués aux sciences et 4 la
recherche a réussi 4 dégoter des fonds quelque part qui seront
alloués au développement de la recherche au Canada, et ce
sans fournir la moindre garantie que ces chercheurs seront
toujours 4 sa disposition. Dans I'esprit des lecteurs des
journaux, il y aura Ia une contradiction. Les Canadiens qui y
réfléchiront un peu verront tout de suite qu’il y a 13 quelque
chose qui ne tourne pas rond.

Selon nous, le fait que le gouvernement veuille offrir ces 100
millions de dollars laisse supposer qu’il a des doutes quant a la
possibilité de maintenir une certaine stabilité dans les prix. Les
prix vont forcément augmenter, et ils veulent alléger le
probléme, mais il ne s’agit que d’une solution partielle et a
court terme, car en vérité les prix vont augmenter encore plus.

M. Dingwall: Monsieur Dan, compte tenu des augmenta-
tions de prix qui s’annoncent comme inévitables, comment
réagissez-vous a ’étude ou a I’analyse, si vous voulez, Coopers-
Lybrand, ot il est dit qu’a cause des augmentations qui vont se
maintenir pendant une période de temps assez longue, il se
pourrait fort bien qu’au lieu de se retrouver avec 3,000
nouveaux emplois, comme le prétend le ministre, on verra de
nombreux emplois disparaitre, 4 cause justement de I’augmen-
tation des prix? Auriez-vous quelque chose 4 dire 4 ce propos?
Mais vous n’avez peut-étre pas vu les chiffres.

M. Dan: Il me semble que nous avons examiné cette
question, et nous soulignons dans notre mémoire qu’en
économisant sur les coiits directs et en gardant les fonds au
Canada, cela pourra amener la création de nouveaux emplois
dans d’autres secteurs. Les fonds qui seront réservés resteront
au Canada, alors que tout le monde sait bien que dans le cas
des sociétés multinationales une part importante de leur revenu
part 4 'étranger. Il y aura 2 vrai dire un déplacement d’argent
du marché intérieur au marché étranger, et le nombre
d’emplois que I'on perdra ainsi sera de loin supérieur aux
emplois qui pourraient étre créés au Canada dans le secteur de
la recherche et du développement pharmaceutique, mais dont
on n’est méme pas certain.

Le président: Monsieur Kempling.

M. Kempling: Merci, monsieur le président. J’aimerais
demander 4 M. Sherman pendant combien de temps . . .

M. Orlikow: J'invoque le Réglement. Je vous ai dit que je
voulais intervenir au deuxiéme tour, et ’heure tourne. J’avais
compté donner le temps qui allait m’étre alloué 4 mon collégue
M. McCurdy, qui est ici depuis le début de la réunion. Je
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Eere since the meeting started. I can see that I am not going to
ave a chance and therefore he is not going to have a chance.

The Chairman: Mr. Orlikow, I signalled to you to speak and
you indicated no. So I took that. Mr. McCurdy will be invited
to speak after the other members are exhausted. If it is your

:(l)loncc to raise questions as a committee member, you may do

Mr. Orlikow: I am looking at the time, Mr. Chairman. Are
We going to adjourn at 1 p.m.?

The Chairman: We will be adjourning at 1 p.m., yes.

Mr. eri!&ow: Then I suggest to you that the time will be
gone. I indicated to you very early that I wanted a second
Opportunity.

1 The Chairman: You may have that opportunity, but you
ave that opportunity if you, as a committee member, are
using the opportunity. You cannot set aside your time. Mr.
Kempling.

3 Mr. Kempling: How long have you been in business, Dr.
herman?

Dr. Sherman: Apotex has been in business for 13 years.

Mr. Kempling: What was your sales volume last year,
approximately?

Dr. Sherman: In the $30-million to $35-million range.

Mr. Kempli
o pling: What percentage of R and D to sales do you

Dr. Sherman: Just under 10%.

Mr. Kempling: How many research scientists do you
employ?

Dr. Sherman: We have a professional staff of about 40
Ectf)scons, chemists and technicians, and in addition to that we
C“ ontract a lot of R and D to people at universities In

anada as well as to independent research organizations.

w Mr. Kempling: Is your return on investment similar to what
¢ see for the industry, in the 23% range?

Dr. Sherman: I do not have—

Mr. Kempling: I do not want to ask you to reveal something
You do not want to reveal.

Dr. Sherman: I do not have a figure for you on that.

imiw r. Kempling: 1 understand that the pharmaceutical
is ul;lstry generally has about 23% return on investment, which
€ same as the whisky industry.

Dr. Sherman: I would say that it is substantially less for us.

Mr. Kempling: Would you?
Dr. Sherman: Yes.

[Traduction]
constate qu'on ne va pas me donner la parole, et que M.
McCurdy ne pourra donc pas intervenir.

Le président: Monsieur Orlikow, je vous ai fait signe de
parler et vous avez dit non. C'est ce que j'ai cru comprendre.
On invitera M. McCurdy 4 prendre la parole lorsque les autres
députés auront terminé. Si vous voulez vous-méme, en tant que
membre du Comité, interroger les témoins, vous pourrez le
faire.

M. Orlikow: Je regarde I'’heure, monsieur le président.
Allons-nous lever la séance a4 13 heures?

Le président: Oui, a 13 heures.

M. Orlikow: Je crains qu’il ne nous reste plus assez de
temps. Or, je vous ai signalé trés tot que je voulais un
deuxiéme tour.

Le président: Vous pourrez avoir votre deuxiéme tour, mais
seulement si c’est vous qui allez vous en servir. Vous ne
pourrez pas céder 4 quelquun d'autre le temps qui vous est
alloué. Monsieur Kempling.

M. Kempling: Monsieur Sherman, depuis combien de temps
oeuvrez-vous dans le domaine?

M. Sherman: La société Apotex existe depuis 13 ans.

M. Kempling: Quel chiffre des ventes avez-vous affiché I'an
dernier, en chiffre rond?

M. Sherman: Entre 30 et 35 millions de dollars.

M. Kempling: Quel pourcentage de votre chiffre de ventes
allouez-vous a la recherche et au développement?

M. Sherman: Un peu moins de 10 p. 100.
M. Kempling: Combien de chercheurs travaillent chez vous?

M. Sherman: Notre équipe professionnelle compte une
quarantaine de chimistes et de techniciens, mais nous passons
également beaucoup de contrats de sous-traitance pour des
travaux de recherche et de développement avec des universitai-
res et des sociétés de recherche indépendantes.

M. Kempling: Votre taux de rendement sur vos investisse-
ments se rapproche-t-il de celui qu’enregistre I'industrie dans
son ensemble, soit 23 p. 100?

M. Sherman: Je n’ai pas . . .

M. Kempling: Je ne veux pas vous obliger a révéler quelque
chose dont vous préféreriez peut-étre ne pas parler.

M. Sherman: Je n’ai pas de chiffres la-dessus.

M. Kempling: D’aprés ce que j'ai compris, I'industrie
pharmaceutique enregistre de fagon générale un taux de
rendement de 23 p. 100 sur ces investissements, ce qui la place
dans la méme catégorie que I'industrie du whisky.

M. Sherman: Je dirais qu’en ce qui nous concerne, le taux de
rendement serait sensiblement inférieur 4 cela.

M. Kempling: Ah bon?
M. Sherman: Oui.

IR P o B TS
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Mr. Kempling: That is interesting. It has been growing in
the last few years, I understand. How many drugs have you
patented?

Dr. Sherman: We have not patented any drug compounds as
yet. We do have some patent applications on other health care
products, not directly pharmaceuticals but related products,
diagnostics . . .

Mr. Kempling: But with all these 40 people and technicians
and so forth and 13 years in the industry, you have not
patented a product yourself?

Dr. Sherman: As I said, we have related products that are
subject to patent: some machinery for pharmaceutical

manufacturing and a diagnostic product at present.

Mr. Kempling: You are a pill presser then, essentially?

Dr. Sherman: That is part of what we do. The pharmaceuti-
cal industry has distinct sectors. One is research and develop-
ment. It is a separate business from pharmaceutical manufac-
turing, even among the multinationals. For example, if you
look at the products sold by Ayerst Laboratories, a division of
American Home Products Corp., they are not products they
themselves invented. They are products for which they bought
the rights from somebody abroad. There are companies in the
business of doing research and development in order to get the
royalties. There are others which are in the business of
manufacturing and producing dosage forms for sale. Those are
two quite distinct businesses. Some of the multinationals are in
both; some are in one, other companies are in the other.
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Mr. Kempling: What is your ratio?

Dr. Sherman: At present in the pharmaceuticals we are
primarily in the business of manufacturing and selling the
dosage forms. We are doing substantial innovative things in
related fields, but not directly on new pharmaceutical com-
pounds at this time.

The Chairman: Thank you. Mr. Kempling, if you wish to
have one wrap-up question, do so and then we will move on.

Mr. Kempling: I will ask one brief question. We note that
the NDP, as a party, is on a fund-raising trek across the
country. They are writing to Canadians asking them to
contribute money to their party so they can fight this bill. As
an individual or as a company, are you contributing to that
campaign?

Dr. Sherman: No, not a cent.

[Translation)

M. Kempling: C’est intéressant. Si j'ai bien compris, votre
taux de rendement augmente depuis quelques années. Combien
de médicaments avez-vous fait breveter?

M. Sherman: Nous n'avons encore fait breveter aucun
médicament composé. Nous avons cependant fait des deman-
des pour des produits hygiéniques, des produits connexes, mais
pas des produits pharmaceutiques en tant que tels . . .

M. Kempling: Avec ces 40 spécialistes, ces techniciens, et 13

années d’activité dans 'industrie, vous n'avez pas fait breveter
un seul produit?

M. Sherman: Comme je viens de le dire, nous avons des
produits connexes qui sont couverts par des brevets, notam-
ment certaines machines servant a la fabrication de produits

pharmaceutiques et un produit utilisé pour faire des diagnos-
tics.

M. Kempling: Votre société est donc essentiellement une
fabrique a pilules, n’est-ce pas?

M. Sherman: C’est 1d un élément de nos activités. L'indus-
trie pharmaceutique compte des secteurs trés distincts, dont
celui de la recherche et du développement. Méme dans le cas
des multinationales, cette activité est tout a fait distincte de la
fabrication de produits pharmaceutiques. Prenez par exemple
les produits que vendent les Ayerst Laboratories, qui sont une
division de I’American Home Products Corp. 1l s'agit de
produits qui ont été inventés ailleurs, de produits pour lesquels
ils ont acheté les droits auprés de quelqu’un a I’étranger. Il y a
des sociétés qui font de la recherche et du développement pour
pouvoir toucher les redevances. Et il y en a d’autres qui
s’occupent, en vue de leur vente, de rétablissement et de la
production d’étiquettes de posologie. Il s’agit la de deux
activités tout 4 fait distinctes. Certaines des multinationales
font les deux choses; d'autres ne s’occupent que de 1'une ou
’autre de ces deux activités.

M. Kempling: Quel serait le rapport de ces deux activités
chez vous?

M. Sherman: Pour ce qui est du c6té produit pharmaceuti-
que, nous nous occupons surtout, a I’heure actuelle, de la
fabrication et de la vente d'étiquettes de posologie. Nous
faisons du travail trés innovateur dans des domaines connexes,
mais nous ne nous occupons pas directement, du moins pas en
ce moment, de la fabrication de nouveaux composés pharma-
ceutiques.

Le président: Merci. Monsieur Kempling, si vous avez une
derni€re question a poser, allez-y, aprés quoi nous passerons
quelqu’un d’autre.

M. Kempling: J’aimerais poser une toute petite question.
Nous avons constaté que le Nouveau parti démocratique méne
une campagne de souscription de fonds partout dans le pays. Il
écrit aux Canadiens pour leur demander de leur verser de
I'argent afin qu'il puisse se battre pour que le projet de loi ne
soit pas adopté. Avez-vous vous-méme, ou votre société a-t-elle
versé de I'argent dans le cadre de cette campagne?

M. Sherman: Non, pas un sou.
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th Kempling: Is anyone in your association contributing to

Dr. Sherman: Not that [ am aware of.
Mr. Calenti: We have not been approached.

Mr. Kempling: You did not get a card in the mail? I am
amazed. You will probably have one tomorrow.

Mr. Horner: Everyone else did.

di Dr. Sherman: 1 have seen the card. I had one in the mail. I
id not respond to it.

Mr. Kemp!ing: I see. They have only circulated it in English
anada, not in French Canada.

The Chairman: Thank you, Mr. Kempling. Madam Tardif.

Mr. Orlikow: Mr. Chairman, on a point of order. I know
YOu are trying to be fair, but Mr. Dingwall had two five-
mmutc' supplementary periods. You are covering the govern-
ment side. I have not yet had one supplementary period.

) The Chairman: Mr. Orlikow, it is certainly my pleasure to
lccogng you. I have been looking for a signal. You did signal.
‘_:hecked if you were to speak. You were saying you were
going to defer. I am sorry and I apologize. I did not know Mr.
cCurdy had left. Appropriately, if you were to use the time
You should do so now. I will extend that to five minutes. We
will adjourn then. Mr. Orlikow.

rr. Orlikow: Mr. Chairman, given the complaints of Mr.

did ite and Mr. Kempling that your brief came late and they

wi1|'n°t have a chance to study it in advance, would you be

ok Ing to come to another meeting of the committee at 2 time

m:se n by Mr. Kempling and Mr. White? They and other

" Mmbers of the committee might ask you questions after they
ave had time to peruse your brief.

Mr. Calenti: Absolutely, yes.
Mr. Orlikow: | hope Mr. Kempling has taken note of that.

Mr. Kempli i
pling: Do not worry about Mr. Kempling. He can
worry about himself, s

siol:h' OrlikoW: Beginning on page 28 and 29 of your submis-
o % You list a number of drugs which have taken what seems
pcrm_c an extraordinarily long time before you cc?uld get
w il;l}:ssmn to produce them. You talk about Dipyridamole,
Brom took 23 years, Flurbifrofen, which took 17 years, and
com ‘!lepane', which took 18 years. Could you supply the
whiclzmec with as complete a list as possible of the drugs
permi t_‘a"e taken this very long time before you could get
Tmission to produce them?
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m:: r. Calenti: We shall try to extend this list to include as
y Olher prwucts as we can.

[Traduction]
M. Kempling: Y en a-t-il parmi vos membres qui ont versé
de I'argent dans le cadre de cette campagne?

M. Sherman: Non, pas que je sache.
M. Calenti: On ne nous a rien demandé.

M. Kempling: N'avez-vous pas requ une petite carte par la
poste? Cela m'étonne. Ca viendra peut-étre demain.

M. Horner: Tous les autres ont regu une carte.

M. Sherman: Je I'ai vue, cette carte. J'en ai regu une par la
poste, mais je n'ai pas répondu.

M. Kempling: Je vois. Cette campagne n’a visé que le
Canada anglais.

Le président: Merci, monsieur Kempling. Madame Tardif.

M. Orlikow: Monsicur le président, j'invoque le Réglement.
Je sais que vous essayez d'étre juste, mais M. Dingwall a eu
deux périodes supplémentaires de cinq minutes. Vous vous
occupez trés bien des députés membres du parti au pouvoir,
mais j'attends toujours ma période de questions supplémentai-
res.

Le président: Monsieur Orlikow, cela me fera trés plaisir de
vous donner la parole. J'attendais que vous me fassiez signe et
vous I’avez fait. Jai vérifié tout a I’heure, et j’ai cru compren-
dre que vous vouliez donner votre période de questions a
quelqu'un d’autre. Excusez-moi. Je ne savais pas que M.
McCurdy était parti. Par conséquent, si vous voulez intervenir
vous-méme, faites-le donc tout de suite. Je vous accorde cinq
minutes aprés quoi nous léverons la séance. Monsieur Orlikow.

M. Orlikow: Vu les plaintes qui ont été formulées par MM.
White et Kempling qui ont expliqué que votre mémoire est
arrivé trop tard et qu'il n’avait donc pas pu I'examiner a
’avance, seriez-vous préts A revenir nous rencontrer une
nouvelle fois 4 une date et & une heure qui conviendrait a ces
messieurs? MM.Kempling et White et d’autres membres du
Comité auront peut-étre d’autres questions a vous poser
lorsqu’ils auront épluché votre mémoire.

M. Calenti: Absolument.
M. Orlikow: J'espére que M. Kempling a pris cela en note.

M. Kempling: Ne vous inquiétez pas pour moi. Je fais déja
le nécessaire.

M. Orlikow: A partir des pages 28 et 29 de votre mémoire,
vous énumérez un certain nombre de médicaments pour
lesquels vous avez dii attendre, il me semble, trés trés long-
temps la permission de les produire. Vous citez le Dipyrida-
mole pour lequel I'attente aura été de 23 ans, le Flurbifrofen,
17 ans et le Bromazepane, 18 ans. Pourriez-vous fournir au
Comité la liste exhaustive des médicaments pour lesquels vous
avez dii attendre extrémement longtemps la permission de les
fabriquer?

M. Calenti: Nous ticherons d’incorporer dans cette liste
autant de produits que possible.
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Mr. Orlikow: What explanation is there for this very long
period of time, and would the time necessary to get permission
to produce the drug under licence be extended if Bill C-22 is
enacted?

Mr. Dan: If I may answer your question, Mr. Orlikow, most
of these drugs were not marketed in Canada because of a
marketing decision not to put them in the marketplace. There
could be several reasons. Perhaps the brand name company
already had a comparable product. We have a case to demon-
strate it: Hoffman-La Roche Ltd. had Flurazepam in Canada
but it decided not to market Nitrazepam. Sometimes the
medication is not significantly advanced therapeutically over
the existing medicines.

It is impossible to have all the medicines which exist abroad
in the a Canadian market. There are totally different kinds of
medicines in every country and only the very best come to
Canada. I am personally convinced—and I can document it to
you by going over the armaments of medicines—whenever
there is any therapeutically significant medicine which the
medical profession and the public awaits and which improves
the health of the nation, such a medicine is marketed in this
country. They have never been withheld.

Dr. Sherman: The proposal would probably slow the
introduction of drugs because it proposes to measure exclusivi-
ties from the date of introduction. This does not give an
incentive for early introduction in Canada. If exclusivities were
measured from the date of patent application it would be a
greater incentive to speedy development in Canada.

Mr. Orlikow: We operate in a free enterprise system. You
do and so do the multinational companies. No multinational
company produces all the prescription drugs on the market.
Each of them have a certain spectrum. Is that correct?

Dr. Sherman: Yes.

Mr. Orlikow: You have been criticized. It has been implied
somehow there is something wrong because you pick certain
drugs to produce. Of course you pick those for which there is a
market and for which you can produce and make a profit. Is
that correct?

Dr. Sherman: This is the beauty of the free enterprise
system. When there is the opportunity for competition, it
directs capital to the most efficient opportunity for the benefit
of society.

Mr. Orlikow: If I want to buy a battery for my car and I go
to Canadian Tire because they sell it cheaper than Esso’s
brand, or if I want to buy a muffler and I go to Speedy rather
than to somebody else, I do it because they are providing a
product cheaper than anybody else.

[Translation)

M. Orlikow: A quoi sont imputables ces longues périodes
d’attente, et les délais seraient-ils encore plus longs si le projet
de loi C-22 était adopté?

M. Dan: Monsieur Orlikow, la plupart de ces médicaments
n’ont pas été vendus au Canada parce qu’on avait décidé de les
commercialiser. Il y a peut-étre plusieurs raisons a cela. La
Société titulaire du brevet avait peut-étre déja un produit
semblable. Je pourrais vous donner un exemple trés précis: la
Société Hoffaman-La Roche Ltd. avait, au Canada, le
Flurazepam, et elle a décidé de ne pas commercialiser le
Nitrazepam. Parfois, le médicament n’est pas suffisamment
supérieur, sur le plan thérapeutique, aux médicaments déja sur
le marché.

11 serait impossible de vendre sur le marché canadien tous
les médicaments qui existent & I'étranger. Il se trouve dans les
différents pays du monde toute sorte de médicaments trés
différents, et seul les meilleurs viennent au Canada. Je suis
pour ma part convaincu—et je pourrais vous en fournir des
preuves si vous le voulez—que chaque fois que la profession
médicale et que le public canadien attendent une substance
thérapeutique importante, un médicament susceptible
d’améliorer la santé des Canadiens, ce médicament est
commercialisé ici. Pareils médicaments n’ont jamais été
refusés.

M. Sherman: La proposition ralentirait vraisemblablement
I'arrivée au Canada de nouveaux médicaments car elle prévoit
des mesures de protection de ’exclusivité qui interviendraient
de la date du lancement du produit. Cela ne va pas encourager
les intéressés a lancer rapidement leurs produits au Canada. Si
ces mesures de protection de I'exclusivité n’intervenaient qu’a
partir de la date du dépot de la demande de brevet, cela
favoriserait davantage le lancement rapide de ces produits au
Canada.

M. Orlikow: Nous fonctionnons dans le cadre de libre
entreprise. Et cela tient pour vous ainsi que pour les sociétés
multinationales. Il n’est pas de société multinationale qui
produise tous les produits de prescription vendus sur le marché.
Chaque société produit une certaine gamme. C’est bien le cas,
n’est-ce pas?

M. Sherman: Oui.

M. Orlikow: L'on vous a déja fait certains reproches.
D’aucuns prétendent qu’il n’est pas bon que vous choisissiez de
produire certains médicaments. Il est évident que vous allez
choisir ces médicaments pour lesquels il existe un marché et
que vous pourrez vendre a profit. C'est bien cela, n’est-ce pas?

M. Sherman: C’est ce qu'il y a de formidable dans le
systtme de libre entreprise. Lorsqu’il y a possibilité de
concurrence, les capitaux sont consacrés aux possibilités les
plus intéressantes et les plus avantageuses pour la société.

M. Orlikow: S’il me faut une nouvelle batterie pour ma
voiture et si je 'achéte chez Canadian Tire parce qu’on la vend
moins cher que chez Esso, ou bien s’il me faut un pot d’échap-
pement et que je vais chez Speedy plut6t que chez quelqu’un
d’autre, je le fais parce qu’on me propose le produit que je veuX
pour le prix le plus intéressant.
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An hon. member: Who invented the muffler?
Mr. Orlikow: Is this not precisely what you are doing?

_ Dr. Sherman: Yes. The beauty of the free enterprise system
is that through competition one gets fair pricing. The exclusivi-
ties granted under this bill are the antithesis of free enterprise
because they prevent us from competing and offering fair
value to Canadians. The record in this industry shows when
there are exclusivities the prices are extremely high and out of
all proportion to the needs of funding research. This is why
Parlla}ment had to do something in 1969, and the need
remains,

The Chairman: Thank you very much, Mr. Orlikow. The
committee wants to thank the Canadian Drug Manufacturers
Association, specifically Mr. Calenti, Mr. Dan—committee
members please do not leave yet—and Dr. Sherman. We have
the briefs of PMAC, which will be appearing this afternoon.
The meeting stands adjourned until 3.30 p.m.

AFTERNOON SITTING
® 1539

The Chairman: Members of the committee, we resume our
hearings to hear witnesses in reference to Bill C-22, an act to
amend the Patent Act and to provide for certain matters in
relation therein. During the afternoon session of our hearing
we will be meeting with the Pharmaceutical Manufacturers
Association of Canada. With them is Terry Mailloux, who is
the chairman of the PMAC Patent Committee. John
Zabriskie, the immediate past president, and Pierre Fortin are
also with us. We welcome you to the committee.

® 1540

The approach we will presume is that you will make a
statement, following which members of the committee then
will have a period of time for statements and questions in
response. I invite the Pharmaceutical Manufacturers Assoca-
tion of Canada, frequently known as PMAC, to give their
Presentation.

Mr. Pierre Fortin (Director of Government Liaison,
Pharmaceutical Manufacturers Association of Canada):
Thank you very much, Mr. Chairman. You mentioned that I
have two colleagues who will share with me the huge task of
Presenting the point of view of the Pharmaceutical Mapufac—
turers Association of Canada. With me is Mr. Terry Mailloux,
Who is also the president of Pacific Pharmaceuticals Ltd. of
Vancouver, and Dr. John Zabriskie, the president of Merck-
Frosst Canada Inc. As you have mentioned, we will make an
oral statement which expands on the written brief we sent to
the clerk of the committee yesterday.

[Traduction]
Une voix: Qui a inventé le pot d’échappement?
M. Orlikow: N’est-ce pas 12 justement ce que vous faites?

M. Sherman: Oui. Ce qu'il y a de formidable dans le
systéme de libre entreprise C’est que la concurrence améne le
juste prix. Les mesures de protection de I'exclusivité prévues
dans le projet de loi sont tout a fait contraire au principe de
libre entreprise, car elles interdisent la concurrence et empé-
chent de proposer aux Canadiens des prix qui soient justes.
L’histoire de I'industrie pharmaceutique démontre clairement
que 13 ou il y a exclusivité, les prix sont extrémement €levés et
tout a fait disproportionnés par rapport aux besoins de
financement du secteur de la recherche. C'est pourquoi le
Parlement avait di faire quelque chose en 1969, et les besoins
sont toujours les mémes aujourd’hui.

Le président: Merci beaucoup, Monsieur Orlikow. Nous
remercions les représentants de I’Association canadienne de
Fabricants de Produits pharmaceutiques notamment M.
Calenti, M. Dan—je demanderais aux membres du Comité de
ne pas nous quitter tout de suite—M. Sherman. Nous avons
déja regu les mémoires préparés par I'Association canadienne
de I'Industrie du Médicament, dont les représentants vont
venir nous rencontrer cet aprés-midi. Nous reprendrons a
15h30. La séance est levée.

SEANCE DE L’APRES-MIDI

Le président: Mesdames et messieurs du Comité, nous
recommencons les audiences portant sur I’étude du projet de
loi C-22, Loi modifiant la Loi sur les brevets et prévoyant
certaines dispositions connexes. Ce midi, nous recevons
I’Association canadienne de lindustric du médicament,
représentée par M. Terry Mailloux, président du Comité des
brevets de 'ACIM. M. Mailloux est accompagné de M. John
Zabriskie, président sortant du conseil d’administration et de
M. Pierre Fortin. Bienvenue a tous les trois.

Je suppose que vous avez une déclaration d nous présenter,
aprés quoi les membres du Comité pourront vous faire part de
leurs observations et vous interroger. J'invite donc I’Associa-
tion canadienne de 'industrie du médicament, I’ACIM, a nous
faire son exposé.

M. Pierre Fortin (directeur des relations gouvernementales,
Association canadienne de 'industrie du médicament): Merci
beaucoup, monsieur le président. Comme vous I'avez si bien
dit, mes deux collégues partageront avec moi la tiche immense
de vous présenter le point de vue de notre association. M.
Terry Mailloux est également président de la Société Pacific
Pharmaceuticals Ltd. de Vancouver; quant 4 M. John
Zabriskie, il est le président de la Merck-Frosst Canada Inc..
L’exposé que nous présentons cet aprés-midi dépasse quelque
peu le mémoire écrit que nous avons fait parvenir hier au
greffier du Comité.



3:42

Bill C-22

20-1-1987

[Text]

Monsieur le président, mesdames et messieurs du Comité,
nous vous remercions de 'occasion qui nous est donnée de vous
faire part de notre point de vue sur le Projet de loi C-22. Vous
vous doutez certainement que notre Association accueille
favorablement cette réforme tant attendue. Enfin reconnaitra-
t-on 4 nouveau les efforts de recherche scientifique que nous
déployons pendant de longues années pour découvrir des
médicaments de haute qualité et de valeur thérapeutique.
Notre propriété intellectuelle sera protégée, avec le nouveau
projet de loi, et ce pendant sept 4 10 ans, contre les copies de
fabricants de produits génériques. Quoique différente, cette
protection de la propriété intellectuelle n’en est pas moins
conforme au régime que pratiquent nos partenaires commer-
ciaux.

Mais ce projet de loi n’est pas simplement une réforme qui
bénéficiera aux sociétés pharmaceutiques innovatrices et
alignera la législation canadienne sur celles des autres pays
occidentaux industrialisés. Tous les Canadiens bénéficieront de
ce projet de loi.

Nous allons expliquer comment la protection de nos droits
de propriété intellectuelle profite 4 tous les Canadiens grice a
I'apport que font les médicaments 4 notre régime de santé.
Nous expliquerons également comment les Canadiens tireront
un avantage économique du projet de loi C-22.

Monsieur le président, nous croyons que les Canadiens se
rendront compte, & I'occasion des audiences de votre Comité,
que l'adoption du projet de loi C-22 répond aux besoins de
toutes les parties concernées.

1 would now like to give Dr. Zabriskie the floor.

Dr. John L. Zabriskie (Immediate Past Chairman of the
Board, Pharmaceutical Manufacturers Association of
Canada): Mr. Chairman, ladies and gentlemen, it is a pleasure
to be here with you today. My objective is to describe to you
why we believe that pharmaceuticals make a very important
contribution to the health care of Canadians, that they make a
very important contribution to making health care more
affordable, and that more R and D is in the best interests of all
Canadians and will actually improve our health care.

Medicines invented by our companies contribute in a major
way to the improvement of health care. They have a direct
impact on all of us. We all live longer, healthier, higher-quality
lives than ever before. The immense impact of medicines in the
past 50 years is undeniable. If we lived 50 years ago, we would
not have access to a polio vaccine, to antibiotics, to cortisone,
to cyclosporine, to l-dopa, and chemotherapeutic agents.

What we all must remember is that prescription drugs are
the tools that physicians use to help eradicate once-feared
diseases such as polio and tuberculosis. In 1987 we no longer
die from pneumonia, and our stomach ulcers are cured without
surgery, with just medicine. In fact, over the past 50 years our
life expectancy has increased from about 60 years of age to
about 75 years of age. This is due in part to the advances in

[Translation]

Mr. Chairman, members of the committee, we thank you for
this opportunity to present to you our views on Bill C-22. As
you can well imagine, this long sought after change is wel-
comed by PMAC. At last the scientific effort that we invest
over many years to find new effective therapeutic medicines
will once again be recognized. Our intellectual property will be
protected from being copied by generic companies for a period
of seven to ten years. While not identical, this protection of
intellectual property is consistent with the practice of all of
Canada’s western industrialized trading partners.

However, this bill is more than just a change to benefit
brand name drug manufacturers and to bring Canada’s patent
law into conformity with other western industrialized coun-
tries. This bill directly benefits all Canadians.

Today we will explain how protection of our intellectual
property benefits all Canadians through the contribution of
medicines to our health care system. Also, we will explain how
Canadians can expect to receive a net positive economic
benefit from Bill C-22.

Mr. Chairman, we are confident that Canadians will come
'to.understanc‘l during your committee hearings that Bill C-22
is in the best interests of all parties concerned.

Je céde maintenant la parole & M. Zabriskie.

Dr John L. Zabriskie (président sortant du conseil d’admi-
nistration (ACIM)): Monsieur le président, mesdames et
messieurs, j'ai grand plaisir 4 étre ici aujourd’hui. Je désire
vous expliquer pourquoi, selon nous, les produits pharmaceuti-
ques contribuent de fagon importante & améliorer les soins de
santé pour les Canadiens et comment ils permettent 4 un plus
grand nombre d’entre eux d’y avoir acces; j’aimerais aussi vous
faire comprendre pourquoi la recherche et le développement
permettent d’améliorer nos soins de santé, et cela dans le
meilleur intérét de tous les Canadiens.

Les médicaments inventés par nos entreprises contribuent
largement 4 'amélioration de notre régime de santé. lls ont
une incidence sociale directe sur chacun de nous. Les Cana-
diens vivent aujourd’hui en bonne santé plus longtemps que
jamais et jouissent d’une qualité de vie supérieure. On ne
saurait nier que les médicaments ont eu ces 50 derniéres
années des répercussions considérables. En effet, il y a 50 ans,
personne n’avait accés au vaccin contre la polio, aux antibio-
tics, 4 la cortisone, 4 la cyclosporine, au L-dopa, ni aux agents
chimothérapeutiques.

Rappelons-nous que les médicaments d’ordonnance sont les
outils que les médecins utilisent pour réaliser I’éradication de
maladies jadis redoutées comme la poliomyélite ou la tubercu-
lose. En 1987, on ne meurt plus d’une pneumonie et les ulcéres
de I'estomac se soignent sans intervention chirurgicale,
uniquement avec des médicaments. En fait, en une cinquan-
taine d’années, notre espérance de vie est passée de 60 2
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medical research and to the medicines provided by the
pharmaceutical industry.

However, we all know the job is far from over. We still only
treat symptoms of many diseases like arthritis and diabetes.
We do not have cures for multiple sclerosis, cystic fibrosis,
AIDS, and Alzheimer’s disease, just to name a few, let alone
cancer. Yet every day we read in the newspaper about exciting
new breakthroughs in medical research, breakthroughs which
one day will eliminate all these terrible diseases.

® 1545

: I have some clippings with me. 1 will read just a few to
lllpstratc. On December 1, a headline in The Windsor Star
said: New Drug Offers Help for Heart Attack Victims. In
Montreal, The Gazette, on November 27, said: New Choles-
terol-cutting Drug Could Help Millions. And finally, on the
front cover of Business Week: The New War on Cancer. It
says: “Biotechnology is starting to revolutionize treatment, and
industry, not government, is leading the way.”

The point I would like to make, Mr. Chairman, is that it is
the industry that is going to lead the way in the next genera-
tion to an improved quality of life for our aging population. By
the year 2030, population statistics suggest that 20% of our
Population will be over the age of 65, and by the year 2000
there will be 750,000 Canadians over the age of 80. My point
is that at turn of the century the demand for new and
improved medicines to assure a comfortable and healthy life
for our senior citizens will be far greater than ever before.

A few minutes ago we read about several headlines that
appeared recently all across the country. We find it ironic that
the very same editions of those papers had articles opposing
Bill C-22, stories opposing patent protection which stimulates
the Very research necessary to make the headlines a reality.
And I might add, we are also saddened that some senior
Citizens are opposed to Bill C-22. We believe they are the very
peop_le who stand to gain the most from the discovery of new
and improved medicines.

So, ladies and gentlemen, my first point: Surely effective
Patent protection for the products of medical research is fair
and an honourable reward for the discovery of products which
make such a contribution to society.

My second point is that medicines invented by brand
Manufacturers make our universal health system more
afforfiable. In today’s environment of large government
deficits, total health care Canadian expenditures amounted in
1985 to $39 billion. The major component of this expense was

[ Traduction]

environ 75 ans, et ceci en grande partie grace aux progrés de la
recherche médicale et aux médicaments mis au point par
I'industrie pharmaceutique.

Mais I'on sait que le combat est loin d’étre terminé. Trop
souvent devons-nous seulement traiter les symptomes, comme
dans le cas de I'arthrite et du diabéte. La sclérose en plaques,
la fibrose cystique, le SIDA, la maladie d’Alzheimer, et bien
siir le cancer, pour n’en citer que quelques-unes, sont encore
invaincus. Mais la presse nous informe chaque jour des percées
que realise Ja recherche médicale. Et c’est 'une de ces percées
qui nous permettra un jour de franchir le dernier pas pour
triompher de I'une de ces redoutables maladies.

Jai apporté avec moi quelques coupures de presse dont je
vais vous citer quelques-unes. Le premier décembre, le
Windsor Star annongait: «un nouveau médicament au secours
des victimes de crises cardiaques». A Montréal, la La Gazette
du 27 novembre dernier déclarait: «un nouveau médicament
contre le cholestérol pourrait venir en aide & des millions de
malades». Et enfin, la page couverture du Business Week, il
était question de «a nouvelle guerre contre le cancers. Et le
sous-titre était «bientdt des traitements révolutionnaires grice
i la technologie. C’est I'industrie et n’on I’Etat qui montre la
voier.

Ce 4 quoi je voudrais en venir, monsieur le président, c’est
que c’est I'industrie pharmaceutique qui va ouvrir la voie a la
prochaine génération de médicaments pour amener une
amélioration substantielle a la qualité de la vie de notre
population vieillissante. D’ici I'an 2030, plus de 20 p. 100 de la
population sera dgée de plus de 65 ans. D’ici I'an 2000, plus de
750,000 Canadiens, auront plus de 80 ans. A I'aube du 21
siécle, la demande de médicaments nouveaux et de perfection-
nements thérapeutiques permettant d’assurer 4 nos ainés une
vie saine et confortable sera plus forte que jamais.

Nous venons de citer plusieurs titres relevés dans les
journaux de tout le pays. Paradoxalement, ces mémes journaux
publiaient aussi dans les mémes éditions les arguments de ceux
qui s'opposent au projet de loi C-22, 4 la protection de la
propriété intellectuelle de cette recherche indispensable si I'on
veut un jour voir se réaliser I’espoir évoqué par ces titres. Il est
aussi regrettable que certains groupes de personnes Agées
s'opposent au projet de loi C-22, car ces personnes ne se
rendent pas compte que ce sont elles qui ont le plus & gagner de
Ja découverte des médicaments nouveaux qui soulageront leurs
douleurs et leurs souffrances.

Voici donc, mesdames et messieurs, mon premier argument:
la protection de cett recherche n’est quaprés tout que la juste
et honorable contrepartie que doit garantir notre société a ceux
qui découvrent des produits d’une immense valeur pour la
société.

Mon deuxiéme argument est que c’est grice aux médica-
ments inventés par Iindustrie innovatrice que nous pouvons
nous permettre un régime de santé universel & prix abordable.
Alors que les déficits publics atteignent des sommes considéra-
bles, les dépenses de santé s’élevaient en 1985 & quelque 39
milliards de dollars. Elles étaient surtout constituées de soins
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hospitalization costs 50%, and professional fees 25%. The
smallest component was prescription drugs, just 5%.

We hope all Canadians realize that the savings from the
health care system do not come from generic copies alone. We
hope they will realize that far greater savings come from the
brand manufacturers’ invention of the drug in the first place.

I ask you all to consider that each single day—and I would
like to emphasize “for each single day”—that a drug keeps a
person out of a hospital pays for all prescription drugs for six
Canadians for a year. I would also would like to say that we
estimate that for every dollar spent on a pharmaceutical
product, at least $5 is saved in total health care costs. In your
packet there is some background information that documents
this. It is called “Health Savings for Medicines”. It gives some
specific examples of the kinds of savings that have been
attributed to medicines.

Thus, if there were no prescription drugs in 1985, one could
argue that health care costs would have been higher by
perhaps as much as 25%—by $10 billion. Just think of the
additional hospital beds that would have been required. Just
think of the added economic pressure this would have placed
on already strained provincial and federal treasuries.

How much more savings, ladies and gentlemen, do generic
drugs offer what has already been achieved by the brand
product? Well, for every dollar that is invested on a prescrip-
tion drug, some would argue that another 50¢ could be saved if
a generic copy were substituted. I am just pointing to the fact
that $5 has been saved up front and another 50¢ could be
saved if a generic copy were substituted. My point is we must
all remember the economic value of discovery and commercial-
ization of a new medicine is far greater than the economic
value of a cheaper generic copy.

® 1550

We hope the committee will agree effective patent protec-
tion is therefore a fair reward for products which make our
health care system more affordable.

Finally, with your endorsement as a committee, passage of
Bill C-22 will create new investments in medical research
within Canada. Pharmaceutical R and D expenses as a
percentage of sales today stand at just 5%. That is 50% below
the level in most other industrialized countries.

Contrary to what some say, we categorically state this lower
rate of spending is due entirely to our system which allows a
generic company to copy products any time after we market
them.

[Translation]

institutionnels, représentant 50 p. 100, et donneraient profes-
sionnels, de 25 p. 100, alors que le coit des médicaments
d’ordonnance n’en constituait que la part la plus petite soit a
peine 5 p. 100 du total.

Les Canadiens doivent se rendre compte que les médica-
ments génériques ne sont pas la seule source d'économies. Ce
sont les sociétés innovatrices qui, en inventant des médica-
ments nouveaux, permettent d’économiser le plus.

Par exemple, chaque journée—et jinsiste la-dessus—ou une
personne prend un médicament qui lui évite de se faire
hospitaliser, permet d’économiser I’équivalent de tous les
médicaments d’ordonnance administrés 4 six Canadiens
moyens pendant un an. J'ajouterai aussi que nous estimons que
chaque fois que 'on dépense un dollar pour des médicaments
d’ordonnance, cela fait économiser au pays au moins 5% sur la
facture totale des soins de santé. Votre trousse d’informations
renferme d’ailleurs un document a cet effet, intitulé Réduction
des dépenses de santé grace aux médicaments. On y donne
quelques exemples spécifiques du genre d’économies, réalisées
grace a ces médicaments.

Ainsi, selon ce calcul, les soins de santé auraient pu coiiter
jusqu'd 25 p. 100 de plus—soit 10 milliards de dollars de
plus—si I'on avait acheté aucun médicament d’ordonnance en
1985. Imaginez le nombre de lits d’hdpitaux additionnels dont
nous aurions alors eu besoin. Sans parler du fardeau économi-
que additionnel pour nos gouvernements fédéral et provin-
ciaux.

Quelles économies les produits génériques procurents-ils en
addition a celles déja réalisées par les médicaments innova-
teurs? D’aprés certain, pour chaque dollar dépensé, un autre
50c. pourrait &tre économisé par ['utilisation d’un produit
générique. Déja, au départ, on a économisé 58, plus le 50c qui
s’y serait ajouté si I'on avait utilisé un produit générique.
N'oublions pas que la découverte et la commercialisation d’un
médicament nouveau ont une incidence économique considéra-
blement plus importante que celle de I'économie réalisée en
employant une copie générique.

Le Comité conviendra certainement avec nous que la
protection de la propriété intellectuelle n’est que la juste
contrepartie pour des produits qui rendent notre systéme de
soins de santé plus abordable.

Enfin, avec I'appui de votre Comité, I'adoption du projet de
loi C-22 suscitera de nouveaux investissements dans la
recherche médicale au Canada. A I'heure actuelle, les dépenses
consacrées 4 la recherche et au développement dans le domaine
médical représentent & peine 5 p. 100 du chiffre d’affaires de
I'industrie pharmaceutique, soit environ la moitié moins que
dans les autres pays industrialisés.

Contrairement & ce qu’avancent les opposants au projet d€
loi C-22, nous sommes convaincus que la modicité de ces
dépenses est uniquement due au systéme qui permet auXx
fabricants de produits génériques de copier nos inventions
immédiatement aprés que nous les avons mises sur le marché.
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~ Please consider with me for a moment if you will what
inventor in his right mind would invest large sums of research
money in a country whose government took the fruit of the
research and gave it to somebody else to copy whenever they
wanted to. What kind of reward is this for the tremendous
amount of effort it takes to put a product on the market?

It takes 10 years’ time. We have to investigate somewhere in
the neighbourhood of 10,000 chemicals and we wind up
spending somewhere in the neighbourhood of $100 million
world-wide to put a product on the market. What kind of a
reward is it to allow somebody to copy it immediatey? It is no
reward at all. Consequently, pharmaceutical companies have
decided not to invest more in Canada; rather, investments have

n made in other countrics which respect our intellectual
property.

We have stated publicly we will double R and D expendi-
tures to 10% by 1995 with passage of Bill C-22. Terry
Mailloux is going to talk more about those investments in just
a few moments.

My point is to talk about them for another reason. Medical
researchers all across the country will be part of this new
effort. They are confident their expertise is unsurpassed
9lsewhere. They are confident they are as capable as any
inventor anywhere in the world at producing and developing
world-class products.

They are just as confident our young university graduates
have all the qualifications to contribute to this development as
well. They know this bill is the only way to generate more jobs,
and I emphasize new, badly needed, high-technology jobs in
laboratories on campuses and plants all across the country.

Mr. Chairman, one-third of the $3 billion we expect to
spend in total over the next 10 years will be spent at universi-
ties and teaching centres from coast to coast, as shown here on
this chart. In your brief you also have a list of the hospitals
and teaching centres currently receiving research dollars.

hose represent schools from St. John's all the way to
Vancouver.

M)’ final point is that more R and D means more than just
building scientific capacity. More R and D within Canada
strengthens our health care system. Why? Because more
research leads to new discoveries which in turn improve health
care.

'More research within Canada means the medical commu-
nity will stay on the leading edge of technology. Canadians
benefit directly through far earlier access t0 the new tech-

[ Traduction]

Nous posons la question: comment un investisseur rationnel
pourrait-il envisager d’investir des sommes énormes pour faire
faire de la recherche dans un pays dont le gouvernement
confisque le fruit de ses recherches pour I'offrir au premier
venu? Est-ce la une juste récompense pour tout le travail qu’il
faut pour mettre un produit sur le marché?

11 faut consacrer 10 années de travail pour mettre un produit
sur le marché, 10 années au cours desquelles il faut étudier
prés de 10,000 produits chimiques et dépenser prés de 100
millions de dollars dans le monde entier pour découvrir un seul
médicament nouveau. Est-ce la une juste récompense que de
permettre & quelqu'un d'autre de copier immédiatement ce
médicament? Absolument pas. C’est pourquoi les laboratoires
pharmaceutiques ont décidé de ne plus investir au Canada
mais de se tourner plutdt vers d’autres pays qui leur ont offert
toute la protection voulue en matiere de propriété intellec-

tuelle.

Nous avons déja annoncé publiquement qu’a la suite de
I’adoption du projet de loi C-22, nous avons l'intention de
doubler nos dépenses de recherche et de développement en les
portant 4 10 p. 100 de notre chiffre d’affaires d’ici 1995. Dans
quelques instants, Terry Mailloux vous parlera plus en détail
de ces investissements.

Quant 4 moi, je vais vous en parler pour une autre raison.
Dans tout le pays, les chercheurs du secteur médical prendront

rt 4 ce nouveau projet. Ils savent que leurs compétences
n'ont d’égal dans aucun autre pays. Ils se savent tout aussi
capable que n’importe quel inventeur au monde de développer
et de produire des médicaments de niveau mondial.

Ils sont tout aussi convaincus que nos jeunes diplomés
d’université possédent toutes les compétences requises pour
contribuer a leur tour 4 ce développement. Ils savent que c’est
seulement grice a ce projet de loi que I'on pourra créer de
nouveaux emplois, des emplois dont nous avons gravement
besoin, dans le domaine de la haute technologie, dans les

laboratoires des universités et des usines a travers le pays.

Monsieur le président, comme le tableau I'indique, un tiers
des trois milliards de dollars que nous prévoyons dépensés au
cours des 10 prochaines années sera versé aux universités et
aux centres d’enseignement d’un bout a I'autre du pays. Dans
votre trousse d’information, vous trouverez également une liste
des hopitaux et des centres d’enseignement qui bénéficient
actuellement de subventions a la recherche. Ces centres vont
de Saint-Jean, Terre-Neuve, jusqu’a Vancouver.

Le dernier point que je voulais faire valoir aujourd’hui est
que l'expansion de la recherche et du développement au
Canada ne contribuera pas seulement & renforcer notre
capacité scientifique. L’expansion de la recherche et du
développement consolidera notre régime de santé. Pourquoi?
Tout simplement parce que la recherche médicale conduit
chaque jour a de nouvelles découvertes qui conduisent & leur
tour 4 ’amélioration des soins.

L’expansion de la recherche et du développement au Canada
garantira que notre corps médical se maintiendra a la fine
pointe des nouvelles technologies. Les Canadiens profiteront
grandement de ces percées en ayant accés beaucoup plus tot a
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nology rather than having to wait three or four years to have it
imported from another country.

1 have suggested three reasons why I believe the committee
and all Canadians should support the principle of the protec-
tion of intellectual property. 1 believe for Canada to deny
protection to an industry which makes such a contribution to
the well-being of Canadians cannot be morally justified. It is
just plain wrong, Mr. Chairman.

Now 1 would like to turn the microphone over to Mr.
Mailloux.

® 1555

Mr. Terry A. Mailloux (Chairman, Patent Committee,
Pharmaceuticals Manufacturers Association of Canada): Mr.
Chairman and members of the committee, for the next few
minutes we would like to turn your attention to the net
economic benefits which will result in the passage of Bill C-22.

Proponents and opponents say they will support Bill C-22 so
long as there is a net benefit to Canada. Even Mr. Leslie Dan,
representing the CDMA on September 11, 1986, said the
CDMA is committed to the long-term growth and develop-
ment of the entire pharmaceutical industry in Canada. We
fully support any and all changes to the Patent Act which
confer a net benefit on Canada. We believe open-minded
objective people who study Bill C-22 and come to understand
all its ramifications will conclude there is a net benefit for
Canada.

Canada will benefit from expanded research. PMAC has
publicly committed to double research and development as a
percentage of sales over the next 10 years. The favourable
investment climate which is created by Bill C-22 will see
research and development expenses increase from today's 4.9%
of sales to 8% by 1990 and to 10% by 1995. Canada will
benefit from this doubling of research and development.

We will see additional investments in medical research of
$1.4 billion creating 3,000 direct and another 3,000 indirect
jobs. Over the 10-year period the industry will invest a total of
$3 billion in medical research. As you can see by this chart,
which has existed since the beginning of debate on this bill,
there are two parts to the research expenditure. We have never
hidden the fact that there is ongoing research spent today. Out
of the total of $3 billion, we have $1.575 billion which is there
and will continue in our mind to be a regular investment. The
$1.425 billion is an additional investment over the next ten
years. We have two parts to this $3 billion.

Some members have already made public announcements of
their expected research and development expenses for the next
five years. So far 14 companies have announced research and

[Translation]

ces techniques que s’ils devaient attendre trois ou quatre ans
qu’elles soient mises au point ailleurs avant d’étre importées au
Canada.

J’ai mentionné trois raisons pour lesquelles le Comité et tous
les Canadiens devraient appuyer le principe de la protection de
la propriété intellectuelle. Nier cette protection a une industrie
qui contribue autant au bien-étre de tous les Canadiens ne peut
se justifier. C'est tout simplement inadmissible, monsieur le
président.

Je vais maintenant céder la parole 4 M. Mailloux.

M. Terry A. Mailloux (président, Comité des brevets,
Association canadienne de [Iindustrie du médicament):
Monsieur le président et membres du Comité, nous voudrions
pendant quelques minutes diriger votre attention vers les
avantages économiques qui résulteront de I'adoption du projet
de loi C-22.

Ses partisans comme ses opposants se déclarent prét a
I'appuyer §’il procure un avantage certain pour le Canada.
Méme M. Leslie Dan, qui représente '’ACFEPP, déclarait le
11 septembre 1986 que «’ACFEPP est en faveur de I’expen-
sion et du développement a long terme de toute I'industrie
pharmaceutique du Canada. Nous appuyons pleinement tout
amendement 4 la loi sur les brevets qui conférera un avantage
net au Canada.» Quiconque étudie objectivement et avec un
esprit ouvert le projet de loi et en saisit toutes les ramifications
en conclura, nous en sommes convaincu, qu'il offre un
avantage net pour le Canada.

Le Canada bénéficira d’'une augmentation des activités de
recherche. L’ACIM s’est publiquement engagée a doubler au
cours des 10 prochaines années le pourcentage de chiffre
d’affaire que ces membres consacrent a la recherche-dévelop-
pement. Le projet de loi C-22 créera un climat favorable aux
investissements, qui permettra de faire passer les budgets de
recherche-développement de 4,9 p. 100 de notre chiffre
d’affaire qu’ils ont aujourd’hui en 8 p. 100 eb 1990 et a 10 p.
100 en 1995. Cet effort de recherche redoublé profitera au
Canada.

Il y aura de nouveaux investissements de 1,4 milliard de
dollars qui seront a réaliser dans la recherche médicale et qui
créeront 3,000 emplois nouveaux directement et 3,000 autres
emplois indirectement. En 10 ans, I'industrie investira au total
3 milliards de dollars en recherche médicale. Ainsi que vous
pouvez le voir sur ce tableau, qui a été établi avant le début du
débat sur le projet de loi, les dépenses de recherche comportent
deux éléments. Nous n’avons jamais caché que des recherches
sont déja en cours. Sur le total de 3 milliards, nous avons déja
1,575 milliard qui continueront d’étre dépensé. Le montant
nouveau de 1,425 milliard constitue un investissement
supplémentaire qui sera a réaliser sur les 10 prochaines années.
Cette somme de 3 milliards comporte deux éléments distincts.

Certains membres de I’ACIM ont déja publiquement
annoncé leur budget de recherche-développement pour les 5
prochaines années. A ce jour, 14 entreprises ont annoncé des



20-1-1987

Projet de loi C-22 3:47

[Texte]

de_veloprpcnt expenditures totalling more than $450 million for
this period. This represents about 50% of what the industry
Mmust spend to reach its 1990 target.

These announcements, even in advance of passage of Bill
C-22, are very real and tangible proof that the industry is set
to immediately expand its activities. 1 hope nobody would
entertain the allusion we would have sat with editorial boards
of all major dailies and met with the press in all major centres
of Canada to state our commitments without being absolutely
determined to meet them.

As a safeguard in the unlikely event the industry should fall
short of 1ts‘targets, the government may revoke some or all of
our protection provided by Bill C-22.

We assure you the industry will meet its commitments after
struggling so long to regain protection of our intellectual
property. Does anyone seriously believe we will run the risk of
losing that protection?

Mr. Chairman, we are so confident of meeting our commit-
{nents we have endorsed the policy reviews after four years and
€N years incorporated in the bill.

Canada will benefit from passage of Bill C-22 through
Protection of our existing employment base. In the absence of
lBlll C-22 we have estimated as many as 1,500 jobs could be
lost over the next five years. Professor Eastman found the
Impact on 10 to 12 individual companies from 1969 to 1983
had been significant. Professor Eastman also said this impact
clearly has the potential to grow. We agree.

Since 1983 compulsory licencing activity has increased
tenfold. For 12 of our members this new threat is no less
significant than what Professor Eastman found up until 1983.

heir products at risk represent anywhere from about 25% to
100% of their sales. A listing is found in the background
Material under appendix 1.

Members of the committee, during most of the debate,
Privately and publicly, we have avoided being negative and to
15CuUss at any length these very depressing facts. We have
r'inted to remain positive, confident legislators wanted us to
ake a non-emotional stand on such an important Issue.
Nevertheless, the facts I have just briefly enumerated are there
on our doorsteps.

® 1600

We wish to relate one specific example to demonstrate the
evastating impact generic copying can have on a brand
jompany. In 1977 Smith, Kline & French Canada Ltd.
:.m"ched Tagamet, a truly miraculous drug which for the first
'me meant stomach ulcers could be cured without dangerous
Surgery. This was the first major new product Smith, Kline &

[Traduction]

augmentations de dépenses dont le total dépasse 450 millions
de dollars pendant cette période. Cela représente environ 50 p.
100 des montants que devra engager I'industrie pour atteindre
I’objectif qu’elle s’est fixé pour 1990.

Intervenant avant méme que le projet C-22 ne soit adopté,
ces décisions sont la preuve manifeste et tangible que I'indus-
trie est préte 4 accroitre immédiatement ces activités de
recherche-développement. J'espére que personne n'ira penser
que nous avons convoqué des conférences de presse dans toutes
les grandes aglomérations canadiennes et rencontré les
rédactions de tous les grands quotidiens, afin de leurs faire
connaitre nos engagements, sans étre absolument déterminés a
les tenir.

A titre de protection, au cas bien improbable ou I'industrie
natteindrait pas ses objectifs, le gouvernement pourrait
révoquer entiérement ou en partie la protection conférée par le
projet de loi C-22.

Nous pouvons vous assurer que Pindustrie tiendra ses
engagements. Peut-on sérieusement croire qu’aprés avoir lutté
si longtemps pour faire rétablir la protection de nos droits de
propriété intellectuelle nous prendrions le risque d’en étre privé
4 nouveau?

Monsieur le président, nous sommes si confiant de pouvoir
tenir nos engagements que ’ACIM appuie les termes du projet
de loi visant 4 passer en revue aprés 4 et 10 ans les progrés
réalisés par I'industrie.

La protection de I'emploi est le deuxiéme avantage que le
projet de loi C-22 apportera au Canada. Faute de cette
réforme, nous estimons que quelques 1,500 emplois pourraient
étre perdus au cours des 5 prochaines années. Le professeur
Eastman a constaté que 10 a 12 entreprises pharmaceutiques
ont été touchées de fagon sensible entre 1969 et 1983. Le
professeur Eastman disait aussi que cet impact avait le
potentiel de croitre. Nous sommes d’accord avec lui.

Le nombre de licences obligatoires a décuplé depuis 1983.
Douze de nos membres pourraient écoper autant que les
entreprises que le professeur Eastman avait étudié jusqu’a
1983 puisque leur produit qui risque d’étre copié représente
environ 25 4 100 p. 100 de leurs ventes selon le cas. Vous
trouverez une liste de ces entreprises d I'annexe 1.

Mesdames et messieurs, durant la plus grande partie du
débat, tant en privé qu’en public, nous avons évité de faire
preuve d’une attitude négative et d’insister sur ces faits trés
déprimants. Nous avons voulu adopter une atitude positive,
sachant que le législateur souhaite nous voir prendre une
position non passionnelle sur une question de cette importance.
Néanmoins, les faits que je viens d’énumérer briévement sont
indéniables.

Nous voudrions porter 4 votre attention un exemple précis
qui démontre l'effet catastrophique que peuvent avoir des
copies génériques sur un laboratoire de recherche. En 1977,
Smith, Kline et French mettaient sur le marché un vrai
médicament miracle, le Tagamet, qui permettait pour la
premiére fois de traiter les ulcéres d’estomac sans intervention
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French had launched in some 10 years. In 1981, just four years
and six months after the launch, the first generic copy
appeared. The rest is now history.

In 1982 Smith, Kline & French had sales of $60 million and
was growing at a rate of 50% per year. The company had
become the second largest in Canada. Now the company is the
eighteenth largest and sales have declined to $25 million in
1986. Rather than expanding, sales are now declining at a rate
of more than 20% per year. The company has just announced a
10% reduction in its work force. Overall employment is down
from its peak year by 20%.

What does the company have to look forward to? Not very
much. Without a strong cashflow a company cannot invest in
developmental research for new products. What kind of a
reward is this for a company that commercialized a truly novel
breakthrough drug which benefits thousands of Canadians and
significantly reduces health care expenditures? Without
passage of Bill C-22 there will be more Smith, Kline & French
in the future.

Canadians will continue to benefit from generic products.
Bill C-22 does not eliminate in any way the current and future
availability of generic copies, nor will the rate at which generic
copies reach the market today be altered.

All generic copies sold today will continue to be sold. New
generic products may enter the market seven to ten years after
the brand product receives its notice of compliance. This is no
longer than the average time it has taken generic products to
reach the market during the past five years. Generic compa-
nies will be able to market 40 new products for which they
have already sought licences. These products had sales in
excess of $400 million in 1986. We estimate consumers will
save hundreds of millions of dollars over the next five years
from these new generic products. This is in addition to the
savings from generic products already on the market.

Canadians will benefit from the drug prices review board
which is being created by Bill C-22. This board will assure new
products are fairly priced in relation to the prices of products
with which they compete. The board will assure annual price
increases will not exceed the rate of the Consumer Price Index.
For the past several years prices of medicines have increased
nearly twice as fast as the CPI. With this change Canadians
can expect to save $700 million over the next five years as
annual price increases are limited.

Therefore, this bill produces a net benefit for Canada. It
produces significant new investments and jobs in medical
research. It protects the existing employment base. It permits
the rate of savings as in the past from generic products and it
generates new savings by limiting annual price increases. Some
might say this sounds too good to be true.

[Translation]

chirurgicale dangereuse. C’était le premier produit lancé par
Smith, Kline & French depuis une dizaine d’années. La
premiére copie générique a apparu en 1981, exactement quatre
ans et six mois apres le lancement de Tagamet. On connait la
suite.

En 1982, Smith, Kline & French enregistrait un chiffre
d’affaire de 60 millions de dollars et une expansion de 50 p.
100 par an qui I'a placé au deuxiéme rang de Iindustrie
canadienne du médicament. Elle est aujourd’hui tombée au
18# rang avec un chiffre d’affaires d’a peine 25 millions de
dollars en 1986. Au lieu de croitre, ces ventes se contractent de
plus de 20 p. 100 par an. Elle vient d’annoncer une compres-
sion d’effectifs de 10 p. 100. Par rapport 4 sa meilleure année,
I'emploi a chuté de 20 p. 100.

Que peut envisager Smith, Kline & French pour I'avenir?
Pas grand chose. Sans bénéfices, comment une société peut-
elle réinvestir dans la recherche de nouveaux produits? Est-ce
vraiment 14 le genre de récompense 4 laquelle pouvait s’atten-
dre ce laboratoire qui a commercialisé une authentique percée
thérapeutique dont bénéficient des milliers de Canadiens et qui
réduit de fagon substancielle la facture totale du systéme de
santé? Sans I'adoption du projet de loi C-22, P’avenir nous
réserve encore d’autres Smith, Kline & French.

Les Canadiens continueront de bénéficier des produits
génériques. Le projet de loi C-22 ne fera aucunement disparai-
tre les produits actucllement sur le marché et n'interdit pas
non plus la commercialisation future d’autres produits et ne
ralentira nullement le rythme de leur lancement.

Toutes les copies génériques en vente aujoud’hui continue-
ront encore de I’étre. Les copies futures pourront étre lancées
sept a dix ans apres la délivrance d’un avis de conformité aux
produits d’origine. Cela n’est pas plus long que les délais
moyens que I’on constate depuis cinq ans. Les fabricants de
génériques pourront commercialiser 40 produits nouveaux
pour lesquels ils ont déja demandé des licences. Ces produits
avaient une valeur de plus de 400 millions de dollars en 1986.
Nous estimons qu’outre les économies réalisables grace aux
produits déja sur le marché, les consommateurs pourront
économiser plusieurs millions de dollars en cinq ans avec les
nouvelles copies qui vont étre lancées.

Les Canadiens seront protégés, grice a la création, par le
projet de loi C-22, du Conseil d’examen des prix des médica-
ments. Celui-ci garantira en effet que les prix de lancement de
tout produit nouveau est en harmonie avec celui des médica-
ments concurrents et que les hausses nouvelles n'excédent pas
la progression de I'indice des prix a4 la consommation. Ces
derniéres années, les prix des médicaments ont progressé pres
de deux fois plus vite que I'indice du codt de la vie. Cela va
changer et les Canadiens peuvent donc s’attendre a économiser
700 millions de dollars au cours des 5 prochaines années, grace
a la limitation de I'évolution annuelle des prix.

Par conséquent, le projet de loi C-22 procure un avantagé
certain au Canada. Il engendre d’importants investissements
nouveaux créateurs d’emplois dans la recherche médicale; i,l
protége I'emploi existant; il permet de réaliser le méme degre
d’économie que par le passé grace aux produits génériques; €t
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_How will the industry fund these new investments? Compa-
nies will reinvest more of their existing profits in research and
development in Canada rather than in other countries. The
overall profitability of the industry will not change dramati-
cally. This is because the 9.5 year average length of time it has
taken generic companies to copy our products is no different
from the 7 to 10 years of protection provided by Bill C-22.
What has changed is that Bill C-22 removes the uncertainty of
Premature copying.

This bill brings stability to investment planning. From now
on the same rules of copying will apply to all products. From
NOW on the value of our intellectual property will be recog-
m.zed. We will once again be able to plan our business activity
with reasonable economic certainty. These changes are our
Incentives to reinvest more of our profits within Canada to the
benefit of us all.

® 1605

: Mr. Chairman and members of the committee, it is some-
"m°§ useful in such a debate to look at Canada from the
Outside in order to have a more objective view of ourselves.

espite the very negative climate for our industry I have
already referred to, for the rest of the industrialized world
Canada is a wealthy nation with immense intellectual
resources, a stable nation which functions in two of the world’s
five official languages. It has a unique university network and
a respected hospital and medical network. With all of these
assets it is not surprising the world pharmaceutical community
1S eager to see this sole obstacle removed.

M. Fortin: Monsieur le président et membres du Comité,
avant de conclure avec certaines observations spécifiques sur =
Projet de loi lui-méme, notre Association ne saurait passer Sous
Sl’lence certains des arguments qu’avancent les opposants 4 la
réforme qui nous est présentée.

.Ceux-Ci attaquent le projet de loi C-22 en prétendant que les
Prix des médicaments et la facture pharmaceutiquc monte-
raient en fléche. Ils jouent sur I'inquiétude des personnes
agees. Leur rhétorique séme la confusion et induit le monde en
erreur en diffusant des informations inexactes €t sans fonde-

g;f nt. Permettez-moi de citer quelques titres de journaux et Je
e:

La‘ Nouvelle politique fera monter en fleche le prix des
médicaments,

Une autre citation:

Dans sa forme actuelle, le projet de loi entainera une hausse
des prix de 650 millions de doilars d'ici 1995.

cilL Association des consommateurs du Canada prétend, et je
e:

[Traduction]
il génére des économies nouvelles en limitant la hausse
annuelle de prix.

Comment l'industrie pourra-t-elle financer ces investisse-
ments nouveaux? Les entreprises réinvestiront une plus grande
proportion de leurs bénéfices dans la recherche—développe-
ment conduite au Canada plutdt qu’a I’étranger. La rentabilité
globale de I'industrie ne sera pas bouleversée puisqu'il fallait
jusqu’ici neuf ans et demie en moyenne aux fabricants de
générique pour copier nos produits, ce qui ne différe guére de
exclusivité de sept & dix ans que prévoit le projet de loi. La
nouveauté réside dans le fait que la nouvelle loi dissipera le
risque d’une copie prématurée.

Il rétablira un climat économique stable. Désormais, tous les
produits obéiront 4 la méme régle. Désormais, la valeur de
notre propriété intellectuelle sera reconnue. Nous pourrons a
nouveau faire des projets économiques fondés sur des bases
solides. La réforme proposée nous encouragera a réinvestir au
Canada une plus grande partie de nos bénéfices, 4 I'avantage

de tous.

Monsieur le président et membres du Comité, il est parfois
utile, dans le cadre d’un débat comme celui-ci, de voir le
Canada avec les yeux de quelqu’un de I'extérieur afin de
pouvoir se faire une idée un peu plus objective de la question.
Malgré le climat trés négatif pour notre industrie, dont je vous
ai déja saisis, aux yeux du reste du monde industrialisé, le
Canada est une nation riche dotée de ressources intellectuelles
immenses, une nation stable ol sont parlées deux des cing
langues officielles de notre globe. Son réscau universitaire est
unique et son réseau hospitalier et médical inspire le respect.
Considérant ces atouts, il n’est guére étonnant que les multina-
tionales de la pharmacie aient hite de voir disparaitre cet
unique obstacle.

Mr. Fortin: Mr. Chairman, and members of the committee,
before closing with specific comments on the bill itself, PMAC
cannot let some of the arguments of those opposed to the bill
pass without comment.

Opponents decry Bill C-22 claiming that drug prices and
drug costs will soar. They play on the fears of our senior
citizens. The rhetoric is confusing, misleading, full of misinfor-
mation and unsubstantiated statements. Let me review some of
the headlines:

The new policy will send drug prices through the roof.

Under the bill in its present form, drug prices will increase
by $650 million by 1995.

And the Consumers Association of Canada claims:
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que la réforme de la Loi sur les brevets fera augmenter le
prix 4 la consommation des médicaments de 600 millions de
dollars par année d’ici 1995.

Pour 1'Association représentant I'industrie générique, et je
cite:

La réforme de la Loi sur les brevets coiitera 650 millions de
dollars.

N’est-il pas curieux, monsieur le président, de constater que
tous ces groupes semblent citer la méme étude réalisée par
I'industie générique, celle-14 méme qui a le plus & gagner si le
projet de loi nest pas adopté. Il faut espérer que vous, les
députés, I’Association des consommateurs du Canada, les
groupes de personnes 4gées et tout autre groupe d’intérét
public se sont maintenant rendu compte qu'ils ont été induits
en erreur par une étude qui a été attribuée 4 la Société
Coopers & Lybrand. Monsieur le président, cette compagnie
rejette catégoriquement la paternité de cette étude. Plusieurs
personnes ont été induites en erreur par une étude dont le
ministre Andre, lorsqu’il a comparu devant ce Comité, a révélé
les graves lacunes. L’analyse faite par M. Andre démontre
clairement que le chiffre de 650 millions de dollars avancé par
I'industrie générique est une surestimation flagrante basée sur
de fausses prémisses.

Jaimerais aussi porter lattention du Comité sur les
commentaires de M. Jack Kay, porte-parole de I’association
représentant l'industrie générique, commentaires tels que
rapportés dans The Chronicle Herald de Halifax du 12
décembre 1986, et je cite:

1l faut prés de cinq ans & ma compagnie et aux autres
entreprises membres de notre Association pour mettre sur le
marché un produit fabriqué sous licence obligatoire.

Cette déclaration a été trés largement diffusée a travers tout
le pays. Nous aimerions rétablir les faits. Des 13 produits
génériques mis sur le marché au cours des cinq derniéres
années, 4 peine deux de ceux-ci ont été copiés en cinq ans ou
moins, et vous avez dans I'annexe 3 de la pochette d’informa-
tions qui vous a été remise, une étude détaillée de ces 13
produits. On voudrait nous faire croire, monsieur le président,
que sa compagnie et les autres producteurs de génériques
peuvent imiter un médicament en cinq ans ou moins. Rien
n’est aussi ¢loigné de la vérité.

Que penser également d’un dépliant que I’Association
générique a distribué a travers tout le pays, et dans lequel on
lit:

Le gouvernement canadien va faire disparaitre les produits

génériques & prix économique.

Jamais au cours des trois derniéres années n'a-t-il été
question de propositions visant A entrainer la disparition des
produits génériques, et celle-ci le sait fort bien.

® 1610

Mr. Chairman, who are we to believe, the president of
Apotex, Mr. Barry Sherman, who on March 12, 1986, said on
the CBC national news that, and I quote:

[Translation]

Changes to Patent Act will increase drug costs for consum-
ers by $600 million a year by 1995.

The association representing the generic industry says, and I
quote:

Changes to Patent Act to cost $650 million.

Is it not curious that all groups seem to be quoting from a
single study authored by the generic companies, the very group
that stands to gain the most should Bill C-22 not be enacted? I
hope that by now all MPs, the Consumers Association, senior
citizens and other interest groups realize that they have been
deliberately misled by a study reportedly conducted by
Coopers & Lybrand. But, Mr. Chairman, Coopers & Lybrand
deny all responsibility for this study. Many have been misled
by a study which Minister Andre, when he appeared before
your committee, showed to be seriously flawed. Minister
Andre’s analysis clearly demonstrates the $650 million
estimate of the generic companies is grossly exaggerated and is
based upon false assumptions.

I also draw the committee’s attention to the comments made
by Mr. Jack Kay, a CDMA spokesman, as reported in the
December 12, 1986, edition of the Halifax Chronicle- Herald:

It takes my company and other companies in our association
about five years to put a product made under licence on the
market.

This statement has been repeated many times over across
the country. Mr. Chairman, we wish to set the record straight.
Of the 13 generic products brought to market in the past five
years, only two were copied in five years or less and you will
find in Appendix 3 of the documents that were handed out to
you a detailed study of those 13 products. Mr. Kay would have
you believe that his company and others routinely copy
products in five years or less. Nothing could be further from
the truth.

Or how about the wording of the leaflet the generic
association has distributed all across the country, where it
states:

The federal government is going to do away with low-cost
generic products.

Mr. Chairman, there has never been any proposal over the
past three years that would have done away with generic
products, and the CDMA knows this full well.

Qui devons-nous croire monsieur le président? Le président
d’Apotex, M. Barry Sherman, qui a déclaré le 12 mars 1986
au réseau anglais de Radio-Canada ce qui suit, et je cite:
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W_ith the new legislation it is not just a question of our not
being able to grow, we will not be able to continue to exist.

Or should we believe his vice-president, Mr. Jack Kay, who
on December 12, 1986, said that Apotex would not lose any
money? | quote:

I just will not be able to expand if it takes 10 years to licence
a new drug. My bottom line will stay about the same.

What are we supposed to believe—that the generic industry
will disappear, as Mr. Sherman says, or that it will not, as his
Vice-president says?

;]? pourrais continuer avec d’autres citations, monsieur le
Président, mais je crois que tout le monde aura compris. Je
Crois aussi que les Canadiens sont en mesure de faire la part
dcs‘choses et qu'ils se prononceront sereinement au sujet du
projet de loi C-22 en dehors de toute rhétorique outranciére.

l?r. Zabriskie: Mr. Chairman, I wish to close very briefly by
saying that we have a number of recommendations for
Improvements to the bill which are included in your packet,
appendix IV. There are two kinds. There are some things we
feel most, most important that we would like you to consider
as further improvements and, none the less important, there is
another list called “technical amendments”, principally for
clarity in a word here and there.

At the outset I want to say on behalf of our membership
that Bill C-22 is not all we had hoped for, and Bill C-22, in our
VIew, is a compromise bill. It does not restore full recognition
of intellectual property; it does not provide our long-sought-
after repeal of compulsory licencing; it does not prevent a
generic company from copying our products before our patents
expire. Nonetheless, the bill is a balance restoring partial
recognition of our intellectual property. PMAC stands behind
the thrust of that bill; furthermore, we stand firmly behind our
Commitments to it.

In the interest of time 1 would close with the following
comments. We want to thank you for listening to us perhaps a
little longer than you had expected. We thank you for your
attention. We hope that all concerned—including consumers,
governments, researchers, brand and generic companies
alike—are being treated equally by Bill C-22. We look
fo.rwafd to the opportunity Bill C-22 gives us for expanding
biomedical research in Canada towards finding new quality
Products for the treatment of pain and suffering of our
Population,

1 ask, would we all not be proud if one of our Canadian
Scientists discovered a cure for Alzheimer's disease? I think we
Would be. And lest anyone think that is not possible, we all
Ought to remember Banting and Best. Thank you very much,

r. Chairman.

The Chairman: Thank you very much. We thank the
hh%}rmaceutical Manufacturers Association of Canada for
their presence. Mr. Dingwall.

[Traduction]

Avec cette nouvelle législation, ce n’est plus une question de
pouvoir grandir, nous ne pourrons simplement plus exister.

Ou faut-il croire son vice-président, M. Jack Kay, qui a
déclaré le 12 décembre 1986 que la Société Apotex ne perdrait
pas d’argent?

S’il faut dix ans pour avoir une licence, cela ne fera que

limiter notre expansion. Nos bénéfices ne seront pas touché.

Devons-nous croire que l'industrie des produits génériques
disparaitra, comme I'affirme M. Sherman, ou qu’elle survivra,
comme le dit son vice-président?

I could go on, Mr. Chairman, but I believe we have made
our point. We hope that all Canadians will sift the wheat from
the shaft and form their own reasoned opinion on Bill C-22
without regard to wild undocumented rhetoric.

Dr Zabriskie: Monsieur le président, je voudrais conclure
briévement en vous renvoyant aux amendements que nous
proposons et que vous trouverez dans votre trousse & ’annexe
IV. IIs sont de deux ordres. Il y a d’abord une liste d’améliora-
tions supplémentaires que nous estimons étre cruciales puis
une liste de modifications de forme, pour éclaircir un mot ici

ou la.

Au nom de nos membres, je précise d’emblée que le projet
de loi C-22 ne répond pas pleinement a nos attentes et qu'il
représente une solution de compromis. Il ne rétablit pas
pleinement nos droits de propriété intellectuelle. 11 n’abolit pas
le régime de la licence obligatoire dont nous demandons depuis
longtemps la suppression. Il n'empéche pas les fabricants de
médicaments génériques de copier nos produits avant I’expira-
tion de nos brevets. C’est néanmoins un texte équilibré qui
rétablit une partie de nos droits de propriété intellectuelle.
L’ACIM appuie I'intention fondamentale du projet de loi et
cet appui reste tout aussi inébranlable.

Comme le temps presse, je voudrais terminer sur ces
quelques commentaires. D’abord je voudrais vous remercier de
nous avoir consacré un peu plus de temps que vous ne 'aviez
prévu. Je vous remercie de votre attention. Nous espérons que
tous les intéressés—Iles consommateurs, les administrations
publiques, les chercheurs, les fabricants de médicaments de
marque et génériques—seront tous traités sur le méme pied
dans le projet de loi C-22. Nous avons hite de profiter des
possibilités que le projet de loi nous donnera pour accélérer les
recherches biomédicales au pays et ainsi créer de nouveaux
produits de qualité pour soulager les souffrances de la popula-
tion.

Je vous le demande. Ne serions-nous pas fiers si ¢'était un
homme de science canadien qui découvrait le reméde pour la
maladie d’Alzheimer? Je pense que oui. Et & ceux qui doute-
raient que cela soit possible, je leur dit de se souvenir des
docteurs Banting et Best. Je vous remercie beaucoup monsieur
le président.

Le président: Je vous remercie. Nous remercions I’Associa-
tion canadienne de I'Industric du Médicament de sa présence.
Monsieur Dingwall.
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Mr. Dingwall: Perhaps before we begin, Mr. Chairman, you
would just outline to committee members what your ruling is
with regards to the questioning. I understand it is 10 minutes
for an official spokesperson for the Liberals and 10 minutes for
the NDP and 10 minutes for the Tories. What about second
round? How does that operate?

The Chairman: Your understanding with regard to first
round is correct. With regard to second round it would be five
minutes. What we would be doing then is to try to balance the
opportunities to speak for all persons of the committee who
have not spoken, and also include in that formula balance
members of the opposition parties.

Mr. Dingwall: I hope you will take note, Mr. Chairman, I
would like to be down on the second round as well.

The Chairman: Very good.

Mr. Dingwall: There will be no mix-up as there was, |
believe, at the last meeting.

The Chairman: Yes, and in which case let us get started on
round one. Mr. Dingwall.

Mr. Dingwall: Thank you, Mr. Chairman. Through you to
the witnesses, Mr. Chairman, I want to welcome them. I want
to thank them for their presentation, all of which they did not
read. They left us with a lot of good information we will have a
chance to examine in greater detail. I know they would want to
avail themselves of the opportunity in the future to come back
and perhaps embellish points we may not go over today.
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To be fair to the witnesses, Mr. Chairman, I posed the
question this morning to colleagues of the Canadian Drug
Manufacturers Association, and I sought a commitment from
them. Basically, my question followed a comment, and I want
to share that comment with you. I want to ascertain your
comments, and perhaps you will then be in a position to
respond to my question. I hope that because of the confidences
displayed by one of your colleagues, confidence of your
commitments, that you will be able to provide the information
I am seeking.

Mr. Chairman, the quote is from Revenue Canada and
concerns an investigation. I think it was contained in a
Consumer and Corporate Affairs review of a couple of years
back. I believe it is on page 16:

Multinationals have charged their subsidiaries high transfer
prices, about three times as high as drugs bought in the open
market, in order to shift profits to lower tax jurisdictions.

Earlier today I received a commitment from the Canadian
Drug Manufacturers Association, and I would like to ask the
same commitment of this group. Would your members be
prepared to supply to this committee, with the imported cost
per kilo, supported by the documentation, so that this commit-
tee can prepare on a product-by-product basis the difference in
acquisition costs of “fine, fine chemicals™?

[Translation]

M. Dingwall: Avant de commencer, monsieur le président,
voudriez-vous nous faire part de votre décision en ce qui
concerne les questions. Je crois comprendre qu’il y a dix
minutes pour le porte-parole officiel des Libéraux, dix minutes
pour le NPD et dix minutes pour les Conservateurs. Qu’en est-
il au second tour?

Le président: Vous avez raison en ce qui concerne le premier
tour. Au deuxiéme tour il s’agit de cing minutes. De cette
fagon nous cherchons a donner des chances égales a tous les
membres du Comité qui ne sont pas intervenus et aussi donner
une chance aux partis de opposition.

M. Dingwall: Dans ce cas je voudrais aussi intervenir au
second tour.

Le président: Trés bien.

M. Dingwall: Nous ne ferons pas la méme erreur qu'a la
derniére séance.

Le président: Précisément.

Dingwall.

Alors, allons-y. Monsieur

M. Dingwall: Merci, monsieur le président. Par votre
intermédiaire, monsieur le président, je voudrais souhaiter la
bienvenue aux témoins. Je les remercie de leur exposé, que je
n’ai pas lu en entier. Ils nous ont donné quantité de renseigne-
ments précieux que nous aurons l'occasion d’examiner en
détail. Ils voudront peut-étre revenir a une date ultérieure et
développer certains points que nous n’aborderons pas
aujourd’hui.

En toute justice pour les témoins, monsieur le président, je
dois dire que j’ai posé ma question ce matin a certains de leurs
collégues de I'Association canadienne des fabricants de
produits pharmaceutiques et je leur ai demandé de prendre
position. Ma question faisait suite 4 un commentaire que je
voudrais partager avec vous. Je voudrais connaitre votre avis
ce qui vous permettra peut-étre de pouvoir répondre 4 ma
question. Etant donné I'assurance manifestée par un de vos
collégues, dans vos prises de position, j’espére que vous pourrez
me donner les renseignements que je recherche.

Jai une citation qui vient de Revenu Canada et qui porte
sur une enquéte. Le passage est tiré d’une étude du ministére
de la Consommation et des Corporations qui date de quelques
années. Je pense que cela se trouve a la page 16:

Les multinationales ont fait payer a leurs filiales des frais de
transfert trés élevés, prés de trois fois le prix des médica-
ments achetés dans le commerce, de maniére i ce que les
bénéfices soient gagnés la ol I'impdt est plus bas.

Plus tot aujourd’hui, I’Association canadienne des fabricants
de produits pharmaceutiques m’a fait une promesse. Et jé
voudrais vous demander de prendre le méme engagement. VoS
membres seraient-ils disposés a nous fournir le prix du kilo d¢
produit importé, chiffres & I’appui, pour que nous puissions
établir la différence, produit par produit, du codt d’acquisition
des «produits chimiques de qualité supérieure»?
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‘Mr. Chairman, I have the list here that I would like to table
with the committee. Perhaps you could photocopy the one I
already have and give it to our witnesses so that there would be
i c_ielay in that regard. I have made my comment with regards
to investigations that have taken place in Revenue Canada,
and I ask you, based on the confidence you have talked about
S0 eloquently, can you provide that information for all
members of the committee?

Mr. Mailloux: Mr. Chairman, I would like to respond to
Mr. Dingwall. 1 appreciate that you have thanked us for our
Presentation. The information you have referred to in Revenue
Canada is, to my knowledge, routine tax audits that have
taken place and do take place in sectors of industry. This took
Place a number of years ago, and many companies in the
industry went through a full audit, and there was a question of
transfer price, price of raw materials, and a number of other
1ssues within those tax audits.

To my knowledge, there has been nmo conviction of any
wrongdoing by any member company. To my knowledge, the
amount of extra tax collected as a consequence of the audit
Was minimal and certainly not outside of any amount of money
that would be collected in the normal audit that one goes
through as companies are audited by Revenue Canada.

With respect to coming forward and saying this is the price
We do or do not pay for x ingredient, I must say that I cannot
speak for individual companies. I certainly would be willing to
80 to the individual companies and ask them if they will
Provide the data for you on what they pay for their ingredients.
I will say that the normal practice for a company is indeed to
have the assurance of buying from a regular source, buying
from the source that they are used to dealing with, and
assuring that they get the same quality each time they
purchase. However, we will happily go back and ask our
membership, and with respect, Mr. Chairman, come back to
the committee and reply more fully to your question.

M. Dingwall: I thank the witnesses for the undertaking, but
Perhaps we could just put a little more meat on it. After you
obtain that information, perhaps you could forward it on so
that we would have an opportunity to examine it prior to your
coming back for a second or third or fourth round as we g0
into 1988 and 1989, so that we can fully examine the thrust of
your submission. I thank the witnesses for that, Mr. Chairman.

However, I want to ask the witnesses some pointed questions
With regard to the international situation. According to the law
as it is now on the books, do you believe we are in violation 9f
any international agreements? In particular, are We 2
Violation of the Paris Convention? Are we in violation of any
of the provisions of GATT?
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/Are you aware of anything in the United States, particularly
With the provisions of section 301 of the American Trade Law
Act of 1974, which may be impending upon Canada because
of certain unfair practices they may deem Canada is giving to
generic companies as opposed to your companies?
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[ Traduction]

Monsieur le président, jai ici la liste que je voudrais
remettre aux membres du Comité. Peut-étre pourriez-vous
photocopier celle que j'ai et en remettre des copies aux témoins
pour qu'il 0’y ait aucun retard. Je vous ai fait part de mon
commentaire concernant les enquétes qui ont été menées a
Revenu Canada, et maintenant je vous demande, vu Iassu-
rance que vous avez manifestée avec tant d’éloquence, si vous
pouvez faire connaitre ces renseignements a tous les membres
du Comité?

M. Mailloux: Monsieur le président, je voudrais répondre a
M. Dingwall. Je vous sais gré de vos remerciements pour notre
exposé. A ma connaissance, les renseignements de Revenu
Canada dont vous avez parlé proviennent de vérifications
fiscales normales qui s’effectuent partout dans I'industrie.
Celle-ci a eu lieu il y a quelques années et un grand nombre de
compagnies ont subi une vérification en régle. Cest 4 ce
moment-1a qu’il avait été question des frais de transfert, du
prix des matiéres premiéres et de certaines autres questions.

A ma connaissance, aucune compagnie de notre association
n’a été trouvée coupable de quoi que ce soit de repréhensible.
Que je sache, c’est une somme minime d’impdt supplémentaire
qui a été pergue par suite de cette vérification, quelque chose
qui se trouve tout a fait dans la moyenne lorsque des compa-
gnies font I'objet d’une vérification par Revenu Canada.

Pour ce qui est de divulguer le prix de tel ou tel ingrédient,
je ne peux me prononcer au nom de chaque compagnie. Je suis
tout disposé par contre a leur demander si elles accepteraient
de vous donner ces renseignements. En régle générale, une
compagnie s’approvisionne chez un fournisseur régulier, avec
qui elles ont I'habitude de faire des affaires, ce qui garantit la
qualité des produits de fois en fois. Quoi qu’il en soit, C’est avec
plaisir que j'irai consulter nos membres; nous reviendrons ici
pour répondre plus en détail a votre question.

M. Dingwall: Je remercie les témoins de leur promesse, mais
peut-étre pourrions-nous donner un peu plus de substance.
Quand vous aurez ces renseignements, pourriez-vous nous les
faire parvenir pour que nous puissions les examiner avant que
vous ne reveniez pour la deuxiéme, la troisitme ou la qua-
trieme fois en 1988 et 1989, de sorte que nous puissions étudier
i fond votre mémoire. Je remercie les témoins, monsieur le
président.

J'ai aussi quelques questions précises 4 poser aux témoins au
sujet de la situation internationale. Aux termes de la loi dans
sa forme actuelle, estimez-vous que nous enfreignons des
accords internationaux? Pour étre plus précis, enfreignons-
nous la Convention de Paris? Enfreignons-nous I'une ou 'autre
des dispositions du GATT?

Savez-vous s’il y a quoi que ce soit aux Etats-Unis, notam-
ment dans les dispositions de 'article 301 de I’American Trade
Law Act of 1974, qui pourrait menacer le Canada si les
Américains jugeaient que le Canada traite de fagon injuste les
fabricants de produits génériques par rapport a vos sociétés?
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Dr. Zabriskie: Mr. Dingwall and Mr. Chairman, I am not
an expert in any one of those fields. I believe there is no
violation of the Paris Convention per se. On the other hand,
there is a violation of the spirit of the Paris Convention which
is to represent and protect for a period of time the intellectual
property of somebody who invents something.

I would say there has been a lot of discussion about how our
patent act sits with the patent acts of many western industrial-
ized countries. Clearly our patent act is different. While we get
a patent, there is very little meaning to the patent when
somebody can copy it the day after tomorrow. People say a 4%
royalty is paid. That is really nothing for the 50% sales you are
going to lose the day after tomorrow. There is very little
effective patent protection. I have forgotten your second
question.

Mr. Dingwall: GATT.

Dr. Zabriskie: I am not an expert on GATT and I am not an
expert on section 301. I cannot really comment, Mr. Dingwall.

Mr. Dingwall: Okay. To the witnesses: Is it not a fact that
one of the reasons multinational companies look to Canada
with regard to research and development, particularly as it
relates to clinical research, is because of the favourable
research and development tax provisions we have contained in
the Income Tax Act? Is it not true multinationals wish to come
to Canada for the purposes of clinical research because the
insurance costs in the United States are becoming, and have
been recently, very exorbitant and very excessive. You are
looking to other countries for the purposes of research and
development. Is that correct? Is my information misleading,
uninformed, etc.?

Dr. Zabriskie: 1 would put it this way. What is the rcason
we want to expand our research and development in Canada?
It is not for those reasons. We wish to do so because it makes
sense. We have a high-quality university medical system here.
Up until now we have had a lot of good experience generating
data within Canada which is used world-wide in the registra-
tion of our products. We believe doing all kinds of research
here makes a lot of economic sense.

Mr. Dingwall: Mr. Chairman, I am not trying to be
argumentative with the witness, but we have a very tough
chairman. At the end of 10 minutes [ am cut off. That is why I
have to intervene and put the questions.

Would you be opposed if Canada were to rewrite into this
legislation, as the Japanese have done, something which said
we want to build a strong Canadian pharmaceutical industry?
The way to do that is to do as the Japanese. All your basic
research will be done in Canada, not in the United States.
There will have to be joint mergers with different companies in
Canada before you will be allowed to have that sort of
exclusivity with regard to the product. Would you agree to do
that?

Dr. Zabriskie: I do not believe it is correct to say within the
Japanese patent law ... I stand to be corrected. I am not

[Translation]

Dr Zabriskie: Monsieur Dingwall et monsieur le président,
je ne suis pas expert dans ces domaines. Je ne crois pas qu'il y
ait violation de la Convention de Paris en soi. D’un autre c6té,
il y a violation de I’esprit de la Convention de Paris qui consiste
a représenter et a protéger pendant une certaine période la
propriété intellectuelle d’un inventeur.

Nous avons longuement comparé notre loi sur les brevets a
celles de nombreux pays occidentaux industrialisés. 11 est clair
que notre loi sur les brevets est différente. Un brevet n’a pas
beaucoup de poids si quelqu’un peut en faire une copie le
lendemain. On dit qu’il faut payer 4 p. 100 de redevances mais
cela n’est rien par rapport 4 50 p. 100 des ventes que vous
perdrez le lendemain. La protection du brevet est trés peu
efficace. J'ai oublié votre deuxiéme question.

M. Dingwall: Le GATT.

Dr Zabriskie: Je ne suis pas un expert en ce qui concerne le
GATT ni en ce qui concerne I'article 301. Je ne peux pas
réellement répondre monsieur Dingwall.

M. Dingwall: Trés bien. Aux témoins: N’est-il pas vrai que
I'une des raisons pour laquelle les sociétés se tournent vers le
Canada en mati¢re de recherche et de développement,
particuliérement sur le plan de la recherche clinique, c’est que
la Loi de I'impét sur le revenu contient des dispositions fiscales
favorables 4 la recherche et au développement? N’est-il pas
vrai que les multinationales désirent venir s’installer au
Canada pour y faire de la recherche clinique parce que les
coits d’assurances aux Etats-Unis deviennent de plus en plus
exorbitants et excessifs. Vous vous tournez vers d’autres pays
en ce qui concerne la recherche et le développement est-ce
exact? Ai-je été mal renseigné?

Dr Zabriskie: Ce n’est pas pour ces raisons que nous voulons
augmenter notre recherche-développement au Canada. Nous
voulons le faire parce que c’est logique. Nous avons un systéme
universitaire médical de haute qualité au Canada. Jusqu’a
présent, les données recueillies au Canada ont joui d’une
excellente réputation partout dans le monde et ont été utilisées
pour Penregistrement de nos produits. Nous croyons qu’il est
économiquement justifié d’effectuer toute sorte de travaux de
recherche au Canada.

M. Dingwall: Monsieur le président, ce n'est pas que jé
veuille constamment interrompre le témoin, mais nous avons
un président trés dur. A la fin des 10 minutes, on me coupera
la pa_role. C'est pourquoi je dois intervenir et poser mes
questions.

Est-ce que vous vous opposeriez si le Canada ajoutait par
é<':rit dans la loi, comme les Japonais I'ont fait, quelque chose
disant que nous voulons batir une industrie pharmaceutique
canadienne solide? La fagon d’y arriver est de faire comme les
Japonais. toute votre recherche fondamentale devra s’effectuer
au Canada, et non aux Etats-Unis. Pour avoir I'exclusivité d’un
produit, vous devrez vous fusionner avec diverses sociétés
canadiennes. Seriez-vous prét 4 accepter cela?

Dr Zgbriskie: Je ne crois pas qu’il soit juste de dire que dan$
la Loi japonaise sur les brevets ... corrigez-moi si j'ai tort,
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:‘:::::{ any specific research and development commitments
R b;l'o any patent law anywhere in the wprld. We have a
s wSI‘idres'carch. done here. How is ‘basic research con-
o 0l‘d -wlde'wnhm the pharmaceutical industry? There
laboratocron' ucted in the United States. My company has a big
5 g ydl_nffthe United States. We have satellite laboratories
e : bc: erent countries including Caqada. We have quite
B e ratory here. want to emphasize the work we are
o anada is not copied and not duplicated elsewhere in
ur other laboratories.
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The Chairman: Mr. Dingwall.

dexl.;; Dingwall: What percentage of the research and
iy nf‘mcnt you are presently doing in Canada would.you
gene ;nc—a".d you do not have to be very specific—in a

Tal range is basic research as opposed to clinical research?

hat figures w : :
oul -
Y65 hibre d you put on it for members of the commit

. g:‘ Zabriskie: We guess in our case it would be somewhere
€ neighbourhood of 80% basic research.

thgll;hCImrnmn_: Thank you, Mr. Dingwall. I might inform

-y l&rmaqcutlcal Manufacturers Association of Canada

e l,"- Dingwall says I am a strong chairman he means
8 like moose, not strong like skunk. Mr. Orlikow.

Mr. Dingwall: I did not elaborate, Mr. Chairman.

goxr. Orlikow: One of the biggest reasons given by the

it nment and the Minister for bringing in Bill C-22 was
3t it would provide a great deal of employment. The
Inister said in his speech:

In terms of jobs, by conservative estimates this change will
generate 3,000 new high-tech jobs.

Then he said in the same speech:

;Ye have received commitments from the industry to invest
c"ecﬂy in research and development $1.4 billion and to
reate 3,000 jobs between now and 1995.

irle:tol;l‘?" in your brief this promise of the creation of 3,000
scienti igh-tech research and development jobs for Canadian
as b,:Sts and college graduates is repeated on page 5. There
since en some concern over this amount of jobs being created,
researw}f are told by Statistics Canada there are only 620
for u,c and development professionals in their latest survey
e w_"ilYear 1984. Can you tell me if these 3,000 new person-
talislt' all be performing R and D work as it is defined by
would ics Canada? In other words, by your reckoning there
be an almost fivefold increase.

[ Traduction]

mais 4 mon avis il n'y a aucune loi sur les brevets au monde
qui contienne des dispositions relatives 4 des engagements
précis en matiére de recherche et de développement. Nous
faisons beaucoup de recherche fondamentale au Canada. De
quelle fagon les travaux de recherche fondamentale sont-ils
effectués ailleurs dans le monde dans I'industrie pharmaceuti-
que? Les Etats-Unis effectuent des travaux de recherche
fondamentale. Ma société posséde un grand laboratoire aux
Etats-Unis. Nous avons des laboratoires satellites dans divers
pays y compris le Canada. Notre laboratoire au Canada est
assez important. Je désire souligner que le travail effectué dans
notre laboratoire canadien n’est pas copié ni répété dans nos
autres laboratoires.

Le président: Monsicur Dingwall.

M. Dingwall: Pouvez-vous dire aux membres du Comité
approximativement quel pourcentage de travaux de recherche
fondamentale vous effectuez actuellement au Canada par
rapport aux travaux de recherche clinique?

Dr Zabriskie: La recherche fondamentale représente
environ 80 p. 100 de nos travaux de recherche-développement
au Canada.

Le président: Merci, monsieur Dingwall. Je voudrais dire 4
I’Association canadienne de I'industrie du médicament que
lorsque M. Dingwall dit que je suis un président dur, il veut
dire fort comme un orignal et non comme une moufette.
Monsieur Orlikow.

M. Dingwall: Je n’ai pas précisé, monsieur le président.

M. Orlikow: L’'une des principales raisons que le gouverne-
ment et le ministre ont donnée pour justifier le projet de loi
C-22 était la création de nombreux emplois. Le ministre a dit
dans son discours:

Pour ce qui est de 'emploi, ce changement créera au bas
mot 3,000 nouveaux emplois dans le domaine de la haute
technologie.

11 a ensuite dit dans le méme discours:

L’industric s’est engagée a investir directement $1,4
milliards dans la recherche et le développement et a créer
3,000 emplois d’ici a 1995.

Je remarque 4 la page 5 de votre mémoire que vous men-
tionnez cette promesse de créer directement 3,000 emplois de
chercheurs hautement qualifiés pour les scientifiques cana-
diens et les diplomés de nos universités. Nous nous inquiétons
du nombre d’emplois qui seront créés, car selon Statistique
Canada, leur derniére étude révele qu'il n’y avait que 620
professionnels de la recherche et du développement au Canada
en 1984. Pouvez-vous me dire si ces 3,000 nouveaux cher-
cheurs effectuerons tous des travaux de RD tels que définis par
Statistique Canada? Autrement dit, si cest le cas, cela
représenterait une augmentation de presque 500 p. 100.
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Dr. Zabriskie: Mr. Orlikow, our association employs 1,500
people today, so there is a difference between the Statistics
Canada figure and our own internal survey figures.

Mr. Orlikow: Professionals?

Dr. Zabriskie: Fifteen hundred professionals in research and
development activities. Those are our own internal figures. Of
the 3,000 jobs, remember I said one-third of the money is
going to be spent extramurally at universities and teaching
centres all across the country in every province. This will be
stimulating jobs within those centres as well as providing
badly-needed funds. Every hospital and teaching institution I
have talked to is looking for additional research funds. One-
third of the jobs will be extramural, outside the industry, and
the industry will create 2,000 jobs itself. We are looking at
approximately doubling our employment in R and D over the
next 10 years. This makes sense because we said we are going
to go from 5% of sales up to 10% of sales.

Mr. Orlikow: So almost 1,000 jobs will be done outside of
your own operations. Will they be done in universities and
other research institutes and would any of it be done by your
parent companies outside of Canada?

Dr. Zabriskie: 1 am glad you raised the point because we
want to make it very clear the commitment is for funds to be
spent within Canada.

Mr. Orlikow: In this document there are also categories of
professional, technical and others in both intramural and
extramural divisions. My understanding is that professional
means scientific personnel with degrees such as degrees
received at community college or other undergraduate training
and could include lab technicians and others includes cleaners,
animal keepers, clerks and so on. I think you might agree the
description of 3,000 direct, high-tech research and develop-
ment jobs does not really fit the categories of technical and
others.
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Dr. Zabriskie: I can tell you it will break out this way, that
based upon current estimates in the industry—in other words,
based upon our current experience in our R and D going on in
the industry—85% of those 3,000 jobs within the industry will
be degree jobs. They will all be Bachelors, Masters, Ph.D.s, or
M.D.s. About 40%, if my memory serves me right, of our
current research employment at PMAC are Ph.D.s and M.D.s.
Mr. Orlikow, this would leave 15% of support staff, and of
course part of the support staff is going to be secretaries,
clerks, general people who support the ongoing operation.
They are not all going to be janitors. We are not that dirty all
the time The highest percentage is going to be in the clerical
function, I would guess.

[Translation)

Dr Zabriskie: Monsieur Orlikow, notre association compte
1,500 membres aujourd’hui, alors il y a donc une différence
entre les chiffres de Statistique Canada et les ndtres.

M. Orlikow: Des professionnels?

Dr Zabriskie: Mille cinq cents professionnels de la recher-
che et du développement. Ce sont nos propres chiffres. De ces
3,000 emplois, j’ai dit qu'un tiers de P'argent irait 4 des
universités et des centres d’enseignement dans chaque province
canadienne. Cela permettra d’augmenter les emplois dans ces
centres et de fournir des fonds absolument nécessaires. Tous
les hopitaux et toutes les maisons d’enseignement avec qui j'ai
communiqué cherchent des fonds additionnels pour la recher-
che. Un tiers de ces emplois seront créés a 'extérieur de
I'industrie, et 'industrie créera 2,000 emplois. Au cours des dix
prochaines années, nous prévoyons environ doubler le nombre
d’emplois dans la recherche et le développement. C’est logique
car nous avons dit que nous allions passer de 5 p. 100 des
ventes a 10 p. 100 des ventes.

M. Orlikow: Donc presque 1,000 emplois seront créés 4
I'extérieur de I'industrie. Seront-ils créés dans des universités
et d’autres instituts de recherche? Des emplois seront-ils créés
par vos sociétés méres 4 I’extérieur du Canada?

Dr Zabriskie: Je suis heureux que vous ayez soulevé ce point
car je veux qu’il soit trés clair que nous nous sommes engagés a
ce que les fonds soient investis au Canada.

M. Orlikow: Dans ce document, il y a également des
catégories professionnelles, techniques et autres dans les
divisions externes et internes. Si je comprends bien, la catégo-
rie professionnelle représente le personnel scientifique qui
posséde un diplome d’un collége communautaire ou d’une
autre institution de formation non universitaire et pourrait
comprendre les techniciens de laboratoire; la catégorie «autres»
comprend les préposés au nettoyage, ceux qui s’occupent des
animaux, les commis et ainsi de suite. Vous conviendrez peut-
étre que la description de 3,000 emplois directs de chercheurs
hautement qualifiés ne correspond pas vraiment aux catégories
techniques et autres.

Dr Zabriskie: Je puis vous communiquer la répartition
suivante, fondée sur nos chiffres estimatifs, c’est-a-dire sur c€
que nous avons observé dans le domaine de la recherche et du
développement dans notre pays; 85 p. 100 de ces 3,000 emplois
iront 4 des détenteurs de titres universitaires. Il s’agira donc d¢
titulaires de baccalauréat, de maitrise, de doctorat ou de
doctorat en médecine. Si ma mémoire est fidéle, environ 40 p-
100 des emplois liés aux recherches de I’'Association cana-
dienne de I'industrie du médicament seront occupés par des
titulaires de doctorat et de doctorat en médecine. Cela veul
dire, Monsieur Orlikow, qu'il resterait 15 p. 100 d’emplois
pour le personnel de soutien, c’est-i-dire les secrétaires, les
commis et les autres membres du personnel de soutien. Ce n€
sont pas tous des emplois de concierge car notre travail n'est
pas si salissant que cela. Je suppose que le plus grand nombré
de ces emplois correspondra a du travail de commis.
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Mr. Orlikow: According to documents we obtained from the
CO{\sumer and Corporate Affairs department through access
to information requests, they calculate that by 1995 you will
have, intramural, 1,148 professional, 443 technical and 423
°‘th5- In other words, their estimate—and I presume they got
their information from your organization—is that by 1995
there would be an extra 1,100 professionals, as opposed to the
3,000 indicated.

] Dr. Zabriskie: I cannot comment on the source of the
information, but the information would be at odds with what
our experience is, Mr. Orlikow. The percentage of support jobs
is far, far too high.

Mr. Mailloux: It comes to 20%. We are talking about a
ﬁgurc between the one you gave of 15% and a rough calcula-
tion of 20% of others.

Dr. Zabriskie: Okay.

Mr. Horner: Out of 2,000 jobs, he is talking about 400 that
are support staff,

Mr. Orlikow: Mr. Chairman, that same document—I can
send it over—gives the figures for this year and the proportions
are the same. | presume that they certainly could get the
Correct information. The same document says that for 1986,
intramural R and D employment professional, 94; technical,
36; others, 35. This is the incremental employment as the
result of this bill.

Dr. Zabriskie: You have me at your mercy, sir. I have not
seen the numbers. I have told you what our estimates would be
and [ think they are at odds. I emphasize again that 85% of the
Jobs will be degree jobs—B.Sc.s, Masters, Ph.D.s or M.D.s—
and about 15% will be support staff.

Mr. Dingwall: Just on a point of order, Mr. Chairman.
Perhaps our colleague would be kind enough to table that
information with the clerk, so all members can have an
Opportunity to examine it. It does seem to be somewhat
relevant for our purposes here, and I know that members of
PMAC would want to have it t0o, so they can examine it.

Mr. Orlikow: 1 want to ask a question and I do not think
YOu can give me the answer today, but I would like you to
supply the committee with the information. We are hearing
the argument that this bill is necessary because the legislation
we have had since 1969 has been so detrimental that it has not
been advantageous to your companies to do research. l‘would
therefore like to ask if you can supply this committee with the

information,

Between the time of the discovery of insulin by Banti_ng qnd
Best, to which you referred, and 1969 when this legislation
under which we are operating was enacted—there were no
Testrictions on you and you had the patent protection you

[ Traduction]

M. Orlikow: D’aprés des documents que j’ai obtenus du
ministére de la Consommation et des Corporations en vertu
des dispositions de la Loi permettant I’accés a I'information, on
estime que d'ici 1995, vous compterez 1,148 emplois sur les
lieux de travail mémes, 443 emplois techniques et 423 autres.
Je suppose que ces renseignements ont €té obtenus auprés de
yotre organisation; quoi qu’il en soit et autrement dit, d’ici
1995, il y aura 1,100 emplois professionnels supplémentaires
par opposition aux 3,000 déja indiqués.

Dr Zabriskie: Je ne puis me prononcer sur I'origine de ces
renseignements, mais elle ne correspond pas a ce que nous
avons observé, monsieur Orlikow. Le pourcentage d’emplois de
soutien y est beaucoup trop élevé.

M. Mailloux: Cela correspond a4 20 p. 100. Or nous avons
mentionné une proportion qui s’établirait entre votre 15 p. 100
et le 20 p. 100 obtenu d’autres sources.

Dr Zabriskie: Bien.

M. Horner: Selon ce qu'il dit, sur les 2,000 emplois, il y en
aurait 400 dans la catégorie du personnel de soutien.

M. Orlikow: Monsieur le président, je puis vous fournir le
méme document, ot figurent les chiffres de cette année, or les
proportions y sont les mémes. Je présume qu’on peut en tirer
des données exactes. Selon le méme document, pour 1986,
dans la catégorie d’emplois professionnels de recherche et de
développement dans les installations mémes, la proportion est
de 94; dans la catégorie technique, 36; dans la catégorie autres,
35. 11 sagit-ld de I'augmentation des emplois résultant de
I’adoption de ce projet de loi.

Dr Zabriskie: Je suis a votre merci, monsieur Orlikow, car
je n’ai pas vu de tels chiffres. Je vous ai cependant fait part de
nos estimations, et je crois qu’il y a un écart entre ces deux
séries de données. Je souligne donc & nouveau le fait que 85 p.
100 des emplois seront détenus par des détenteurs de titres
universitaires, soit des baccalauréats en science, des maitrises,
des doctorats ou des doctorats en médecine et qu’environ 15 p.
100 correspondront au personnel de soutien.

M. Dingwall: Rappel au Réglement, monsieur le président.
Peut-étre notre collégue aurait-il 'amabilité de déposer les
renseignements dont il dispose auprés du greffier afin que tous
les membres du Comité puissent les consulter. Il semble en
effet assez pertinent, et je sais aussi que des membres de
I’Association canadienne de [I'industric du médicament
aimeraient en avoir une copie pour fins d’examen.

M. Orlikow: J'aimerais poser une question a laquelle vous
ne pourrez probablement pas répondre aujourd’hui, mais
j’aimerais tout de méme que vous le fassiez ultérieurement. On
nous dit qu’il est nécessaire d’adopter ce projet de loi étant
donné que la loi en vigueur depuis 1969 a causé tellement de
torts qu'il n’était pas avantageux pour vos entreprises d’effec-
tuer de la recherche. J'aimerais donc savoir si vous pouvez
fournir des renseignements la-dessus 4 notre Comité.

Depuis la découverte de I'insuline par Banting et Best, que
vous avez mentionnée et jusqu'en 1969, date de I'adoption de
la loi actuelle, vos entreprises n’étaient entravées par aucune
restriction et vous étiez protégés par les brevets que vous
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wanted—what new basic drugs, if any, were developed in
Canada? The reason 1 am asking that question is pretty
obvious. Why should the people of Canada expect any real
effort when you get this legislation, when there was no real
effort before we had the legislation which you claim was so

detrimental to your research efforts? I do not expect you to
give me that answer today, but I would appreciate it if you

could—-
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Dr. Zabriskie: Mr. Orlikow, [ would be glad to provide you
with the information, and will undertake to do so tomorrow for
you. But I would also like to ask if there is any reason ... Are
we saying that our researchers at our universities ... are we
saying that we do not have college graduates capable of
making a discovery? I just read a very interesting article in
this morning’s paper—I think it was in the The Globe and
Mail—which said the next generation of Nobel laureates is
coming from Canada. Do you know they gave a half a dozen
names, all the biological sciences, as potential candidates?
Every one of them was working in the medical field. I see no
reason why we cannot have a cure discovered in the future. My
company—

Mr. Orlikow: Mr. Chairman, that is not—

The Chairman: Thank you very much, Mr. Orlikow. Mr.
White.

Mr. White: Thank you, Mr. Chairman. I welcome the
gentlemen here today for their comprehensive report. I would
like to spend a few minutes asking a few questions.

1 would like to begin by stating that there is a common
perception out there in the Canadian public that the CDMA
represents the Canadian people and PMAC are the big, bad,
international offshore people. Are the CDMA and their
companies listed on the Canadian Stock Exchanges at all, to
your knowledge?

Mr. Mailloux: Not to my knowledge, no.

Mr. White: I will use you for an example, Dr. Zabriskie.
Your company—is it listed on the Canadian Stock Exchange?

Dr. Zabriskie: No, it is not.

Mr. White: It is not. But you do have Canadians who are
shareholders in your firm?

Dr. Zabriskie: That is right.

Mr. White: So there is substantial Canadian ownership in
your company?

Dr. Zabriskie: That is correct.

Mr. White: There is also a common perception that is used a
lot in the criticisms of the Bill C-22. It being a fact that

compulsory licencing has been one of the sole reasons prices in
Canada have come in line with those in the States, would you

[Translation)

vouliez obtenir. Or, quels nouveaux médicaments ont alors été
découverts et mis au point au Canada? Si je vous pose cette
question, c'est bien entendu parce que la réponse ne fait aucun
doute. Pourquoi 'les Canadiens devraient-ils s’attendre a ce que
cette nouvelle loi vous incite a faire de véritables efforts, étant
donné que vous n’en avez pas fait avant I’adoption de la loi qui,
selon vous, a tellement nui 4 vos activités de recherche? Je ne
m’attends pas & ce que vous répondiez aujourd’hui, mais je
vous serais reconnaissant de le faire ultérieurement . . .

Dr Zabriskie: Monsieur Orlikow, je vous fournirai volontiers
les renseignements dés demain. J'aimerais cependant aussi
vous demander s’il y a une raison quelconque pour . .. Est-ce
que nous affirmons que les chercheurs de nos universités . . -
est-ce que nous disons que nous ne disposons pas de diplomés
capables de faire des découvertes? Je viens de lire un article
trés intéressant dans le journal d’aujourd’hui, le Globe and
Mail, je crois, ou il était dit que la prochaine génération des
lauréats du prix Nobel viendra du Canada. On y citait une
demi-douzaine de noms de chercheurs actifs dans les sciences
biologiques comme candidats. Chacun d’entre eux travaillait
dans le domaine médical. Je ne vois donc aucune raison pour
laquelle nous ne découvririons pas de médicaments dans
’avenir. Mon entreprise . . .

M. Orlikow: Monsieur le président, ce n’est pas ce que . . .

Le président: Merci beaucoup, monsieur Orlikow. Monsieur
White.

M. White: Merci, monsieur le président. Je tiens d’abord 4
remercier notre témoin de nous avoir présenté un rapport aussi
complet. J’aimerais maintenant poser quelques questions.

Auparavant, cependant, j’aimerais rappeler qu’aux yeux du
public canadien en général, 1'Association canadienne des
fabricants de produits pharmaceutiques représente les intéréts
canadiens, tandis que I'Association canadienne de I'industrie
du médicament, elle, est le porte-parole des méchants étran-
gers. Cela dit, j’aimerais savoir si I’Association canadienne des
fabricants d_e produits pharmaceutiques et les entreprises qui
en font partie sont cotées en Bourse, 4 votre connaissance.

M. Mailloux: Non, pas 4 ma connaissance.

, M. White: Je vais maintenant me reporter a votre entreprise
a vous, monsieur Zabriskie. Est-clle cotée en Bourse au
Canada?

Dr Zabriskie: Non, elle ne I’est pas.

M. White: Elle ne I'est pas. Cependant, certains de vos
actionnaires sont des Canadiens?

Dr Zabriskie: Oui.

M. White: La participation des Canadiens 4 votre entrepris¢
est donc importante?

Dr Zabriskie: Oui.

M. White: Maintenant, il y a une autre perception tré
répandue, 4 laquelle on se reporte trés souvent pour critiquer 1€
projet de loi C-22. Etant donné que la détention obligatoire d¢
licences est une de ces raisons pour lesquelles les prix cana-
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sg‘g_';:‘i;ll over the years, both pre-1969 and post-1969, prices
ally in the States for new products by Your member

companies are as i i !
: ar
s g mp oy BES ule higher in the United States than they

rcpl‘);;‘t tzt-‘lbriskieg Yes, 1 believe Dr. Eastman showed in his
etk at new-product pricing prior to 196% I think the year
Then : took . .. Prices in Canada were 15% lower in 1968.

e showed a series of years after that, 1980, ending in

1983, . ;
100 m:cn\?. they were still 15% lower. S0 nothing has changed

hiy:;al\‘dlyiloux: If 1 may add to that, Mr. White, 1 think in
drugs_g:ls he showed this was true for both single-source
s rugs that have not been copied and drugs that had

copied—that the relative difference to the U.S. was

basically the same, pre-1969 and afterwards.

thil\sd:, White: One of the CDMA’s responses to my question
drugs °g““?8 was that, yes, they only talk about single-source
gs, but in fact 93% by numbers alone are still single-source

d s ‘
t;\;’gcs. So that difference is still not nearly what they claim it
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particul s in the United States. Our other trading partners, 11
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g, or is it more of a global situation? What is the situation

in Europe a .
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reg_'e;ez;“tbrgskie: I think it would be fair to sy there have been
should b: :;Ops from all the European countries that Canada
pharmac oing something about its Patent Act in regards to
syste eutical products. 1 think it is also fair 10 52¥ that the

m in all the European countries, G-7 countries,

United S <
tates and Japan, T i atent protection for
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gol" e :m'"e“‘“g thing about what Bill C-22 does is that it
way ; ong way back to doing that, but it does not g0 all the
ack. We obviously still believe it should go all the way:

Mr. White: So it certainly is mot just 2 Canada-U.S.

situation,
Dr. Zabriskie: It is not.
l\l;l:- White: It is a global mulilateral solution.
. Zabriskie: That is right.

lhm]:.wwhite: Can you give me an assessment of what you
ould happen to pharmaceutical research in the world if
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diens se sont alignés sur Jes prix en vigueur aux Etats-Unis,
estimez-vous qu'avant 1969 et aprés cette date, en général, les
prix américains des nouveaux produits fabriqués par vos
entreprises étaient en général plus slevés que les prix cana-
diens?

Dr Zabriskie: Oui, et je crois d’ailleurs que le rapport de M.
Eastman indiquait que les prix des nouveaux produits mis en
marché avant 1969, c'est-d-dire Pannée quil ... Enfin, les
prix en vigueur au Canada étaient de 15 p. 100 inférieurs en
1968. Toujours selon ce méme rapport, en 1980 et en 1983, les
prix étaient toujours de 15 p. 100 plus bas au Canada. Les
choses n'avaient donc pas changé.

M. Mailloux: Si vous me permetiez d'ajouter quelque chose,
monsieur White, je crois que son rapport établissait que cet
écart ¢observait a 1a fois dans le cas des médicaments n'ayant
pas fait I'objet de copies et de ceux qui avaient gté copiés, et

A

que la différence de prix est demeurée la meéme avant 1969 et
apres.
M. White: L'une des réponses fournies par les représentants
de I'Association canadienne des fabricants de produits
harmaceutiques, lorsque je les ai interrogés ce matin, est
qu'cffectivement, ils ne parlaient que des médicaments ne
faisant pas J’objet de copies, mais que 93 p. 100 des médica-
ments tombent encore dans cette catégorie. L'écart n'est donc
pas aussi élevé que ¢€ qu’on prétend.

Encore ce matin, les représentants de ’ACFPP ont dit que
les amendements qu'on envisage d’apporter au projet de loi
C-22 aligneront nos dispositions |égislatives sur celles en
vigueur aux Etats-Unis. Or, nos autres partenaires commer-
ciaux, et particuliérement les pays d’Europe, disposent déja de
mesures semblables aux notres. Jaimerais donc savoir si le
projet de loi C-22 est davantage axé sur les échanges Canada-
Etats-Unis ou ¢'il tient compte de la situation internationale.
D’abord, quelle est la situation de ’Europe par rapport a celle

des Etats-Unis sur le plan législatif?

Dr Zabriskie: Je n¢ crois pas me tromper €n disant que des
voix se sont ¢élevées dans tous les pays européens pour deman-
der que le Canada modifie sa Loi sur les brevets en ce qui a
trait aux produits pharmaceutiques. 1! me semble aussi juste
de dire que les dispositions en vigueur dans tous les pays
européens, le Groupe des Sept, ainsi qu'aux Etats-Unis et au
Japon, accordent 12 pleine protection de brevets 4 nos produits.

Le projet de loi C-22 apporte des améliorations, c'est
certain, mais elles ne suffisent pas. Nous pensons qu'il faudrait
en faire davantage.

M. White: 1l ne sagit donc pas simplement d’un état de fait
entre le Canada et les Etats-Unis.

Dr Zabriskie: Non.
" M. White: C’est un¢ solution 4 I'échelle planétaire.
Dr Zabriskie: En effet.

M. White: Pouvez-vous me dire ce qu'il adviendrait de la
recherche pharmacologique i D'échelle mondiale si la loi de
chaque pays faisant partie du Groupe des Sept était similaire &
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every Group of Seven country had a law similar to our
compuisory licensing law?

Mr. Mailloux: I have said it publicly before, so I guess I can
repeat it. I think if all the industrialized nations were to follow
the Canadian system, then research done by pharmaceutical
companies would be severely hampered. One would have to
then look and ask who would pay for research that is done and
who would provide the new medicines we all certainly believe
are needed. The indications are there that not all medicines
provide cures. I wonder who would fund that research?

Mr. Fortin: If that were to happen, it would also have an
impact on the generic sector of the industry because if there
are no innovations, if there are no new drugs on the market,
there will be nothing to copy.

Mr. White: In the couple of minutes 1 have left, Mr.
Chairman, 1 would like to ask a couple of specific questions
about the industry itself. You mention in your report your
estimation of the $650 million estimate CDMA brought before
us this morning on what it would cost the Canadian public by
1995. 1 brought this before them this morning, and some of the
assumptions are absolutely outrageous. For instance, they
assume 100% of single-source drugs that have been on the
market less than 10 years would be copied. Do you feel that is
an unrealistic figure?

Dr. Zabriskie: Yes, I do. The first thing that is wrong with it
is that the generic companies do not copy 100% of our product
line, so why would they copy all the products that are on the
market less than 10 years? They only copy the winners. It
might be the top 25% of all the products to begin with.

Furthermore, it has taken up to nine and a half years now
for them to copy products in the past. In other words, it has
taken nine and a half years since we have been on the market
with our product, on average, for them to copy our products,
and some have been shorter.

How can one copy everything in the tenth year? In other
words, it would be a tremendous change. One is not going to
copy something that has only been on the market one year or
two years or three years, because the generic companies do not
want to copy those products because there is no market for
them yet. There are not big enough to copy.

Mr. White: Has there ever been a case, gentlemen, to your
knowledge, where a generic company has copied a product of
yours that has not had an established market, an established
prescription volume built up, and an established dollar volume
in advance? Have they ever attempted to copy, let us call it, a
fledgling product of yours?

Dr. Zabriskie: In one word? No.

Mr. White: Thank you, Mr. Chairman.

[Translation]

notre loi portant obligation de détenir une licence de fabrica-
tion?

M. Mailloux: Je I’ai déja dit publiquement, et je vais donc le
répéter. Je crois que si tous les pays industrialisés devaient
suivre I’exemple canadien, les travaux de recherche effectués
par les compagnies pharmaceutiques seraient gravement
compromis. Il faudrait alors se demander qui devrait financer
la recherche et qui devrait fournir les nouveaux médicaments
dont nous avons besoin, 4 notre avis. Tout porte & croire que
tous les médicaments n’entrainent pas nécessairement la
guérison de maux. Je me demande alors qui financerait ces
travaux de recherche.

M. Fortin: Si cela devait étre le cas, le secteur des produits
non brevetés en souffrirait également, car si aucun nouveau
médif:amqnt n’est découvert, n'est commercialisé, il n’y aura
rien a copier.

M. White: Pendant les deux minutes qu’il me reste,
monsieur le président, j’aimerais poser deux questions & propos
du secteur pharmaceutique. Vous citez dans votre rapport le
chiffre de 650 millions de dollars, chiffre établi par I’Associa-
tion canadienne des fabricants de produits pharmaceutiques,
qui a comparu devant nous ce matin, et qui représente ce queé
la population canadienne devra payer d’ici 2 1995. J’en ai parlé
a l'association ce matin, et certaines hypothéses sont tout
simplement ahurissantes. Par exemple, I’association estime que
la totalit¢ des médicaments disponibles auprés d’un seul
fournisseur, commercialisés depuis moins de 10 ans, seraient
copiés. Pensez-vous que ce chiffre soit irréaliste?

Dr Zabriskie: Oui. Premiérement, les compagnies généri-
ques ne copient pas la totalité de nos produits, et dans ce cas,
pourquoi copieraient-elles tous les produits mis sur le marché
depuis moins de 10 ans? Ces compagnies ne reproduisent queé
les médicaments qui donnent de bons résultats. Ainsi, elles
reproduisent peut-étre 25 p. 100 de nos produits.

Qui plus est, il leur faut neuf ans et demi en moyenne pouf
reproduire nos produits. Autrement dit, & partir du moment 0
nous commercialisons un produit, ces compagnies mettent
environ neuf ans et demi a le reproduire, bien que certain$
délais aient été plus courts.

Dans ce cas-la, comment peuvent-elles copier tout ce qui €
trouve sur le marché la dixiéme année? Autrement dit, 1€
changement serait énorme. Personne ne veut copier dé
médicaments qui ne se trouvent sur le marché que depuis un:
deux ou trois ans, car les compagnies génériques ne veulent pas
copier de produits pour lesquels il n’existe pas encore d€
marché. Cela ne serait pas rentable.

M. White: Savez-vous, messieurs, si une compagnic
générique a déja reproduit un de vos produits qui n’ait pas
encore trouvé de créneau, dont le volume en dollars et €7
médicaments n’était pas encore établi? Ont-elles déja essay®
de copier un de vos produits qui, disons, battait de I'aile?

Dr Zabriskie: En un mot? Non.

M. White: Merci, monsieur le président.
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The Chairman: Thank you, Mr. White. Mr. Kempling.

Mr. Kempling: Thank you, Mr. Chairman. Several years
ago when I first came down to Ottawa the government was
nvolved in draft legislation for changing the Patent Act and
the formula at that time was that they were going to eliminate
all patents within a 10-year period and we would essentially be
the same as Soviet Russia where they would issue you a
certificate of merit. They finally settled on the four-year
fOrmu_la. I know, because 1 was a critic at the time. I went on a
speaking tour across the country on this whole matter. It is
kind of fascinating that they changed after that—not due to
wh".“ I'had to say, I am sure. But I note that China now gives
t‘he" inventors 10 years of protection, so we are moving into a
little better company with Bill C-22.

MT- Calenti this morning went on a great length about only
getting a 20-minute interview with the Minister of Consumer
and Corporate Affairs, Mr. André, prior to the introduction of
Bi .C‘22~ Could I ask you, Dr. Zabriskie, prior to the intro-
duction of Bill C-22, did you have time with the Minister?

Dr. Zabriskie: Yes, sir. [ spent about 20 minutes with him.
® 1645

b Mr. Kempling: You each had 20 minutes, so it is 2 fair
alance. The inference left in my mind this morning was that
Others had a much broader opportunity to present the case
than the CDMA.

Dr. Zabriskie: 1 might add 1 think the Minister told us that

day he was seeing the CDMA also, so we both saw him on the
same day.

Mr. Kempling: Can you give us any detailed informa_tion
oW or later of drugs considered to be beneficial to Canadians
Wwho are ill which are being held off the market as the result of
the legislation we have in place right now.

Dr. Zabriskie: Terry.

Mr. Mailloux: Mr. Kempling, 1 cannot give any examples
Wwhere somebody with social responsibility would keep a drug
Off the market because of legislation. It has taken 9 1/2 years.

must say I recently spoke at a biotechnology conference in
Montreal.” In the course of the event the chairman of the
Wworld’s largest biotech company, a Canadian now operating
out of California, did say he would certainly file for a patent in
?a"?da for new discoveries his company came up with, but he
elt in order to prevent it being copied he would not file a new

Tug submission.

Dr. Zabriskie: I would add to this. I know of one particular
case where the new drug submission was withheld for several

[Traduction]

Le président: Je vous remercie, monsieur White. Monsieur
Kempling.

M. Kempling: Merci, monsieur le président. Il y a quelques
années, lorsque j'ai été élu député pour la premiére fois, le
gouvernement de I'époque avait déposé un projet de loi portant
modification de la Loi sur les brevets selon lequel tous les
brevets seraient supprimés en 10 ans, ce qui nous aurait placés
au méme niveau que I’'Union soviétique, qui vous remet des
certificats de mérite. Le gouvernement avait en fin de compte
décidé de retenir la formule quadriennale. Je le sais, car j’étais
critique de mon parti & I’époque. J’ai méme fait une tournée a
travers le pays pour en discuter. Il a été intéressant de noter
que le gouvernement a changé d’avis aprés coup—non pas 4 la
suite de mes propos, j’en suis sir. Mais je note avec intérét que
]a Chine accorde maintenant a ses inventeurs une protection de
10 ans, si bien que ce projet de loi nous met en meilleure
compagnie.

Ce matin, M. Calenti a beaucoup insisté sur le fait qu’il
n’avait obtenu qu’un entretien de 20 minutes avec le ministre
de la Consommation et des Corporations, M. André, avant
Pintroduction du projet de loi C-22. Monsieur Zabriskie,
pourrais-je vous demander si vous vous étes entretenu avec le
ministre avant que ce projet de loi ne soit déposé?

Dr Zabriskie: Oui, j’ai passé environ 20 minutes avec lui.

M. Kempling: Vous vous étes entretenus tous deux vingt
minutes avec lui, si bien que cela s’équilibre. J'ai eu I'impres-
sion ce matin qu'il disait que d’autres avaient eu plus de temps
pour présenter leur point de vue que I’Association canadienne
des fabricants de produits pharmaceutiques.

Dr Zabriskie: J'ajouterais méme que le ministre nous a dit
ce jour-ld qu'il sentretiendrait plus tard avec I'Association
canadienne des fabricants de produits pharmaceutiques, si bien
que nous I'avons vu tous deux le méme jour.

M. Kempling: Pourriez-vous nous donner, maintenant ou
plus tard, des détails complémentaires sur des médicaments
susceptibles de guérir certains Canadiens malades, médica-
ments qui ne se trouvent pas sur le marché en raison de la loi

actuelle?
Dr Zabriskie: Monsieur Mailloux.

M. Mailloux: Monsieur Kempling, je ne peux pas vous dire
qui, avec une conscience sociale quelconque, se garderait de
commercialiser un médicament en raison d’un texte de loi. Il a
fallu attendre neuf ans et demi. Récemment, j’ai été invité a
prononcer un discours lors d’une conférence sur la biotechnolo-
gie qui se tenait & Montréal. Au cours de cette conférence, le
président de la plus grande entreprise de biotechnologie au
monde, un Canadien établi maintenant en Californie, a déclaré
qu'il présenterait une demande de brevet au Canada pour toute
découverte faite par sa compagnie, mais a ajouté qu'il ne
présenterait pas de demande d’autorisation de nouveau
produit, pour qu'il ne soit pas copié.

Dr Zabriskie: Dans ce méme ordre d’idées, je sais qu'une
demande d’autorisation d’un nouveau produit a été retardée de
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months, a prolonged period of time, trying to figure out
whether or not the company really wished to introduce the
product here until they knew what was going to happen with
Bill C-22.

Mr. Kempling: Thank you, Mr. Chairman.
The Chairman: Thank you, Mr. Kempling. Madam Tardif.

Mme Bernatchez Tardif: Merci, monsieur le président.

Jaimerais aussi revenir sur des affirmations qui ont été
faites devant ce Comité, ce matin. En réponse 4 des demandes
de certains députés, on disait que les compagnies génériques se
partageaient—et elles sont quatre—les quatre cinquieémes du
marché: ce sont deux canadiennes et deux américaines. Et
quand on parlait de recherche et de développement du coté des
innovateurs, on disait que la partie clinique de tout cela égalait
4 85 p. 100, tandis que la part de la recherche de base était de
15 p. 100. On nous disait aussi que parmi les 65 membres de
votre association, il n’y en avait seulement que quatre qui
faisaient de la recherche et du développement de base au
Canada.

Jaimerais que vous nous précisiez ce qu'est la situation
réelle chez vos membres.

Dr. Zabriskie: The industry can be looked at in three tiers:
companies doing basic and clinical research, a group in the
middle just beginning to do basic research or just thinking
about beginning to do basic research and clinical research, and
then the smaller companies at the bottom of our list doing
essentially very little research at the present time. Why are
they doing very little research, this last group?

We are an association of 66 companies. We have sales all
the way from somewhere in the neighbourhood of $150 million
to $200 million down to companies with less than $1 million.
The very small companies obviously will not be doing very
much research. To my knowledge there are about 10 to 12 of
our members doing basic research of one form or another.
There is another group in the middle, another third in the
middle currently doing a lot of clinical research, but no basic
research yet.

® 1650

If we look at this graph over here, we see the yellow on the
bottom. That is what would have happened without Bill C-22.
The red on top is the additive component. What we are trying
to do then is build more basic research into the top group. As
the middle group gets bigger and bigger and starts doing more
research, they will begin to do basic research.

I will give you an example. Glaxo Canada Ltd. does no basic
research in Canada today. They have made an announcement
that they are going to build a small basic research laboratory
because of the bill and begin to do basic research here. That is
one example of putting basic research into the middle group.
What is going to happen with the small group is that as they

[Translation]
plusieurs mois, pendant une période prolongée, la compagnie
se demandant si elle voulait vraiment introduire ce nouveau

produit alors qu’elle ne savait pas quelle serait I'issue du projet
de loi C-22.

M. Kempling: Merci, monsieur le président.

Le président: Je vous remercie, monsieur
Madame Tardif.

Mrs. Bernatchez Tardif: Thank you, Mr. Chairman.

I would also like to go back over assumptions that were
made before the committee this morning. In answer to
questions put by some members, we were told that generiC
companies—there are four of them, two Canadian and two
American—shared four-fifths of the markets. And as far as
research and development was concerned, 85% of it was
clinical and 15% of it was pure research. We were also told
that among the 65 members of your association, only four were
doing basic research and development in Canada.

Kempling.

: quuld you give us more details on what the actual situation
is?

Dr Zabriskie: L’industrie pharmaceutique peut étre divisée
en trois catégories; d’un cté, il y a les compagnies qui font d¢
la recherche de base, ainsi que des travaux cliniques, d€
l'autre, il y en a qui commencent tout juste i faire de Ia
rcche(chc fondamentale et des travaux de recherche cliniqués
Ou qui y pensent, et, enfin, il y a celles, plus petites, qui font
trés peu de recherche a Iheure actuelle. Pourquoi ces derniéres
font-elles trés peu de recherche?

Notre association regroupe 66 compagnies. Leurs chiffres
d’affaires vont de un million de dollars ou moins a 150 ou 200
millions de dollars. Il est évident que les trés petites compa-
gnies ne peuvent se permettre de faire beaucoup de recherche:
A ma connaissance, seulement dix i douze compagni€s
membres font de la recherche fondamentale, sous une formeé
ou une autre. D’autres compagnies au milieu, un tiers envirof
font actuellement beaucoup de recherche clinique, mais pas d¢
recherche fondamentale pour I'instant.

Si vous vous reportez & ce tableau-ci, la partie jaune en bas
représente ce qui se serait produit sans projet de loi C-22. L2
partie rouge en haut représente ce qu’apporte ce projet de 10k
Nous essayons donc de pousser les grosses compagnies a fair®
davantage de recherche fondamentale. A mesure que 1€
compagnies intermédiaires s’étofferont et feront davantage ¢
recherche, elles feront aussi de la recherche fondamentale.

Permettez-moi de vous donner un exemple. La compag"ic
Glaxo Canada Ltd. ne fait pas de recherche fondamentale 2!
Canada aujourd’hui. Or, elle vient d’annoncer qu’elle enten
construire un petit laboratoire de recherche fondamentale 18
suite de ce projet de loi et y faire de la recherche ici. Voild:
cette compagnie de taille moyenne va donc faire de la reche’”
che fondamentale maintenant. Ce qui va se produire, c’est 4U¢
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grow they will begin doing the clinical research the second
group is doing now.

fa::slsll;md of a long answer to your question, but those are the
Py ng somebody is asking if we all do basic research, no; but

ere is about one-third of the association doing basic research
of one type or another.

resIe;ElEk there is one important thing. We talk about basic

Clinicacl - 1 just want to make one point, and that is tha} the
cal research which has to be done is just as basic to

l;?;]t("“gf product on the market as the chemistry called “in the

Pre-lgsyt" Until we put that chemical, no matter how much

it ing we have'done, into a human being and see whether
Ot it works and is safe, we do not have a product.

pu;l.he committee might be interested in knowing that when we
20(73 product for the first time into a human being, only about
03 of those products g0 on to become a reality, to become a
?r'] uct commercially. We wash out about 80% because they
oaflt.h That is why I say the clinical research is a very basic part
¢ basic research necessary to put a product on the market.

Le président: Madame.

I N\‘/‘:;: Bernat?hez Tardif: J‘aime_rais continuer sur ce point-
de' rechs avez répondu sur 12{ question de_recherche fie b'a§c et
Clest erche clinique. Si j'ai bon souvenir de ce qui a &te dit
Cherc}?uel la recherche clinique servait strictement 2 aller
PTOdui:r es approbations gouvernementales pour fabnquer le
fovais o et que de toute fagon elle serait faite, et quon ne

ait pas Iinclure du coté de la recherche et du développe-

?e?slttx' oESt-ce que vous avez quelque chose d’autre 4 ajouter Ja-
s

deg:'n%"i“‘ Madame, je pense qu’il est important d’établir au
absoly que dans la an des aliment§ et drogues il r.lexxste
manufmem. aucun article qui requiert ou qui oblige un
Canad:mtner .de me@lcaments a faire de la recherche au
turier qu'; . I;°‘ des aliments et drogue§ requiert du ’rqanufac-
par de?‘f il demo_ﬂ%re l’efﬁca}cné et la secu!'n.e du medlcam‘cm
faites 3 e}“d":s cliniques, mais ces études cliniques peuvent étre

lc $ 4 I'extérieur du pays. Il n’est absolument pas NEcessaire
& f:mff l:le au Canada. Les compagnies qui sont nos membres
o i ¢ la recherche clinique au Canada c’est pour u:c
cliniqu ondamentale, c’est que I'infrastructure de. recherche
Cherghc’ ici au Canada, Iinfrastructure scientifique, les
une tr\eu‘:s universitaires, dis-je, ou les centres hospitaliers ont
ccux-:s fautc réputation au niveau mondial. Et les études que
d‘obte:,- mft sont t{tnllsées également 4 letfanger en vue
imroduy Ia“tOl'lS?l_tlon des gouvernements étrangers pc:iur
cherch ire le produit. Alors, pour la cause de la valeur des
inVCSﬁwrs au Canada, il est évident que noS membres
e ssent dans Ia. recherche clinique. Mais ce {\es:t absg]u-
tion Pas parce qu'ils doivent le faire pour obtenir ’autorisa-

gouvernementale canadienne.

[ Traduction]

les petites compagnies, & mesure qu’clles croitront, se mettront
i faire la recherche clinique que font actuellement les compa-
gnies de taille intermédiaire.

C’est une fagon un peu longue de répondre a votre question,
mais tels sont les faits. Si vous me demandez si toutes nos
compagnies font de la recherche fondamentale, je vous
répondrai non; mais environ un tiers de nos compagnies
membres font de la recherche fondamentale sous une forme ou
une autre.

Mais un fait important demeure. Nous parlons de recherche
fondamentale. A ce sujet, je voudrais préciser que la recherche
clinique est tout aussi importante lors de la mise en marché
d’un produit que la recherche fondamentale. Quelle que soit
'ampleur des tests préliminaires que nous effectuons, tant que
nous n’administrons pas ce médicament d un patient pour voir
quels en sont les effets, il n’existe pas de médicament.

Vous aimeriez peut-étre savoir que lorsque nous adminis-
trons un produit pour la premiére fois & un étre humain,
seulement 20 p. 100 de ces produits sont mis sur le marché.
Nous en éliminons environ 80 p. 100, car ils ne donnent pas les
résultats escomptés. C’est la raison pour laquelle je pense que
]a recherche clinique est tout aussi importante que la recherche
fondamentale nécessaire pour introduire un produit sur le

marché.
The Chairman: Mrs. Tardif.

Mrs. Bernatchez Tardif: I would like to pursue this matter.
You answered the question I put to you on basic research and
on clinical research. If my memory serves me well, clinical
research is done for the sole purpose of getting a product
licence from the government, that it would be done anyway
and that it should not be included in research and develop-
ment. Is there anything you would like to add on this matter?

Mr. Fortin: I should state from the outset that the Food and
Drug Act contains no provision requiring a drug manufacturer
to do research in Canada. The Food and Drug Act requires a
manufacturer to demonstrate the effectiveness and the
safeness of a drug through clinical research that can be done
abroad. This clinical research does not necessarily have to be
done in Canada. Our members who do clinical research in
Canada do it for one overriding reason; they do it because the
clinical research laboratories, the scientific infrastructure, the
university researchers, the hospitals here in Canada are very
highly regarded worldwide. And the research done by these
people is used by other countries to get a product licence from
foreign governments. Therefore, as our researchers are highly
regarded, our members choose obviously to invest in clinical
research. But it is not a prerequisite to get a licence from the
Canadian government.
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The Chairman: Thank you very much, Madam Tardif. Mr.
Dingwall.

Mr. Dingwall: Thank you, Mr. Chairman. I asked a
question earlier with regard to the clinical research, and I
stated certain reasons as to why I thought muitinational
companies were coming to Canada. Your answer, I think, was
because of economic sense. Is it fair for me to conclude this is
the reason they come to Canada, because of the tax provisions
for research and development and the Income Tax Act, and
secondly because of the exorbitant insurance costs in the
United States? Are these not the reasons?

® 1655

Dr. Zabriskie: This is not why we do research in Canada,
sir.

Mr. Dingwall: You said economic sense. What are the other
reasons, then?

Dr. Zabriskie: As my colleague just said, we do research in
Canada because the clinical research is of a high quality. It is
competitive with research which can be done elsewhere and
there is no reason, whether financially or technically or in a
quality vein, why the research should not be done here. The
fact liability insurance is high in the United States is not why
we are doing research here. It has nothing to do with it.

Mr. Dingwall: Surely it is part of the reason.

Mr. Mailloux: Mr. Dingwall, I would like to add lability
insurance, frankly, is becoming very expensive in Canada as
well. If you would take a look at smaller companies, they will
tell you it is just as difficult in the medical field as it is to get
liability insurance for coverage on ski hills, which is the reason
ski rates have gone up. I know of no case where it would cause
you to do your work here and not in other countries.

Mr. Dingwall: Mr. Chairman, through you to the witnesses,
we can always agree to disagree. I think they are contributing,
significant factors as to why multinationals look to Canada to
do their research and development, particularly with regard to
clinical research. My second question is with regard to the
commitments you have made or announced with regard to
research and development in the figure of $1.4 billion. I ask
this very sincerely.

These commitments have not been codified into contractual
arrangements. They have been stated as intentions by your
industry and perhaps you are not in a position to give specific
undertakings.

Since you have said in your opening statement you are so
confident—and I keep coming back to it—of the R and D
commitments, would you be able to provide to committee
members the breakdown of the dollar amounts on a yearly
basis, the companies who will be making those actual commit-
ments and where those commitments are going to be? Are you

[Translation)

Le président: Je vous remercie infiniment, madame Tardif.
Monsieur Dingwall.

M. Dingwall: Merci, monsicur le président. J'ai pos¢ une
question tout & I’heure a propos de la recherche clinique et jai
cité les quelques raisons pour lesquelles certaines entreprises
multinationales venaient s’installer au Canada, 4 mon avis.
Vous m’avez répondu que c’était pour des raisons économi-
ques. Peut-on en conclure que ces compagnies s’installent au
Canada en raison des exonérations fiscales en matiére de
recherche et développement prévues par la Loi de I'impdt sur
le revenu et en raison des frais d’assurance exorbitants qui
existent aux Etats-Unis? Ne sont-ce pas 1a les véritables
raisons de leur installation au Canada?

Dr Zabriskie: Ce n’est pas pour ces raisons que nous faisons
de la recherche au Canada, monsieur.

M. Dingwall: Vous avez parlé de raisons économiques.
Quelles en sont les autres raisons, alors?

Dr Zabriskie: Comme mon collégue vient de le dire, nous
faisons de la recherche au Canada parce que la recherche
clinique y jouit d’une trés grande réputation. Elle est de méme
calibre que celle effectuée ailleurs, et je ne vois pas pourquoi,
que ce soit pour des raisons financiéres, techniques ou de
qualité, cette recherche ne serait pas faite ici, au Canada.
D’autre part, nous ne faisons pas de recherche ici parce queé
’assurance au tiers est élevée aux Etats-Unis. Il n’existe aucun
rapport.

M. Dingwall: Cela entre en ligne de compte, tout de méme.

M. Mailloux: Monsieur Dingwall, permettez-moi d’ajouter
que l'assurance au tiers devient de plus en plus chére au
Canada également. Les petites compagnies vous diront qu'il
est tout aussi difficile d’assurer le secteur médical que les
propriétaires de pentes de ski, ce qui explique la hausse des
tarifs dans ce domaine. Je ne vois pas comment cette raison
seule vous aménerait 4 faire de la recherche au Canada et no?
pas dans d’autres pays.

M. Dingwall: Monsieur le président, nous pouvons toujours
convenir d’en rester sur nos positions respectives. Je crois, a¥
contraire, que ces raisons expliquent I'augmentation croissanté
du nombre d’entreprises multinationales décidant d’effectuel
leurs travaux cliniques ici, au Canada. Vous avez annoncé qu¢
vous vous engageriez 4 consacrer 1,4 milliard de dollars 4 13
recherche et au développement. Je vous pose cette question de
fagon trés sincére.

Cet engagement ne s’est pas concrétisé en accords contrac”
tuels. 1l ne s’agit que d’une intention exprimée par votr
association, et peut-étre n’étes-vous pas en mesure d’étre plUS
précis.

D’aprés votre déclaration d’ouverture, vous semblez trés
sir—et j'y reviens toujours—de ces engagements financief’
envers la recherche et le développement; dans ce cas, pourrieZ’
vous nous procurer le décompte des sommes qui y Scf‘f“(
consacrées chaque année, nous dire quelles compag"'es
s'engagent 4 y consacrer ces sommes et oil cette recherche sef?
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going to put the $1.4 billion into Halifax, Nova Scotia?
Exactly where is the money going to go?

Thirdly, which I link, Mr. Chairman, because you are SO
tough on the time period, I come to the employment. Would
you do the same thing for committee members by providing to
us the yearly employment, which companies, where, and the
types of jobs, and the breakdown of those jobs both in terms of
absolute numbers and percentages? 1 ask the question so we as
c°mﬂ‘littee members can put some meat onto the intentions of
your industry.

It is very easy to say I love my mother and I love apple pie,
but it is another thing for you to state before this committee:
We are going to put $1.4 billion here. Yet it becomes very
difficult to sell the message without any specific things we can

tie an argument for on your behalf. This is why I ask the
question.

Mr. Mailloux: Mr. Dingwall, we have announced publicly in
many places the growth and research provincially. I think Dr.
Zabriskie showed you the chart earlier indicating where
activities take place right mow. It goes from Memorial
University in Newfoundland through Dalhousie out to the
U"“{"'fSity of Calgary. It goes right through to my home
province in B.C. We have calculated these differences based on
the activity happening now and what we are looking at
extramural. We have announced them publicly and if you like
we will make it available for the committee. We have also had
Public announcements from individual companies and
certainly these have been reported in the press as to exactly
“’hlc.h activities they are going to undertake. We will happily
Provide the list of those companies which have publicly
announced to date what they are going to do and where.

Mr. Dingwall: In terms of those which have not announced
Where there is a deficiency in terms of the dollar amount,
would you be able to undertake commitments from those
companies who have said privately but not publicly what their
inancial commitments are going to be? This would give more
credence, substantiate, embellish and assist you in your
argument and presentation in terms of credibility. Could you
Provide this?
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Mr. Mailloux: Mr. Dingwall, 1 agree, and I also accept your

comment about motherhood and apple pie. I agree s
Motherhood, but I am not very happy with apple P
Particularly like it. We have said publicly that you have scen
the tip of the iceberg. Companies have faith that this bill v_vnll
be passed, and hopefully it will be. We are certainly looking
Orward to it. These companies have indeed made the!r
announcements. | think they have also said very clearly that if
the bill is not passed, not all of this investment will go ahead,
and I expect you will see evidence—

Mr. Dingwall: Mr. Chairman, through you to the witness,
that is bordering on the line of blackmail. You are saying that

[ Traduction)

effectuée? Ces recherches d’une valeur de 1,4 milliard de
dollars seront-elles effectuées 4 Halifax, en Nouvelle-Ecosse?
Ol cet argent sera-t-il investi au juste?

Enfin, j'aimerais également, monsieur le président—et je
sais que vous ne badinez pas avec le ternps de parole alloué a
chacun—en venir aux emplois a créer. Pourriez-vous nous
procurer une liste des emplois a créer chaque année, nous dire
quelles compagnies créeront ces emplois, ou, quels types
d’emplois seront créés, et en établir le nombre et les pourcenta-
ges? Je vous pose cette question pour que nous puissions établir
quelles sont les intentions véritables de I'industrie pharmaceu-
tique.

11 est aisé de dire que vous avez I'intention de faire ceci ou
cela, mais c’est une tout autre paire de manches que de dire:
nous allons investir 1,4 milliard de dollars 1a. Il nous est trés
difficile de le faire savoir aux intéressés si nous n’avons rien de
concret 4 nous mettre sous la dent. C'est la raison pour
laquelle je vous pose cette question.

M. Mailloux: Monsieur Dingwall, nous avons annoncé
publiquement, un peu partout, quelle somme nous consacre-
rons et quelle recherche nous effectuerons par province. Je
crois que M. Zabriskie vous a montré la grille des travaux de
recherche effectués & 'heure actuelle. Ces travaux se font de
I’Université Memorial de Terre-Neuve jusqu’en Colombie-
Britannique, ma province natale, en passant par I'Université
Dalhousie et 'Université de Calgary. Nous avons établi ces
calculs en fonction des travaux effectués a I'heure actuelle et
des travaux sous-traités. Nous les avons rendus publics, et si
vous le désirez, nous vous ferons parvenir ces documents.
Certaines compagnies ont également annoncé leurs intentions,
qui ont été reprises par la presse. Et c’est avec plaisir que nous
vous ferons parvenir la liste des compagnies qui, jusqu’a
présent, ont annoncé les recherches qu'elles entendent
effectuer, ainsi que leurs lieux.

M. Dingwall: Pourriez-vous demander aux compagnies qui,
dans leurs alcoves, ont dit qu’elles entendaient investir dans la
recherche de le faire savoir publiquement? Cela donnerait plus
de poids, davantage de mordant & votre argument et renforce-
rait votre crédibilité. Pourriez-vous le faire?

M. Mailloux: C’est entendu, monsieur Dingwall, et je vois
également ce que vous voulez dire avec les lieux communs, le
premier tout au moins, car j’aime ma mére, c'est évident, mais
il n’en est pas de méme de mes préférences culinaires. Nous
avons donc dit en public que vous avez apergu la créte de
Iiceberg, la partie qui émerge: les sociétés espérent que ce
projet de loi sera adopté, et nous I'espérons également. Ces
sociétés ont publié des communiqués, mais elles ont également
dit sans ambages que si le projet de loi n’était pas adopté, le
montant des investissements pourrait étre remis en question, et
je pense que vous verrez des signes . . .

M. Dingwall: Permettez, monsieur le président, que je
réponde par votre intermédiaire au témoin: vous lui dites que si
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either we put these amendments through or you are not going
to go.

The Chairman: Thank you, Mr. Dingwall. Mr. Horner.

Mr. Horner: Thank you very much, Mr. Chairman. I think
most of the questions I had have been already asked. I was
interested in the difference between basic research and clinical
research. When you talk about clinical research, you are
talking about clinical testing. Is that correct, Dr. Zabriskie?

Dr. Zabriskie: Yes, we are talking about clinical testing.
This is the work that has to be done after the biologists and the
chemists have formulated something; it then has to be tested
on humans to see if it is going to treat us well and if it is going
to be safe.

Mr. Horner: My problem is—and I have done some work.
When you talk about Smith Kline & French and their work
with Tagamet, about how it saved $200 million worth of
surgery but they did not get their investment out before eight
copies were made ... I know it well; the company is in my
riding.

Another company in my riding is Ciba-Geigy. They have
1,000 research scientists in Basel, Switzerland. Do you foresee
the day they will decentralize that research and build facilities
in Canada to do research here, although perhaps it will not be
on the same scale, or is it just going to be that they are going
to give a grant of money to Dalhousie University or... ? I
thought I would mention that.

Mr. Dingwall: Hear, hear. Now that is non-partisan, I can
tell you.

Mr. Horner: That is right. Are they going to build their own
facilities in time?

Dr. Zabriskie: It is a very good question. Will they decen-
tralize in Basel? No, that is not what is going to happen. What
happens is that research expenditures world-wide are increas-
ing every year, and we in Canada will get a higher percentage
of that annual increase. This is where the funds will come
from. In other words, we are not going to be taking apart
research units elsewhere. When new capacity is needed, it is
going to come here.

Mr. Horner: Okay. | am somewhat disappointed to hear you
say that this is a compromise bill and so on, because my
understanding was that when the bill was to be introduced pre-
June, to open a window of opportunity there was some
discussion between CDMA and PMAC and it was decided
that this seven-year figure would come into play. Is this right
or wrong, or do I not have the right understanding?

Dr. Zabriskie: 1 think it is a compromise bill, because we
maintained all along that we should receive full patent
protection.

[Translation]

ces amendements ne sont pas adoptés, vos projets ne seront pas
mis a exécution, ce qui a vraiment un relent de chantage.

Le président: Je vous remercie, monsieur Dingwall. Mon-
sieur Horner.

M. Horner: Merci beaucoup, monsieur le président. On a
déja répondu a la plupart des questions que je voulais poser.
En effet, ce qui m’'intriguait, c’était la différence entre la
recherche fondamentale et la recherche clinique. Par cette
derniére, vous entendez bien des essais cliniques, n’est-ce pas,
monsieur Zabriskie?

Dr Zabriskie: Oui, nous parlons en effet d’essais cliniques,
qui doivent succéder a la mise au point d’une formule par les
biologistes et les chimistes. Il faut alors appliquer la formule
aux étres humains afin de voir si le médicament en question est
tout aussi efficace et ne présente pas de danger.

M. Horner: Je me suis intéressé a ce sujet et me pose 12
question suivante: vous avez mentionné Smith Kline & French
et les travaux qu’ils ont faits pour Tagamet, qui a économisé
des frais chirurgicaux de prés de 200 millions de dollars, mais
qui n’a commencé a rapporter que lorsque huit formules ont
été successivement proposées ... Je connais bien la question,
car cette société se trouve dans ma circonscription.

Ils en ont d’ailleurs encore une autre, Ciba-Geigy, dont 12
maison mére, en Suisse, & Bile, compte un millier de cher-
cheurs. Peut-on prévoir qu'un jour, Ciba-Geigy procédera 4
une décentralisation et construira au Canada des laboratoires
de recherche, méme si ce n'est pas & la méme échelle, oV
songent-ils tout simplement 4 accorder une subvention 2
I'Université Dalhousie, par exemple ... ? Je voulais soulever
cette question.

: M. Dingwall: Bravo! Voild qui fait preuve d’une belle
impartialité.

M. Horner: C’est bien vrai. Vont-ils construire leurs propres
laboratoires 4 temps?

Dr Zabriskie: Excellente question! Vont-ils démanteler 1€$
laboratoires de Bile? Non, ce n’est pas ce qui risque d’arriver:
Ce qui va se produire, c’est que, comme les dépenses pour 12
recherche augmentent chaque année dans le monde entier, 1¢
Canada va voir augmenter son pourcentage de cette augmenta
tion annuelle; c’est de la que proviendront les capitauX:
Autrement dit, on ne touchera pas aux unités de recherch®
ailleurs, mais lorsqu'il faudra agrandir, ce sera chez nous qu¢
I’on implantera les laboratoires.

M. Horner: Je suis un peu dégu de vous entendre dire que
projet de loi constitue un compromis, parce que j'avais Cf¥
comprendre que, lorsqu’il a été présenté au début de I'été
c’était un créneau qui se présentait, et a la suite de certain
discussions entre I'Association canadienne des fabricants d¢8
produits pharmaceutiques et I’Association canadienne
I'industrie du médicament, il avait donc été question de
chiffre sur une période de sept ans. Avais-je donc bien ou M2
compris, ou est-ce que je fais erreur?

e
I

Dr Zabriskie: Ce projet de loi constitue un compromis, €&"
nous avons réclamé tout au long I'entiére protection
brevets.
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Mr. Horner: Seventeen years.

doD;;tzabﬁSkie:‘ Seventeen years. We also maintain that we
Pt see a distinction betwgen licences to mz_mufacture,
e liciomeOd)" does the chemical manufacturing in Canada,
) dist'nce's to import, where somebody imports it in. We see
lad Inction m.the value of the intellectual property. I am
s );2:; raised it, because one of the amendments we have
ingp?vc I‘S to take the seven years to ten years. Noththstgnd-
> ,» We stand bc_zhu}d the thrust of the bill. We are not er_\tlrely

PPy, and this is why we have offered some additional
suggestions.

Mr. Horner: Getting to another subject, do you feel that

:"d“ this bill the review board has sufficient power to control
Tug prices?

thi? "‘;Zabriskie: I am glad you asked that. I would answer it
protec?y' We have been trying since 1969 to get our patent
sales ion back. If you lose a product, you lose 50% of your
thinkm i flrs} two years you have a generic copy. | _do not
of theany.b.()dy is going to run the risk of abusing prices in face
the ri ;e'h"gsf set by the Drug Prices Review Board, and run
i sk of losing what we have won or hope to win if the bill is
enacted. In other words, I think the board has a lot of teeth in

i, :rr:ld I do not think there is going to be a problem with the
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zl;l' Horner: Allegations have been made, doctor, tpat the

umate(;:oSts of d.“lgs coming on the market will possibly be

sary. D and an increase in price will therefore not be neces-
Y- Do you foresee this being a problem?

arD Zszab"s.kie’ No. Let us look at what is going to change as
produc[the lm"°“-‘l{¢li0n of new products is copcerned. If
s ls are not b_emg copied for nine years, what u-ppact does
is Lo isory licensing really have on the price at which a drug
aunched into the market today? 1 cannot see that it would
ave any impact.

ini

str::e)s“:;r brief, I have a notation at the place that demon-
in term at normal market forces are really what come to play
ave tos of the setting of new product prices. New products
out of 158'“""“’ with existing therapy by and large—99 times
hysicians Most products are competing in a thgrapegtlc class.
physicians have to prescribe products for their patients and
befo NS must be convinced that a product is priced properly
re they will prescribe it.

in::,lr' -Hmt“e" Do you believe the generic industry and the
of 1hva-t 4 md_“S‘l'y can work hand in hand for the betterment
¢ illin this country if this bill is passed?

Dr. Zabriskie: | see no reason why they cannot.

Mr. Horner: Thank you.

[ Traduction]
M. Horner: Pour 17 ans.

Dr Zabriskie: Clest bien cela. Nous avons également
soutenu qu’il n’y avait pas de distinction, 4 nos yeux, entre un
permis de fabrication qui autorise une société a fabriquer le
produit au Canada et un permis d’importation qui autorise
P'importation de ce produit. Nous ne voyons pas de distinction
entre les deux quant & la valeur de la propriété intellectuelle.
Je suis heureux que vous ayez soulevé cette question, car 'un
des amendements que nous proposions est de faire passer cette
période de sept ans a 10 ans. Néanmoins, nous sommes
d’accord sur I'essentiel du projet de loi, sans en étre entiére-
ment satisfaits, et c’est pourquoi nous avons fait des proposi-
tions complémentaires.

M. Horner: Passons 4 un autre sujet: vous semble-t-il qu’aux
termes de ce projet de loi, le conseil d’examen dispose d’une
autorité suffisante pour fixer les prix des médicaments?

Dr Zabriskie: Je suis heureux que vous ayez posé cette
question et je répondrai de la fagon suivante: depuis 1969, nous
nous sommes efforcés d’obtenir de nouveau la protection des
brevets. En perdant un produit, vous perdez 50 p. 100 de vos
ventes dans les deux premiéres années de la sortie d'un
médicament non breveté. Je m’étonnerais fort que quiconque,
en augmentant excessivement les prix, compte tenu des limites
fixées par le Conseil d’examen du prix des médicaments, coure
le risque de perdre ce que nous avons gagné ou espérons gagner
si le projet de loi est adopté. Autrement dit, le conseil d’exa-
men a beaucoup de poigne, et je ne prévois guére de difficultés.

M. Horner: Il a été question, monsieur, de la possibilité que
les coiits initiaux des médicaments mis en circulation seront
peut-étre grossis et qu’une augmentation de prix ne sera pour
cela pas nécessaire. Est-ce que vous voyez 12 une difficulté?

Dr Zabriskie: Non. Examinons ce qui va changer en ce qui
concerne l'introduction de nouveaux produits. Si ceux-ci ne
sont pas copiés pendant neuf ans, dans quelle mesure le fait de
rendre un brevet obligatoire aura-t-il des répercussions sur le

prix auquel un médicament est commercialis€ a4 [I'heure
actuelle? Je n’en vois aucune.

J'ai annoté, dans votre mémoire, I’endroit ot il est dit que ce
sont les forces naturelles du marché qui jouent pour détermi-
ner le prix des nouveaux produits. Ces derniers, en effet,
doivent, dans 99 p. 100 des cas, concurrencer des produits qui
existent déja. La plupart des produits se font concurrence dans
Ja catégorie thérapeutique. Les médecins, pour prescrire des
produits 4 leurs malades, doivent étre convaincus que le
produit justifie son prix.

M. Horner: Pensez-vous que les laboratoires qui produisent
des médicaments non brevetés et les laboratoires qui mettent
au point de nouveaux produits peuvent, si ce projet de loi est
adopté, oeuvrer de concert pour le bien public de notre pays?

Dr Zabriskie: Je ne vois pas pourquoi ils ne le pourraient
pas.

M. Horner: Je vous remercie.
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The Chairman: Thank you very much, Dr. Horner. [ am in
receipt of notice of change of committee membership duly
signed by the Whip of the New Democratic Party. I recognize
Mr. McCurdy.

Mr. McCurdy: [ was struck by the opening statement. First
of all let me say that I too appreciate your appearance before
the committee. I appreciate too the abundant material you
gave us just at the beginning of the hearing, and I look forward
to the time you return to the committee so that we can
examine what you have said a little more closely.

I would just like to make the observation that in contrast to
some members of the committee, we have not accused you of
being a bunch of fascists, just as we reject the notion that the
1969 changes were the result of an international socialist,
communist, God knows what-all conspiracy.

Let us go back to this opening statement, which I thought
was very interesting. You said that there was a 5% ratio of
research expenditures against sales in your industry and this
was due to the generics. What is the ratio of research expendi-
tures to sales for multinationals in Canada—multinationals of
any sort, not just drug manufacturers?

Dr. Zabriskie: I cannot answer that.

Mr. McCurdy: Well the answer, my friend, is 5%. It shows
that the record of research of the multinational drug compa-
nies has not been different from multinationals as a whole, and
on that basis one would have to question seriously that this is
attributable to generics.

Dr. Zabriskie: Is that a question or a comment, sir?

Mr. McCurdy: That is a comment. There are a couple of
questions 1 would like to ask about the period before 1969.
Would you deny that the Hall commission, the Harley
committee, and any other number of bodies that have reached
similar findings were wrong with respect to the reasons why
they recommended in some instances the abolition of patents,
and subsequently enacted compulsory licensing in all cases?
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Mr. Mailloux: [ am not quite sure | get the drift of the
question. I would have to say that I was around at the time of
the Harley committee, and if you were to examine the data I
think you would find that almost as many products were
lower-priced in Canada as were higher-priced. The evaluations
were done at a time with currency—if you looked at West
Germany, and certainly I was experienced with that-—when
you had 4.25 Deutschmarks to the dollar, and today it is
probably less than two, and currency exchanges were done at
that.

The Harley committee, if I remember the conclusions, said
that in their opinion prices were higher than they ought to be,
but they never really defined what they ought to be. In
conclusion, it decided to recommend an amendment and use

[Translation]

Le président: Merci beaucoup, monsieur Horner. Je viens de
recevoir un avis de changement des membres du Comité,
diment signé par le whip du Nouveau parti démocratique. Je
donne la parole 2 M. McCurdy.

M. McCurdy: Votre déclaration liminaire m’a beaucoup
impressionné. Permettez-moi d’abord de vous dire que je suis
également heureux de vous voir comparaitre devant ce Comite,
que ’abondante documentation que vous nous avez remise au
début de la séance m’intéresse beaucoup et que j'attends avec
impatience de vous voir revenir ici afin que nous puissions
examiner d’un peu plus prés ce que vous nous avez dit.

' Je voudrais simplement vous faire remarquer qu’en opposi-
tion a certains membres du Comité, nous ne vous avons pas
taxés de facisme, pas plus que nous ne pensons que les
changements de 1969 procédaient d’une conspiration interna-
tionale socialiste, communiste, ou Dieu sait quoi encore.

: Bevcnons-cn a votre déclaration liminaire, qui m’a paru fort
intéressante. Vous disiez que les dépenses de recherche
représentaient 5 p. 100 de vos ventes et que ceci était di auX
prqduits non brevetés. Quel pourcentage de leurs ventes les
sociétés multinationales consacrent-elles a4 la recherche av
Canada? J'entends par la les multinationales de toutes sortes:
pas seulement les laboratoires de produits pharmaceutiques.

Dr Zabriskie: Je ne puis répondre 4 cette question.

M. McCurdy: Eh bien, la réponse, mon ami, c’est 5 p. 100,
ce qui prouve que les multinationales pharmaceutiques se sot
comportees sur ce point comme toutes les autres multinationa-
les et que cela ne doit donc guére étre attribuable aux produits
non brevetés.

Dr Zabriskie: Est-ce une question que vous posez ou uné
observation que vous faites, monsieur?

M. McC.urdy: Une simple constatation. Je voudrais vous
poser certaines questions sur la période qui a précédé 1969:
Est-ce que vous niez que la Commission Hall, le Comit¢
Harley et toutes sortes d’autres organismes qui sont parvenus
des conclusions similaires se sont trompés en recommandant
dans certains cas 'abolition des brevets, pour ensuite rendre 165
brevets obligatoires dans tous les cas?

M. Mailloux: Je ne suis pas certain d’avoir bien compris la
question. Je puis toutefois vous dire que j’étais déja en fonctio?
au moment du Comité Harley et que si vous examiniez 1€
données, vous constateriez qu’il y avait presque autant
produits 4 bas prix qu'a prix élevé au Canada. On a fait €&
calculs en comparant des devises étrangéres, par exemple celle
de la République fédérale d’Allemagne—c’est une questio?
que je connais certainement bien—et 4 I'époque, vous avic?
4,25 marks pour un dollar, alors qu'a I’heure actuelle, vous en
avez moins de deux, et cest 4 ce taux de change que les calcul®
étaient faits.

Le Comité Harley, si j’ai bonne mémoire, trouvait les pri¥
trop élevés, mais n’a jamais précisé quelle était pour Iul
limite. 11 a donc recommandé en conclusion un amendement ©
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wh : ’ i
pro?atl :I:‘feel is frankly an inappropriate tool, if price remains a

prizll’._Mchrdy: But their essential finding was that drug
es in Canada were too high, right?

Mr. Mailloux: In a limi i
. : In a limited case, they said that they were
higher than then ought to be, sir. . 4

Mr. McCurdy: That is right.

siol:l_r' Mailloux: I believe that is what has been the conclu-

Mr. McCurd j
y: At that stage of the game, you enjoyed
complete patent protection. - 4 2 -

th::l r'oM‘i""“X: That is not correct. Since 1923, the law was
madeythu could get compulsory licenses in Canada, and you
e fine chemical in Canada—

1:.11:5 1_\t'lcCurdy: But in fact very few people exercised this.
o It not true that the industry enjoyed virtually complete
nt protection before 19697

Mr. Mai 1 3
no \:c 1;?31110ux: Working for a company prior to that time,
in ‘this id not, because we had products copied and produced

Country and licensed against our products.

Mr. McCurdy: Well, let me put it this way. You would

prefer it to be as ; u W
N rag T s« before 1969, rather than this bill. Is

prx:;tM’"'““’“ No, we would prefer that our intellectual
Pmpeny Noyid b° treated just as any other intellectual
y. Frankly, in my opinion, a pacemaker used in health

care is real] { i
i y not
In health care, much different from a pharmaceutical used

I::: iolrf]Curdy:_ The question is, would you prefer to have the

Present bi]]?)w as it was before 1969—even in preference to the

e. It is two He is shaking his head in the affirmative and so is
two to one; we will take two to one.

Sit

Mr. Mailloux: 1 would prefer to have it prior to 1923.

"esl::ial; l?"_cCurqy: And how much of sales did you invest in
¢h1n the industry before 1969?

1 D"itzﬂbriskie; Can 1 take that one? I think that prior to

about wwas about 6%, and then after 1969 it decreased to

about 5«70' In the past couple of years it has come back up to

Cannot ho' So those are the facts. Does that mean that we

anad ,,a"e an undertaking to create 10% R and D in sales in
a? Does that mean it is never going to have—?

M .
you l].\'aMcC"rdy: You mentioned the word undertaking, and
billion ve repeatedly said of the undertaking to spend $1.4
Vaunteq cam wondering two things. Number one, 18 the

ontribution to the Terry Fox Medical Research

[Traduction]
a utilisé ce qui nous parait, en toute franchise, un outil mal
choisi, si c’est le prix qui est en cause.

M. McCurdy: Mais le Comité Harley a bel et bien conclu
que les prix des médicaments étaient trop élevés au Canada,
n’est-ce pas”?

M. Mailloux: Dans certains cas, ils ont effectivement conclu
qu’ils étaient plus élevés qu'ils n’auraient dd I’étre.

M. McCurdy: C’est bien cela.

M. Mailloux: Je crois effectivement que c’était la conclu-
sion.

M. McCurdy: A cette époque-la, vous bénéficiiez d'une
entiére protection des brevets.

M. Mailloux: Non, c’est inexact. Depuis 1923, il était
possible d’obtenir des licences obligatoires au Canada, et vous
fabriquiez les produits chimiques au Canada . . .

M. McCurdy: Mais c’est une option qu’exercaient en réalité
peu de gens. N'est-il pas vrai que tout le secteur pharmaceuti-
que bénéficiait dans la pratique, avant 1969, d’une protection
des brevets quasi compléte?

M. Mailloux: Non, ce n’est pas exact, quand on travaillait
pour une société avant cette époque-1a, parce que nos produits
étaient copiés et manufacturés dans notre pays et on obtenait
une licence en concurrence avec nos produits.

M. McCurdy: Laissez-moi donc formuler la question
différemment: vous préféreriez, plutét que de voir adopter ce
projet de loi, en revenir 4 la situation telle qu’elle était avant
1969, n’est-ce pas?

M. Mailloux: Non, nous préférerions voir traiter nos
produits exactement de la méme fagon que toutes les autres
propriétés intellectuelles. En toute franchise, je ne vois pas
bien en quoi un stimulateur cardiaque différe d'un produit
pharmaceutique, tous deux étant utilisés pour des soins aux
malades.

M. McCurdy: Mais ce que je vous demande, C'est si vous
préféreriez vous trouver dans la méme position qu’avant 1969,
méme de préférence au projet de loi actuel? Il hoche effective-
ment la téte en signe d’affirmation; c’est bien ce qu’il préfére-
rait.

M. Mailloux: Je préférerais en revenir 4 la situation d’avant
1923.

M. McCurdy: Et quel pourcentage de vos ventes consacriez-
vous 4 la recherche pharmaceutique avant 1969?

Dr Zabriskie: Puis-je répondre a cette question? Je crois que
¢’était environ 6 p. 100 avant 1969, pour descendre a 4 p. 100
aprés 1969 et remonter 4 5 p. 100 dans les deux ou trois
derniéres années. Voila donc les faits. Est-ce que cela nous
empéche de nous engager a consacrer 10 p. 100 de nos ventes &
la recherche au Canada? En résulte-t-il pour autant que nous
n’allons jamais . . . ?

M. McCurdy: Vous avez parlé d’engagement et vous avez
invoqué a plusieurs reprises cet engagement de dépenser 1,4
milliard de dollars. Il y a deux questions que je me pose: d'ur;e
part, cette fameuse contribution a la Fondation Terry Fox
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Foundation cited as part of this $1.4 billion similar to the other
kinds of commitments you are going to make? If you are
talking about an undertaking, why not a real undertaking?
Why not an imposition upon the industry that it will, in terms
of an agreement, a specific agreement with all specifications,
commit itself to the kind of research regime that is promised,
and for which there will be no subsequent enforcement?

Dr. Zabriskie: Mr. McCurdy, I think we have undertaken
such a commitment. What we have said we will do is increase
R and D from 4.9% of sales to 8% of sales by 1990, to 10% of
sales by 1995. The bill provides that we will supply annually to
Dr. Eastman our R and D expenditures. We will define what
R and D is in the bill. It will be R and D as defined by the
Income Tax Act, and we will supply our sales to Dr. Eastman,
so there will be a measure of how we are doing against our
commitment. At the end of a four-year period, we are going to
sit back and we are going to say, are we at 8%? That is where
we say we are going to be. The bill provides that at the end of
that four-year period we could lose all our patent protection if
nothing happens. I think there are a lot of checks built into the
bill.
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The Chairman: Thank you, Mr. McCurdy. Mrs. Bertrand.

Mme Bertrand: Merci, monsieur le président.

Messieurs, permettez-moi d’abord de vous féliciter pour
votre excellent exposé. Depuis le début de la séance, le débat
est demeuré sur un plan assez scientifique. Ce fut trés intéres-
sant.

Parmi ceux qui s’opposent a I'adoption de ce projet de loi, je
n’ai rencontré personne qui s’opposait a la propricté intellec-
tuelle 2 laquelle a droit un couturier ou un écrivain. Personne
non plus ne s’est vraiment opposé a la création d’emplois et a
I'affectation de grosses sommes d’argent a la recherche et au
développement.

Je voudrais me faire linterpréte du citoyen ordinaire,
homme ou femme, qui s'inquiéte a la lecture de certains
articles qui ont paru dans les journaux. Je ne parle pas au nom
des citoyens du Québec, parce qu'il semble qu'a peu prés tout
le monde chez nous soit en faveur du projet de loi, mais au
nom des autres citoyens qui s’inquiétent de la hausse éventuelle
du prix des médicaments. C’est peut-étre cela que craint le
citoyen.

Pouvez-vous rassurer le citoyen quant d cette hausse qu’on
dit possible? Ce matin, on a cité des chiffres de 611 millions de
dollars; on a méme parlé de 1 milliard de dollars. Qu’est-ce
que vous répondez aux citoyens canadiens qui s’inquiétent ou
qui pourraient s’inquiéter a ce sujet?

Dr. Zabriskie: I think Canadians need not be concerned
because there are so many checks built into the bill. It is a very
complicated process, but let us look at the facts. What is going

[Translation]

pour la recherche médicale est-elle comprise dans ce 1,4
milliard de dollars, a l'instar des autres engagements que vous
allez prendre? Si vous parlez d’un engagement, pourquoi ne
pas vous engager pour de bon? Pourquoi ne pas exiger de
I'industrie pharmaceutique qu’elle s’engage, dans le cadre d’un
accord, un accord bien précis et bien détaillé, 4 entreprendre le
genre de recherche qui est promise, sans qu’il soit nécessaire
d’en imposer par la suite I'application?

Dr Zabriskie: Monsieur McCurdy, nous avons pris un
engagement de cette sorte. Nous avons déclaré que d’ici 4
1990, le pourcentage de nos ventes consacré a la recherche
passerait de 4,9 p. 100 a 8 p. 100, et 4 10 p. 100 d’ici 4 1995
D’aprés le projet de loi, nous présenterons chaque année 3 M.
Eastman un état de nos dépenses en recherche et développe-
ment, en définissant dans le projet de loi ce que nous entendons
par la. La recherche et le développement seront conformes 4 12
définition de la Loi de I'impdt sur le revenu, et nous présente-
rons également 4 M. Eastman les chiffres de nos ventes afin
qu’il puisse vérifier si nous nous en tenons aux termes de notré
engagement. Au terme d’une période de quatre ans, nous
vérifierons si le chiffre consacré a la recherche représente biet
8 p. 100 de nos ventes. Le projet de loi prévoit que nou$
perdons tous nos droits 4 la fin de cette période de quatre ans s!
rien ne se produit. Je crois que ce projet de loi offre beaucoup
de garanties.

Le président: Merci, monsieur McCurdy. Madame Ber-
trand.

Mrs. Bertrand: Thank you, Mr. Chairman.

Gentlemen, | would first of all like to congratulate you for
your excellent presentation. Since the beginning of the
meeting, the debate has remained on a fairly scientific plane:
It was very interesting.

Amongst those opposed to the adoption of this bill, [ have
not met anyone who was opposed to the intellectual property
rights of a couturier or a writer. Neither has anyone really
been opposed to the creation of jobs or to the injection of hug¢
sums of money for research and development.

I would like to speak in the name of the ordinary Canadial
whether man or woman, who is concerned by certain articles
appearing in the newspapers. I am not speaking for Quebedf‘
ers, because it would seem that almost everyone back home 1
in favour of the bill, but rather in the name of those othef
Canadians who worry about a possible increase in the price ©
pharmaceuticals. Perhaps that is what concerns the averag®
Canadian.

Could you reassure the average Canadian as to this increas®
being touted as possible? This morning, we were quot
figures of $611 million; there was even mention made of §1
billion. What do you tell those Canadians who are afraid ©
that or who might show some concern?
pas a

Dr Zabriskie: Je crois que les Canadiens n’ont de

s’inquiéter parce que ce projet de loi offre tellement
garanties. C’est un processus trés compliqué, mais étudions
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to change with this bill from what we have today? 1 think
everybody is arguing the system today is great. What is really
going to change?

You have a period of 7 to 10 years during which we are
ﬁ’lng to have the knowledge our products will not be copied.
Tlow long has it taken the generic companies to copy products
In the past? On average, it has taken 9.5 years. Appendix III,
Which I have handed out, shows you that two products have
toelnocomed in less than § years, as my colleague said. So, if 7

years is really no different from 9.5 years on average,

how is that going to really have an impact on increasing costs
to consumers?

to Shccond]x, in the bill the government has decided it is going
R e Drug Price Review Board, and the Drug Price
i eview Board is going to hold down annual price increases. It
S going to work just the opposite of what is happening today.

oday, manufacturers have been increasing prices. The Drug
t}:'.lce Review Board ought to be something consumers can

ink about as keeping prices down. Why should we, as 2
8roup, increase prices? With patent protection, it does not
make any sense to me.

th F“flh_crmmc' why should the generic companies increase
haf;lr Prices? They are going to have plenty of products. They
wo e|du!e 40 products in our brief that they can copy. Why
chu it be necessary for them to increase their prices? A
t ange to the Patent Act is not going to affect their manufac-
uring costs. | think it is terribly complicated, but I think my
pont is that consumers need not worry because not very much
1S going to change.

tr;::i Fortin: 11 ne faut pas oublier non plys, madame Ber-
touche que le projet de loi tel qu'il est hbclle‘actuellc’r.r‘nent r:c
marc}: aucunement les produits génériques qui sont déja sur le
encor e.(ipn nombre considérable de produ|t§ génériques sera
élevéegl-spo“‘blc pour les consommateurs 4 un prix moins
élcvé‘ videmment, le prix du produit générique est moins

Ve parce que la compagnie n'a pas 4 défrayer les memes
colts de recherche et de commercialisation que nous.

gnl;lf . économic‘:‘ qui, selon le professeur E’asltrpan et d’autres

ront ge:c, sont faltps a cause des produits géneriques co’ntl(r:l’ue-

onc €tre disponibles méme si le projet de loi est adopté. C'est
une raison de plus de ne pas s'inquiéter de . . .
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SUM'FG Bertrand: Vous étes bien conscient que ce