WHOQ Drug Information, Vol 12, No 2, 1898 Proposed INN: List 79

International Nonproprietary Names for
Pharmaceutical Substances (INN)

Notice is hereby given that, in accordance with article 3 of the Procedure for the Selection of Recommandad
international Ncnproprietary Namesfor Pharmaceutical Substances, the names giveninthe liston the fcllowing pages
are under consideration by the World Health Organization as Proposed Internaticnal Nonpreprietary Names. The
inclusion of a name in the lists of Proposed International Nenproprietary Names dees not imply any recommendation
of the use of the substance in medicine or pharmacy.

Lists of Proposed (1-73) and Recommended (1-35) International Nonproprietary Names can be found in Cumulative
List No. 8, 1986. The statements indicating action and use are based largely on information supplied by the
manufacturer. This information 1s merely meant to provide an indication of the potentral use of new substances at the
time they are accorded Preposed International Nonproprietary Names. WHO s not in a position erther to uphold these
statements orto comment onthe efficacy of the acticn claimed. Because of their provisicnal nature, these descriptors
will neither be revised nor included in the Cumulative Lists of INNs,

Dénominations communes internationales
des Substances pharmaceutiques (DCI)

ltest notifié que, conformément aux dispositions de l'article 3 dela Procédure a suivre en vue du choix da Dénominaticns
communes intemationales recommandées pour les Substances pharmaceutiques les déncminations ci-dessous sont
mises & I'étude par I'Organisation mondiale de la Santé en tant que dénominations communes internationales
proposées. L'inclusion d'une dénomination dans les listes de DCI proposées n'implique aucune recommandation en
vue de ['utiisation de la substance correspondante en médecine ou en pharmacie.

Ontrauvera d'autres listes de Dénominations communes intermnaticnales proposées (1-73) et recommandées (1-38)
dans la Liste récapifulative No. 8, 1936. Les mentions indiquant les propriétés et les indications des substances sont
fondées sur les renseignements communiqués par le fabricant. Elles ne visent qu'a daonner une idée de l'utilisation
potentielle des nouvelles substances au mement ol elles sont 'objet de propoesitions de DCI. L'OMS n'est pas en
mesure de confirmer ces déclaraticns ni de faire de commentaires sur l'efficacité du mede d'action ainsi décrit. Enraison
de leur caractére provisoire, ces Informations ne figureront pas dans les listes récapitulatives de DCLL

Denominaciones Comunes Internacionales
para las Sustancias Farmacéuticas (DCI)

De conformidad con lo que dispone el parrafo 3 del "Procedimiente de Seleccion de Denominaciones Comunes
Intarnacionales Recomendadas para las Sustancias Farmacéuticas”, se comunica par el presente anuncio gue las
denominaciones detalladas en las paginas siguientes estan sometidas a estudio por la Organizacicn Mundial de La
Salud como Denominaciones Comunes Internacionales Propuestas. La inclusion de una dencminacidn en las listas
de las DCI Propuestas no supone recomendacion alguna en favor delemplec de la sustancia respectiva enmedicina
o enfarmacia.

Laslistas de Denominacicnes Comunes Internacionales Propuestas (1-73) y Recomandadas (1-35) se encuentran
reunidas en Curnulative List No. 8, 1896. Lasindicaciones sobre accién y uso que aparecen se basan principalmente
en la infarmacién facilitada por los fabricantes. Esta informacion tiene por objeto dar una idea Unicamente de las
posibilidades de aplicacién de las nuevas sustancias alas que se asigna una DC! Propuesta. La OMS no estd facultada
pararespaldaresas indicacionas ni para formularcomentarios sobre la eficacia dela aceldn que se atribuye al producto.
Debide a su caracter provisional, esos datos descriptivos no deben incluirse en Ias listas recapitulativas de DCI.
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Proposed International Nonproprietary Names: List 79

Comments on, or formal objections to, the proposed names may be forwarded by any person to the INN Programme
of the World Health Organization within four months of the date of their publication in WHO Drug Information, i.e., for
List 79 Proposed INN not later than 30 November 1998,

Dénominations communes internationales proposées: Liste 79

Des observations oudes objections formelles al'égard des dénominations proposées peuvent étre adressées partoute
personne au Programme des Dénominations communes internationales de 'Organisation mondiale de la Santé dans
un délai de quatre mois & compterde la date de leur publication dans WHO Drug information, c'est-a-dire pourlaListe
79 de DCI Proposées le 30 novembre 1998 au plus tard.

Denominaciones Comunes Internacionales Propuestas: Lista 79
Cualquierpersona puede dirigir observacicnas u objeciones respecto de las denominaciones propuestas, al Programa
de Denominaciones Comunes Internacionales de la Organizacion Mundial de la Salud, en un plazo de cuatro meses,
contados desde |a fecha de su publicacion en WHO Drug Information, es decir, para la Lista 79 de DCI Propuestas
el 30 de noviembre de 1998 a més tardar.

Proposed INN Chemical name or description: Action and use: Molecular formula
(Latin, English, French, Spanish) Chemical Abstracts Service (CAS) registry number: Graphic formula

DI Proposee Nom chimique ou description: Propridétes et indications: Formule brute
Nurndro dans le registre du CAS: Formule développee

DCH Propuesta Nombre quimico o descripcion: Accién y uso: Formula empirica
Numero de registro def CAS: Fdrmula desarrollada

alvamelinum

alvameline 3-(2-ethyl-2Htetrazol-5-yI}-1,2,5,6-tetrahydro-1-methylpyridine
nootropic agent
alvaméline 3-(2-éthyl-2H-tétrazol-5-yl)- 1-méthyl-1,2,5,6-tétrahydropyndine
‘ nootrope
alvamelina 3-(2-etil-2H-tetrazol-5-il}-1,2,5,6-tetrahidro- 1-metilpiridina
noafropo
CoH1sNs 120241-31-8
o
N
CH
Z ’N‘N._/ °
N«:.N'r
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amediplasum
amediplase

amediplase

amediplasa

amprenavirum
amprenavir

amprénavir

amprenavir

173-L-5arine~174-L-tyrosine-175-L-glutamine-173-275-plasminogen activator
(human tissue-type reduced}, fusion protein with urokinase (human urine B-

chain reduced)
fibrnolytic

[173-L-sérine-174-L-tyrosine-175-L-glutamine]1 73-275-activateur du

plasminogéne {type tissulaire humain reduit}-159-411-urokinase {chaina p

urinaire humaine réduite)

fibrinolytique

173-L-serina-174-Ltirosina-175-L-glutamina- 173-275-activador del
plasminadgeno(tipe tisular humano reducide), preteina de fusion con urckinasa
(orina humana cadena j reducida)

fibrinolifico

SYQGNESDCYF
VYTAQNPSAQ
WEYCDVPSCS
IYRRHRGGSV
IVYLGRSELN
TALLKIRSKE
TGEFGKENSTD
TTKMLCAADP
WGRGCALKDK

151912-11-7

GNGSAYRGTH
ALGLEKHNYC
TCCLRQYSQP
TYVCGGSLTS
SNTQGEMEFE
GRCAQPSRTI
YLYPEQLKMT
OWKTDSCOGD
POVYTRVSEF

SLTESGASCL
RNPDGDAKEW
QFRIIGGEFT
PCWVISATHC
VENLILHEDY
QTICLPSMYN
VVKLISHREC
SGGPLVCSLO
LPWIRSHTKE

(3 5)-tetrahydro-3-furyl [(S)-o-[(1 A)-1-hydroxy-2-
{A'-isobutylsulfarilamido)ethyllphenethyllcarbamate

antiviral

PWNSMILIGK
CHVLEKNRRLT
TIENQPWFAR
FIDYPKKEDY
SADTLAHHND
DPQRATSCET
QOPHYYGSEV
GRMTLTGIVS
ENGLAL

[{18,2A)-3-[[{4-aminophényl)sulfonyl](2-méthyipropyl)amino]-1-benzyl-
2-hydroxypropyllcarbamate de (35)-tetrahydrafuran-3-yle

antiviral

[{8)-a-[{1 R)-1-hidrexi-2- (N -isebutilsulfanilamido)etillfenetijcarbamato de {35)-

tetrahidro-3-furil
antiviral
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anatumomabum mafenatoxum

anatumomab mafenatox

anatumomab mafénatox

anatumomat mafenatox

ancestimum
ancestim

ancestim

ancestim

CosHasMN306S 161814-49-9

immunoglobulin G 1, anti-(human tumor-associated glycoprotein 72} (human-
mouse clone pMB125 Fab fragment y1-chain) fusion protein with enteratoxin A
(227-alanine) (Staphylococcus aursus) complex with mouse clone pMB125 k-
chain)

immunomodulator

immunaglobuline G1 {chaine y1 du fragment Fab de l'anticorps manoclonal de
souris humanisé, clone pMB125, dirigé contre la glycoprotéine 72 humaine
associée aux tureurs)-[227-alanine]entérotoxine A (Staphylococcus aureus),
complexée a la chaine k de I'anticorps monaclenal de souris clone pMB125
immunomodulateur

inmunoglebulina G 1 {cadena y1 del anticuerpo maneclonal quimérico hombre-
ratén pMB125 dirigido contra la glicoproteina 72 asociada a tumor humana)
proteina de fusidn con enterotoxina A de Staphyfococcus aureus (227-alanina)
cen el cldn de pMB125 cadena k del anticuerpo

inmunomodulador

N-L-methionyl-1-165-hematopoietic cell growth factor KL {human clone
V19.B:hSCF162), dimer
antianagrnic

dimére du N-L-méthionyl-1-165-facteur de croissance KL de cellules
hématopoiétiques {clone humain V18 B hSCF162)
antianémique

N-L-metionil-1-165-factor de crecimiento celular hematopoietico KL (clon
humano V19.8:hSCF162), dimero
antianémico
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ascorbylum gamolenas
ascorbyl gamolenate

ascorbyl gamolenate

gamolenato de ascorbile

calcobutrolum
calcobutrol

calcobutrol

calcobutrol

CraeeHzg50N42:0512815  163545-26-4

M
EGICRNRVTN NVEDVTELVA NLPEDYMITL EKYVPGMDVLP

SHCWISEMVY QLSDESLTDLL DEKFSNISEGL SNYSIIDXELV
L

|
NIVDDLVECY KENSSKDLEK SFXSPEPRLF TPEEFFRIFN

REIDAFKDFV VASETSDbVV SSTLSPEKDS RVSVTKPFML

PEVAA

L-ascorbic acid, 6-[(62,9.2,1273-6,9,12-cctadecalriencate]
diabelic antinatiropathic agen!

(62,92 122)-0ctadéca-6,3,12-tnénoate de (25)-2-[(2R)-3,4-dihydroxy-5-oxo-
2,5-dihydrofuran-2-yl]-2-hydroxyéthyle
agent de traiterment de la neuropathie diabéfique

6-[(62,82,122)-6,9,12-octadecatrienoato] de acido L-ascorbice
agenie para e tratarmienio de la neurcpatia diabéhica

CosHa507 109791-32-4

HsC

calcium hydrogen 10-[(1RS5,25R)-2,3-dihydraxy-1-(hydroxymethyl)propyl]-
1,4,7 10-tetraazacyclododecane-1,4,7-triacetate
pharmaceutical aid

hydrogéno 2,2, 2"-[10-[{1 RS, 25A)-2,3-dihydroxy-1-{hydroxymethyl)propyl]-
1,4,7,10-tétraazacyclododécane-1,4, 7-tnyl]triacétate de calcium
auxiliaire pharmaceuhque

10-[(1 R&,2 5A)-2,3-dihidroxi-1-{hidroximetil)propil]-1,4,7,10-
tetraazaciclodedecano-1,4,7-triacetato de hidrdgeno y calcio
excipiente
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defoslimodum
defoslimod

defoslimod

defostimad

dextioproninum
dextiopronin

dextiopronine

dextiopronina

CigHzCaMN4a0g 151878-23-8

HOL™N\ N . Tcor

"Cé o+ and enantiomer
H at &nantiomére
OH enantidmero
06N o L
H
OH

2-deoxy-6-O-[2-deoxy-2-[( R)-3-hydroxytetradecanamida]-p-c-glucopyranasyl]-
2-[(A)-3-hydroxytetradecanamido]-a-p-glucopyranose 1,6'-bis{dihydrogen
phosphate) 2'(3)-laurate

immunomodulator

1,4'-bis(dihydrogenophosphate) de 6-0-[-2-[[{3A)-
3-(dodécanoyloxy)tétradécanoyl]amino]-2-désoxy-p-o-glucopyranosyl]-2-[[{3A)-
3-hydroxytétradécancyllamineo]-2-désoxy-a-o-glucopyranose
immunomodulateur

1,6 -bis{dihidrégeno fosfate) 2 (3)-laurato de 2-desaxi-6-O-[2-desoxi-2-[(R)-
3-hidroxitetradecanamido]-p-o-glucopiranosil]-2-[{ A)-3-hidroxitetradecanamido] -
r-D-glucopiranasa

inmunomodulador

CseH100NOz0P2 171092-39-0

GHZ0H
00
OH

o)
HoOzP™
>3 OH

(0] NH
HO O
HaC PQO3H2
<, O NH

N-[{A)-2-mercaptopropionyl]glycine
anti-inflamrmatory agent

acide [[(2R)-2-sulfanylpropancyl]laminolacétique
anti-inflammatoire

N-[{ A)-2-mercaptopropionil]glicina
antinfiamatorio
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edodekinum alfa
edodekin alfa

edodékine alfa

edodekina alfa

eniporidum
eniporide

eniporide

eniporida

CsHgNOaS 29335-92-0
H SH H
; N COH
HaC ~ Oz
)

interleukin 12 {human)

immunomodulator

interleukine 12 humaine

tmmunomodulateur

interleuquina 12 (humanaj}

inmunomodulador

IWELEKDVYV
DRSSEVLGSG
LLHKKEDGIW
WWLTTISTDL
DNKEYEYSVE
YTSSFFIRDI
STPHSYFSLT
NASISVRAQD

RNLPVATPDP
PCTSEEIDHE
SFITNGSCLA
A¥LIMDPKRQ
LEEPDFYKTK

187348-17-0

VELDWYPDAP
KTLTIQVEEF
STDILKDQEE
TFSVKSERGS
CQEDSACEPAR
IKPDP2FNLE
FCVOVQGESK
RYYSSSWSEW

GMEFPCLHHSC
DITKDKTSTV
SRKTSFMMAL
IFLDONMLAY
IKLCILLHAF

GEMVVLTCDT
GDAGQYTCHE
PKNKTFLRCE
SDEQGVICGA
EESLEPIEVMY
LEPLEKNSRQV
EEKKDRVETD
ASVPCS

NLLRAVSNML
EACLPLELTXE
CLSSIYEDLK
IDELMQATNEF
RIRAVTIDRV

PEEDGITWTL
GGEVLSHSLL
AENY SGRFTC
ATLSAERVRG
DAVHKLKYEN
EVSWEYFDTW
KTSATVICRE

QKARQTLEFY
NESCLNSRET
MYQVEFKTMN
NSETVEQKSS
TSYLNAS

N-{diaminomethyiene)-5-{methylsulfonyl)-4-pyrrol-1-yl-o-toluamide
Na*/H* aniiport inhibitor

N-(diaminométhyléne)-2-méthyl-5-(méthylsulfonyl}-4-(1 H-pyrrol-1-ylibenzamide
inhibiteur de I'échange Na~/H*

N-{diaminometilena)-5-{metilsulfoni)-4-pirrol-1-il-o-taluamida
inhibidor del transporte active Na*/H*
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C1aH1sN4035
fole) < NH»
w7
S
hc” .
CN CHg
esomeprazolum
esomeprazole &-methoxy-2-[(S)-[(4-methoxy-3,5-dimethyl-2-
pyridyl)methyl]sulfinyl}benzimidazole
antiuicer agert
ésoméprazole 5-méthoxy-2-(S)-[(4-méthoxy-3,5-diméthylpyridin-2-ylyméthyl]sulfinyl]-
1H-benzimidazole
antiulcéreux
esomeprazol S-metoxi-2-[( 5)-{(4-metoxi-3,5-dimetil-2-pindil)metil]sulfini]benzimidazol
antiulceroso
Ci7H1gN3058
HscoQ\ Ha
)\ OCHg
|
N
esonarimodum
esonarimod (x}-3-mercapto-2- (p-methylphenacyl)propionic acid acetate
immunomodulator
ésonarimod acide (2R S}-2-[{acétylsulfanyl)méthyl]-4-(4-méthylphényl}-4-oxobutanaigue
immunomodilateur
esonarimed acetato del dcido (+)-3-mercapto-2-(p-metilfenacil)propidnico
inmunomodulador
C14H15045 101973-77-7
HaC

and enantiomer
et énantiomére
y enantidmera
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fondaparinum natricum
fondaparin sodium

fondaparine socdique

fondagarina sédica

iturelixum
iturelix

iturélix

iturelix

methyl O-2-deoxy-6-O-sulfo-2- (sulfeamine)-u-o-glucopyranosyl-(1—4)-O-p-b-
glucopyranuronosyl-(1—>4)- O-2-deoxy-3,6-di-O-suifo-2-(sulfoamine)-«-o-
glucopyranosyl-{1—#-0-2-C-sulfo-a-t-idapyranuronosyl-(1—-4)-2-deoxy-6-C-
sulfo-2-{sulfoamino)-c-n-glucopyranoside, decasodium salt

antithrombotic

0-6-O-sulfo-2-(sulfoamino)-2-désoxy-o-c-glucopyranosyl-(1—4)-O-B-o-
glucopyranuronosyl-(1—4)-0-3,8-di-O-sulfo-2-{sulfoamino}-2-désoxy-o-b-
glucopyranosyl-{1—4)-0-2-0-sulfo-o-L-idopyranuronosyl-{1—-4}-6-O-sulfo-2-
{suifoamino)-2-désoxy-a-o-glucopyranoside de méthyle décasodigue
antithrombotigue

sal decasddica del O-2-desoxi-6-O-sulfo-2-{sulfoamino)-c-o-glucopiranosil-
{1—4)-O-p-o-glucopiranuroncsil-(1—4}-O-2-desoxi-3,6-d-O-sulfo-2-
{sulfoammo)-c-p-glucopirancsil-(1—4)-0-2- G-sulfo-a-L-idopirauroncsil-{1—>4)-
2-desoxi-8-O-sulfo-2-(sulfoaming)-a-o-glucopirantsido de metilo
antitrombotico

Ca1HaaNaNa1904sSa 114870-03-0

0S03Na
)
0S03Na o
o) Q o} —CHs
COzNa
O50sNa v Na ¢ osCaNa ot NHSO3Na
) 00 sl
|
oH OH NHSO3Na 5SOsNa

NHSOzNa OH

[N-acétyl-3-{naphtalén-2-yl)-o-alanyl]-p-chlore-o-phenylatanyl-3-(3-pyridyl)-
o-alanyl--seryl-A-nicotinoyl-L-lysyl- Ne-nicotinoyl-o-lysyl-L-leucyl- Af-isopropyi-
Llysyl-L-prolyl-p-alaninamide

luteinizing hormone-releasing-hormone (LHRH) antagonist

[N-acétyl-3-(naphtalén-2-yl)]-o-alanyl]-(4-chloro-n-phénylalanyl)-[3- (pyridin-
3-yl}-p-alanyl]-L-séryl-{ N8-{pyridin-3-ylcarbonyl}-L-lysyl]-[NE-(pyridin-
3-ylcarbonyl}-o-lysyl]-L-leucyl-[ N6-(1-méthyléthyl}-L-lysyl]-L-prolyl-n-alaninamide
antagoniste de I'hormone de fibération de la Jutéostimuline

N-acetil-3-(2-nattil}-p-alanil-p-cloro-p-tenilatanil-3-(3-pindil)-o-alanil-L-seril-Af-
nicotinoil-L-lisil-A-nicotinoil-o-lisil-L-leucil-Ne-isopropil-L-lisil-L-prolil-
c-alaninamida

antagonista de ja hormona de hiberacién de hommona luteinizante
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CazH108CIN17014 112568-12-4

S STy

\"—D -Ala—D-Phe—D-Ala—Ser —Ly s —D-] Lys—Leu—Lys —Pro—D-Ala—NHj,

midafotelum
midafotel (-)-(Ay-4-[{ £)-3-phosphonoaliyl]-2-piperazinecarboxylic acid
NMDA receptar antagonist

midafotel (-)-acide (2R)-4-[{2E)-3-phosphonoprop-2-ényl]pipérazine-2-carboxylique
antagoniste des récepteurs du NMDA

midafotel acido {-)-(F-4-[( E)-3-fosfonoall]-2-piperazincarboxilico
antagonista de los recepltores de NMDA

CsHisN20sP 117414-74-1

H COH
HN 0

K/N\/\/E’\—OH
CH

midaxifyllinum
midaxifylline 8-(1-aminocyclopentyl)-1,3-dipropylxanthine
adenosine recepfor antagorist

midaxifylline 8-(1-aminocyclopentyl)-1,3-dipropyl-3,7-dihydro-1 H-purine-2,6-dione
antagoniste de récepteur agenosine

midauxifilina 8-(1-aminociclopenti)-1,3-dipropilxantina
antagonista del receptor adenosina

CreHasNsO2 151159-23-8

HSC\/\N

K/CH:’
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midostaurinum
rmidostaurin

midostaurine

midostaunna

morolimumabum
moaralimumak

morolimumab

morolimumab

N-[(98,10A,11R,13A)-2,3,10,11,12,13-hexahydro-10-methoxy-2-methyl-1-oxo-
9,13-epoxy-1H.8H-dindolo[1,2,3-gh:3,2',1-Impyrrolo[3,4-]][1 ,7]benzodiazonin-
11-yl]-N-methylbenzamide

antinecpliastic

A-[(95,1CR,11A,13A)-10-méthoxy-9-méthyl-1-ox0-2,3,10,11,12,13-hexahydro-
9.13-époxy-1H,9H-diindolef1,2,3-gh:3 2", 1-Imjpyrrola3.4-[1 ,7]benzodiazonin-
11-yl]-N-méthylbenzamide

antinéoplasique

N-(98,10R,11R,13R)-2,3,10,11,12,13-hexahidro-10-metox-9-metil-1-0xo-9, 13-
epoxi-1H,9H-dindelof1,2,3-gh:3", 2", 1-imipirrolo[3,4-[1,7]benzodiazonin-11-ill-
N-metilbenzamida

antinecpldsica

CasHzaN4O4 120685-11-2

human monaclenal IgG1 antibody against hurnan Rhesus-D antigen
immunomodulator

immunoglebuline G 1 {anticorps moncclonal humain dirigé contre I'antigéne
Rhésus-D humain)
immunomodulateur

inmunaglobulina G 1 (anticuerpe monoclonal humane difgido contra el
antigeno Bhesus-D humano)
inmunomodulador

202833-07-6
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natalizumabum
natalizumab

natalizumab

natalizumab

olamufloxacinum
olamufloxacin

olamufloxacine

olamufloxacina

immunoglobulin G 4 (human-mouse monoclonal AN100226 4-chain anti-human
integrin 4), disulf:de with human-mouse monoclonal AN100226 light chain,
dimer

immunomodulator

immunoglobuline G 4 {chaine y de 'aniicorps monoclonal de souris humanisé
AN100226 dirigé contre 'ntégrine 4 humaine), dimére du disulfure avecla
chaine [égére de I'anticorps monoclonal de souris humanisé ANT00226
immunomodulateur

inmunoglobulina G 4 (cadena y del anbicuerpo monoclonal humanizado de
raton ANT00226 dirigido contra laintegrina 4 humanay), dimero del disulfuro con
la cadena ligera del anticuerpo monoclonal humanizado de raton AN100226
inmunomodulador

189261-10-7

(-)-8-amino-7-{(5)-7-amino-5-azaspiro[2 4lhept-5-yl]-1-cyclopropyl-6-fluoro-
1,4-dihydro-8-methyl-4-0xo-3-quinolinecarboxylic acid
antibactenal

{-)-acide 5-amino-7-[(7 5)-7-amino-5-azaspiro[2.4lhept-5-yl]-1-cyclopropyl-
6-fluoro-8-méthyl-4-oxo-1,4-dihydroquinoléine-3-caroxylique

antibactérien

deido (-}-5-amina-7-{(5)-7-amino-5-azaspiro[2.4Jhept-5-1l]-1 -ciclopropil-6-fluaro-
1,4-dihidro-8-metil-4-oxo0-3-quinolinacarboxilico

antibacteriano
CaoH2aFN4O3 167887-97-0
HoN N |
F CO2H

NH; O
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palivizumabum

palivizumab immuncglobulin G 1 thuman-mouse menacienal MEDI-493v1-chain anti-
respiratory syncylial virus protein F), disulfide with human-mouse monopcional
MEDI-493 x-chain, dimer
immunomodulator

palivizumab immunoglobuling G 1 (chaine y1 de I'anticorps manoclonal de saurls humanisé
MEDI-493 dirigé contre la pratéine F du virus syncytial respirataire), dimére du
disulfure avec la chaine k de I'anticorps monaclonal de souris humanise MEDI-
493
immunomoedulaieur

palivizumab inmunoglobulina G 1 {cadena 1 del anticugmpo monaclonal humanizado de
ratén MEDI-493 dirigido contra la proteina F del virus respiratorio sincitial},
dimero del disulfuro con la cadena k dei anticuerpa monoclonal humanizado de
ratén MEDI-483
inmunormodulador

18B033-54-5

piboserodum

pihoserod N-[(1-butyl-4-piperidylimethyl]-3,4-dihydre-2H1,3]oxazino]3,2- alndole-10-
carboxamide
serotonin receptor antagonist

pibosérad N-[(1-butylpipéridin-d-yliméthyl]-3,4-dihydro-2H[1,3]oxazino[3,2-glindole-10-
carboxamide
antagoniste de la sérotonine

piboserod N-[(1-butil-4-piperidilmetil]-3, 4-dihidro-2H[1 3joxazino]3,2-alindcl-10-
carboxamida
antagonista de los receplores de la serotonina
CazHz1N30: 152811-62-6

H N/\\/\CHg
N f
L
G o}

repinotanum

repinotan {-}-24-[[{R}-2-chromanylmethylJamina]butyl]-1,2-benzisothiazolin-3-one
1,1-dioxide
serotonin receplor agorist

répinctan (-)-2-[4-[[{2A)-3.4-dihydro-2H-chromén-2-yl Jmethyllamino]butyl]-

1,2-benzisothiazol-3(2H)-one 1,1-dicxyde
agoniste de ja sérotonine

repinotan {(-)-2-[4-[[(A)-2-cremanimeti]lamino]buti]-1,2-benzisotiazelin-3-cna
1,1-dioxido
agonista de los receptores de la serotonina
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Ca1HzaN2018 144980-29-0
0.7 : K.
S-._N/\/\/
asy
sardomozidum
sardomozide urea azine with 1-ox¢-4-indancarboxamidine
antineaplastic
sardomozide [{4-carbamimidoyl-2,3-dihydro-1 A-indén-1-ylidéne)aminc]guanidine
antinéoplasique
sardomozida azina de la urea con 1-oxe-4-indancarboxamidina
antinecplasico
Ci1Hy4Ng 149400-88-4
NHz2
HN N
\_N NH2
NH2

stannsoporfinum

stannsoporfin dihydrogen {OC-6-13)-dichloro[7,12-diethyl-3,8,13,1 7-tetramethylporphyrin-
2,18-dipropionato(4-)-A21, AP2, NP3 AR4istannate(2-)
bifirubin inhibifor

stannsoporfine dihydrogéne (OC-6-13)-dichlore(7,12-diéthyl-3,8,13,1 7-tétraméthylporphyrine-
2,18-dipropanoato(4-)-AP1, A2, N8 NP4 stannate(2-)
infubiteur de fa bilirubine

astannsoporfina (OC-8-13}-dicloro[7,12-dietil-3,8,13,17-tetrametilparpirina-2, 18-d ipropionata(4-}-
AN N NP4 estannato(2-) de dihidrégeno
inhibidor de la bilirubina

CagHacClz2N4O45n 106344-20-1
CHa
HO2 HaC
CHa
CHs
HOLC

HzC CHg
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tegaserodum
tegaserod

tegasérod

tegaserod

tenecteplasum
tenecteplase

téneciéplase

tenecteplasa

trecetilidum
trecetilide

trécétilide

trecetilida

1-[[{5-methoxyindol-3-ylmethylenelamine]-3-pentylguanidine
serotonin receptor antagonist

N-[[(5-méthoxy-1 H-indol-3-yl)mathyléne]amino]-Npentylguaridine
antagoniste de fa sérotonine

1-[[(5-metoxindol-3-1)metilen]aminc]-3-pentilguanidina
antagonista de los receplores de Ja serotomna

CygHzaNsO 145158-71-0
H
N '1 NH
/N‘*NJLN A -CHE
H H
HsCO

103-L-asparagine-117-L-glutamine-296-.-alanine-297-L-alanine-298-L-alanine-
238-L-alanineplasminogen activator (human tissue-type)
antithrombotic

{103-L-asparagine-117-L-glutamine-296-L-alanine-297-L-alanine~-298-L-alanine-
299-L-alaninejactivateur du plasminogéne (type tissulaire humain)
antithrombotique

103-L-asparagina-117-L-glutamina-296-_-alanina-297-L-alanina-298-.-alanina-
299-L-alanina-activador del plasmindgena (de tipo tisular humana}
antifrombdtico

CossaHaarzN7ae0ra1540  191588-94-0

(-)-4"-1(&)-4-[ethyl(6-flucro-6-methylheptyl)amino]-
1-hydroxybutyl]methanesulfonanilide
antiarrhythmic

(-)-N{4-[(1 5)-4-[éthyl(6-flucro-B-méthylheptyljamino)-
1-hydroxybutyl]phénylméthanesulfonamide
antiarythmique

(=)-4"-[( 5)-4-[etil(6-flucro-6-metiiheptiljamino]-1-hidroxibutl]metanosulfonanilida
antiarritrico

Cay1Hg7FN2035 18091B-68-7
CHg
H OH d F CHa
‘ N\/\/\)<
[olye] CHz
w7
P
HaC N
H
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valrubicinum
valrubicin

valrubicine

valrubicina

(85,105)-8-glycoloyl-7,8,9,10-tetrahydro-6,8,11-trihydroxy- 1-methoxy-
10-[2,3,6-trideoxy-3-(2,2,2-trifluoroacetamido)-a-L-fyxo-hexopyranosylloxy]-
5,12-naphthacenedions 8%-valerate

antinecplastic

pentanoate de 2-oxo-2-[(25,45)-2,5,12-trihydroxy-7-méthoxy-6, 1 1-dioxo-
4-[[3{(trifluoroacétyl)amine]-2, 3,6-tridésoxy-u-L-iyxo-hexopyranosylloxyl-
1,2,3,4,6,11-hexahydrotétracén-2-ylléthyle

antinéoplasique

82-valerato de (855,108)-8-glicoloil-7,8,9, 10-tetrahidro-6,8,11-trinidroxi- 1-metoxi-
10-[2,3,B-tridesoxi-3-(2,2,2-trifluoroacetamido)-c-L-fixo-hexopiranosil|oxi]-
5,12-naftacencdiona

antineopldsico

CaqHasFaNC1a 56124-62-0
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AMENDMENTS TO PREVIOUS LISTS |
MODIFICATIONS APPORTEES AUX LISTES ANTERIEURES
MODIFICACIONES A LAS LISTAS ANTERIORES

Proposed International Nonproprietary Names (Prop. INN}: List 10
(WHQ Chronicle, Vol. 14, No. 6, 1860)

p.245 chlorprothixenum
chlorprathixene replace the chemical name and the graphic formula by the following:
(Z3-3-(2-chloro-9H-thioxanthen-9-ylidena)- NV, N,dimethylpropan-1-amine

p 244 chlorprothixenum
chlerprethixéne remplacer le nom chimigue et ia formule developpée par.
{Z)-3-(2-chloro-94-thioxanthén-g-ylidane)-N, N, diméthylpropan-1-amine

p. 266 chlorprothixenum
clorporotixeno sustituyanse ef nombre quirnica y fa formuia empirica por:
{)-3-(2-cloro-9H-tioxanten-g-ilidena)-N, A dimetilpropan-1-amina

O N,CHa

S I CHa
Cl

Dénominations communes internationales proposées {DCI Prop.): Liste 13
(Chronique OMS, Vol. 17, No. 10, 1963}

p. 433 galantaminum
galantamine remplacer le nom chimique par le suivant:
(4a5,6A,BasS)-4a,5,9,10,11,12-hexahydro-3-methoxy-1 t-méthyl-6 H-benzofuro
[3a,3,2-&f] [2] benzazépine-6-ol

Denominaciones Comunes Internacionales Propuestas (DCE Prop.): Lista 13
{Crénica de la OMS, Vol. 18, No. 3, 1964)

p.128 galantaminum
galantamina sustituyase el nombre quimico por el siguiente.
(4a86R,8a8)-4a,5,9,10,11,12-hexahidro-3-metoxi-11-metil-6 H-benzofuro
[3a,3,2-ef [2] henzazepina-6-ol
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Proposed International Nonproprietary Names (Prop. INN): List 65
(WHQ Drug Information, Vol. 5, No. 2, 1991)

p. 15 galantaminum
galantamine replace the chernical name by the following:
(4aS6R,8a5)-4a,5,9,10,11,12-hexahydro-3-methaxy-11-methyl-6H-benzofuro

(3a,3,2-ef [2] henzazepin-6-ol

Denominaciones Comunes Internacionales Propuestas (DCI Prop.): Lista 76
(WHO Druyg Information, Vol. 10, No. 4, 1996)

p.212 supnmase insértese

omiloxetine omiloxetina

Proposed International Nonproprietary Names (Prop. INN): List 78
Dénominations communes internationales proposées (DCI Prop.): Liste 78
Denominaciones Comunes Internacionales Propuestas (DCI Prop.): Lista 78

(WHO Drug Information, Vol. 11, No. 4, 1997)

p.268 bepotastinum
bepotastine replace the chermical name by the following:
(+)-4-[[(S)-p-chioro-a~2-pyridyibenzyl]oxyl-1-piperidinebutyric acid
bepotastina sustituyase el nombre quimico por el sigwente:
acido (+)-4-[[(S)-p-cloro-re-2-piridilbenciloxil-1-piperidinabutirico
p. 269 biricodarum
biricodar replace the CAS registry number by the following:
biricodar remplacer le numeéro dans le registre du CAS par le survant:
biricodar sustituyase el ndmero del registro del CAS por el siguiente:
159997-94-1
p.274 fandofloxacinum
fandofloxacin replace the CAS registry number by the following:
fandofloxacine remplacerle numéro dans le registre du CAS par le suivant:
fandofioxacino sustituyase el numero del registro del CAS por el siguiente:
164150-99-6
p. 274 fasoracetamum
fascracetam add the following molecuiar formula and CAS registry number:
fasoracétam insérer la formule brute et le numeéro dans le registre du CAS suivants:
fasoracetam insértense la formula empitica y el numero del registro del CAS:

CyoH1gN202 110958-19-5
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p. 275

p. 278

p. 280

fulvestrantum
fulvestrant
fulvestrant
fulvestrant

lotrafibanum
lotrafiban
lotrafiban
lotrafiban

moxilubantum
moxitubant
moxilubant
moxilubant

add the following CAS registry number:
insérar le numeéro dans le registre du CAS suvant:
insértese el nimero del registro def CAS siguiente:

128453-61-8

replace the molecular formula by the following
remplacer la formule brute par la suvante:
suslituyase la fdrmula empinca por la siguiente:

CzaHz2N4Q4

replace the CAS registry number by the following:
remplacer le numéro dans le registre du CAS par le sufvant:
sustituyase ef numero del registro del CAS por ef siguiente:

146978-48-5
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Annex 1

PROCEDURE FOR THE SELECTION OF RECOMMENDED INTERNATIONAL
NONPROPRIETARY NAMES FOR PHARMACEUTICAL SUBSTANCES*

The following procedure shall be followed by the World Health Organization in the selsction of recommended international
nenproprietary names for pharmaceutical substances, in accordance with the World Health Assembly resolution WHA3.11:

1. Proposals forrecommended international nonproprietary names shall be submitted to the World Health Organization on the
form provided therefor.

2. Such proposals shall be submitted by the Director-General of the World Health Organization to the members of the Expart
Advisory Panel on the Intemnational Pharmacopoeia and Pharmaceutical Preparations designated for this purpase, for
consideration in accordance with the “General principles for guidance in devising International Nonproprietary Names”,
appended to this procedure. The name used by the person discovering or first developing and marketing a pharmaceutical
substance shall be accepted, unless there are compelling reasons fo the contrary.

3. Subsequentto the examination provided for inarticle 2, the Director-General of the World Health Organization shall give notice
that a proposed international nonproprietary name is being considered.

A. Suchnotice shall be given by publication inthe Chronicle of the Worid Health Organization' and by letter to Member States
and to national pharmacopoeia commissions or other bodies designated by Member States.

{i) Notice may also be sent to specific persons known to be concemed with a name under consideration.
B. Such notice shall:

() set forth the name under consideratian,

(it} identify the person who submitted a proposal for naming the substance, if so requested by such person:

{iif) identfy the substance for which a name Is being considered:;

(iv) setforth the time within which comments and objections will be received and the person and place to whom they
should be directed;

(v) state the authonty under which the World Health Organization is acting and refer to these rules of procedure.
C Inforwarding the notice, the Director-General of the World Health Organization shall request that Member States take
such steps as are necessary lo prevent the acquisition of proprietary rights in the proposed name during the period itis under

consideration by the World Health Organization.

4. Comments on the proposed name may be forwarded by any person to the World Health Organization within four menths of
the date of publication, under article 3, of the name in the Chronicle of the World Health Organization.!

5. Afarmal objection to a proposed name may be filed by any interested person within four months of the date of publication,
under article 3, of the name in the Chronicle of the World Health Organization.!

A. Such objection shall.

(1} 1dentify the person objecting;

" Text adopled by the Executive Board of WHO in resolution EB15.A7 (Off. Rec Wid Health Org., 1955, 60, 3) and amended by the Board
in resolution EB43.R3 (Off. Rec. Wid Hith Org., 1969, 173, 10).

' The titie of this publication was changed fo WHC Chronicie in January 1959 Fram 1987 onwards lists of INNs are published in WHO
Drug Information
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(i} state his interest in the name;
(i) set forth the reasons for his objection te the name proposed.

6. Where there is a formal objection under article 5, the World Health Organization may either reconsider the proposed name
oruseils good offices to attempt ta obtain withdrawal of the objection. Without prejudice tothe considerationby the Warld Health
Drganization of a subsiitute name or names, aname shall nct be selected by the World Health Organizationas a recommended
international nonproprietary namewhile there exists a formal cbjection thereto filed underarticle 5 which has notbeen withdrawn.

7.Where no objecticn has been fiied under article 5, or all objections previously filed have beea withdrawn, the Director-General
of the World Health Organization shall give notice in accordance with subsection A of article 31hat the name has been selected
by the World Health Organization as a recommended international nonpropristary name.

8. Inforwarding a recommended international nonproprietary name to Member States underarticle 7, the Director-General of
the World Health Organization shall:

A. request that it be recognized as the nonproprietary name for the substance; and

B. request that Member States take such steps as are necessary to prevent the acquisiion of proprietary rights in the name,
including prohibiting registration of the name as a trade-mark or trade-name.

Annex 2

GENERAL PRINCIPLES FOR GUIDANCE IN DEVISING INTERNATIONAL
NONPROPRIETARY NAMES FOR PHARMACEUTICAL SUBSTANCES”

1. International Nenprogrietary Names (INN) should be distinctive in sound and spelling They should nat be inconvenientlylong
and should not be liable to confusion with names in common use.

2_The INN for a substance belonging to agroup of pharmacaologically related substances should, where appropnate, show this
relationship. Names thatare likely to convey to a patient ananatamical, physiological, pathological artherapeutic suggeston
should be aveoided

These pnimary priaciples are o be implemented by using the following secondary principles:

3. Indevising ihe INN of the first substance in a new pharmacological group, consideration should be givento the possibility
of devising suitable INN for related substances, belonging to the new group.

4 Indevising INN for acids, ane-word names are preferred; theirsalts should be named without modifying the acid name, e g
*axacillin® and “oxacillin sodium”, “lbufenac”and “ibufenac sodium”.

5. INN for substances which are used as salts shouldin general apply to the active base or the active acid. Namesfor different
salts or esters of the same active substance should differ only In respect of the name of the inactive acid or the inactive base.

For quaternary ammonium substances, the cation and anion should be named appropriately as separate componentis of a
quaternary substance and not in the amine-salt style.

&. The use of an 1solated letter or number should be avoided, hyphenated construction is aiso undesirable.

* In its twentieth rapont (WHO Technical Reporl Series, No 581, 1975), the WHO Expert Gommittee on Nonpropnetary Names faor
Pharmaceutical Subsiances reviewed the general principles for devising, and the procedures for sslecting, intamational nonpropriefary
names (INN) in the light of developments in pharmaceutical compounds in recent years. The mast significant change has been the
axtension 1o the naming of synthebic chemical substances of the practice previously used for substances onginating in or denved from
natural products. This practice invalves emplaying a characteristic “stem” indicatve of a commen property of the membars of a group.
The reasans for, and the mplications of, the change are fully discussed.
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7. Tofacilitate the transfation and pronunciation of INN, " should be usedinstead of “ph", “t"instead of “th”, “e” instead of "ag”
or “o0e”, and i instead of “y”; tha use of the letters “h™ and “k” should be avoidsd.

B. Provided thatthe names suggested are in accordance with these principles, names proposed by the parsondiscovering or
first developing and marketing a pharmaceutical preparation, or names al ready officially in usein any country, should receive
preferential consideration.

9. Group relationship in INN (see Guiding Principle 2) shouldif possible bs shown by using acommon stem. The following list
contains examples of stemns forgroups of substances, particularly fornew groups. There are many other stems inactive uss.’
Where a stem is shown without any hyphens it may be used anywhere in the name.

Latirt English

-acum -ae anti-inflammatory agents of the ibufenac group
-actidum -actide synthetic polypeptides with a corticotropin-like action
-adofum -adol ) analgetics

-adol- -adol- )

-astum -ast antiasthmalic, antiallergic substances notacting primanly as antihistaminics
-astinum -astine antihistaminics

-azepamum -azepam diazepam derivatives

-bactamum -bactam f3-lactamase inhibitors

bol bol steroids, anabolic

-buzonum -buzone anti-inflammatory analgesics, phenylbutazone dervatives
-cain- -cain- antifibrillant subsiances with local anaesthetic activity
~cainum -caine local anaesthetics

cef- cef- antibiotics, cefalosporanic acid derivatives

-cillinum =cillin antibiotics, dertvatives of 6-aminopenicillanic acid
-conazolum -conazole systemic antifungal agents, miconazole derivatives
cort cort corticosteroids, except prednisolone denvatives
-dipinum -dipine calcium channel blockers, nifedipine derivatives
-fibratum -fibrate clofibrate derivatives

gest gest steroids, progestogens

gli- gli- sulfonamide hypoglycaemics

10- io- iodine-containing contrast media

-ium -ium guaternary ammaonium compounds

-metacinum -metacin anti-inflammatory substances, indometacin denvatives
-mycinum -mycin antibiotics, produced by Streptomycesstrains
-nidazolum -nidazole antiprotozoal substances, metronidazole derivatives
-ololum -olol f-adrenoreceptor antagonists

-oxacinum -axacin antibacterial agents, nalidixic acid derivatives
-pridum -pride sulpiride derivatives

-pril{at)um pril{at) angiotensin-converting enzyme inhibitors

-profenum -profen anti-inflammatory substances, ibuprofen derivatives
prost prast prostaglandins

-relinum -relin hypephyseal hermaone release-stimulating peptides
-terolum -terol bronchodilators, phenethylamine derivatives

-tidinum -tidine histamine H ,-receptor antagonists

~traxatum -trexate folic acid antagonists

-verinum “vering spasmolytics with a papaverine-like action

vin- vin- ) vinca alkaloids

-vin- vin- )

! A more extensive isting of stems 15 contained in the working document Pharm. S/Nom.15 which 1s regularty updated and can be
requesled from Phamaceuticals, WHC, Geneva
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Annexe 1

PROCEDURE A SUIVRE EN VUE DU CHOIX DE
DENOMINATIONS COMMUNES INTERNATIONALES
RECOMMANDEES POUR LES SUBSTANCES PHARMACEUTIQUES’

L'Organisation mondiale dela Santé observe la procédure exposée ci-dessous pourl'atirfbutionde dénominations communes
internaticnales recommandées pourles substances pharmaceutiques, conformément a la résolution WHA3.11 de FAssemblée
mondiale de la Santé:

1. Les propositions de dénominations communes Internationales recommandées sont soumises a 'Organisation mondiale de
la Santé sur la formule prévue a cet effet.

2 Ces propositions sontsourmises par le Directeur général del'Organisation mondiale de la Santé aux experts désignés a cette
fin pammi les personnalités inscrites au Tableau d’experts dela Phamacopée Intemationale et des Préparations pharmaceutiques;
elles sontexaminées parles experts conformeément aux "Directives générales pour la formation des dénominations communes
internationales”, reproduites ci-aprés. Ladénomination acceptée estla dénomination employée parla personne qui découvre
ouqu, la premiére, fabrique etlance surle marché une substance pharmaceutique, Amoins gue des raisons majeures r'obligent
a4 s’dcarler de cette régle.

3. Aprés 'examen prevu & l'article 2, le Directeur général de I'Crganisation mandiale de |a Santé notifie qu'un projet de
dénomination commune internaticnale estal'étude

A Cette notificationest faite par une insertion dans la Chronique de 'Organisation mondraie dela Santd' et par Fenvoid'une
letire aux Etats Membres et aux commissions nationales de pharmacopée o autres organismes désignés parles Etats
Membres.

() Notification peut égaiement &tre faite A toute personne portant & la dénomination mise & 'étude un
intérétnotoire.

B. Cette notification contient les indications suivantes.
(ihdénemination mise a I'étude;

(iiy nom de I'auteur de la proposition tendant a attribuer une déncmination & la substance, si cette personne
le demande,

(iii) définition de la substance dont la dénomination est mise & I'étude;

(iv) délai pendant lequel seront regues les observations et les objections & {'égard de cette dénomination;
nom et adresse de la personne habilitée & recevoir ces observations et objections;

(v) mention des pouvoirs en vertu desquels agit!'Organisation mondiale de [a Santé et référence au présent
reglement.

C. Enenvoyant cette notification, le Directeur généralde'Organisationmondiale dela Santé demande aux Ftats Membres
deprendre |es mesures necessaires pour prévenir 'acquisition de droits de propn£té surladénomination proposée pendant
la période au cours de laqueile cette dénomination est mise & I'étude par 'Organisation mondiale de la Santé

4, Des observations sur la dénomination propasée peuvent étre adressées a 'Organisation mondiale de la Santé par toute
personne, dans les quaire mois qui suivent la date de publication de fa dénomination dans la Chronigue de {'Organisation
mondiale de la Santg' (voir l'article 3).

* e exte reproduit ici a été adopté par le Conserl exécutif dans la résolufion EB15.RY Actes off. Org. mond Santd, 1955, 60, 3) quil'a
ultérieurement amendé par la resolution EB43.R9 (Actes off. Org. mond, Santé 196%, 173, 10)

' Depuls janvier 1953, cette publication porte le titre de Chronique OMS. A partirde 1987, leslisles des DCis sont publiées dans les Inforrmations
pharmaceutiques OMS
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5 Toute personne intéressee peutformuler une objection formelle contre la dénomination proposée dans les quatre mois qui
suivent la date de publication de la dénomination dans la Chronique de 'Organisation mondiale de fa Santg’ (voir Padicle 3).

A. Cette objection doit s'accompagner des indications suivantes:
1) nomdel'auteurde I'objection;
i) intérét qu'il porte & la dénomination en cause;
i) raisons motivant!'objection contre la dénomination proposée

6. Lorsqu'une objectionformelle est formulée en vertu de 'aricle 5, 'QOrganisation mandiale de la Santé pautsoitsoumettrela
dénomination proposee & un nouvel examen, solt intervenir pour tenter d'obtenir le retrait de I'objection. Sans préjudice de
P'exarmen par elle d'une ou de plusieurs appellaticns de remplacement, 'Organisation mondiale de la Santé n'adopte pas
d'appellationcemme dénomination communeintermnationale recommandée tant qu'unecbjection formelle présentée conformément
al'article 5 n'est pas levée.

7. Lorsqu'il n'est formulé aucune objection en vertu de l'article 5 ou que toutes les objections présentdes ont été levées, le
Directeurgenéral de'Organisation mondialede la Santé fait une notification conformément aux dispositions de la sous-section
Adel'article 3, enindiquant que la dénomination a été choisie par 'Organisation mondiale de a Santé en tantque dénomination
communeinternationale recommandée.

8. Encommuniquantaux Etats Membres, conformément a l'article 7, une dénomination commune intemationale recommandée,
le Directeur général de 'Organisation mondiale de la Sants;

A.demande que cette dénomination soit reconnue comme dénomination commune de la substance considérée, et

B. demande aux Etat= Membres de prendre las mesures nécessaires pour préveniracquisition de droits de propriété sur
cette dénomination, notamment en interdisant le dépét de cette dénomination comme marque ou appellation
cammerciale.

Annexe 2

DIRECTIVES GENERALES POUR LA FORMATION DE DENOMINATIONS
COMMUNES INTERNATIONALES APPLICABLES AUX
SUBSTANCES PHARMACEUTIQUES*

1. Les dénominations communes internationales (DCI} devront se distinguer les unes des autres par teur consonance et leur
orthagraphe. Elles ne devront pas étre d’une longueur excessive, ni préter A confusion avec des appellations déja couramment
employaes.

2.La DClde chaque substance devra, si possible, Indiquer sa parenté pharmacologique. Les dénominations sus-ceptibles
d'évoquer pourles malades des considérations anatomiques, physiologiques, pathalogiques ou théra-peutiques devront étre
évitées dans la mesure du possible.

Qutre ces deux principes fondamentaux, on respectera les principes secondaires suivants

* Dans son vingtiéme rapport (Série de Rapports techniques de 'OMS, No. 581, 1875), le Comité OMS d'experts des Dénominations communes
pour les Substances pharmaceutiques a examiné les directives générales pour la formation des dénaminations communes intematonales et
la pracédure A suivre en vue de leur choix, comple tenu de i'évolulion du secteur pharmaceutque au cours des demibres années. La
modification la plus importante a é1é 'extension aux substances de synthase de la prabque normalement survie pour désigner les substances
tirées cu dénvees de produits naturels Cette pratique consiste & employer des syllabes communes ou groupes de syllabes communes
(segments clés) qui sont caracténstiques el indiquent une propriéié commune aux membres du groupe des substances pour lequel ces
segments clés ont 16 retenus Les raisons et les conséquences de cette moedification ont fait l'objet de discussions approfondies
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3. Lorsqu'on formerala DCI de la premiére substance d'un nouveau groupe pharmacolagigue, on tiendracompte dela possibilité
de former ultérieurement d'autres DCI appropriées paur les substances apparentéas duméme groupe.

4 Pourformer des DCI des acides, on utilisera de préférence un seul mot. Leurs sels devront &tre désignés par un terme qui
ne modifie pas le nom de I'acide d'erigine: par exemple "oxacilling” et “oxacilline sodique”, “Ipufénac” et “bufénac sodigue™.

5, Les DClpour les substances utilisées sous forme de sels devronten général s'appliquer &la base active (ou al'acide actif).
Les dénorminations pour différants sels ou esters d’une méme substance active ne différeront que par le nom de I'acide inactif
(ou de la base inactive).

Encequiconcerne les substances & base d'ammoniumquaternaire, la dénomination s'appliquerade fagonapproprigeau cation
et !'anion en tant gu’éléments distincts d'une substance quaternaire. On évitera de choisir une désignation évoquant un sel
aminé.

8. On évitera d'ajouter une lettre ou un chitfre isolé; en outre, on renoncera de préférence au traitd'union.

7. Pour simplifier |a traduction et la prenonciation des DC, la lettre "" sera utilisée & la place de "ph”, 't" ala place de "th", "¢”

i la place de “ae” ou "oe” et "' & la place de ‘y"; I'usage des lettres "n" et “k” sera aussi évité.

B. Onretiendra de préférence, pourautant qu'elles respectent les princlpes énonces ici, |es dénominations proposees parles
personnes qui ont découvert ou qui, les premiéres, ont fabriqué el lance surle marché les préparations pharma-ceutiques
considérées, ou les dénominations déja officiellement adoptéas par un pays.

9. La parenté entre substances d'un méme groupe (voir Directive générale 2) sera sl possibie indiquée dans les DGl parl'emploi
de segments clés communs Laliste ci-aprés contient des exemples de segments clés pour des groupes desubstances, surtout
pour des groupes récents. Iy a beaucoup d’autres segments cles en utilisation active.’ Les segments clés indiqués sanstrait
d'union pourront &tre Insérés n'importe cidans une dénomination.

Lafin Frangals

-acum -ac substances anti-inflammatoires du groupe del'ibufénac

-actidum -actde polypeptides synthétiques agissantcommela corlicotropine

-adolum -adol ) analgésiques

-adol- -adol- )

-astum -ast antiasthmatiques, anliallergiques n'agissant pas principalamenten tant
quiantihistaminiques

-astinum -astine antihistaminiques

-azepamum -azepam substances du groupe du diazépam

-bactamum -bactame inhibiteurs de B-lactarmases

bol bol stéroides anabolisants

-buzonum -buzone analgésigues anti-inflammatoires du groupe de la phénylbutazons

-cain- -cain- substances antifibrillantes a action anesthésique locale

-¢cainum -caine anesthésiques locaux

cef- cef- antibiotiques, dérivés del'acide céphalosporanique

-cillinum -cilline antibiotiques, dérivés de 'acide 6-aminopénicillanique

-conazolum -conazole agents antifongiques systémiques du groupe du miconazole

cort cort corticostéroides, autres que les dérivés de la prednisolone

-dipinum -dipine inhibiteurs du caicium du groupe de la nifédipine

-fibratum -fibrate substances du groupe du clofibrate

gest gest stéroides progestogénes

glh- gh- sulfamides hypoglycemiants

io- [[+3 produits de centraste iodés

-ium -ium ammoniums quatemaires

-metacinum -métacine substances anti-inflammatoires du groupe de Flindométacine

t Une liste pius compléle de segments clés est contenue dans le document de travail Pharm S/Nom. 15 qui est régulierement mis a jour et qui
peut &lre demandé auprés de 'Unité pharmaceutique, OMS, Genéve
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Latin Frangais

-mycinum -mycine antibictiques produits par des souches de Streptomyces
-nidazolum -nidazole substances antiprotozoaires du groupe du métronidazole
ololum -olol antagonistes des récepteurs f-adrénergiques

-oxacinum -oxacine substances anlibactériennes du groupe de 'acide nalidixique
~pridum -pride substances du groupe du sulpiride

-profenum -proféne substances anti-inflammatoires du groupe de l'ibuprotane
-pril{at)um -pril{ate) inhibfteurs de 'enzyrme de conversion de I'angiotensine
prost prost prostaglandines

-relinum -réline peptides stimulantlalibération d’hormones hypophysaires
-terolum -térol bronchodilatateurs, dérivés delaphénéthylamine

-tidinum -tidine antagonistes des récepteurs H ,del'histamine

-trexatum -trexate antagonistes del'acide folique

=verinum -véring spasmolyligues agissant comme la papavérine

vin- vin- ) alkaloides du type vinca

-vin- -vin- )

Anexo 1

PROCEDIMIENTO DE SELECCION DE DENOMINACIONES COMUNES
INTERNACIONALES RECOMENDADAS PARA LAS SUSTANCIAS FARMACEUTICAS'

La Organizacion Mundial de la Salud seguira el procedimients que se expone a continuacion para la seleccién de
dencrminaciones comunes intemacionales recomandadas paralas sustancias farmacéuticas, de conformidad conlo dispuesto
en la resolucion WHA3.11 de la Asamblea Mundial de la Salud:

1. Las propuestas de denominacicnes comunes internacionales recormnendadas se presentaran ala Organizacidn Mundial de
la Salud en lus formulanos que se proporcionen a estos efectos.

2. Estas propuestas seran sometidas por el Director General de laOrganizacién Mundialde la Salud alos Miembros del Cuadro
de Expertos de la Farmacopea Intemacional y las Preparaciones Farmacéuticas encargados de su estudio, para que las
examinen de conformidad conlos “Principios Generales de Orientacion paraformar Denominaciones Comunes internacionales
para Sustancias Farmacéulicas”, anexos a este Procedimiento. A menos gue haya poderosas razones en contra, la
denominacion aceptada serala empleada porla persona que haya descubierto, fabricado o puesto a la venta por ptimera vez
unasustanciafarmacéutica.

3. Unavez terminado el estudio a quese refiere el articul 2, el Director General dela Organizacidn Mundial dela Salud notificara
gue esta en estudic un proyecto de deneminacicn internacianal.

A. Esta notificacion se hard mediante una publicacion en la Cronica dela Orgarnzacion Mundial de la Salud' y el envio de
una carta alos Estados Miembros y a las comisiones nacionales de las farmacopeas u otros organismos designados
por los Estados Miembros,

(1} Lanotificacién puede enviarse también a las personas guetengan uninteres especial en unadenominacicn objeto
de estudio.

" Eltexto cormegide que aquf se reproduce fue adoptado par el Consejo Ejecutivo en la resolucién EB15 AT {Act. of. Org. mund. Salud,
1955, 60, 3) y enmendado por el Consejo en la resolucién EB43.R9 (Act of. Org. mund. Salud, 1969, 173, 10).

' Denominada Crémica de fa OMS desde enero de 1959 A partir de 1987, las listas de DCI se publican en informacion Farmacéutica
OMS.
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B. En estas notificaciones se inctuyen los siguientes datos:
{) denominaciénsometidaa estudio;

(i) nombre de la persona que ha presentada la propuesta de denominacién de la sustancia silo pide
esta persona;

() definicidn de la sustancia cuya denominacion esta en estudio;

(iv) plazofijade para recibir observaciones y objeciones, asi como nombre y direccion de la
persona a quien deban dirigirse, y

(v) mencion de los poderes confendos para el caso a la Organizacion Mundial de la Sajud y
referencia al presente procedimiento

C. Alenviar esta notificacién, el Director General dela Organizacion Mundial de la Salud solicitara de los Estados Miembros
la adopcidn de todas las medidas necesarias para impedrr la adquisicion de derechos de propiedad sobre la
denominacion propuesta, durante el pericdo en que la Organizacidén Mundial de la Salud tenga en estudio esta
denominacion

4, Todapersona puede formular ala Qrganizacion Mundial dela Salud obsarvaciones sobre la denominacién propuesta, dentro
delos cuatromeses siguientes asu publicacion en la Cronica dela Organizacidn Mundial de la Salud, conforme alo dispuesto
enelarticulo 3.

5. Toda persona interesada puede presentar una objecidn formal contrala dencminacién propuesta, dentroda los cuatro meses
siguientes a su publicacidn en la Cronica de la Organizacién Mundial de fa Salud, conforme a lo dispuasto en el articulo 3.

A. Esta cbjecién deberd acompaniarse de los siguientes datos:
1) nombre dela persana que formula la objecion,
ii) causasquemotivan su interés poria denominacién, y
i) causas que motivan su ohjecion a la denominacidn propuesta.

6. Cuando se haya presentado una objecian formal en la farma prevista en el articuio 5, la Organizacién Mundial de la Salud
puede scmeter a nueve estudic la denominacién propuesta, o bien utlizar sus buenos oficios para lograr que se retire la
objecidén. Sin perjuicio de que laOrganizacion Mundial dela Salud estudie una o varias denominaciones en sustitucién de la
primitiva, ningunadenominacion podra ser seleccionada porla Crganizacién Mundial de la Salud como denominacién cormin
internacional recomendada entanto que exista una objecién formal, presentada como previene el articulo 5, que no haya sido
refirada.

7. Cuando no se haya formulado ninguna objecion en la forma prevista en el articulo 5, o cuando todas las objeciones
presentadas hayan sido retiradas, €l Director de la Qrganizacion Mundial de 'a Salud netificard, conforme alo dispugstoenel
parrafo A del articulo 3, que la denominacion ha sido seleccicnada por la Organizacion Mundial de la Salud como denominacion
comun internacional recomendada.

8 Al comunicar a los Estades Miembros una denominacién comin internacianal conforme a lo previsto en el articulo 7, el
Director General de la Organizacion Mundial de la Salud:

A. solicitard que esta denominacién sea reconocida como denominacion comun para la sustancia de que se trate, y
B solicitaradelos Estados Miembros|a adopoidn de todas las medidas necesanas paraimpedirlaadquisicion de derechos
de propiedad sobre ladenominacion, incluse la prehibicion de registrarlacomo marca de fabrica o como nombre comercial.
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Anexo 2

PRINCIPIOS GENERALES DE ORIENTACION PARA FORMAR DENOMINACIONES
COMUNES INTERNACIONALES PARA SUSTANCIAS FARMACEUTICAS*

1. Las Denominaciones Comunes Intemacionales (DCI) deberan diferenciarse tanto fonética coma ortograficamente, No
deberdn serincomadamente largas, ni dar lugar a confusion con denominaciones de uso comun.

2. La DCI de una suslancia que pertenezca a un grupo de sustancias farmacoldgicamente emparentadas deberd mostrar
apropiadamente esta parentesco. Deberan evitarse los nombres que puedan inducir facilmente en el paciente sugestiones
anatomicas, fisiolégicas, patolégicas o terapéuticas.

Estos principios primarios deberan ser temdos en cuenta af aphicar los siguientes prncipios secundarios:

3. Alidearla DCl de la primera sustancia de un nuevo grupo farmacoldgico, deberd lencrse en cuenta la posibilidad de formar
DCl convenientes paralas sustancias emparentadas que vengan a Incrementar et nuevo grupo.

4. Alidear DCI para acidos, se preferiran las de una sola palabra; sus sales deberan denominarse sin modificar el nombre de

]

dcido; p. )., "oxaciling" y “oxacilina sddica”, “ibufenaco” e ‘ibufenaco sddico®.

5. Las DCl paralas sustancias que se usan en forma de sal, deberan en general aplicarse a la base activa o, respectivamente,
al acide activo, Las denominaciones para diferentes sales o ésteres de lamisma sustancia activa solamente deberan diferir
en el nombre de acido o de la base inactivos.

En los compuestas de amonio cuaternario, el cation y el anidn deberdn denominarse adecuadamente por separado, como
componentes iIndependientes de una sustancia cuaternaria y no como sales de una amina.

& Deberd evitarse el emplec de unalelra o un nimero aislados; también es indeseable el empleo de guiones.

7. Parafacilitar latraduccion y la pronunciacion se emplearan de preferencia las letras "f° en lugar de “ph”, “t” enlugar de "th”,

"W,

*e" en lugar de "ae” u “oe” e 9" en lugar de "y"; se debera evitar el empleo de las letras "h"y k.

8. Siempre que las denominaciones que se sugieran estén de acuerdo con estos principios, recibirdn una consideracion
preferentelas denominaciones prepuestas por la persona que hayadescubierto la sustancia, o la que primeramente fabrique
0 ponga a la venta la sustancia farmacéutica, asi como las denominaciones oficialmente adoptadas en cualquier pais.

8.Enlas DCI, larelacién de grupo o parentesco (véanse los Principios Generales de Orientacion, apartado 2) se indicard en
lo posible utilizando una particula comun. Enla ksta siguiente se dan algunos ejemplos de estas particulas en relacion con
diversos grupos de sustancias, en particular los de nueve cufio. Hay otras muchas particulas comunes en uso.! Cuando la
particula ne lleva ningtin guion, cabe utilizarla en cualquier parte de fa denominacian.

" En su 20° informe (OMS, Sene de Informes Técnicos, No. 581, 1975) el Comite de Experics de la OMS en Denominaciones Comunes para
Sustancias Farmacéuticas examina los principios generales de onentacién para farmar denominaciones comunes intemagionales (CChyel
procedimiento de seleccién de las mismas, teniendo en cuenta las novedades registradas en los Glimos afios en materia de preparaciones
tarmacéuticas Entre las modificaciones, la méas importante ha sido la exiension a las sustancias quimicas sintéticas de la practica reservada
antgriormente para designar sustancias onginaras o denvadas de productos naturales. Esta practica consiste en emplear una particula
caracteristica que indique una propiedad comdn a los rmembros de un determinado grupa de sustancias, En el informe se examinan a fonda
las razones de esta medificacign y sus consecuencias

* El documnento de trabajo Pharm S/Norm 15, que se pone al dia regularmente, conlizne una lista mds extensa de particulas comunes Las
personas que deseen recibirlo deberdn solicitar su envio al Servicio de Preparaciones Farmacéubcas, OMS, Ginebra (Suiza)
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Latin

-acum
-actidum
-adolum
-adol-
-astum
-astinum
-azepamum
-bactamum
hol
-buzonum
~cain-
-cainum
cef-
-cillinum
-conazolum
cort
-dipinum
-flbratum
gest

gli-

10-

-ium
-metacinum
-mycinum
-nidazolum
-ololum
~oxacinum
-prdum
-prilatjumn
-profenum
prost
-relinum
-terolum
-fidinum
-trexatum
-verinum
vin-

-vin-

Espafiol

-aco
-actida
-adol }
-adol- ]
-ast
-astina
-azepam
-bactam
bol
-buzona
-caln-
-caina
cef-
-cliina
-conazol
cort
~dipino
-fibrato
gest
qli-

io-

-ic
-metacina
-micina
-nidazol
-clol
-OXACIND
-prida
-pril{at)
-profeno
prost
-relina
-terol
tidina
-trexato
-verina
vin- 1
-vin- |}

antinflamatorics del grupo del ibufenaco
polipéptidos sintéticos de accién semejante ala corticotropina
analgésicos

antiasmaticos y antialérgicos que no actlan principalmente como antihistaminicos
anthistaminicos

sustancias del grupo del diazepam

inhibidoresde B-lactamasas

esteroides anabdlizantes

analgésicos antinflamatcrios del grupo de la fenilbutazona
antifibrilantes con aclividad anestesicalocal

anestésicos locales

antibidticos denvados del acido cefalosporanica
antibicticos denvados del dcide 6-aminopenicilanico
antifungicos sistémicos del grupo del miconazel
corticosteroides, excepto los del grupo de la prednisolona
antagonistas del calcio del grupo del nifedipinc

sustancias del grupo del clofibrato

asteroides progestagenos

sulfonamidas hipoglucemiantes

medios de contraste que contignen yodo

compuestos de amonia cuaternario

antiinflamatorios del grupode laindometacina
antibishicos, producidos porcepas de Strepfomyces
antiprotozoarios del grupo del metronidazol

blequeadores f-adranérgicos

antibacterianos del grupo del acido nalidixico

systancias del grupo de la sulpirida

inhibidores de la enzimatransformadora de la angiotensina
antiinflamatorios del grupo del ibuprofeno

prostaglandinas

péptidos estimulantes de la liberacién de hormonas hipofisarias
broncodilatadores derivados dela fenetilamina
antagonistas del receptar H2 dela histamina

antagonistas del &cide folico

espasmoliticos de accién semejante a la de la papaverina
alcaloides de lavinca
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