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EL CAMBIO DE TENDENCIA
Mapa de la recuperación de la venta de genéricos (estudio sobre la evolución de cinco moléculas: atorvastati-
na, clopidogrel, esomeprazol, olanzapina y valsartan).
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EL CUARTO RDL DE LA CRISIS Un informe de IMS destaca que la norma del Ministerio de Sanidad impulsa cambios en el
mercado de medicamentos y frena la tendencia hacia el crecimiento de las marcas que estimulaba la normativa anterior

Aeseg: “Hay un cambio de tendencia en el
mercado que hay que consolidar”

Rodríguez de la Cuerda
explica que los genéricos
son un instrumento para
abaratar los costes y racio-
nalizar los gastos del sis-
tema y que apostar por
ellos es apostar por la sos-

J. T.AngelLuisRodríguezde
la Cuerda, director general
de lapatronaldegenéricos,
Aeseg,consideraque,“aun-
que es pronto para sacar
conclusiones,pareceque la
vuelta a la recomendación
de que en igualdad de pre-
cios se acuda al genérico
está produciendo los efec-
tos previstos”.“Pero es una
tendenciaa consolidarpor-
quenohayqueolvidarque,
aunque mejora la posición
de los genéricos, el merca-
doestádecreciendoy la tar-
ta a repartir es cada vez
más pequeña”.

tenibilidad,“especialmente
en estos momentos.
El director general deAe-

seg recuerda que, en todo
caso, la cuota de genéricos
en España, actualmente de
cercadeun27por ciento en
unidades y un 14 en valo-
res, sigue lejos del 50 y 25
por ciento respectivamente
en algunos países de la
Unión Europea como Gran
Bretaña,Holanda, Suecia o
Dinamarca.Explica que la
expansión de los genéricos
es “clave para la situación
actual en los servicios sani-
tarios autonómicos”

Farmaindustria: “Es muy pronto para
sacar conclusiones sobre el impacto”

Comunicación de la patro-
nal de la industria innova-
dora,diceque“en todocaso
es muy pronto para sacar
conclusiones de la evolu-
cióndelmercadoen losdos
primeros meses de aplica-

J. T. Farmaindustria está en
desacuerdo con la vuelta a
la fórmula de que en igual-
daddeprecios se recomien-
de el genérico, que ya estu-
vo vigente y que, en su opi-
nión,penalizaa la innnova-
ción, y recuerda que ha ca-
lificado de inadmisible
obligar a los médicos a re-
cetar genéricos, una medi-
da que, además de no ge-
nerarningúnahorroadicio-
nal, va a “poner en riesgo”
a muchos pacientes, espe-
cialmente a ancianos y po-
limedicados.
JuliánZabala,directorde

ción del RDL 16/2012”.
La patronal subraya el

esfuerzo que han realiza-
domuchos laboratoriosba-
jando sus precios para po-
der estar en el mercado de
losmedicamentos financia-
dos y competir.Añade que
seguir depositando gran
parte del esfuerzo para la
sostenibilidad del sistema
sobre la industria farma-
céutica no es una buena
medida y además daña la
economía y la innovación
enEspaña.Farmaindustria
sugiere esperarunosmeses
para analizar el impacto.

Los laboratorios
que bajaron a
precio menor
crecieron más
en junio
J. T. Las cinco compañías
que firmaronel concursode
la subastaandaluzaybaja-
ron sus productos a precio
menor (Asol,Aurobindo,Su-
mol, Uxafarma yVir) pre-
sentancifrasdealtos creci-
mientoscoincidiendocon la
implantación del precio
más bajo, sostiene el infor-
me de IMS (ver página 17).
La decisión de Sanidad de
interpretar el concepto de
precio menor como el pre-
cio más bajo en cada mo-
mento benefició a compa-
ñíasque,comoconsecuecia
de la subastaandaluza,ba-
jaron aúnmás sus produc-
tos para adaptarse a aqué-
lla al convertirse sus pre-
cios en referenciapara todo
el mercado y no sólo para
Andalucía.
El informe de IMS pone

de relieve también fenóme-
nos coyunturales y su im-
pacto sobre elmeracadode
medicamentos y el ahorro
en el gasto sanitario (ver
página8).Así,recoge laacu-
mulación de compras ann-
tesde laentradaenvigorde
la tasa por receta en Cata-
luñayel copagoen todaEs-
paña,así como lamayor re-
tirada,habitual enperiodos
vacacionales. Pero señala
como los efectos de éste fe-
nómeno, en la primera mi-
tad de julio,ya no eran per-
ceptibles en la terecera se-
mana de este mes.

El EFG recupera con el real decreto
terreno cedido a la marca en 2011
J. T.

julio.trujillo@correofarmaceutico.com
Un informe de la consulto-
ra IMSconcluyeque losme-
dicamentos genéricos han
aumentadosupresencia en
elmercadoespañoldosme-
ses después de la entrada
en vigor del Real Decreto
16/2012.El informerelacio-
naestehechoconel cambio
que este real decreto esta-
bleció con respecto al RDL
9/2011al recuperar la reco-
mendacióndequeensitua-
ción de igualdad en el pre-
cio de un medicamento
prescrito debe dispensar-
se el genérico.Lanormaan-
terior aceptaba la dispen-
sación indistintademarcas
o genéricos si estaban al
mismo precio.
IMS tomó como base de

su análisis el estudio de la
evoluciónsemanalde cinco
de las moléculas más dis-
pensadas y afectadas por
lasmedidas: atorvastatina,
clopidogrel, esomeprazol,
olanzapina y valsartan.“Al
analizar suevoluciónsema-
nal se ve cómo,tras la recu-
peraciónde lasmarcaspro-
ducidapor elRD9/2011, la
cuotade losgenéricossees-
tabilizó en torno al 57 por
ciento hasta la semana del
16 de abril.Tras la entrada
en vigor del RDL 16/2012
losgenéricosvuelvenacre-
cer hasta el 64 por ciento
(en las moléculas analiza-

das), recuperando y supe-
rando su posición de hace
un año”.
Sin embargo, las ventas

globaleshanbajadoduran-
te el mismo periodo. “El
mercado continúa decre-
ciendo, las ventas descien-
den un 23 por ciento desde
la implantación del RDL”,
afirma el informe de IMS.
En todo caso, aunque la

recuperación de terreno
perdidoporpartede losge-
néricos esgeneral, la evolu-
ción no ha sido homogénea
en las autonomías.

COMPORTAMIENTO ASIMÉTRICO
La cuota de crecimiento de
genéricos en estas dos se-
manas se concentra en As-
turias, Cantabria, Galicia,
ComunidadValenciana,Ex-

tremadura, Canarias, La
Rioja,NavarrayPaísVasco,
peroestas regionesestaban
ya superando o igualando
lamedia nacional (ver cua-
dro).
La política farmacéutica

en España ha sido diferen-
te según lasautonomías.En
unas se venía prescribien-
doporprincipioactivodes-
de hace años; en otras se

estimulaba la prescripción
porgenéricocondenomina-
ción comercial, y en otras
ha habido más capacidad
de decisión de losmédicos.
El RDL16/2012 extendió la
obligacióndeprescribirpor
principioactivo en todaEs-
paña. Esta decisión marca
la evolucióndelmercadode
medicamentos, asegura el
informe de IMS.

Impulso desigual. El
análisis de las cinco moléculas
más dispensadas pone de ma-
nifiesto su crecimiento desigual
según las comunidades autóno-
mas. Cataluña y Madrid, por
ejemplo, que antes de la reforma
sanitaria primaban la prescrip-
ción por genérico con denomi-
nanción comercial y tenían una
cuota de mercado importante se
han estabilizado y, en las molécu-
las analizadas, reflejan una pene-
tración en el mercado por deba-
jo de la media nacional (de las
moléculas analizadas) desde la
entrada en vigor del RDL 16/2012.
Autonomías que, por llevar años
prescribiendo por principio acti-
vo, tenían una alta penetración
de los genéricos han estabiliza-
do su situación (Andalucía y Cas-
tilla-La Mancha), y otras como
Valencia, Murcia y Extremadura
han seguiro creciendo. Una igua-
lación está aún distante.

Media nacional
68,9 %

España está
aún muy lejos de
la cuota de
mercado que los
genéricos ocupan
en la UE”

Seguir
depositando en
la industria
farmacéutica la
sostenibilidad
daña la economía”




