B
UL/

UNIVERSIDAD

NACIONAL DE OBSERVATORIO DE POLITICAS PUBLICAS / MODULO DE POLITICAS ECONOMICAS
AVELLANEDA Coordinador: Mg. Santiago Fraschina

EL COSTO

Los precios de los medicamentos en Argentina
DE LA SALUD crecieron un 252% en los ultimos cuarenta meses.
EEENEDR
www.undav.edu.ar ABRIL 2019

A5)a <P S IRATE EN P

o &
Aeas 2 p
-




SECRETARIA GENERAL

UV
UNIVERSIDAD

NACIONAL DE
AVELLANEDA

EEENER
www.undav.edu.ar

Autoridades
UNIVERSIDAD NACIONAL
DE AVELLANEDA

OBSERVATORIO DE POLITICAS PUBLICAS MODULO DE POLITICAS ECONOMICAS

RECTOR
Ing. Jorge Calzoni

SECRETARIA GENERAL
A cargo de la Coordinacion del
Observatorio de Politicas Publicas

Dra. Patricia Domench

COORDINADOR

Mddulo Politica Econédmica
Mg. Santiago Fraschina



SECRETARIA GENERAL

RESUMEN GENERAL

Uno de los principales debates en la actualidad se refiere al
impacto de los movimientos de precios internos sobre los
segmentos socioecondmicos mas vulnerables de la poblacion.
La particularidad de la inflacion desde 2016 es que se registra
mayor dispersion entre segmentos diferenciados de productos.
Afectd en mayor medida a los precios de los alimentos, los
mencionados servicios plblicos y también a los medicamentos.
En particular, el consumo de bienes y servicios relativos a la
salud tiene un caracter distintivo sobre los demas, dadas sus
caracteristicas de baja elasticidad de demanda respecto a la
magnitud en las variaciones de sus precios. Esto se debe a que
se trata de productos esenciales e insustituibles.

Otro factor no menor tiene que ver con la incidencia de
aumentos bruscos de precios sobre poblaciones de riesgo. Sin ir
mas lejos, la estructura de gastos de los jubilados correlaciona
poco con los patrones de consumo definidos segln el IPC.

En ese sentido, la principal inconveniencia de la nueva formula
de ajuste de jubilaciones, como método para indexar ingresos,
tiene que ver con la baja representatividad de este indice
respecto a las canastas de consumo real de los adultos mayores.
Este debate se da en el marco de un proceso de alta persistencia
inflacionaria, donde el nivel general mantiene una tendenciaala
aceleracion y ni siquiera se aten(a la “inflacién nlcleo”.

A modo de estudio de campo, en este informe estudiamos la
evolucion del costo de las prepagas de salud. Asimismo,
actualizamos los nimeros de nuestro relevamiento sobre mas de
120 drogas de consumo masivo, en funcion al precio de venta de
remedios a consumidor final.

A partir del mismo, se registré un incremento del orden del 252%
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en los Gltimos tres afos, esto es, un alza de 50 puntos
porcentuales mayor que el avance que registré la inflacion
promedio, para igual periodo.

En el detalle, se destacan las subas mas pronunciadas en
medicamentos para las tiroides (+418), en los ansioliticos
(+393%), para el colesterol (+336%), en broncodilatadores
(+305%), en anticonceptivos (+272) y en antidepresivos (+234%).
En el detalle por genérico, se tienen aumentos promedio de 288%
para el Propinox, del 271% en Clonazepam, del 242% en
Ibuprofeno, del 236% en Amoxicilina y del 219% en Omeprazol.
Otro impacto relevante sobre el gasto familiar en salud, se
vincula con los aumentos en prepagas. A pesar de que las
empresas se enfrentan a una menor demanda, buscaron
compensar via precios la merma de ingresos. Asi, en el
acumulado desde febrero de 2016, el aumento en la cuota fue del
178,6% hasta marzo de 2019, esto es, 18,4 puntos porcentuales
por sobre la inflacion.

No obstante, debido al caracter inelastico de la demanda de
estos productos, la industria farmacéutica continué registrando
importantes aumentos en la facturacion.

Por caso, el volumen comerciado en pesos aumento6 48,6% en los
altimos 3 meses del ano pasado. Por su parte, las ventas de
produccion nacional subieron 44,4%. En contraste, el segmento
de reventa de remedios importados trep6 51,9% en igual periodo.
Con todo, el incremento de precios por sobre el avance en el nivel
de ingresos determind que el poder de compra de una canasta
representativa de medicamentos decrecieraun 51,0% en relacion
al salario minimo, 43,7% respecto a la jubilacidn minimay n14,1%
en comparacion a la asignacion por hijo.
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INTRODUCCION.

La suba de precios en bienes y servicios relacionados con la
salud se ha intensificado en los Gltimos meses. El incremento
de los gastos en salud presiona el presupuesto familiar, al
ocupar una porcion cada vez mayor del total de ingresos. La
particularidad distintiva de este conjunto de productos es que
se trata de bienes inelasticos. Esto significa que la
sensibilidad derespuesta de lademanda ante incrementos en
el precio es baja. Por otro lado, el estado actual de la salud
publica es un limitante extra, que constituye otra barrera
efectiva para que los sectores mas postergados alcancen
niveles de bienestar apropiados. En este contexto
presupuestario, los proyectos de construccion de nuevos
hospitales se encuentran virtualmente paralizados, a la vez
que se reducen las prestaciones de servicios puUblicos
relativos a la salud.

El aumento en el precio de los medicamentos es, tal vez, el
emergente mas sintomatico del estado actual de la salud en
Argentina. La tesitura se muestra aln mas inconveniente al
considerar que las principales alzas se registran en los
farmacos de consumo masivo en la poblacién. Hay que tener
presente que por ley los medicamentos se consideran como
un bien social y, por lo tanto, estdn sujetos a regulaciones
especificas en relacion a su abastecimiento. En cuanto a los
precios, los pronunciados incrementos ya no resultan un
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hecho novedoso. De hecho, en informes anteriores de este
Observatorio, se compar6 la suba registrada en nuestro pais
con las deméas economias de la region, indicando el deterioro
del poder de compra de los salarios respecto del subconjunto
de bienes y servicios vinculados con la salud.

En este marco, el grupo de los trabajadores pasivos es uno de
los méas expuestos respecto de esta acuciante situacion. En la
coyuntura reciente, la espiralizacion de precios de los Gltimos
dos anos y medio, en adicion a la baja de cobertura de
medicamentos gratuitos, afectd fuertemente los niveles de
ingreso disponible de esta poblacidon de riesgo. Asi, debido a
los cambios pronunciados en un intervalo corto de tiempo, la
jubilacion argentina vio altamente afectado su grado de
cobertura, en la comparativa regional. Por otro lado, a pesar de
que muchos ciudadanos deben optar por el servicio de salud
puUblica, sufren cotidianamente la falta de insumos, demoras
excesivas y carencia de equipamiento adecuado. En el caso de
coberturas para sectores mas vulnerables, como la del PAMI,
se registran faltantes de farmacos basicos, ademas de bajas
en el porcentaje de cobertura para la compra de
medicamentos o la eliminacion de una importante cantidad
de farmacos de entrega gratuita. También se registra una
merma en la cantidad y calidad de las prestaciones, un combo
que encarece los costos de salud de los afiliados y,en muchos
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casos, los obliga a tener que incurrir en gastos
suplementarios a partir de resignar parte de sus haberes,
acudiendo a la colaboracion de familiares o, incluso,
endeudandose.

El Gobierno Nacional continla sin resolver los problemas
estructurales de la industria farmacéutica, convalidando las
inequidades que se presentan en el sector. Aunque
recientemente, el Gobierno ha negociado una reduccion sobre
el precio de los medicamentos con los laboratorios, este
modico abaratamiento solo se ejecuta para afiliados al PAMIy
el monto del descuento resulta notoriamente exiguo si se lo
compara con la “inflaciobn en medicamentos” que se ha
registrado en estos Gltimos afios.

Otro foco de preocupacion tiene que ver con los fuertes
aumentos en las prepagas. En un contexto de dispersion de
precios permanente, aln existen empresas de salud privada
que sostienen que los aumentos suscitados no alcanzan
porque la estructura de costos se dispard por la devaluacion.
Por tanto, el Ministerio de Salud habilitd a las prepagas a
aplicar un nuevo incremento del 7,5% desde el mes de mayo.
Los incrementos de tarifas de servicios puUblicos, junto con el
efecto de la devaluaciéon y el incremento de los costos
(incluidas prestaciones) son las principales causas de este
aumento. En ese sentido, la devaluacion tiene un doble
impacto ya que, ademas del encarecimiento de bienes y
servicios, también incide en el precio de los medicamentos
que se traen desde el exterior o utilizan componentes
importados. Esta suba en los costos de la salud significa un
retroceso en aspectos basicos del bienestar de la poblacion.
Los precios mas altos son la consecuencia de una politica de
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desregulacion del mercado de la salud, que recompone las
ganancias de sectores oligopdlicos en detrimento del poder
adquisitivo y el bienestar de los ciudadanos. Por caso, en el
pais veinte laboratorios concentran aproximadamente el 80%
de la produccion de medicamento, con comportamientos
colusivos que sostienen al alza los precios. En ese sentido, el
Gobierno mantuvo en general una postura a favor del libre
juego de la oferta y demanda de medicamentos, ya que los
considera como cualquier otro bien. Tal es asi, que, por accion
u omision, programas como el ex Remediar, cuya finalidad es
la entrega de medicamentos gratuitos, han sufrido retrocesos,
con el consecuente impacto en los sectores mas vulnerables.
Por todo lo expuesto, en esta coyuntura se dificulta
ampliamente el acceso a los medicamentos para la poblacion
en general, incluso al punto de que personas en estado de
vulnerabilidad deben acudir a la via judicial para acceder a los
mismos, en un contexto de deterioro permanente de las
alternativas publicas. En los proximos parrafos, abordamos
los principales avatares del sector, en materia de precios,
cobertura, financiamiento presupuestario de programas y
produccion.

DESEMPENO SECTORIAL

En base a estadisticas del Indec se observa que el desemperio
de la industria farmacéutica se ha resentido en los Gltimos
meses. Segln el informe sectorial que publica el INDEC -de
periodicidad trimestral- se tiene que la facturaciéon de la
industria farmacéutica aumenté en términos nominales
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48,6% en el cuarto trimestre del ano pasado interanual (es
decir, apenas por encima de la inflacion general). En el cuarto
trimestre de 2018, se vendieron productos por un monto total
$38.539,9 millones. Desagregando las variaciones por
mercado de destino y pais de origen de la medicina producida
se tiene un panorama divergente. La facturacién local de
medicamentos importados crecid por encima de la
facturacion total (y de la inflacion general) y superd los
$11.308,3 millones en el trimestre, cifra que representa una
suba interanual de 51,9%. Por su parte, las ventas de
produccion nacional, dirigidas al mercado interno crecieron
por debajo de la inflacion (+44,4%), alcanzando los $24.401
millones. La facturacién al mercado externo aumentd 76,6%,
impulsada por el fuerte proceso devaluatorio de 2018.

Con todo, las ventas de produccion nacional representaron en
el 70,6% de la facturacion total interna. Las cifras muestran
que, para el mismo periodo de 2015, la produccién nacional era
el 74,3% de la facturacion total, cuatro puntos porcentuales
mas que en 2018. De este modo, los importados van ganando
terreno en el mercado local.

En resumen, se observa en la industria farmacéutica una
desaceleracion en la facturacion, que crece por debajo de la
inflacion general, pero con mayor peso de los medicamentos
importados, cuya facturacidn aumenta por sobre el promedio
y lainflacién. Asimismo, las cifras relativas a la facturacion se
encuentran en linea con los datos referidos al comercio
exterior del sector, que refieren un aumento en la

EEENER
www.undav.edu.ar

OBSERVATORIO DE POLITICAS PUBLICAS

participacion de medicinas de elaboracion transnacional y
una reduccion de las exportaciones medidas en doblares.

FACTURACION DE LA INDUSTRIA
FARMACEUTICA, POR MERCADO Y ORIGEN
(en miles de millones de S y variacién interanual %)
30 51,9%
2
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En miles de millones de $

Venta en mercado interno de
produccion nacional

Reventa importados

O Cuarto trimestre 2017 © Cuarto trimestre 2018 ¢ Variacion %
Fuente: elaboracion propia, en base a Indec.
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AUMENTOS DE PRECIOS SIN REMEDIO.

Desde diciembre de 2017, los precios de los medicamentos
tuvieron una suba que acumula un 74,5%. Como se menciond
en la introduccién, cuando se analizan las variaciones en los
precios de los distintos bienes basicos que consumen los
argentinos, los medicamentos han sido en los Gltimos meses
uno de los rubros en donde la suba de precios se acelerd
exponencialmente. Esto constituye un claro factor de perjuicio
para un estrato de la poblacion -en especial adultos mayores-
que muchas veces se ven imposibilitados de hacer frente a los
incrementos, en un contexto macroecondmico en donde la
inflacion no da tregua, y en particular, en un entorno en el cual
aumentaron notablemente, ademas, los precios de los
servicios publicos y los alimentos. En este sentido, se entiende
la gravedad del problema descripto, en tanto la poblacion mas
vulnerable se encuentra obligada con cierta regularidad a
escoger entre consumir entre unos u otros bienes basicos e
imprescindibles para mantener un nivel de vida adecuado.
Para estudiar la evolucion de los precios de los medicamentos
y poder medir el impacto concreto que han tenido las subas
de los Ultimos meses sobre la poblacion consumidora de
farmacos, se llevd a cabo un relevamiento de precios sobre
una canasta de 123 productos de diversas caracteristicas,
marcas, funcién y origen.

De acuerdo al relevamiento realizado, desde noviembre de
2015 hasta abril de 2019, los farmacos relevados
incrementaron sus precios en promedio un 252,2%. Esta
variacion nominal se posiciona muy por encima del
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incremento en el nivel general de precios. Por ejemplo, en base
a los nimeros publicados por el instituto de estadisticas
portefio, el IPC nacional y estimaciones propias, el IPC
acumuld unauna del 202% en el mismo periodo de tiempo. Por
tanto, la separacidon entre ambos conceptos se encuentra en
torno a los 52 puntos porcentuales.

INCREMENTO CANASTA DE MEDICAMENTOS
(% variacion acumulada noviembre 2015/ abril 2019)

252,5% m Dic 2018 - Abr 2019
202,0% &
&

m Dic 2017 - Dic 2018

m Dic 2016 - Dic 2017

m Dic 2015 - Dic 2016

© Aumento acumulado
Inflacion Precios de
General medicamentos

Fuente: elaboracion propia, en base a informacion de mercado e INDEC.
Abril 2019 proyectado segiin hipétesis de inflacion del 4,7%.

Vale mencionar, ademas, que cuando se analizan las
distribuciones en las variaciones de precios de las diversas
medicinas relevadas, se notan subas nominales que llegan, en
ciertos casos, a porcentajes cercanos al 700%. En el mismo
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sentido, se advierte que mas de 6,5 de cada 10 medicamentos
relevados triplicaron sus precios en los Gltimos tres afnos.
Una apertura relevante de la muestra de remedios relevada se
puede configurar segin el tipo de medicamento. Esto es,
segln la funcionalidad del mismo para el tratamiento de
patologias especificas. En el siguiente grafico, realizamos la
segmentacion mencionada. Asi, por ejemplo, aquellos
destinados a la terapia tiroidea (tanto como para hiper como
hipotiroidismo) fueron los que méas aumentaron, con una
suba promedio de 418%, seguidos por los ansioliticos para
tratar los problemas de ansiedad y de estrés con 393%, los
analgésicos antiespasmaodicos para dolores
gastrointestinales con 336%, los broncodilatadores para
pacientes con problemas respiratorios crénicas con 305%, los
antiinflamatorios broncodilatadores para insuficiencias
respiratorias severas con 272%, los antiespasmaédicos con
234%, los hipoglucemiante oral con 221%, los corticosteroides
para problemas glandulares con 209%, los anticonceptivos
con 208%, los antiprostatico  con 198%, los
hipocolesteromiantes encargados de reducir la concentracion
de colesterol en sangre con 195%, los corticosteroides con
270%, los terapéuticos prostaticos con 172%.
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INCREMENTOS DE PRECIO, SEGUN TIPO DE
MEDICAMENTOS
(% variacion acumulada noviembre 2015/ abril 2019)

Terapéutica tiroidea | | 418%
Ansiolitico | 1 393%
Analgésico Antiespasmoédico | | 336%
Broncodilatador | |305°/o
Antiinflam.respirat.Broncodil. | | 272%

Antiespasmédico _ 234%

Fuente: elaboracion propia, en base a informacion de mercado.

Respecto de la cobertura segin origen, examinando una
muestra de 12 monodrogas comprendidas en 24
medicamentos de origen nacional y transnacional, se advierte
que en el 75% de la muestra analizada, los precios de los
productos importados aumentaron mas que los de origen
nacional. Asi en nueve de las doce monodrogas bajo estudio,
los productos derivados de origen importado experimentaron
un mayor incremento de precios respecto de los nacionales,
para el periodo que va entre desde diciembre de 2015 hasta

MODULO DE POLITICAS ECONOMICAS
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abril de 2019. Asi, por ejemplo, los ansioliticos importados importados se volvieron un 164% mas caros, mientras que los
subieron 538% mientras que los ansioliticos nacionales nacionales subieron 140% en promedio.

aumentaron tan sb6lo 249% promedio. Los antibidticos

INCREMENTOS DE PRECIO, SEGUN ORIGEN DEL MEDICAMENTO
(% variacion acumulada noviembre 2015/ abril 2019)

Monodroga Tipo Origen nov-15 abr-19 '2racin®
Alprazolam 0.5 mg x 60 comp. Ansiolitico Importado  $37,9  5241,8 238%

Nacional  $70,9  $247,6 249%
Importado $185,4  $489,7 164%
Nacional $220,8 $529,6 140%
Importado $293,5 $940,9 221%
Nacional $301,4 $787,9 161%
Antianginoso Importado $76,4  $787,9 931%
Antihipertensivo Nacional $68,4 $132,5 94%
Importado $147,0 $562,4 283%
Nacional $114,6  $412,0 260%
Importado $445,7 $1.641,9 268%
Nacional $272,4 $918,0 237%
R espiratorio Importado $476,3 $2.010,7 322%
Broncodilatador Nacional $258,3 $1.066,4 313%
Importado  $61,4  §398,7 549%

Amoxicilina+clavuldnico,ac. 1 g x 14 comp. Antibiético

Atorvastatin 10 mg x 30 comp Hipolipemiante

Carvedilol 6.25 mg x 28 comp.

Drospirenona+etinilestradiol x 28 comp. Anticonceptivo

Esomeprazol 40 mg x 28 comp. Antiulceroso

“luticasona+salmeterol HFA 250/25 dosis x 12(

Levotiroxina 100mg x 50 comp Terapéutica tiroidea Nacional  $58.9 $387.6 5589%

. . ) Importado $166,1  $738,0 344%
Metformina 850 mg x 60 comp Hipoglucemiante oral Nacional $154.4 $537.2 248%
Quetiapina 200 mg x 30 comp. Antipsicético Importado $1.159,8 $2.486,0 U

Nacional $900,7 $2.422,7 169%
Hipocolesterolemiant Importado $287,9 $1.022,1 255%

e Nacional $226,2 $697,3 208%
Importado $628,3 $2.247,9  258%
Nacional $473,4 $1.786,1 277%

Fuente: elaboracion propia, en base a informacion de mercado.

Rosuvastatina 10 mg x 28 comp.

Tamsulosina 0.4 mg x 60 comp. Antiprostatico

Esto deja en descubierto que los productos importados se fabricacion local. La devaluacion de las Gltimas semanas tiene
encarecieron mucho mas en relacion a los productos de una influencia significativa en este resultado.
EEENER
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LAS PREPAGAS SE ANTICIPAN.

En virtud de un simple anéalisis de los aumentos de la
medicina prepaga en los Gltimos tres anos se nota que la
tendencia inflacionaria de este rubro no escapa a la l6gica de
los medicamentos en general. La evolucion de la inflacion en
farmacos y en medicina prepaga, en consolidado, describe un
claro proceso de deterioro del poder adquisitivo de los hogares
domeésticos con respecto a los gastos en salud. En resumen,
durante el 2016, 2017 y 2018, se sucedieron significativos
aumentos en las prepagas, que fueron homologados por el
Ministerio de Salud.

Los incrementos de las cuotas de la medicina prepaga
autorizados por el Poder Ejecutivo implican un peso cada vez
mayor sobre el presupuesto de la clase media argentina. Si se
consideran los aumentos autorizados por el nuevo gobierno
desde febrero de 2016 la suba entre puntas hasta marzo de
2019, asciende a 178,6%.
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AUMENTOS EN LA MEDICINA PREPAGA
(en % de variacién y acumulado)

220%
200%
180%
160%
140%
120%
100%
80%
60%
40%
20% 9% 6%
0% =

178,6%

160,2%

6%5%5% 6% 4% 7,5%4,5%8%38,5% 5% 8%
=

(=R = = O @ @ 0 =

e O A A A g e
\é°&°.¢°°§°o"»\&°°‘9.\¢“°§°&§\\;‘°§_\°¢°§°6_»\3’,§

=T Aumento puntval —Aumento acumulado —Inflacién del periodo
Fuente: elaboracion propia, en base a Ministerio de Salud e INDEC.

El impacto de la devaluacion, el incremento de las tarifas de
servicios pUblicos, insumos y otros costos, son las causas de
las fuertes subas en el precio de las cuotas de la medicina
prepaga, ya que muchos de los costos estan dolarizados. El
hecho afecta el presupuesto de los aproximadamente 5
millones de personas que pagan el servicio. La opcion para
muchos afiliados es bajarse a un plan de menores
prestaciones, quedarse con las prestaciones de salud de los
sindicatos (se calcula que alrededor del 80% de los afiliados
traspasan aportes) o recurrir a la salud pablica.

El constante incremento de la cuota ha llevado a que el peso
de este servicio en el presupuesto familiar crezca cada vez
mas; de ahi la necesidad que tienen los consumidores de
tomar alguna decision (como las ya comentadas) que permita
morigerar los efectos de las subas sobre los bolsillos.

10
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VALOR MEDIO CUOTA MEDICINA PREPAGA Y
PESO SOBRE LOS SALARIOS
(en S corrientes y relacion %)
$14.000 29% 309,

Sl i
LLE

- = = — T — — = — = T — — — — — " — — —
PRI

poed

—Valor medio cuota medicina prepaga
=== Relacion media cuota prepaga /salario promedio (eje derecho)
Fuente: STEySS y demas informacién de mercado.

Para ejemplificar la suba relativa de este servicio, se compara
con la evolucidn de los salarios. De este modo, se computa la
evolucion del salario minimo (SMVM) en los Gltimos anhos, y se
calcula un ingreso promedio en funcion al RIPTE que releva la
Secretaria de Trabajo, Empleo y Seguridad Social. Asi, el peso
de la cuota pasd de 25% en enero de 2015 a 29% en la
actualidad. Con todo, de mantener niveles de calidad de vida
a partir de sostener la misma prestacion contratada, se hace
cada vez mas oneroso para una familia.
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MEDICAMENTOS Y EL PODER
ADQUISITIVO DE LOS INGRESOS.

Una consecuencia directa de la notoria suba que han
mantenido los precios de los farmacos durante los Gltimos
dos anos, es la brusca disminucioén del poder de compra de los
ingresos de la poblacién en estos bienes. En particular, en el
siguiente grafico se presenta el poder adquisitivo del salario
minimo vital y movil (SMVyM), de la asignacion universal por
hijo (AUH) y la jubilacion minima, medido en unidades de
medicamentos.

VARIACION DEL PODER ADQUISITIVO DE LOS
INGRESOS
(en unidades de medicamentos, entre noviembre 2015/
abril 2019)

-14,1% Asignacion por hijo

-43,7% - Jubilacién Minima

Fuente: elaboracion propia, en base a STEySS. ANSES y demas
informacion de mercado.
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Segin se deriva del relevamiento de precios realizados sobre
123 medicamentos, el poder de compra de estas tres medidas
de ingresos, evaluado en cantidad de unidades de
medicamentos, tuvo una merma de entre el 14% y el 51%, para
el periodo analizado.
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