WHO Drug Information, Vol. 8, No. 2, 1994 Proposed INN: List 71

International Nonproprietary Names for
Pharmaceutical Substances (INN)

Notice is hereby given that, in accordance with article 3 of the Procedure for the Selection of Recommended
international Nonproprietary Names for Pharmaceutical Substances (see Annexes), the names given in the list on
the following pages are under consideration by the World Health Organization as Proposed International Nonproprietary
Names. The inclusion of a name in the lists of Proposed International Nonproprietary Names does not imply any
recommendation of the use of the substance in medicine or pharmacy.

Lists of Proposed (1-65) and Recommended (1-31) International Nonproprietary Names can be found in Cumulative
List No. 8 1992. The statements indicating action and use are based largely on information supplied by the
manutacturer. This information is merely meant to provide an indication of the potential use of new substances at the
time they are accorded Proposed International Nonproprietary Names. WHO is not in a position either to uphold these
statements or to comment on the efficacy of the action claimed. Because of their provisional nature, these descriptors
will neither be revised nor included in the Cumulative Lists of INNs.

Dénominations communes internationales
des Substances pharmaceutiques (DCI)

Il est notifié que, conformément aux dispositions de larticle 3 de la Procédure a suivre en vue du choix de
Dénominations communes internationales recommandées pour les Substances pharmaceutiques (voir Annexes) les
dénominations ci-dessous sont mises & l'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 I'utilisation de la substance correspondante en médecine ou en pharmacie.

On frouvera d'autres listes de Dénominations communes internationales proposées (1-65) et recommandées (1—
31) dans la Liste récapitulative No. 8, 1992. Les mentions indiquant les propriétés et les indications des substances
sont fondées sur les renseignements communiqués par le fabricant. Elles ne visent qu'a donner une idée de
['utilisation potentielle des nouvelies substances au moment oU elles sont I'objet de propositions de DCI. L'OMS n'est
pas en mesure de confirmer ces déclarations ni de faire de commentaires sur 'efficacité du mode d'action ainsi décrit.
En raison de leur caractére provisoire, ces informations ne figureront pas dans les listes récapitulatives de DCI.

Denominaciones Comunes Internacionales
para las Sustancias Farmacéuticas (DCI)

De conformidad con lo que dispone el parrafo 3 del “Procedimiento de Seleccién de Denominaciones Comunes
internacionales Recomendadas para las Sustancias Farmacéuticas" (véanse Anexos), se comunica por el presente
anuncio que las denominaciones detaliadas en las paginas siguientes estan sometidas a estudio por la Organizacion
Mundial de La Salud como Denominaciones Comunes Internacionales Propuestas. La inclusién de una denominacién
en las listas de las DC! Propuestas no supone recomendacion alguna en favor del empleo de la sustancia respectiva
en medicina o en farmacia.

Las listas de Denominaciones Comunes Internacionales Propuestas (1-65) y Recomendadas (1-31) se encuentran
reunidas en Cumulative List No. 8, 1992. Las indicaciones sobre accién y uso que aparecen se basan principalmente
en la informacion facilitada por los fabricantes. Esta informacién tiene por objeto dar una idea Unicamente de las
posibilidades de aplicacién de las nuevas sustancias a las que se asigna una DCI| Propuesta. La OMS no esta
facultada para respaldar esas indicaciones ni para formular comentarios sobre la eficacia de la accién que se atribuye
al producto. Debido a su caracter provisional, esos datos descriptivos no deben incluirse en las listas recapitulativas
de DCI.
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Proposed International Nonproprietary Names: List 71

Comments on, or formal objections to, the proposed names may be forwarded by any person to the iINN Programme
of the World Health Organization within four months of the date of their publication in WHO Drug Information, i.e.,
for List 71 Proposed INN not later than 30 November 1994,

Dénominations communes internationales proposées: Liste 71

Des observations ou des objections formelles a I'égard des dénominations proposées peuvent étre adressées par
toute personne au Programme des Dénominations communes internationales de I'Organisation mondiale de
Santé dans un délai de quatre mois & compter de la date de leur publication en anglais dans WHO Drug Information,
c'est a dire pour la Liste 71 de DCI Proposées le 30 novembre 1994 au plus tard.

Denominaciones Comunes Internacionales Propuestas: Lista 71

Cualquier persona puede dirigir observaciones u objeciones respecto de las denominaciones propuestas, a
Programa de Denominaciones Comunes Intérnacionales de la Organizacion Mundial de la Salud, en un plazo de
cuatro meses, contados desde la fecha de su publicacién en la versién inglesa de WHO Drug Information, es decir,
para la Lista 71 de DCI Propuestas el 30 de noviembre de 1994 a mas tardar.

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

DC! Proposée Nom chimique ou description : Propriétés et indications: Formule brute
Numéro dans le regisitre du CAS: Formule développée

DC! Propuesta Nombre quimico o descripcién: Accion y uso: Férmula empirica
Ndmero de registro del CAS: Férmula desarrollada

acidum gadoxeticum

gadoxetic acid dihydrogen [N-[(2S)-2-[bis(carboxymethyl)amino]-3-(p-ethoxyphenyi)propyl}-
N-[2-[bis{carboxymethyl)amino]ethyl]glycinato(5-)]gadolinate(2-)
paramagnetic contrast medium

acide gadoxétique dihydrogéno[N-[(2S)-2-[bis(carboxyméthyl)amino]-3-(4-éthoxyphényl)propyl]-
N-[2-[bis(carboxyméthyl)amino]éthyl]glycinato(5-)]gadolinate(2-)
produit de contraste paramagnétique

acido gadoxetico dihidrégeno [N-[(2S)-2-[bis(carboximetil)amino]-3-(p-etoxifenil)propil]- N-[2-
[bis{carboximetil)amino]etil]glicinato(5-)]jgadolinato(2-)
medio paramagnético de contraste

C23Ha0GdN3011 135326-11-3

CO,

_OZCW . ’G(;igi\ l/
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acidum ibandronicum
ibandronic acid

acide ibandronique

acido ibandrénico

acidum olpadronicum
olpadronic acid

acide olpadronique

&cido olpadrénico

acidum zoledronicum
zoledronic acid

acide zolédronique

éacido zoledrénico

[1-hydroxy-3-(methylpentylamino)propylidene]diphosphonic acid
calcium regulator

acide [1-hydroxy-3-[méthyl(pentyl)amino]propylidéne]bisphosphonique
régulateur du calcium

acido [1-hidroxi-3-(metilpentilamino)propilideno]difosfénico
regulador del calcio

CoH23aNO7P2 114084-78-5

Oy, ~OH

CHs o’/P ~oH

[3-(dimethylamino)-1-hydroxypropylidene]diphosphonic acid
calcium regulator

acide [3-(diméthylamino)-1-hydroxypropylidéne]bisphosphonique
régulateur du calcium

acido [3-(dimetilamino) -1-hidroxipropilideno]difosfénico
regulador del calcio

CsHisNO7P2 63132-39-8

(1-hydroxy-2-imidazol-1-ylethylidene)diphosphonic acid
calcium regulator

acide [1-hydroxy-2-(1 H-imidazol-1-yl)éthylidéne]bisphosphonique
régulateur du calcium

acido (1-hidroxi-2-imidazol-1-iletiliden)difosfénico
regulador del calcio

CsH10N207P2 118072-93-8
o) OH
Ip ~
P
N/ﬁ HO ~oH
NN
_OH

P
o OH

RN
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apaxifyllinum
apaxifylline

apaxifylline

apaxifilina

atorvastatinum
atorvastatin

atorvastatine

atorvastatina

balaziponum
balazipone

balazipone

balazipona

(-)-(S)-8-(3-oxocyclopentyl)-1,3-dipropylxanthine
nootropic agent

(-)-(5)-8-(-3-oxocyclopentyl)-1,3-dipropyl-3,7-dihydro-1 H-purine-2,6-dione
nootrope

(-)-(S5)-8-(3-oxociclopentil)-1,3-dipropilxantina

nootropo

C16H22N403 151581-23-6

3

(BR,3R)-2-(p-fluorophenyl)-B,3-dihydroxy-5-isopropyl-3-phenyi-4-(phenylcarba=
moyl)pyrrole-1-heptanoic acid
antihyperiipidaemic

acide (3R,5R)-7-[2-(4-fluorophényl)-5-(1-méthyléthyl}-3-phényl-4-[(phényl=
amino)carbonyl}-1H-pyrrol-1-yl}-3,5-dihydroxyheptanoique

hypolipémiant

acido (BRA,3R)-2-(p-fluorofenil}—B,d-dihidroxi-5-isopropil-3-fenil-4-(fenilcarbamoil)=
pirrol-1-heptanocico

antihiperlipémico

Ca3HasFN20s 134523-00-5

HaC _CHj

@\ Q H OH H OH
> > COH
N Z N/M 2

m-(2-acetyl-3-oxo-1-butenyl)benzonitrile
cytoprotective
3-(2-acétyl-3-oxobut-1-ényl)benzonitrile
cytoprotecteur
m-(2-acetil-3-oxo-1-butenil)benzonitrilo
citoprotector
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balofloxacinum
balofloxacin

balofloxacine

balofloxacino

berupipamum
berupipam

bérupipam

berupipam

C13H11NO2 137109-71-8
o} N
HsC
HaC
0]

(£)-1-cyclopropyl-6-fluoro-1,4-dihydro-8-methoxy-7-[3-(methylamino)piperidino]-
4-oxo-3-quinolinecarboxylic acid
antibacterial

acide (RS)-1-cyclopropyl-6-fluoro-8-méthoxy-7-[3-(méthylamino)pipéridin-1-yij}-

4-oxo-1,4-dihydroquinoléine-3-carboxylique
antibactérien

acido (1)- 1-ciclopropil-6-fluoro-1,4-dihidro-8-metoxi-7-[3-(metilamino)=
piperidino]-4-oxo-3-quinolincarboxilico

antibacteriano
C20H24FN3O4 127294-70-6
and enantiomer
mHy ot énantiomére
H N N y enantiomero
HaC—NH |
F COH

(+)-(55)-5-(5-bromo-2,3-dihydro-7-benzofuranyl)-8-chioro- 2,3,4,5-tetrahydro-3-
methyi-1H-3-benzazepin-7-ol
antipsychotic

(+)-(8)-5-(5-bromo-2,3-dihydrobenzofuran-7-yl)-8-chloro-3-méthyl-2,3,4,5-
tétrahydro-1H-3-benzazépin-7-ol
psychotrope

(+)-(5S)-5-(5-bromo-2,3-dihidro-7-benzofuranil}-8-cloro- 2,3,4,5-tetrahidro-3-metil-
1H-3-benzazepin-7-ol

antipsicdtico
C1gH19BrCINO» 150490-85-0
Cl
N—CH,
HO
H™ L
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candesartanum
candesartan

candésartan

candesartan

cefluprenamum
cefluprenam

céfluprénam

cefluprenam

cefoselisum
cefoselis

2-ethoxy-1-[p-(o-1 H-tetrazol-5-ylphenyl)benzyl]-7-benzimidazolecarboxylic acid
angiotensin Il receptor antagonist

acide 2-éthoxy-1-[4-[2-(1 H-tétrazol-5-yl)phényl]benzyl]-1 H-benzimidazole-
7-carboxylique

antagoniste du récepteur de l'angiotensine Il

acido 2-etoxi-1-[p-(0-1 H-tetrazol-5-ilfenil)bencil]- 7-bencimidazolcarboxilico
antagonista del receptor de angiotensina Il

C24H20N403 145040-37-5
CO.H
N=N
1 \
HN__N

(-)-[(E)-3-{(6 A,7 R)-7-[2-(5-amino-1,2,4-thiadiazol-3-yl)glyoxylamido]-2-carboxy-
8-ox0-5-thia-1-azabicyclo [4.2.0]oct-2-en-3-yl]allyl)(carbamoylmethyl)ethyl=
methylammonium hydroxide, inner salt, 72-(2)-[O- (fluoromethyl)oxime]
antibiotic

(-)-(2-amino-2-oxoéthy!)[( E)-3-[(6 A,7 R)-7-[[(2)-2-(5-amino-1,2 4-thiadiazol-3-yl)-
2-[(fluorométhoxy)imino]acétyllamino}-2-carboxylato-8-oxo-5-thia-1-azabicyclo=
[4.2.0]oct-2-én-3-yl]prop-2-ényljéthylméthylammonium

antibiotique

hidréxido de (-)-[(E)-3-[(6R,7 R)-7-[2-(5-amino-1,2,4-tiadiazol-3-il)glioxilamido]-
2-carboxi-8-oxo-5-tia-1-azabiciclo [4.2.0]oct-2-en-3-illalill(carbamoilmetil)
etiimetilamonio ,sal interna , 72-(2)-[O-(fluorometiljoxima

antibidtico

C20H25FNsO6S2 116853-25-9

F -
( co,
o © +
NWNH-- H30> o)
4
S
S H H HsC
>=N o)
HoN

(-)-5-amino-2-[{(6 R,7 A)-7-[2-(2-amino-4-thiazolyl)glyoxylamido}-2-carboxy-8-
oxo-5-thia-1-azabicyclo[4.2.0]oct-2-en-3-ylJmethyl]-1-(2-hydroxyethyl)=
pyrazolium hydroxide, inner salt, 72-(2)-(O-methyloxime)

antibiotic
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céfosélis (-)-5-amino-2-[[(6 R,7 R)-7-[[(Z)-2-(2-aminothiazol-4-yi)-2-(méthoxyimino)=
acétyllamino]-2-carboxylato-8-oxo-5-thia-1-azabicyclo[4.2.0Joct-2-én-3-yl]=
méthyl]-1-(2-hydroxyéthyl)-1 H-pyrazolium

antibjotique
cefoselis (-)-5-amino-2-[[(6 R,7 R)-7-[[(2)-2-(2-aminotiazol-4-il)-2-(metoxiimino)acetillamino}-
2-carboxilato-8-oxo-5-tia-1- azabiciclo[4.2.0]oct-2-en-3-il|metil]-1-(2 hidroxietil)-
1H-pirazolio
antibidtico
C19H22Ns0O6S2 122841-10-5
c|:H3 CO,
ro +
N NT N=
N NH-- s N /
4
HN—C | H H /( NH,
S HO

cilmostimum

cilmostim 1-223-colony-stimulating factor 1 (human clone p3ACSF-69 protein moiety
reduced) dimer, cyclic (7—90), (77— 90'), (31-31"), (48—139), (48'> 139"),
(102—148), (102'> 146' }-heptakis(disuifide)
immunomodulator

cilmostime (7-90), (7= 90'), (31531"), (48—5139), (48'> 139'), (102—146), (102'—
146" )-heptakis(disulfure cyclique) du dimére de 1-223-facteur 1 de stimulation
des colonies (partie protéique réduite du clone humain p3ACSF-69)
immunomodulateur

cilmostim (7590), (77— 90'), (831531"), (48—139), (48'> 139'), (102—-146), (102'>
146" )-heptakis(disulfuro ciclico) del dimero de 1- 223-factor 1 de estimulacién de
colonias (fraccién proteica reducida del clon humano p3ACSF-69)
inmunomodulador

C2198H3430N5880704S28 148637-05-2

cipamfylline
cipamfylline 8-amino-1,3-bis(cyclopropylmethyl)xanthine
polymorphonuclear neutrophil modulator
cipamfylline 8-amino-1,3-bis(cyclopropyliméthyl)-3,7-dihydro-1H-purine-2,6-dione
modulateur des polymorphonuciéaires neutrophiles
cipamfilina 8-amino-1,3-bis(ciclopropilmetil)xantina
modulador de los neutrofilos polimorfonucileares
C13H17NsO2 132210-43-6

e
v
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colestimidum
colestimide

colestimide

colestimida

dacliximabum
dacliximab

dacliximab

dacliximab

delavirdinum
delavirdine

délavirdine

delavirdina

2-methylimidazole polymer with 1-chloro-2,3-epoxypropane
antihyperlipidaemic

copolymére de 2-méthylimidazole et de 1-chloro-2,3-époxypropane
hypolipémiant

polimero de 2-metilimidazol con 1-cloro-2,3-epoxipropano
antihiperlipémico

(CaHeN2.CaHsCIO)n  95522-45-5

CHa cr
N'

immunoglobulin G 1 (human-mouse monoclonal clone 1H4 y-chain anti-human
interleukin 2 receptor), disulfide with human-mouse monoclonal clone 1H4 light
chain, dimer

immunosuppressant

immunoglobuline G 1 (chaine y de I'anticorps monoclonal du clone homme-
souris 1H4 dirigé contre le récepteur de l'interleukine 2 humain), dimére du
disulfure avec la chaine légére de F'anticorps monocional du clone homme-
souris 1H4

immunosuppresseur

inmunoglobulina G 1(cadena y del anticuerpo monocional del clon humano-
murino 1H4 anti-receptor de la interleukina 2 humano), dimero del disulfuro con
Ja cadena ligera del anticuerpo monoclonal del clon humano-murino
inmunosupresor

Ce3o4HosssN169602012S 44 152923-56-3

1-[3-(isopropylamino)-2-pyridyl]-4-[(5-methanesulfonamidoindol-2-yl)carbonyl]=
piperazine
antiviral

1-[3-[(1-méthyléthyl)amino]pyridin-2-yl]-4-{{5-[(méthylsulfonyl)amino]-1 H-indol-
2-yllcarbonyl]pipérazine
antiviral

1-[3-(isopropilamino)-2-piridil]-4-[(5-metanosulfonamidoindol-2-il)carbonil]=
piperazina
antiviral
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C22H28Ns03S 136817-59-9
H
W I~
S Y,
HoC™ N N
H ( _> CHy
N HN
CH
7 3
VAR

dexpemedolacum
dexpemedolac (15,4R)-4-benzyl-1-ethyl-1,3,4,9-tetrahydropyrano{3,4- blindole- 1-acetic acid

analgesic
dexpémédolac acide 2-[(15,4RA)-4-benzyl-1-éthyl-1,3 4 9-tétrahydropyrano|[3,4-bjindol-1-yl]=

acétique

analgésique
dexpemedolaco &cido (15,4 R)-4-bencil-1-etil-1,3,4,9-tetrahidropirano(3,4- blindol-1-acético

analgésico

C22H2aNO3 114030-44-3
efegatranum
efegatran N-methyl-b-phenylalanyl-N-[(15)-1-formyl-4-guanidinobutyl]-L-prolinamide

thrombin inhibitor
efégatran (25)-N-[(15)-1-formyl-4-guanidinobutyl]-1-[(2 A)-2-(méthylamino)-3-

phénylpropanoyljpyrrolidine-2-carboxamide

inhibiteur de la thrombine
efegatran N-metil-o-fenilalanil-N-[(1S5)-1-formil-4-guanidinobutil]-L-prolinamida

inhibidor de la trombina

C21H32NeO3 105806-65-3

ot
H NH
y o]
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efletirizinum
efletirizine [2-[4-[bis(p-fluorophenyl)methyi]-1-piperazinyl]ethoxyJacetic acid
histamine-Hy receptor antagonist

éflétirizine acide 2-[2-[4-[bis(4-fluorophényl)méthyljpipérazin-1-yljéthoxyjacétique
antagoniste des récepteurs Hy de I'histamine

efletirizina 4cido [2-[4-[bis(p-fluorofenil)metil]-1-piperazinilletoxijacético
antagonista de los receptores Hy de Ia histamina

C21H24F2N203 150756-35-7

F N /\\/O\/COzH
oS

J

F
eprosartanum
eprosartan (E)-2-butyi-1 -(p-carboxybenzyl)-a-2-thienylimidazole-5-acrylic acid
angiotensin Il receptor antagonist
éprosartan acide (E)-3-[2-butyl-1-(4-carboxybenzyl)-1 H-imidazol-5-yi]-2-[(2-thiényl)méthyl]=
prop-2-énoique
antagoniste du récepteur de l'angiotensine Il
eprosartan 4cido (E)-2-butil-1-(p-carboxibencil)-a-2-tienilimidazol-5-acrilico
antagonista del receptor de angiotensina Il
C23H24N204S 133040-01-4

!\

N S

r\
HacMN F COH

HO.C

follitropinum alfa

follitropin alfa follicle-stimulating hormone, glycoform o
a-subunit:
chorionic gonadotropin (human a-subunit protein moiety reduced)
B-subunit:
foliicle-stimulating hormone (human clone A 15B B-subunit protein moiety
reduced)
hormone
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follitropine alfa hormone folliculo-stimulante, forme glycosyiée o
Sous-unité o :
gonadotropine chorionique (partie protéique réduite de la sous-unité o humaine)
Sous-unité B :
hormone folliculo-stimulante (partie protéique réduite de la sous-unité B du clone
humain A 15B)
hormone

folitropina alfa hormona estimulante del folicuio, glicoforma o
subunidad « :
gonadotropina corionica (fraccién proteica reducida de la subunidad o humana)
subunidad B :
hormona estimulante del foliculo (fraccién proteica reducida de la subunidad B
del clon humano humane A 15B)

homona
o Caz7Hes2N1220124S13 56832-30-5
B : CsasHsaaN1450171S13 110909-60-9
9002-68-0
fuladectinum
fuladectin . a mixture of components A, and A, (80:20) :
componentA,:

4-[2-[[(2aE4E5S65,6'R7R8E11R,13R,155,17aR,20R,20aA,20b S)-6"ethyl-
3.4'5'6,6',7,10,11,14,15,17a,20,20a,20b-tetradecahydro-20,20b-dihydroxy-
§',6,8,19-tetramethyl-17-oxospirof 11,15-methano-2H,13H,17 H-furo[4,3,2-
pql[2.6]benzodioxacyclooctadecin-13,2'-[2H]pyran]-7-yljoxylethyl]-N-
methylmethanesulfonanilide

componentA,:
4-[2-[[(2aE,4E,5'S,6S,6'R,7R8E11R,13R,155,17aR,20R,20aR,20bS)-
3'.,4',5'6,6',7,10,11,14,15,173,20,20a, 20b-tetradecahydro-20,20b-dihydroxy-
§',6,6',8,19-pentamethyl-17-oxospiro[11,15-methano-2 H,13H,17 H-furo[4,3,2-
pql[2,6]benzodioxacyclooctadecin-13,2'-[2 H]pyran}-7-ylloxylethyl]- -
methylmethanesulfonanilide

fuladectine melange des constituants A, et A, (80:20) :
constituantA, :
N-[4-[2-[[(2aE4EBE)-(2'R,5'S6S5,6'R,7R,11R,15S,17aR,20R,20aR,20b S)-6'-
ethyl-20,20b-dihydroxy-5',6,8,19-tétraméthyl-7-oxo-3',4',5',6,6',7,10,11,14,15,
17a,20,20a,20b-tétradécahydrospiro[11,15-méthano-2 H,13H,17 H-furo[4,3,2-
Pal[2,6]benzodioxacyclooctadécene-13,2'-[2 Hpyran]-7-ylJoxy]éthylphényl]-
N-méthyiméthanesulfonamide
constituant A, :
N-[4-[2-[[(2aE,4EBE)-(2'R,5'S,65,6'R,7R,11R,155,17aR,20R,20aR,20b S)-
20,20b-dihydroxy-5',6,6',8,19-pentaméthyl-7-oxo-3',4',5',6,6',7,10,11,14,15,
17a,20,20a,20b-tétradécahydrospiro[11,15-méthano-2H,13H,17 H-furo[4,3,2-
pql[2,6]benzodioxacyclooctadéceéne-13,2"-[2 Hlpyran]-7-ylloxy]éthyllphényl]-
N-méthylméthanesulfonamide
antihelmintique (vét.)

fuladectina mezcla de los componentes A, y A, (80:20) :
componente A, :
4-[2-[[(2aE4E5'S6S,6'R7RB8E11R13R,155,17aR,20R,20aR,20b S)-6"¢til-
3'4'5'6,6'7,10,11,14,15,17a,20,20a,20b-tetradecahidro-20,20b-dihidroxi-
§',6,8,19-tetrametil-17-oxospiro[11,15-metano-2H,13H,17 H-furo[4,3,2-
pql[2,6]benzodioxaciclooctadecin-13,2'-[2 H]piran]-7-il]oxi]etil]- A
metiimetanesulfonanilida
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gadoversetamidum
gadoversetamide

gadoversétamide

gadoversetamida

idramantonum
idramantone

idramantone

idramantona

componente A,
4-[2-[[(2aE4E5'S6S,6'R7TRBE11R,13R,155,17aR,20R,20aR,20bS)
3'.4'5'6,6',7,10,11,14,15,173,20,20a,20b-tetradecahidro-20,20b-dihidroxi-
5'6,6',8,19-pentametil- 17-oxospiro[ 11,15-metano-2 H,13H,17 H-furo[4,3,2-
Pql[2,6]benzodioxaciclooctadecin-13,2'-[2 H]piran]-7-ilJoxijetil}- &
metilmetanesulfonanilida

anthelmintico (vet.)

A4, 80%: Ca2HsgNO10S 150702-32-2
Az, 20%: Ca1Hs57NO10S 150702-33-3

Ay R= CHz'CHa

A3:R=CH3

[N, N-bis[2-[[(carboxymethyl)[(2-methoxyethyl)carbamoyl]methyl]amino]ethyl]=
glycinato(3-)]gadolinium
diagnostic agent

[N, N-bis[2-[(carboxyméthyl)[2-[(2-méthoxy éthyl)amino]-2-oxoéthyljamino]=
éthyl]glycinato(3-)jgadolinium
produit & usage diagnostique

[N, N-bis[2-[[(carboximetil)[(2-metoxietil)carbamoiljmetillamino]etillglicinato(3-)}=
gadolinio
agente de diagnostico

C20H34GdNsO10 131069-91-5

ooy A
N N

HscO\/\N o l\ - N/\/OCHa

H H

5-hydroxy-2-adamantanone
immunostimulant

5-hydroxytricyclo[3.3.1.137]décan-2-one
immunostimulant

5-hidroxi-2-adamantanona
inmunoestimulante

9%
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C10H1402 20098-14-0
o}
HO
ifetrobanum
ifetroban o-[[(15,2R,35,4 R)-3-[4-(pentylcarbamoy!)-2- oxazolyl]-7-oxabicyclo[2.2.1]hept-

2-yllmethyl]hydrocinnamic acid
thromboxane Az receptor antagonist

ifétroban acide 3-[2-[[(15,2R,3 5,4 A)-3-[4-[(pentylamino)carbonyl]oxazol-2-yl]- 7-oxa=
bicyclo[2.2.1]hept-2-yl)méthyl]phényl]propancique
antagoniste du récepteur du thromboxane Az

ifetroban acido o-[[(1S,2R,3 5,4 R)-3-[4-(pentilcarbamoil)-2-oxazolil]-7-oxabiciclo=
[2.2.1]hept-2-iljmetil]hidrocindmico
antagonista del receptor de tromboxano Az

C2sH32N20s 143443-90-7

imidaprilatum

imidaprilat (45)-3-[(25)-N-[(1S)-1-carboxy-3-phenylpropyljalanyl]-1-methyl-2-oxo-
4-imidazolidinecarboxylic acid
angiotensin-converting enzyme inhibitor

imidaprilate acide (S5)-3-[(S)-2-[[(S)-1-carboxy-3-phénylpropyilamino]propanoyl]-1-méthy|-
2-oxo-imidazolidine-4-carboxylique
inhibiteur de I'enzyme de conversion de I'angiotensine

imidaprilat &cido (45)-3-[(2S)-N-[(1S)-1-carboxi-3-fenilpropil]alanil]-1-metil-2-oxo-
4-imidazolidincarboxflico
inhibidor de la er.zima conversora de la angiotensina

C18H23Na0e 89371-44-8

H COH H CH,
. \ o
NH

Oﬁf:}“

He”
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inolimomabum
inolimomab

inolimomab

inolimomab

ipenoxazonum
ipenoxazone

ipénoxazone

ipenoxazona

irbesartanum
irbesartan

irbésartan

irbesartan

immunoglobulin G 1 (mouse monoclonal B-B10 y-chain anti-human interleukin-2
receptor a-chain), disulfide with mouse monoclonal B-B10 x-chain, dimer
immunosuppressant

immunoglobuline G 1 (chaine y de I'anticorps monoclonal de souris B-B10 dirigé
contre la chaine « du récepteur de l'interleukine-2 humain), dimére du disulfure
avec la chaine x de I'anticorps monoclonal de souris B-B10
immunosuppresseur

inmunoglobulina G 1 (cadena y del anticuerpo monoclonal de ratén B-B10 anti-
cadena a del receptor de interleukina-2 humana), dimero del disulfuro con la
cadena x del anticuerpo monoclonal de ratén B-B10

inmunosupresor

152081-31-2

(+)-(4S,5R)-3-[3-(hexahydro-1H-azepin-1-yl)propyl}-4-isobutyl-5-phenyl-2-
oxazolidinone
NMDA receptor antagonist

(+)-(4 S,5R)-3-[3-(hexahydro-1H-azépin-1-yl)propyl]-4-(2-méthylpropyl)-5-
phényloxazolidin-2-one

antagoniste des récepteurs du NMDA
(+)-(48,5R)-3-[3-(hexahidro-1H-azepin-1-il)propil]-4-isobutil-5-fenil-2-
oxazolidinona

antagonista del receptor de NMDA

C22H3aN202 104454-71-9

2-butyl-3-[p-(0-1 H-tetrazol-5-ylphenyl)benzyl]-1,3- diazaspiro[4.4]non-1-en-
4-one
angiotensin Il receptor antagonist

2-butyl-3-[4-[2-(1 H-tétrazol-5-yl)phényl]benzyl}-1,3-diazaspiro[4.4]non-1-én-
4-one
antagoniste du récepteur de I'angiotensine Il

2-butil-3-[p-(0-1 H-tetrazol-5-ilfenil)bencil}-1,3-diazaspiro[4.4]non-1-en-4-ona
antagonista del receptor de angiotensina Il
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Ca25H28NsO 138402-11-6
HaC N
/
\/\/(N o iy
/ \
HN N

itamelinum

itameline p-chlorophenyl 3-formyl-5,6-dihydro-1(2H)-pyridinecarboxylate, O-methyloxime
cholinergic

itaméline (E)-3-[(méthoxyimino)méthyl]-5,6-dihydropyridine-1(2 H)-carboxylate de
4-chlorophényle
cholinergique

itamelina p-clorofenil 3-formil-5,6-dihidro-1(2 H)-piridinacarboxilato, O-metiloxima
colinérgico
C14H15CIN203 121750-57-0

lexacalcitolum

lexacalcitol (52,7 E,20R)-20-{(4-ethyl-4-hydroxyhexyl)oxy]-9,10-secopregna-5,7,10(19)-
triene-1a,3B-diol
vitamin D analogue

lexacalcitol (52,7 E)-(20 R)-20-[(4-éthyl-4-hydroxyhexyl)oxy]-9, 10-sécoprégna-5,7,10(19)-
triene-1o,3p-dioi
analogue de la vitamine D

lexacalcitol (62,7 E,20 R)-20-[(4-etil-4-hidroxihexil)oxi]-9, 10-secopregna-5,7, 10(19)-trieno-
10,3p-diol
andlogo de la vitamina D
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lutropinum alfa
lutropin alfa

lutropine alfa

lutropina alfa

monteplasum
monteplase

C29H4804 131875-08-6

CHj

luteinizing hormone (human a-subunit reduced complex human B-subunit
reduced), glycoform o

o-subunit:

chorionic gonadotropin (human o-subunit protein moiety reduced)
B-subunit:

luteinizing homone (human B-subunit protein moiety reduced)

hormone

hormone lutéinisante (complexe de sous-unités o humaine réduite et de sous-
unité B humaine réduite), forme glycosylée o

Sous-unité o :

gonadotropine chorionique (partie protéique réduite de la sous-unité o
humaine)

Sous-unité B :

hormone lutéinisante (partie protéique réduite de la sous-unité B humaine)
hormone

hormona luteinizante (complejo de los subunidadas o humana reducida y p
humana reducida), glicoforma a

subunidad o :

gonadotropina cori6nica (fraccion proteica reducida de la subunidad o
humana)

subunidad B :

hormona luteinizante (fraccién proteica reducida de la subunidad B humana)
hormona

o CaazHes2N1220134S13 56832-30-5
B : Cs77H920N1650161S14
152923-57-4

84-L-serineplasminogen activator (human tissue-type 2-chain form), cyclic
(6—36), (32'—48'), (34—543), (40'-109), (51-73), (56-62), (75—-83),
(92—173), (1135155), (120'—> 264), (134'>209'), (144—168), (166'>182),
(180—261), (199'-227"), (201—-243), (232—256)-heptadecakis(disulfide)
thrombolytic
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montéplase (6—538), (32'—»48), (34—43), (40'>109'), (51>73), (56—62), (75-83),
(92—173), (1135155), (120'—> 264), (134'>209'), (144—168), (166'—>182Y),
(1805261), (199'—>227"), (201—243), (232—256)-heptadécakis(disulfure
cyclique} du 84-L-sérine(activateur du plasminogéne, humain, de type
tissulaire, constitué de deux chéines)
thrombolytique

monteplasa 84-L-serina activador del plasmindgeno (tipo tisular humano forma bicatenaria),
(6—536), (32'—>48"), (3443), (40'>109"), (51573), (56 562), (75—83),
(92—5173), (113—5155), (120" 264), (134'>209'), (144-168), (166'>182)),
(180—261), (199'>227"), (201—5243), (232—256)-heptadecakis(disulfuro
ciclico)
tromboiitico

Ca2s69H3896N7460783S 39

nacolomabum tafenatoxum

nacolomab tafenatox 20-244-immunoglobulin G 1 (mouse monoclonal r-C242Fab-SEA clone pKP941
Fab fragment y-chain anti-human colorectal tumor antigen C242) (244— 1')-
protein with enterotoxin A (Staphyloccoccus aureus), disulfide with mouse
monoclonal r-C242Fab-SEA clone pKP941 x-chain
immunomodulator

nacolomab tafénatox 20-244-immunoglobuline G1 (chaine y du fragment Fab de l'anticorps
monoclonal de souris r-C242Fab-SEA, clone pKP941, anti-antigéne C242 de
tumeur colorectale humaine) (244— 1')-protéine avec I'entérotoxine A
(Staphylococcus aureus), disulfure avec la chaine x de l'anticorps monoclonal
de souris r-C242Fab-SEA, clone pKPS41
immunomodulateur

nacolomab tafenatox 20-244-inmunoglobulina G 1 (cadena y del fragmento Fab del anticuerpo
monoclonal de ratén r-C242Fab-SEA, clon pKP941, antiantigeno C 242 de
tumor colorrectal humano) (244—1 )-proteina con la enterotoxina A
(Staphyloccoccus aureus), disulfuro con la cadena x del anticuerpo monocional
de ratdén r-C242Fab-SEA, clon pKP941

inmunomodulador
150631-27-9
nemorubicinum
nemorubicin (15,35)-3-glycoloyl-1,2,3,4,6,11-hexahydro-3,5,12-trihydroxy-10-methoxy-6,11-
dioxo-1-naphthacenyl 2,3,6-trideoxy-3-[( S)-2-methoxymorpholino]-o-L-lyxo-
hexopyranoside
antineoplastic
némorubicine (85,105)-6,8,11-trihydroxy-8-(2-hydroxyacétyl)- 1-méthoxy-10-[[3-[(2S)-

2-méthoxymorpholin-4-yl)-2,3,6-tridésoxy-a-L-/yxo-hexopyranosyljoxy]-
7,8,9,10-tétrahydronaphtacéne-5,12-dione
antinéoplasique

nemorubicina (15,35)-3-glicoloil-1,2,3,4,6, 11-hexahidro-3,5,12-trihidroxi-10-metoxi-6, 11-
dioxo-1-naftacenil 2,3,6-tridesoxi-3-[( S)-2-metoximorfolinc]-a-L-/ixo-hexo-
piranésido
antineoplasico
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pazufloxacinum
pazufloxacin

pazufloxacine

pazufloxacino

perospironum
perospirone

pérospirone

perospirona

Ca2H37NO13 108852-90-0

{-)-(38)-10-(1-aminocyclopropyl)-9-fluoro-2,3-dihydro-3-methyl-7-oxo-7 H-
pyrido[1,2,3-de}-1,4-benzoxazine-6-carboxylic acid

antibacterial

acide (-)-(35)-10-(1-aminocyclopropyl)-9-fluoro-3-méthyi-7-oxo-2,3-dihydro-
7 H-pyrido[1,2,3-de]-1,4-benzoxazine-6-carboxylique

antibactérien

4cido (-)-(38)-10-(1-aminociclopropil }-9-fluoro-2,3-dihidro-3-metil-7-oxo-7 H-
pirido[1,2,3-del-1,4-benzoxazina-6-carboxilico

antibacteriano
CieH1sFN204 127045-41-4
CH,
(o] = H
N
H2N l
F CO,H

o]

cis-N-[4-[4-(1,2-benzisothiazol-3-yl)- 1-piperazinyl]butyl]- 1,2-cyclohexane=
dicarboximide
antipsychotic

cis-2-[4-[4-(1,2-benzisothiazol-3-yl)pipérazin-1-yl]butyl}hexahydro-2 H-iso-
indole-1,3-dione

psychotrope

cis-N-[4-[4-(1,2-bencisotiazol-3-il}-1-piperazinillbutil}-1,2-
ciclohexanodicarboximida

antipsicotico
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C23Ha0N4028 150915-41-6
H ©
H H
o N N—\
pimilprostum
pimilprost (+)-methyl [2-[(2R,3a 5,4 R,5R,6a S)-octahydro-5-hydroxy-4-[(1E,35,5 S)-3-

hydroxy-5-methyl-1-nonenyl]-2-pentalenyilethoxy]acetate
platelet aggregation inhibitor

pimilprost (+)-2-[2-[(2R,3aS,4 R 5R,6a5)-5-hydroxy-4-[( £)-(35,5S)-3-hydroxy-
5-méthyinon-1-ényljoctahydropentalén-2-yl|éthoxylacétate de méthyle
antiagrégant plaquettaire

pimilprost (+)-2-{2-[(2R,3a 5,4 R 5R,6a5)-5-hidroxi-4-[( E)-(35,5S5)-3-hidroxi-5-metilnon-1-
eniloctahidropentalen-2-iljetoxilacetato de metilo
inhibidor de la agregacion plaquetaria

C23H400s 138403-31-9

H OH H CHs

regavirumabum

regavirumab immunoglobulin G 1 (human monoclonal y-chain anti-human cytomegalovirus
glycoprotein B), disulfide with human monoclonal x-chain, dimer
immunomodulator

régavirumab immunoglobuline G1 (chaine vy de I'anticorps monocional humain anti-

glycoprotéine B de cytomégalovirus humain), dimére du disulfure avec la
chaine x de I'anticorps monoclonal humain

immunomodulateur

regavirumab inmunoglobulina G 1 (cadena 7 del anticuerpo monoclonal humano
antiglicoproteina B de Citomegalovirus humano), dimero del disulfuro con la
cadena x del anticuerpo monoclonal humano
inmunomodulador

153101-26-9
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rocepafantum
rocepafant

rocépafant

rocepafant

ruzadolanum
ruzadolane

ruzadolane

ruzadolano

teverelixum
teverelix

tévérélix

6-(o-chlorophenyl)-7,10-dihydro-1-methylthio-4 H-pyridof4',3"4,5]thieno[3,2--s-
triazolo[4,3-a] [1,4]diazepine-9(8 H)-carboxy-p-anisidide
platelet-activating factor antagonist

6-(2-chlorophény!l)-N-(4-méthoxyphényl)-1-méthyl-7,10-dihydro-4 H-pyrido=
[4',3":4,5]thiéno[3,2-1[ 1,2 4]triazolo[4,3-a][1,4]diazépine-9(8 H)-carbothioamide
antagoniste du facteur activant les plaquettes

6-(o-clorofenil)-7,10-dihidro- 1-metiltio-4 H-pirido[4',3' :4,5]tieno[3,2-1-s-
triazolo[4,3-3)[1,4]diazepina-9(8 H)-carboxi-p-anisidida

antagonista del factor de activacion de plaquetas

C26H23CINsOS2 132418-36-1

HoC

s s E:,N\N
HSCO\©\N2\N \ /) -NT
? gcn

3-[[2-[4-(2,4-difluorophenyl)-1-piperazinyl]ethyl] thio]-s-triazolo{4,3-a]pyridine
analgesic

3-[[2-[4-(2 4-difluorophényl)pipérazin-1-yljéthyl]thio]- 1,2,4-triazolo[4,3- a]pyridine
analgésique

3-[[2-[4-(2,4-difluorofenil)-1-piperazinil]etil]tio]-s-triazolo[4,3- a]piridina
analgésico

CisH1oF2NsS 115762-17-9

F F
N\N (\N: ::

/ /NJ\S/\/N\)

—

N-acetyl-3-(2-naphthyl)-D-alanyl-p-chloro-L-phenylalanyl-3-(3-pyridy!)-D-alanyl-
L-seryl-L-tyrosyl- Ne-carbamoyl-D-lysyl-L-leucyl- Né-isopropy!-L-lysyl-L-proly|-D-
alaninamide

luteinizing-hormone-releasing-hormone inhibitor

[N-acétyl-3-(naphtalén-2-yl)-p-alanyl]-(4-chloro-L-phénylalanyl)-[3-(pyridin-3-yl)-
p-alanyl]-L-séryl-L-tyrosyl-[Né-(aminocarbonyl)-p-lysyl]-L-leucyl-{ N6-(1-méthyl=
éthyl)-L-lysyl]-L-prolyl-p-alaninamide

inhibiteur de I'hormone de libération de la lutéostimuline
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teverelix [N-acetil-3-(naftalen-2-if)-p-alanil]-(4-cloro-L-fenilalanil)-[3-(piridin-3-il)-p-alanil]-L-
seril-t-tirosil-[Né-(aminocarbonil)-p-lisil}-L-leucil- [ Né-(1-metiletil)-L-lisil]-L-prolil-
p-alaninamida
inhibidor de la hormona de liberacién de hormona luteinizante

C74H100CIN15014 144743-92-0

Q‘
|
N HN_ O HL_ _CHs
la \Ifﬁ \ma

Ac—D-Ala—Phe—D-Ala—Ser—Tyr—D-Lys —Leu—Lys —Pro —D-Ala—~NH,

versetamidum

versetamide N, N-bis[2-{[(carboxymethyl)[(2-methoxyethyl)carbamoylmethyllamino]ethyl]=
glycine
diagnostic agent

versétamide N, N-bis[2-[(carboxyméthyl)[2-[(2-méthoxyéthyl)amino]-2-oxoéthyl]lamino]éthyl]=
glycine
produit & usage diagnostique

versetamida N, N-bis[2-[[(carboximetil)[(2-metoxietil)carbamoillmetillamino]etillglicina
agente de diagndstico

C20Ha7NsO10 128009-83-2

HOLC

CO.H
[

T
HCOL N0 I\cozHo N\ OCHe

H H

verteporfinum

verteporfin a mixture (50:50) of : (1)-trans-3,4-dicarboxy-4,4a-dihydro-4a,8,14,19-
tetramethyl-18-vinyl-23 H,25 H-benzo[ b]porphine-9, 13-dipropionic acid, 3,4,9-
trimethyl ester and (t)-trans-3,4-dicarboxy-4,4a-dihydro-4a,8,14,19-
tetramethyl-18-vinyl-23 H,25 H-benzo|[ b]porphine-9, 13-dipropionic acid, 3,4,13-
trimethyl ester
photosensitizing agent

vertéporfine mélange sensiblement équimoléculaire : d'acide 3-[(+)-trans-18-éthényl-3,4-
bis(méthoxycarbonyl)-13-[2-(méthoxycarbonyl)éthyl}-4a,8,14,19-tétraméthyl-
4,4a-dihydro-23 H,25 H-benzo[b]porphyrin-9-ylJpropanoique et d’acide 3-[(x)-
trans-18-éthényl-3,4-bis(méthoxycarbonyl)-9-[2-(méthoxycarbonyl)éthyi]-
4a,8,14,19-tétraméthyl-4 4a-dihydro-23 H,25 H-benzo[ b]porphyrin-13-
yl]propanoique
photosensibilisant

105



Proposed INN: List 71 WHO Drug Information, Vol. 8, No. 2, 1994

verteporfina mezcla (50:50) del : 3,4,9-trimetil ester del &cido (+)-trans-3,4-dicarboxi-4,4a-
dihidro-4a,8,14,19-tetrametil- 18-vinil-23 H,25 H-benzo[ b]porfina-9,13-
dipropidnico, con el 3,4,13-trimetil ester del &cido ()-trans-3,4-dicarboxi-4,4a-
dihidro-4a,8,14,19-tetrametil- 18-vinil-23 H,25 H-benzo[ b]porfina-9, 13-
dipropiénico
agente fotosensibilizante

C41H42N40s 129497-78-5

zafirlukastum

zafirlukast cyclopentyt 3-[2-methoxy-4-[(o-tolylsulfonyl) carbamoy{]benzyl}- 1-methylindole-
§-carbamate
leuktriene receptor antagonist

zafirlukast [3-[2-méthoxy-4-[[[(2-méthylphényl)sulfonyllamino]carbonyl]benzyl]-1-méthyl-
1 H-indol-5-ylJcarbamate de cyclopentyle
antagoniste du récepteur des leukotriénes

zafiriukast ciclopentil 3-[2-metoxi-4-[(o-tolilsulfonil)carbamoil]bencill- 1-metilindol-5-

carbamato
antagonista del receptor de leucotrieno

Ca1Ha3N30OeS 107753-78-6

zifrosilonum
1 zifrosilone 2,2,2-trifluoro-3'-(trimethylsilyl)acetophenone
acetylcholinesterase inhibitor

zifrosilone 2,2,2-trifluoro-1-[3-(triméthylsilyl)phényl]éthanone
inhibiteur de 'acétylcholinestérase
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zifrosilona

zucapsaicinum
zucapsaicin

zucapsaicine

zucapsaicina

2,2,2-trifluoro-3"(trimetilsilil)acetofenona
inhibidor de la acetilcolinesterasa

C11H13F30Si 132236-18-1

o)

CF,

Si(CHa)s

(£)-8-methyl-N-vanillyl-6-nonenamide
analgesic

{2)-N-(4-hydroxy-3-méthoxybenzyl)-8-méthylnon-6-énamide
analgésique

(2)-8-metii-N-vanilil-6-nonenamida

analgésico
C1gH27NO3 25775-90-0
HSC\CE\/\)OL
OCH
A N 3
H
OH
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AMENDMENTS TO PREVIOUS LISTS

Supplement to WHO Chronicle Vol. 37, No. 5, 1983
Proposed International Nonproprietary Names (Prop. INN): List 50
p.26 valproatum seminatricum replace the chemical name and the molecular formula by the following:
valproate semisodium sodium hydrogen bis(2-propylvalerate), oligomer
(C16HayNa0,),

WHO Drug Information, Vol. 4, No. 4, 1990
Proposed International Nonproprietary Names (Prop. INN): List 64

p.3 aprikalimum replace the chemical name by the following:
aprikalim (-)-(1R, 2R)-tetrahydro- N-methyl-2-(3-pyridyl)thio-2 H-thiopyran-2-carboxamide
1-oxide

WHO Drug Information, Vol. 7, No. 4, 1993
Proposed International Nonproprietary Names (Prop. INN): List 70

p.2 afovirsenum add the following CAS registry number:
afovirsen 151356-08-0

p. 4 desirudinum replace the description by the following:
desirudin 63-desulfohirudin (Hirudo medicinalis isoform HV1)

p. 16 docetaxelum replace the chemical name, the molecular formula, CAS registry number and
docetaxel the graphic formula by the following:

(2R,35)-N-carboxy-3-phenylisoserine, N-tertbutyl ester, 13-ester with 58-20-
epoxy-1,2a,4,7B,10B,13a-hexahydroxytax-11-en-9-one 4-acetate 2-benzoate
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C43Hs53NO14 114977-28-5

MODIFICATIONS APPORTEES AUX LISTES ANTERIEURES

Supplément a la Chronique OMS, Vol. 37, No. 5, 1983

Dénominations communes internationales proposées (DCI Prop.): Liste 50

p.26 valproatum seminatricum remplacer le nom chimique, la formule brute et Ia formule developée par:
valproate semisodique oligomeére du complexe d'acide 2-propylpetanoique et de 2-propylpentanoate
de sodium
(C16H31 Nao4)n
r HaC\/I\/CH;
HO o
Na®*

Informations pharmaceutiques OMS, Vol. 4, No. 4, 1990

Dénominations communes internationales proposées (DCI Prop.): Liste 64
p. 4 aprikalimum remplacer le nom chimique par:
aprikalim (-)-(1R, 2 R)-N-méthyl-2-(pyridin-3-yl)tétrahydro-2 H-thiopyrane-2-
carbothioamide 1-oxyde
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Informations pharmaceutiques OMS, Vol. 7, No. 4, 1993

Dénominations communes internationales proposées (DCI Prop.): Liste 70

p.2 afovirsenum insérer le numéro dans le registre du CAS:
afovirsen 151356-08-0
p.4 desirudinum remplacer la description par:
désirudine 63-désulfohirudine (Hirudo medicinalis, isoforme HV1)
p. 12 supprimer insérer
technetium (°°™Tc) furifosminum technetium (°°™Tc) furifosminum
furifosmine technétium (°*™Tc) technétium (°™Tc) furifosmine
p. 16  docetaxelum remplacer le nom chimique, la formule brute et la formule developée et le
docétaxel numéro dans le registre de CAS par:

(2R,35)-3-[[(1.1 -diméthyléthoxy)carbonyllamino]-2-hydroxy-3-
phénylpropanoate de 4-(acétyloxy)-2o-(benzoyloxy)-5B,20-époxy-1,78,108-
trihydroxy-8-oxotax-11-én-13a-yle

C,3HssNO,, 114977-28-5

MODIFICACIONES A LAS LISTAS ANTERIORES

Suplemento de Crénica de la OMS, Vol. 37, No. 5, 1983
Denominaciones Comunes Internacionales Propuestas (DCI Prop.): Lista 50
p.26 valproatum seminatricum sustituyase el nombre quimico y la férmula emplrica por los siguientes:
valproato semisédico bis(2-propilvalerato) de hidrogeno y sodio, oligémero
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(C,eHyNaO,),

Informacion Farmacéutica, OMS, Vol. 4, No. 4, 1990
Denominaciones Comunes Internacionales Propuestas (DCl Prop.): Liste 64
p.3 aprikalimum sustituyase el nombre quimico por lo siguiente:
aprikalim (-)-(1R, 2R)-tetrahidro- N-metil-2-(3-piridiljtio-2 H-tiopiran-2-carboxamida 1-6xido

Informacién Farmacéutica, OMS, Vol. 7, No. 4, 1993
Denominaciones Comunes Internacionales Propuestas (DCl Prop.): Liste 70

p.2 afovirsenum insertar el siguiente numero de registro del CAS :
afovirseno 151356-08-0

p.3 desirudinum sustituyase la férmula emplrica por la siguiente:
desirudina 63-desulfohirudina (isoforma HV1 de Hirudo medicinalis )

p. 16  docetaxelum sustituyanse el nombre quimico, la férmula empirica, el numero de registro del
docetaxel CAS y la férmula desarrollada por los siguientes:

(2R,35)-N-carboxi-3-fenilisoserina, N-terc-butil éster, 13-éster con 5B-20-epoxi-
1,2a.,4,78,10B,13a-hexahidroxitax-11-en-9-ona 4-acetato 2-benzoato
Ca3HsasNO14 114977-28-5
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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 selection of recommended interna-
tional nonproprietary names for pharmaceutical substances, in accordance with the World Health Assembly resolution
WHA3.11:

1. Proposals for recommended 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
Expert Advisory Panel on the International Pharmacopoeia and Pharmaceutical Preparations designated for this
purpose, for consideration in accordance with the “General principles for guidance in devising International Nonpropri-
etary 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 to the contrary.

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

A. Such notice shall be given by publication in the Chronicle of the World 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 concerned with a name under consideration.
B. Such notice shall:

(i) set forth the name under consideration;

(ii) identify the person who submitted a proposal for naming the substance, if so requested by such person;

(i) identify the substance for which a name is being considered;

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

(v) state the authority under which the World Health Organization is acting and refer to these rules of procedure.
C. In forwarding the notice, the Director-General of the World Health Organization shall request that Member States
take such steps as are necessary to prevent the acquisition of proprietary rights in the proposed name during the
period it is 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
months of the date of publication, under article 3, of the name in the Chronicle of the World Health Organization.’

5. A formal 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:

(i) identify the person objecting;

* Text adopted by the Executive Board of WHO in resolution EB15.R7 (Off. Rec. Wid Heaith Org., 1955, 60, 3) and amended by the Board
in resolution EB43.R9 (Off. Rec. Wid Hith Org., 19689, 173, 10).

' The title of this publication was changed to WHO Chronicle in January 1959. From 1987 onwards lists of INNs are published in WHO
Drug Information.
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(ii) state his interest in the name;
(i) set forth the reasons for his objection to the name proposed.

€. Where there is a formal objection under article §, the World Health Organization may either reconsider the proposed
name or use its good offices to attempt to obtain withdrawal of the objection. Without prejudice to the consideration by
the World Health Organization of a substitute name or names, a name shall not be selected by the World Health
Organization as a recommended international nonproprietary name while there exists a formal objection thereto filed
under article 5§ which has not been withdrawn.

7. Where no objection has been filed under article 5, or all objections previously filed have been withdrawn, the Director-
General of the World Health Organization shall give notice in accordance with subsection A of article 3 that the name
has been selected by the World Health Organization as a recommended international nonproprietary name.

8. In forwarding a recommended international nonproprietary name to Member States under articie 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 acquisition 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 Nonproprietary Names (INN) should be distinctive in sound and spelling. They should not be inconve-
niently long and should not be liable to confusion with names in common use.

2. The INN for a substance belonging to a group of pharmacologically related substances should, where appropriate,
show this relationship. Names that are likely to convey to a patient an anatomical, physiological, pathological or
therapeutic suggestion should be avoided.

These primary principles are to be implemented by using the following secondary principles:

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

4. In devising INN for acids, one-word names are preferred; their salts should be named without modifying the acid
name, e.g. "oxacillin” and “oxacillin sodium”, “ibufenac™ and “ibufenac sodium”.

5. INN for substances which are used as salts should in general apply to the active base or the active acid. Names for
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 components of
a quaternary substance and not in the amine-salt style.

6. The use of an isolated letter or number should be avoided; hyphenated construction is also undesirable.

* In its twentieth report (WHO Technical Report Series, No. 581, 1975), the WHO Expert Committee on Nonproprietary Names for
Pharmaceutical Substances reviewed the general principles for devising, and the procedures for selecting, international nonproprietary
names (INN) in the light of developments in pharmaceutical compounds in recent years. The most significant change has been the
extension to the naming of synthetic chemical substances of the practice previously used for substances originating in or derived from
natural products. This practice involves employing a characteristic “stem” indicative of a common property of the members of a group.
The reasons for, and the implications of, the change are fully discussed.
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7. To facilitate the translation and pronunciation of INN, “f" should be used instead of “ph”, “t” instead of “th”, “e” instead of
“ae” or “oe”, and "i" instead of “y"; the use of the letters “h” and “k” should be avoided.

8. Provided that the names suggested are in accordance with these principles, names proposed by the person discovering
or first developing and marketing a pharmaceutical preparation, or names already officially in use in any country, should
receive preferential consideration.

9. Group relationship in INN (see Guiding Principle 2) should if possible be shown by using a common stem. The
following list contains examples of stems for groups of substances, particularly for new groups. There are many other
stems in active use.! Where a stem is shown without any hyphens it may be used anywhere in the name.

Latin English

-acum -ac anti-inflammatory agents of the ibufenac group
-actidum -actide synthetic polypeptides with a corticotropin-like action
-adolum -adol .

-adol- -adol- )) analgesics

-astum -ast antiasthmatic, antiallergic substances not acting primarily as antihistaminics
-astinum -astine antihistaminics

-azepamum -azepam diazepam derivatives

-bactamum -bactam B-lactamase inhibitors

bol bol steroids, anabolic

-buzonum  -buzone anti-inflammatory analgesics, phenylbutazone derivatives
-cain- -cain- antifibrillant substances with local anaesthetic activity
-cainum -caine local anaesthetics

cef- cef- antibiotics, cefalosporanic acid derivatives

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

gest gest steroids, progestogens

gli- gli- sulfonamide hypoglycaemics

io- io- iodine-containing contrast media

-ium -ium quaternary ammonium compounds

-metacinum -metacin anti-inflammatory substances, indometacin derivatives
-mycinum -mycin antibiotics, produced by Streptomyces strains
-nidazolum -nidazole antiprotozoal substances, metronidazole derivatives
-ololum -olol B-adrenoreceptor antagonists

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

-pril(atjum pril(at) angiotensin-converting enzyme inhibitors

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

-relinum -relin hypophyseal hormone release-stimulating peptides
-terolum -terol bronchodilators, phenethylamine derivatives
-tidinum-tidine histamine H,-receptor antagonists

-trexatum -trexate folic acid antagonists

-verinum -verine spasmolytics with a papaverine-like action

vin- vin- ) vinca alkaloids

-vin- -vin- )

1 A more extensive listing of stems is contained in the working document Pharm. S/Nom.15 which is regularly updated and can be
requested from Pharmaceuticals, WHO, 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 de la Santé observe la procédure exposée ci-dessous pour I'attribution de dénominations
communes internationales recommandées pour les substances pharmaceutiques, conformément a la résolution
WHAS.11 de I'Assemblée mondiale de la Santé:

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

2. Ces propositions sont soumises par le Directeur général de I'Organisation mondiale de la Santé aux experts désignés
a cette fin parmi les personnalités inscrites au Tableau d'experts de la Pharmacopée internationale et des Préparations
pharmaceutiques; elles sont examinées par les experts conformément aux “Directives générales pour la formation des
déenominations communes internationales”, reproduites ci-aprés. La dénomination acceptée estla dénomination
employée par la personne qui découvre ou qui, la premiére, fabrique et lance sur le marché une substance
pharmaceutique, a moins que des raisons majeures n'obligent & s'écarter de cette régle.

3. Aprés I'examen prévu al'article 2, le Directeur général de I'Organisation mondiale de la Santé notifie qu'un projet de
dénomination commune internationale est a 'étude.

A. Cette notification est faite par une insertion dans la Chronique de I'Organisation mondiale de la Santé' et par
lenvoi d'une lettre aux Etats Membres et aux commissions nationales de pharmacopée ou autres organismes
désignés par les Etats Membres.

(i) Notification peut également étre faite & toute personne portant a la dénomination mise a I'étude un intérét
notoire.

B. Cette notification contient les indications suivantes:
(i) dénomination mise a I'étude;

(i) nomde l'auteur de la proposition tendant a attribuer une dénomination a 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 & I'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 la Santé et référence au présent
réglement.

C. En envoyant cette notification, le Directeur général de I'Organisation mondiale de la Santé demande aux Etats
Membres de prendre les mesures nécessaires pour prévenir Pacquisition de droits de propriété sur la dénomination
proposée pendant la période au cours de laquelle cette dénomination est mise & I'étude par I'Organisation mondiale
de la Santé.

4. Des observations sur la dénomination proposée peuvent étre adressées a I'Organisation mondiale de la Santé par
toute personne, dans les quatre mois qui suivent la date de publication de la dénomination dans la Chronique de
I'Organisation mondiale de la Santé' (voir I'article 3).

* Le texte reproduitici a été adopté par le Conseil exécutif dans ia résolution EB15.R7 (Actes off. Org. mond. Santé, 1955, 60, 3) qui
I'a ultérieurement amendé par la résolution EB43.R9 (Actes off. Org. mond. Santé, 1969, 173, 10).

' Depuis janvier 1959, cette publication porte le titre de Chronique OMS. A partir de 1987, les listes des DCls sont publiées dans les
Informations pharmaceutiques OMS.
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5. Toute personne intéressée peut formuler une objection formelle contre la dénomination proposée dans les quatre
mois qui suivent la date de publication de la dénomination dans la Chronique de I'Organisation mondiale de la Santé'

(voir l'article 3).
A. Cette objection doit s'accompagner des indications suivantes:
i} nom de l'auteur de I'objection;
i) intérét qu'il porte & la dénomination en cause;
ii) raisons motivant l'objection contre la dénomination proposée.

6. Lorsqu'une objection formelie est formulée en vertu de l'article 5, I'Organisation mondiale de la Santé peut soit
soumettre la dénomination proposée & un nouvel examen, soit intervenir pour tenter d'obtenir le retrait de I'objection.
Sans préjudice de I'examen par elle d'une ou de plusieurs appeilations de remplacement, I'Organisation mondiale de la
Santé n'adopte pas d'appellation comme dénomination commune internationale recommandée tant qu’une objection
formelle présentée conformément a l'article 5 n'est pas levée.

7. Lorsqu'il n'est formulé aucune objection en vertu de I'article 5 ou que toutes les objections présentées ont été levées,
le Directeur général de I'Organisation mondiale de la Santé fait une notification conformément aux dispositions de la
sous-section A de larticle 3, en indiquant que la dénomination a été choisie par I'Organisation mondiale de la Santé en
tant que dénomination commune internationale recommandée.

8. En communiquant aux Etats Membres, conformément al'article 7, une dénomination commune internationale
recommandée, le Directeur général de 'Organisation mondiale de la Santé:

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

B. demande aux Etats Membres de prendre les mesures nécessaires pour prévenir facquisition de droits de
propriété sur cette dénomination, notamment en interdisant le dépot de cette dénomination comme marque ou
appellation commerciale.

Annexe 2

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

1. Les dénominations communes internationales (DCI) devront se distinguer fes unes des autres par leur consonance et
leur orthographe. Elles ne devront pas étre d'une longueur excessive, nipréter a confusion avec des appellations déja
couramment employées.

2. La DCI de chaque substance devra, si possible, indiquer sa parenté pharmacologique. Les dénominations sus-
ceptibles d'évoquer pour les malades des considérations anatomiques, physiologiques, pathologiques ou théra-
peutiques devront étre évitées dans la mesure du possible.

Outre ces deux principes fondamentaux, on respectera les principes secondaires suivants:

* Dans son vingtiéme rapport (Série de Rapports techniques de FOMS, No. 581, 1975), le Comité OMS d'experts des Dénominations
communes pour les Substances pharmaceutiques a examiné les directives générales pour la formation des dénominations communes
internationales et la procédure a suivre en vue de leur choix, compte tenu de I'évolution du secteur pharmaceutique au cours des
derniéres années. La modification la plus importante a été 'extension aux substances de synthése de la pratique normalement suivie pour
désigner les substances tirées ou dérivées de produits naturels. Cette pratique consiste & employer des syllabes communes ou groupes
de syllabes communes (segments clés) qui sont caractéristiques et indiquent une propriété commune aux membres du groupe des
substances pour lequel ces segments clés ont été retenus. Les raisons et les conséquences de cette modification ont fait I'objet de
discussions approfondies.
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3. Lorsqu'on formera la DCI de la premiére substance d'un nouveau groupe pharmacologique, on tiendra compte de la
possibilité de former ultérieurement d'autres DCI appropriées pour les substances apparentées du méme groupe.

4. Pour former des DCI des acides, on utilisera de préférence un seul mot. Leurs sels devront &tre désignés par un
terme qui ne modifie pas ie nom de 'acide d'origine: par exemple “oxacilline” et “oxacilline sodique”, ‘ibufénac” et
“‘ibufénac sodique”.

5. Les DCI pour les substances utilisées sous forme de sels devront en général s’appliquer & la base active (ou a 'acide
actif). Les dénominations pour différents sels ou esters d'une méme substance active ne différeront que par le nom de
I'acide inactif (ou de la base inactive).

En ce qui concerne les substances & base d'ammonium quaternaire, la dénomination s'appliquera de fagon appropriée
au cation eta l'anion en tant qu'éléments distincts d'une substance quaternaire. On évitera de choisir une désignation
évoquant un sel aminé.

6. On évitera d'ajouter une lettre ou un chiffre isolé; en outre, on renoncera de préférence au trait d'union.

7. Pour simplifier |la traduction et la prononciation des DCI, Ia lettre ™" sera utilisée a la place de “ph”, “t" & |a place de
“th”, “e” & la place de “ae” ou “oe” et 'i" & la place de *y”; l'usage des lettres “h” et *k” sera aussi &vité.

8. On retiendra de préférence, pour autant qu'elles respectent les principes énoncés idi, les dénominations proposées
par les personnes qui ont découvert ou qui, les premiéres, ont fabriqué et lancé sur le marché les préparations pharma-
ceutiques considérées, ou les dénominations déja officiellement adoptées par un pays.

9. La parenté entre substances d'un méme groupe (voir Directive générale 2) sera si possible indiquée dans les DCI par
lemploi de segments ciés communs. La liste ci-aprés contient des exemples de segments clés pour des groupes de
substances, surtout pour des groupes récents. Il y a beaucoup d'autres segments clés en utilisation active.! Les
segments clés indiqués sans trait d'union pourront étre insérés n'importe ol dans une dénomination.

Latin Francais

-acum -ac substances anti-inflammatoires du groupe de I'ibufénac

-actidum -actide polypeptides synthétiques agissant comme la corticotropine

-adolum -adol ) :

_adol adol ) analgésiques

-astum -ast antiasthmatiques, antiallergiques n'agissant pas principalement en tant
qu'antihistaminiques

-astinum -astine anthistaminiques

-azepamum -azépam substances du groupe du diazépam

-bactamum -bactame inhibiteurs de B - lactamases

bol bol stéroides anabolisants

-buzonum -buzone analgésiques anti-inflammatoires du groupe de la phénylbutazone

-cain- -cain- substances antifibrillantes & action anesthésique locale

-cainum -caine anesthésiques locaux

cef- céf- antibiotiques, dérivés de I'acide céphalosporanique

-cillinum -cilline antibiotiques, dérivés de l'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 calcium du groupe de la nifédipine

-fibratum -fibrate substances du groupe du clofibrate

gest gest stéroides progestogénes

gli- gli- sulfamides hypoglycémiants

io- jo- produits de contraste iodés

-ium -ium ammoniums quaternaires

-metacinum -métacine substances anti-inflammatoires du groupe de l'indométacine

-mycinum -mycine antibiotiques produits par des souches de Streptomyces

-nidazolum -nidazole substances antiprotozoaires du groupe du métronidazole

' Une liste plus compléte de segments clés est contenue dans le document de travail Pharm S/Nom.15 qui est réguliérement mis A jour et
qui peut étre demandé auprés de 'Unité pharmaceutique, OMS, Genéve.
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Latin Frangais

ololum -olol antagonistes des récepteurs B -adrénergiques

-oxacinum -oxacine substances antibactériennes du groupe de I'acide nalidixique
-pridum -pride substances du groupe du sulpiride

-profenum -proféne substances anti-inflammatoires du groupe de I'ibuproféne
-pril(atyjum -pril(ate) inhibiteurs de 'enzyme de conversion de |'angiotensine
prost prost prostaglandines

-relinum -reline peptides stimulant la libération dhormones hypophysaires
-terolum -térol bronchodilatateurs, dérivés de la phénéthylamine

-tidinum -tidine antagonistes des récepteurs H, de l'histamine

-trexatum -trexate antagonistes de I'acide folique

-verinum -vérine spasmolytiques agissant comme la papavérine

vin- vin- ) alcaloides du type vinca

-vin- -vin- )

Anexo 1

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

La Organizacién Mundial de la Salud seguira el procedimiento que se expone a continuacién para la seleccién de
denominaciones comunes internacionales recomendadas para las sustancias farmacéuticas, de conformidad con lo
dispuesto en la resolucion WHA3.11 de la Asamblea Mundial de la Salud:

1. Las propuestas de denominaciones comunes internacionales recomendadas se presentaran ala Organizacién
Mundial de la Salud en los formularios que se proporcionen a estos efectos.

2. Estas propuestas seran sometidas por el Director General de la Organizacién Mundial de la Salud a los Miembros del
Cuadro de Expertos de la Farmacopea Internacional y las Preparaciones Farmacéuticas encargados de su estudio,
para que las examinen de conformidad con los “Principios Generales de Orientacién para formar Denominaciones
Comunes Internacionales para Sustancias Farmacéuticas”, anexos a este Procedimiento. A menos que haya
poderosas razones en contra, la denominacién aceptada sera la empleada por la persona que haya descubierto,
fabricado o puesto a la venta por primera vez una sustancia farmacéutica.

3. Una vez terminado el estudio a que se refiere el articulo 2, el Director General de la Organizacién Mundial de la
Salud nofificara que est4 en estudio un proyecto de denominacién internacional.

A. Esta notificacién se hara mediante una publicacién en la Crénica de la Organizacién Mundial de |a Salud'y el
envio de una carta a los Estados Miembros y a las comisiones nacionales de las farmacopeas u ofros
organismos designados por los Estados Miembros.

(i) La notificacién puede enviarse tambien a las personas que tengan un interés especial en una denominacién
objeto de estudio.

* El texto corregido que aquf se reproduce fue adoptado por el Consejo Ejecutivo en la resolucién EB15.R7 (Act. of. Org. mund. Salud,
1955, 60, 3) y enmendado por el Consejo en la resolucién EB43.R8 (Act. of. Org. mund. Salud, 1969, 173, 10).

1 Denominada Crdnica de la OMS desde enero de 1959. A partir de 1987, las listas de DCI se publican en Informacién Farmacéutica
OMS.
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B. En estas notificaciones se incluyen los siguientes datos:
(i) denominacién sometida a estudio;

(i) nombre de la persona que ha presentado la propuesta de denominacion de la sustancia si lo pide
esta persona;

(iif) definicién de la sustancia cuya denominacién esta en estudio;

(iv) plazo fijado para recibir observaciones y objeciones, asi como nombre y direccién de la
persona a quien deban dirigirse, y

(v) mencién de los poderes conferidos para el caso a la Organizacién Mundial de la Salud y
referencia al presente procedimiento.

C. Al enviar esta notificacién, el Director General de la Organizacién Mundial de la Salud solicitara de los Estados
Miembros la adopcién de todas las medidas necesarias para impedir Ia adquisicion de derechos de propiedad
sobre la denominacién propuesta, durante el periodo en que la Organizacién Mundial de la Salud tenga en estudio
esta denominacién.

4. Toda persona puede formular a la Organizacién Mundial de la Salud observaciones sobre la denominacién
propuesta, dentro de los cuatro meses siguientes a su publicacién enla Crénica de la Organizacién Mundial de ia
Salud, conforme a lo dispuesto en el articulo 3.

5. Toda persona interesada puede presentar una objecién formal contra la denominacién propuesta, dentro de los
cuatro meses siguientes a su publicacién en la Crdnica de la Organizacion Mundial de la Salud, conforme a lo dispuesto
en el articulo 3.

A. Esta objecién debera acompanarse de los siguientes datos:
i) nombre de la persona que formula la objecion;
i) causas que motivan su interés por la denominacion, y
i) causas que motivan su objecién a la denominacion propuesta.

6. Cuando se haya presentado una objecion formal en la forma prevista en el articulo 5, Ia Organizacién Mundial de la
Salud puede someter a nuevo estudio la denominacién propuesta, o bien utilizar sus buenos oficios para lograr que se
retire la objecién. Sin perjuicio de que la Organizacién Mundial de la Salud estudie una o varias denominaciones en
sustitucion de la primitiva, ninguna denominacién podr4 ser seleccionada por la Organizacion Mundial de la Salud como
denominacién comun internacional recomendada en tanto que exista una objecién formal, presentada como previene el
articulo 5, que no haya sido retirada.

7. Cuando no se haya formulado ninguna objecién en la forma prevista en el articulo 5, o cuando todas las objeciones
presentadas hayan sido retiradas, el Director de la Organizacién Mundial de la Salud notificard, conforme a lo dispuesto
en el parrafo A del artfculo 3, que la denominacién ha sido seleccionada por la Organizacion Mundial de la Salud como
denominacién comln internacional recomendada.

8. Al comunicar a los Estados Miembros una denominacién comun internacional conforme a lo previsto en el articulo 7,
el Director General de la Organizacién Mundial de la Salud:

A. solicitara que esta denominacién sea reconocida como denominacién comn para la sustancia de que se trate, y
B. solicitara de los Estados Miembros la adopcién de todas las medidas necesarias para impedir la adquisicién de

derechos de propiedad sobre la denominacién, incluso la prohibicién de registrarla como 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 Internacionales (DCI) deberan diferenciarse tanto fonética como ortograficamente. No
deberan ser incémodamente largas, ni dar lugar a confusién con denominaciones de uso comun.

2. La DCI de una sustancia que pertenezca a un grupo de sustancias farmacolégicamente emparentadas debera mostrar
apropiadamente este parentesco. Deberan evitarse los nombres que puedan inducir facilmente en el paciente
sugestiones anatémicas, fisiolégicas, patolégicas o terapéuticas.

Estos principios primarios deberén ser tenidos en cuenta al aplicar los siguientes principios secundarios:

3. Al idear la DCI de la primera sustancia de un nuevo grupo farmacolégico, debera tenerse en cuenta la posibilidad de
formar DCI convenientes para las sustancias emparentadas que vengan aincrementar el nuevo grupo.

4. Al idear DC| para 4cidos, se preferiran las de una sola palabra; sus sales deberan denominarse sin modificar el
nombre de acido; p. ej., “oxacilina”" y “oxacilina sédica”, “ibufenaco” e “‘ibufenaco sédico”.

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

En los compuestos de amonio cuaternario, el cation y el anién deberan denominarse adecuadamente por separado,
como componentes independientes de una sustancia cuaternaria y no como sales de una amina.

6. Debera evitarse el empleo de una letra o un numero aislados; también es indeseable el empleo de guiones.

7. Para facilitar la traduccién y la pronunciacién se emplearan de preferencia las letras “”en lugar de “ph”, “t" en lugar
de “th”, “e” en lugar de “ae” u “oe” e ‘i 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, recibir4n una consideracion
preferente las denominaciones propuestas por la persona que haya descubierto la sustancia, o la que primeramente
fabrique o ponga a la venta la sustancia farmacéutica, asf como las denominaciones oficiaimente adoptadas en
cualquier pais.

9. En las DC, la relacién de grupo o parentesco (véanse los Principios Generales de Orientacién, apartado 2) se
indicara en lo posible utilizando una particula comin. En la lista siguiente se dan algunos ejemplos de estas particulas
en relacién con diversos grupos de sustancias, en particular los de nuevo cuio. Hay otras muchas particulas comunes
en uso.! Cuando la particula no fleva ningdin guién, cabe utilizarla en cualquier parte de la denominacién.

* En su 20° informe (OMS, Serle de Informes Técnicos, No. 581, 1975) el Comité de Expertos de la OMS en Denominaciones Comunes
para Sustancias Farmacéuticas examina los principios generales de orientacion para formar denominaciones comunes internacionales
(DCH) y el procedimiento de seleccién de las mismas, teniendo en cuenta las novedades registradas en los Ultimos afios en materia de
preparaciones farmacéuticas. Entre las modificaciones, la méas importante ha sido la extensién a las sustancias quimicas sintéticas de la
practica reservada anteriormente para designar sustancias originarias o derivadas de productos naturales. Esta practica consiste en
emplear una particula caracter(stica que indique una propiedad comun a los miembros de un determinado grupo de sustancias. En el
informe se examinan a fondo las razones de esta modificacion y sus consecuencias.

1 Ei documento de trabajo Pharm S/Norm 15, que se pone al dia regularmente, contiene una lista mas extensa de particulas comunes.
Las personas gue deseen recibirlo deberan solicitar su envio al Servicio de Preparaciones Farmacéuticas, OMS, Ginebra (Suiza).
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Latin

-acum
-actidum
-adolum
-adol-
-astum
-astinum
-azepamum
-bactamum
bol
-buzonum
-cain-
-cainum
cef-
-cillinum
-conazolum
cort
-dipinum
-fibratum
gest

gli-

io-

-ium
-metacinum
-mycinum
-nidazolum
-ololum
-oxacinum
-pridum
-pril(atjum
-profenum
prost
-relinum
-terolum
-tidinum
-trexatum
-verinum
vin-

-vin-

Espariol

-aco
-actida
-adol |}
-adol- }
-ast
-astina
-azepam
-bactam
bol
-buzona
-cain-
-caina
cef-
-cilina
-conazol
cort
-dipino
-fibrato

-metacina
-micina
-nidazol
-olol
-oxacino
-prida
-pril{at)
-profeno
prost
-relina
-terol
-tidina
-trexato
-verina
vin- }
-vin- }

antiinflamatorios del grupo del ibufenaco
polipéptidos sintéticos de accién semejante a la corticotropina

analgésicos

antiasméticos y antialérgicos que no actian principalmente como antihistaminicos
antihistaminicos

sustancias del grupo del diazepam

inhibidores de B - lactamasas

esteroides anabdlizantes

analgésicos antiinflamatorios del grupo de la fenilbutazona
antifibrilantes con actividad anestésica local

anestésicos locales

antibidticos derivados del 4cido cefalosporénico
antibidticos derivados del &cido 6-aminopenicilanico
antifungicos sistémicos del grupo del miconazol
corticosteroides, excepto los del grupo de la prednisolona
antagonistas del calcio del grupo del nifedipino

sustancias del grupo del clofibrato

esteroides progestagenos

sulfonamidas hipoglucemiantes

medios de contraste que contienen yodo

compuestos de amonio cuaternario

antiinflamatorios del grupo de la indometacina

antibioticos, producidos por cepas de Streptomyces
antiprotozoarios del grupo del metronidazol

bloqueadores B-adrenérgicos

antibacterianos del grupo del acido nalidixico

sustancias del grupo de la sulpirida

inhibidores de la enzima transformadora de la angiotensina
antiinflamatorios del grupo del ibuprofeno

prostaglandinas

péptidos estimulantes de la liberacién de hormonas hipofisarias
broncodilatadores derivados de la fenetilamina
antagonistas del receptor H, de la histamina

antagonistas del acido félico

espasmoliticos de accibn semejante a la de la papaverina

alcaloides de la vinca

121






