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Introduccion.

La politica de Bioequivalencia en Chile, ha sido impulsada como un mecanismo de
introducdon de un elemento objetivo para permitir la intercambiabilidad de
medicamentos en un contexto de mayor seguridad, confianza y transparencia.

Asimismo, dentro de los objetivos buscados por la autoridad politica se encuentra el poder
ser una medida de contencion del gasto farmacéutico, en cuanto a que se espera que la
disminucién de asimetrias de informacién para compradores institudonales (sistema
publico), prescriptores, dispensadores, padentes y consumidores, sea un elemento de
generacddon de mayor competencia en el mercado farmacéutico nacional donde la
“captura”de la receta médica a través de la construccion de fidelidad a través de incentivos
y la promocion médica son unacaracteristica predominante.

Nuestro pais de acuerdo a los datos de la OCDE?, tiene un importante gasto de bolsillo en
salud, donde el componente medicamentos es el que ocupa el mayor peso relativo en
este indicador. En forma adicional, si bien el gasto per capita en productos farmacéuticos
es el menor entre los paises miembros de la OCDE (0,9% del PIB?), la fuente de
financiamiento es primordialmente privada siendo la cobertura publica aproximadamente
de 0,1 % del PIB.

Dentro de las dimensiones asociadas identificadas como determinantes para el acceso a
medicamentos se encuentran sin duda los precios asequibles, el uso racional, el
financiamiento sostenible y la confiabilidad de los sistemas. En este sentido la
Bioequivalencia orientada a promover la intercambiabilidad es una herramienta sanitaria
de equidad social Utily potente paralos paises quealcanzan el desarrollo.

Hemos realizado el siguiente estudio, con el fin de que generar conodmiento Util
entregado en forma sencilla para aquellos que se interesan en este tema y no
necesariamente tienen conocimientos especificos de Farmacia, Salud y/o Economia.
Informacién independiente de intereses corporativos y gremiales particulares que
generalmente dominan el debate con respecto a estos temas, aportando marginalmente a
disminuirla distancia con respecto a la realidad.

! OCDE: Organizacion para la Cooperacion y el Desarrollo Econdmicos3 (OCDE) es un organismo de cooperacion
internacional, compuesto por 34 estados, cuyo objetivo es coordinar sus politicas econémicas y sociales.

2 . Lo .

PIB: Corresponde al Producto Ihterno Bruto, es una magnitud macroeconémica que expresa el valor monetario de la
produccion de bienesy servicios de demanda final de un pais en un periodo de tiempo, esusado frecuentemente como una
medida del bienestar material de una sociedad.
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I. Bioequivalentes con marcay sin marca.

Una correcta politica de intercambiabilidad, orientada a contener el gasto farmacéutico,
generar mayor numero de competidores y disminuir las asimetrias de informacion debiese
estar centrada en la generacion de medicamentos genéricos intercambiables.

Que sea genérico signifi@ que esté denominado por la Denominacddn comun
intemacional - por ejemplo Paracetamol, Amoxicilina- (DCI o INN por sus siglas en inglés)
y la importancia radica en que por regla general, este tipo de medicamentos no contienen
gastos asociados al desarrollo farmacéutico y teanoldgico del medicamento, que puede ir
desde USD 50 millones a USD 186 millones’ (segin MSF) o incluso algunos estudios
sefialan que podrian ascender a cifras cercanas a 3 billones de délares* (TUFTS). Ademas, el
laboratorio productor del medicamento genérico no incurre en los gastos de promocion
de una marca comerdal espedfica entre prescriptores, dispensadores y pacientes, por lo
que los costos que influyen en su precio son considerablementemenores.

Que sea intercambiable, significa que contenga la caracteristica de compartir un
comportamiento farmacocinético comprendido entre los rangos aceptables de acuerdo a
como se comporta un medicamento de referencia’. Para este fin son utilizados los estudios
de bioequivalencia como forma objetiva de asegurar lo anteriormente expuesto.

Tomando la base de datos publicada por el Instituto de Salud Publica de Chile
(30.10.2014), podemos observar que en nuestro pais, desde la generacion de las exigencias
legales a los laboratorios existentes en el pais para certificar bioequivalencia para un grupo
definido de prindpios activos, la tonica ha sido que un 64% comesponden productos
bioequivalentes con marca y un 36% a bioequivalentes sin marca (genéricos
intercambiables) de un total de 538 medicamentosbioequivalentes (Tabla 1).

Tabla 1. Clasificacion de bioequivalentes de acuerdoa la existenciao no de marca.

Clasificacion N° de productos %
Bioequivalente sin marca 191 36%
Bioequivalente con marca 347 64%

Total 538 100%

? http://www.msfaccess.org/content/rd -cost-estimates-msf-response-tufts-csdd-study-cost-develop-new-drug en base a
Research & Development for Diseases of the Poor: A 10-Year Analysis of Impact of the DNDi Model.

* PR Tufts CSDD 2014 Cost Study.

® Generalmente el medicamento de referencia es el medicamento innovador, es decir el primero que fue lanzado al mercado
y para el cual se hicieron todos los estudios basicosy clinicos necesarios para ser autorzado como tal.
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II. Laboratorios farmacéuticosy productos farmacéuticos bioequivalentes.

Los productos certificados como bioequivalentes corresponden a 48 laboratorios (razones
sociales de titularidad del registro farmacéutico en ISP). No obstante el 80% de los
productosbioequivalentes se concentraen 17 laboratorios. (Tabla 2).

Tabla 2. Laboratorios y productos farmacéuticos bioequivalentes. PB=Productos Bioequivalentes, PB
SM= Productos Bioequivalentes Sin Marca, PB CM= Productos Bioequivalentes con Marca.®

Titular Total de | N° de PB | N° de PB % Con respecto a %
PB SM CcM total de PB Acumulado

Laboratorio Chile 49 26 23 9,11% 9,11%
Laboratorio Andromaco 43 26 22 8,92% 18,03%
Laboratorio Mintlab 47 19 28 8,74% 26,77%
Laboratorio Euromed Chile 37 30 7 6,88% 33,64%
Laboratorio Rider 36 4 32 6,69% 40,33%
Sanofi-Aventis de Chile 29 10 19 5.39% 45,72%
Ascend Laboratories 24 21 3 4,46% 50,19%
Laboratorio Saval 23 0 23 4,28% 54,46%
Novartis Chile 20 0 20 3,72% 58,18%
Pharmavita S.A. 20 1 19 3,72% 61,90%
Etex Chile Farmacéutica 18 0 18 3,35% 65,24%
Laboratorio Bago 18 0 18 3,35% 68,59%
Opko Chile 17 17 0 3,16% 71,75%
Instituto Sanitas 15 4 11 2,79% 74,54%
Galenicum Health Chile S.P.A 13 0 13 242% 76,95%
Master Care 11 5 6 2,04% 79,00%
Laboratorio Pasteur 10 3 7 1,86% 80,86%
Otros laboratorios 103 26 77 19,14% 100,00%
Total 538 192 346 100,00%

De aauerdo a esta informacion el Laboratorio Chile encabeza el listado de productos
certificados como bioequivalentes, no obstante su estrategia comerdal se basa en un mix
de productos bioequivalentes sin marca y con marca, de forma simil se comporta su
sucesor el Laboratorio Andrémaco.

Lo anterior se pude observar claramente en el siguiente grafico. (Grafico 1).

® Tabla completa de laboratorios en Anexo 1.
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Gréafico 1. Laboratorios y productos farmacéuticos bioequivalentes de acuerdo a presencia o no de
marca.
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II. Principios activos y productos bioequivalentes.

En relacién a la cantidad de productos por principio activo, se puede observar que el 75%

del total de productos se concentran en 39 productos activos (de un total de 104
principios activos), los cuales son liderados por la ATORVASTATINA, METFORMINA

CLORHIDRATO, LOSARTAN (POTASICO) Y QUETIAPINA. (Tabla 3)

Al analizar la cantidad de productos bioequivalentes sin marca y con marca, el panorama
es que estos principios activos cuentan mayoritariamente con productos bioequivalentes
con marca. (Grafico 2).
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Tabla 3. Principios activos que concentran el 75 % de los productos bioequivalentes.”

Principio Activo Productos Bioequivalentes| % con respecto a total| % acumulado
ATORVASTATINA 36 6,7% 6,7%
METFORMINA CLORHIDRATO 28 52% 11,9%
LOSARTAN (POTASICO) 24 4,5% 16,4%
QUETIAPINA 21 3,9% 20,3%
ESCITALOPRAM 20 3,7% 24,0%
CLONAZEPAM 19 3,5% 27,5%
IBUPROFENO 15 2,8% 30,3%
MICOFENOLATO MOFETILO 15 2,8% 33,1%
VENLAFAXINA 15 2,8% 35,9%
SILDENAFIL 14 2,6% 38,5%
CIPROFLOXACINO 13 2,4% 40,9%
CLORFENAMINA MALEATO 10 1,9% 42,8%
LEVETIRACETAM 10 1,9% 44,6%
PREDNISONA 10 1,9% 46,5%
SERTRALINA 10 1,9% 48,3%
OLANZAPINA 9 1,7% 50,0%
LAMIVUDINA 8 1,5% 51,5%
ROSUVASTATINA 8 1,5% 53,0%
VALSARTAN 8 1,5% 54,5%
CICLOSPORINA 7 1,3% 55,8%
KETOPROFENO 7 1,3% 57,1%
LAMOTRIGINA 7 1,3% 58,4%
PARACETAMOL 7 1,3% 59,7%
AMOXICILINA / AC CLAVULANICO 6 1,1% 60,8%
DONEPECILO 6 1,1% 61,9%
ENALAPRIL 6 1,1% 63,0%
IMATINIB 6 1,1% 64,1%
LAMIVUDINA + ZIDOVUDINA 6 1,1% 65,2%
MEMANTINA 6 1,1% 66,4%
PAROXETINA 6 1,1% 67,5%
ANASTROZOL 5 0,9% 68,4%
BETAHISTINA 5 0,9% 69,3%
CARVEDILOL 5 0,9% 70,3%
CETIRIZINA 5 0,9% 71.2%
FLUOXETINA 5 0,9% 72,1%
LEVOTIROXINA 5 0,9% 73,0%
NEVIRAPINA 5 0,9% 74,0%

7 Listado completo en Anexo II.
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PREGABALINA 5 0,9% 74,9%

TACROLIMUS 5 0,9% 75,8%

RESTO DE PRODUCTOS 130 24,2% 100,0%
TOTAL 538 100,0%

Dentro de este grupo de datos seleccionados, se encuentran los siguientes principios
activos sin bioequivalente son marca (genérico intercambiable): PREGABALINA,
MEMANTINA, CICLOSPORINA, VALSARTAN y SILDENAFIL.

Del total de productos un 38,5% (40 principios activos) no tiene bioequivalente sin
marca (genérico intercambiable). Estos principios activos y sus usos terapéuticos se
detallan en Tabla 4.

Tabla 4. Principios activos sin bioequivalentes sin marca (genérico intercambiable y su uso

terapéutico.
Principio Activo Uso Tratamiento
ACENOCUMAROL Anticoagulante
ALPRAZOLAM Ansiedad
AMLODIPINO Hipertension arterial - Angina de pecho
CICLOBENZAPRINA Relajante muscular
CICLOSPORINA Trasplante de érganos
CILOSTAZOL Antiagregante plaquetario / Vasodilatador
CITALOPRAM Antidepresivo
CLOMIPRAMINA Antidepresivo
CLOPIDOGREL Antiagregante plaquetario
CLOZAPINA Trastornos mentales
DESLORATADINA Antialérgico
DESOGESTREL Anticonceptivo
DOMPERIDONA Antiemético
DOXICICLINA Antibidtico
ETINILESTRADIOL / DESOGESTREL Anticonceptivo
ETINILESTRADIOL / DROSPIRENONA Anticonceptivo
ETINILESTRADIOL / GESTODENO Anticonceptivo
ETINILESTRADIOL / LEVONORGESTREL Anticonceptivo
FLUCONAZOL Antifingico
GALANTAMINA Tratamiento de Alzheimer
ISOTRETINOINA Tratamiento de Acné
LEVOFLOXACINO Antibidtico
MELOXICAM Analgésico / Antiinflamatorio
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MEMANTINA Tratamiento de Alzheimer
METILFENIDATO Estimulante sistema nervioso central
METRONIDAZOL Antibidtico - Antiparasitario

NITROFURANTOINA Antibi6tico
PANTOPRAZOL Tratamiento céz;l(c)zrsaosf;e:gicas y Reflujo
PREGABALINA Antiepiléptico - Dolores neuralgicos
RASAGILINA Tratamiento de Parkinson
RITONAVIR tratamiento de VIH/SIDA
SILDENAFIL Tratamiento de la Disfuncién Eréctil
TAMSULOSINA Céncer de prostata

TELMISARTAN Hipertension arterial

TOPIRAMATO Antiepiléptico

VALSARTAN Hipertensién arterial

VERAPAMILO Hipertension arterial
VORICONAZOL Antifingico

ZOLPIDEM Inductor del suefio / Sedante

ZOPICLONA Inductor del sueho

Los laboratorios Chile y Andromaco presentan una distribucién homogénea de casi el 50%
entre bioequivalentes sin marca y bioequivalentes con marca. Al analizar lo registros
particulares, de acuerdo a los principios activos registrados se observa que en numerosos
casos, ambos laboratorios para un mismo producto utilizan una estrategia comercial
basada en la generaciéon de productos sin marca y con marca para una misma
presentacion y principio activo, para mercados diversos de acuerdo a diversos tipos de
clientes.

Seguramente, dicha estrategia se basa en una determinacién de predos de acuerdo a una
figura similarala de “subsidios cruzados”.

Queda como interrogante el identificar si la diferenciacién de productos pertenece a lineas

de produccién distintas o bien solamente a una diferenciacidn basada en el marketing
(Tabla 5).

Este punto es relevante para entender y pronosticar el desarrollo de la industria, como
asimismo los precios como sefiales de mercado.
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Grafico 2. Bioequivalentes sin marca y con marca para los 39 principios activos que concentran el
75 % de los productos bioequivalentes.
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Tabla 5. Principios activos y productos bioequivalentes de Laboratorio Chile y Andrémaco.

Clasificacionde
.. . Denominacionde Producto / acuerdo a
Principio Activo .. . A
Presentacion diferenciacion por
marca
| LABORATORIO CHILE
ATORVASTATINA Atorvastatina comprimidos recubiertos 10 Bioequivalente sin
mg marca
ATORVASTATINA Atorvastatina comprimidos recubiertos 20 Bioequivalente sin
mg marca
ATORVASTATINA Atorvastatina comprimidos recubiertos 40 Bioequivalente sin
mg marca
ATORVASTATINA Atorvastatina comprimidos recubiertos 80 Bioequivalente sin
mg marca
ATORVASTATINA Lipox comprimidos recubiertos 10 mg B|oequr!r\1/:|ri2te con
ATORVASTATINA Lipox comprimidos recubiertos 20 mg Bloequr;\:zlrec;]te con
ATORVASTATINA Lipox comprimidos recubiertos 40 mg Bloequr!r\:zlreczte con
ATORVASTATINA Lipox comprimidos recubiertos 80 mg Bloequr:]/zlrfizte con
CARBAMAZEPINA Carbamazepina comprimidos 200 mg BloequlTl]\frl:ante *n
CEFADROXILO Adroxef capsulas 500 mg Bioequivalente con
marca
CICLOSPORINA Equoral capsulas blandas 100 mg Bioequivalente con
marca
. Bi ival
CICLOSPORINA Equoral capsulas blandas 50 mg loequivalente con
marca
CICLOSPORINA Equoral capsulas blandas 25 mg Bioequivalente con
marca
CICLOSPORINA Equoral solucion oral 100 mg/mL B'oeq“;’:'ri;‘te con
CIPROFLOXACINO Ciprofloxacino comprimidos recubiertos Bioequivalente sin
500 mg marca
CIPROFLOXACINO Grifociprox comprimidos recubiertos 500 Bioequivalente con

11
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mg marca

CLOMIPRAMINA Ausentron comprimidos recubiertos 25 Bioequivalente con
mg marca

CLONAZEPAM Clonazepam comprimidos 2 mg Bioequivalente sin
marca

CLONAZEPAM Clonazepam comprimidos 0,5 mg Bioequivalente sin
marca

CLONAZEPAM Clonapam comprimidos 2 mg Bioequivalente con
marca

CLONAZEPAM Clonapam comprimidos 0,5 mg Bioequivalente con
marca

CLORFENAMINA MALEATO | Clorfenamina maleato comprimidos 4 mg B'oeq‘;‘:r'fa”te >N

EFAVIRENZ Efavirenz comprimidos recubiertos 600 Bioequivalente sin
mg marca

ESCITALOPRAM Escitalopram comprimidos recubiertos 10 Bioequivalente sin
mg marca

ESCITALOPRAM Ectiban comprimidos recubiertos 10 mg Bloequrlr\:zlrizte con

EXEMESTANO Exemestano comprimidos recubiertos 25 Bioequivalente sin
mg marca

FUROSEMIDA Furosemida comprimidos 40 mg Bioequivalente sin
marca

GLIBENCLAMIDA Glibenclamida comprimidos 5 mg Bloeqtir:\;arlfante s

KETOPROFENO Ketoprofeno capsulas 50 mg Bioequivalente sin
marca

KETOPROFENO Flogofin capsulas 50 mg Bioequivalente con
marca

LEVOTIROXINA Levotiroxina sédica comprimidos 100 Bioequivalente sin
mcg marca

. Losartan potasico comprimidos Bioequivalente sin

LOSARTAN (POTASICO) .

recubiertos 50 mg marca

LOSARTAN (POTASICO) Simperten comprimidos recubiertos 50 Bioequivalente con
mg marca

LOSARTAN (POTASICO) Simperten comprimidos recubiertos 100 Bioequivalente con
mg marca

. Losartan potasico comprimidos Bioequivalente sin

LOSARTAN (POTASICO) .

recubiertos 100 mg marca

METFORMINA Hipoglucin comprimidos recubiertos 850 Bioequivalente con
CLORHIDRATO mg marca

METFORMINA Metformina Clorhidrato comprimidos 850 Bioequivalente sin
CLORHIDRATO mg marca

METOCLOPRAMIDA Metoclopramida clorhidrato comprimidos Bioequivalente sin
10 mg marca

MICOFENOLATO MOFETILO | Micofenolato mofetilo capsulas 250 mg BloequJTl]\?rlceante >

MICOFENOLATO MOFETILO Micofenolato Mofetllo comprimidos Bioequivalente sin
recubiertos 500 mg marca

MICOFENOLATO MOFETILO Micofenolato Mofetllo comprimidos Bioequivalente sin
recubiertos 500 mg marca

12
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MICOFENOLATO MOFETILO

Micofenolato mofetilo capsulas 250 mg

Bioequivalente sin

mg

marca
PREDNISONA Prednisona comprimidos 5 mg Bioequivalente sin
marca
. . . Bi val
PREDNISONA Cortiprex comprimidos recubiertos 20 mg Ioequrlr:/:rf:zte con
PREDNISONA Prednisona comprimidos 20 mg Bioequivalente sin
marca
. - . Bi ivalent
PREDNISONA Cortiprex comprimidos recubiertos 5 mg |oequ:1/:ri2 € con
Ectien XR Capsulas con microgranulos Bioeduivalente con
VENLAFAXINA recubiertos de liberacién prolongada 150 q
mg marca
Ectien XR Capsulas con microgranulos Bioequivalente con
VENLAFAXINA recubiertos de liberacién prolongada 37,5 q marca
mg
Ectien XR Capsulas con microgranulos Bioequivalente con
VENLAFAXINA recubiertos de liberacién prolongada 75 q

marca

| LABORATORIO ANDROMACO

AMOXICILINA / AC Amolex Duo 875 / 125 comprimidos Bioequivalente con
CLAVULANICO recubiertos marca

AMOXICILINA / AC Amoxicilina / Acido clavulanico 875/ 125 Bioequivalente sin
CLAVULANICO comprimidos recubiertos marca

AZITROMICINA Azitromicina comprimidos recubiertos Bioequivalente sin
500 mg marca

AZITROMICINA Abacten comprimidos recubiertos 500 Bioequivalente con
mg marca

CEFADROXILO Cefadroxilo capsulas 500 mg Bioequivalente sin
marca

CLARITROMICINA Clarimax comprimidos recubiertos 500 Bioequivalente con
mg marca

CLARITROMICINA Claritromicina comprimidos recubiertos Bioequivalente sin
500 mg marca

CLORFENAMINA MALEATO | Clorfenamina maleato comprimidos 4 mg B'°eqL:r'1‘:‘r'fa”te sin

DESLORATADINA Neolarmax comprimidos recubiertos 5 Bioequivalente con
mg marca

DONEPECILO Evimal comprimidos recubiertos 10 mg Bloequrzlzlrecr;te con

ENALAPRIL Enalapril maleto comprimidos 20 mg Bioequivalente sin
marca

FLUOXETINA Fluoxetina comprimidos 20 mg Bioequivalente sin
marca

FUROSEMIDA Furosemida comprimidos 40 mg Bloeqtir:\:rlsante sin

IBUPROFENO Ibuprofeno comprimidos recubiertos 600 Bioequivalente sin
mg marca

IBUPROFENO IBU-6 comprimidos recubiertos 600 mg Bloequrlr\:zlr(zzte con

IBUPROFENO Ibuprofeno comprimidos recubiertos 400 Bioequivalente sin
mg marca
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Ibuprofeno comprimidos recubiertos 200

Bioequivalente sin

IBUPROFENO

mg marca

IBUPROFENO IBU-2 comprimidos recubiertos 200 mg Bloequrlr\w/zlrtzzte con

IBUPROFENO IBU-4 comprimidos recubiertos 400 mg Bloequrlr\l/zlrizte con

KETOPROFENO Keprodol capsulas 50 mg Bioequivalente con
marca

KETOPROFENO Ketoprofeno capsulas 50 mg Bioequivalente sin
marca

LAMIVUDINA Mixovir comprimidos recubiertos 150 mg Bloequr:]/zlrecgte con

LAMIVUDINA Lamivudina comprimidos recubiertos 150 Bioequivalente sin
mg marca

LAMIVUDINA + Bivir comprimidos recubiertos Bioequivalente con
ZIDOVUDINA P marca

LAMIVUDINA + Lamivudina + Zidovudina 150/300 Bioequivalente sin
ZIDOVUDINA comprimidos recubiertos marca

LOSARTAN (POTASICO) Losartan pot.a5|co comprimidos Bioequivalente sin
recubiertos 50 mg marca

LOSARTAN (POTASICO) Aratan comprimidos recubiertos 50 mg Bloequr:]/: Ireczte con

LOSARTAN (POTASICO) Losartan pO'taSICO comprimidos Bioequivalente sin
recubiertos 100 mg marca

p o . Bi ival

LOSARTAN (POTASICO) | Aratan comprimidos recubiertos 100 mg 'Oeq“r';’: r‘z;‘te con

METFORMINA Metformina Clorhidrato comprimidos Bioequivalente sin
CLORHIDRATO recubiertos 850 mg marca

METFORMINA Glifortex comprimidos recubiertos 850 Bioequivalente con
CLORHIDRATO mg marca

METOCLOPRAMIDA Metoclopramida clorhidrato comprimidos Bioequivalente sin
10 mg marca

NAPROXENO Naproxeno Sodlco comprimidos Bioequivalente sin
recubiertos 550 mg marca

NAPROXENO Triox N.F. Forte comprimidos recubiertos Bioequivalente con
550 mg marca

. . Bi ival i

NEVIRAPINA Nevirapina comprimidos 200 mg loequivalente sin
marca

PAROXETINA Paroxetina comprimidos recubiertos 20 Bioequivalente sin
mg marca

PAROXETINA Traviata comprimidos recubiertos 20 mg Bloequr:]/zlreézte con

PREDNISONA Prednisona comprimidos 20 mg Bioequivalente sin
marca

PREGABALINA Pregalex comprimidos recubiertos 75 mg Bloequ;/:Iri;te con

PREGABALINA Pregalex comprimidos recubiertos 150 Bioequivalente con
mg marca

SERTRALINA Sertralina comprimidos recubiertos 100 Bioequivalente sin
mg marca

SERTRALINA Sertac comprimidos recubiertos 100 mg Bloequr:]/zlreézte con
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SERTRALINA Sertralina comprimidos recubiertos 50 Bioequivalente sin
mg marca

SERTRALINA Sertac comprimidos recubiertos 50 mg Bloequr::/:Irec;]te con

TRIMEBUTINA Trebutel comprimidos 100 mg Bioequivalente con
marca

TRIMEBUTINA Trimebutina Maleato comprimidos 100 Bioequivalente sin
mg marca

ZIDOVUDINA Mantaviral comprimidos recubiertos 300 Bioequivalente con
mg marca

ZIDOVUDINA Zidovudina comprimidos recubiertos 300 Bioequivalente sin
mg marca

IV. Uso terapéutico y productos bioequivalentes certificados.

En forma adicional a los anélisis anteriores, resulta interesante conocer para cuales

principios activos se han registrado productos bioequivalentes. La informacion obtenida en

nuestro analisis da cuenta que las tres principales acdones terapéuticas (de un total de 47)

para las cuales se ha registrado un mayor nimero de productos farmacéuticos

bioequivalentes son: Antidepresivo, Disminucién del colesterol e Hipertensién arterial,
siendo 146 productos para dichas acciones, concentrando un 26,6% del total de

productosregistrados como bioequivalentes.

En forma similar, el 80% de los productos registrados como bioequivalentes han sido para

17 usos terapéuticos (Tabla 6.)

Tabla 6. Usos terapéuticos y productos bioequivalentes.8

Uso / Tratamiento I:;oi:t'::\;‘;l::tt:ss % % acumulado
Antidepresivo 60 11,2% 11%
Disminucién del colesterol 44 8.2% 19,3%
Hipertension arterial 39 7.2% 26,6%
Antibiotico 33 6,1% 327%
tratamiento de VIH/SIDA 30 5,6% 38,3%
Tratamiento de Diabetes Mellitus 30 5,6% 43,9%
Analgésico / Antiinflamatorio 30 5,6% 49,4%
Trastornos mentales 27 5,0% 54,5%
Trasplante de érganos 27 50% 59,5%
Ansiedad 22 4,1% 63,6%
Antialérgico 19 3,5% 67,1%

& Tabla competa en Anexo 2.
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Antiepiléptico - Estabilizador del estado de &nimo 18 3,3% 70,4%
Tratamiento de Alzheimer 14 2,6% 73,0%
Tratamiento de la Disfuncién Eréctil 14 2,6% 75,7%
Cancer de mama 11 2,0% 77,7%
Hipertension arterial - insuficiencia cardiaca 11 2,0% 79,7%
Corticoterapia 10 19% 81,6%
Otros usos terapéuticos 99 18,4% 100,0%
Total 538 100,0%

Al analizar la presencia de marca o no, en los productos bioequivalentes certificados para

los 17 principales usos, se puede identificar que existe una predominanda hacia las marcas

la que se observa para el uso Antidepresivo y en forma absoluta para los bioequivalentes

de uso en el tratamiento de la Disfuncion Eréctil. (Grafico 3)

Grafico 3. Usos terapéuticos y niumero de productos bioequivalentes de acuerdo a presencia o no

de marca.
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V. Evolucion de la cantidad de productos registrados. Periodo 2009-2014.

Para finalizar el presente analisis, resulta importante, poder visualizar la ewolucion de
productos registrados desde que entr6 en vigencia la exigibilidad de bioequivalencia en
nuestro pais, y se establecieron plazos definidos. Se observa que los afios 2013 y 2014
fueron importantes en cuanto a la cantidad de productos aprobados como
bioequivalentes. Lo anterior, podemos concluir, es resultado de una marcada aceleracion
del proceso producto de la exigencia de plazos por parte de la autoridad politica y una
mayor pro actividad de los laboratoriospor cumplir en los plazos exigidos.

No obstante, para el afio 2014 se produce un menor crecimiento en relacién al nUmero de
productos bioequivalentes certific@dos (Grafico 4). Este fendmeno puede deberse a una
posible laxitud y distension de plazos otorgados por la actual autoridad politica. Es preciso
recordar que con fecha 05.01.2015 se extendieron dichos plazos a peticién de sectores
industriales y gremiales, lo que ha sido la tonica desde el afio 2005, cuando mediante la
resolucion exenta N° 727/05 se establece la normativa para establecer bioequivalenda en
Chile.

Grafico 4. Evolucion de la cantidad de productos bioequivalentes aprobados por afio. Periodo 2009
a 2014.

B productos Bioequivalentes
67 aprobados
14 23 I politicas
3 farmacéuticas
— T - T . T T T L
2009 2010 2011 2012 2013 2014

17



Bioequivalencia en Chile: Anélisis y recomendaciones. ONG Politicas Farmacéuticas. Enero 2015.

VI. Integracion vertical de cadenas de farmacia.

Es conocido que a lo menos existen 3 laboratorios, con importantes nexos a través de
sociedades relacionadas con las cadenas de farmacia que fueron sancionadas por el
episodio de colusidon del aflo 2009°. Estos laboratorios son Laboratorio Mintlab (Farmacias
Cruz Verde), Laboratorio Medipharm (SalcoBrand) y Laboratorio Fasa (Farmacias
Ahumada).'°(Tabla 7)

Estos laboratorios mendonados, cuentan con productos farmacéuticos bioequivalentes
registrados los cuales son comercializados a través de las cadenas que concentran un 90%
de las ventas de medicamentos a través de farmacias. Claramente estamos en presencia de
integraciones verticales hacia atras en donde diferentes cadenas son duefias o tienen
participacion en laboratorios farmacéuticos productores y/o importadores. Lo anterior, es
reconocido (pero no absoluto) puede relacionarse con practicas anticompetitivas que es
necesario prevenir.

Se puede observar que el laboratorio Mintlab que tiene mayor presencia de productos
bioequivalentes aprobados (siendo tercero a nivel nacional después del Laboratorio Chile y
Andrémaco) se ha enfocado primordialmente en productos bioequivalentes con marca a
igual que los laboratorios Medipharm y FASA. Los tres laboratorios concentran un
10,6% del total de productos bioequivalentes existentes en nuestro pais y de ellos un
86,5% corresponde a productos bioequivalentes con marca.

Tabla 7. Laboratorios farmacéuticos con estrecha relacién con cadenas de farmacia y productos
bioequivalentes. PB=Productos Bioequivalentes, PB SM= Productos Bioequivalentes Sin Marca, PB
CM= Productos Bioequivalentes con Marca.

Titular N°de | N°de | Total | % Con respecto a total de | % de PB | % de PB
PBSM | PBCM PB bioequivalentes SM CM
Laboratorio Mintlab 19 28 47 8,7% 40% 60%
Medipharm 0 9 9 1,7% 0% 100%
Laboratorio Fasa 0 1 1 0,2% 0% 100%
Total 19 38 57 10,6% 13,5% 86,5%

® Fiscalia Nacional Econémica. Requerimiento en contra de Farmacias Ahumada S.A., CruzVerde S.A.y SalcobrandS.A.
% Informe Retail: Capitulo Farmacias. Fundacion Sol. 2007.
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VIL. Analisis de distribucion de precios entre el innovador, el bioequivalente sin
marca y el bioequivalente con marca: El caso de la Atorvastatina.

El principio activo Atorvastatina, como hemos sefalado, posee 36 productos
bioequivalentes en el mercado nacional, de los cuales 12 son bioequivalentes sin marca y
24 poseen marca.

Para simplificar el analisis y hacerlo cercano a quienes seran los receptores de este estudio,
hemos recogido los precios de las prindpales cadenas de farmacia de nuestro pais, que
dominan el 90% del mercado a nivel de la dispensadon. Sobre estos precios, hemos
calculado el valor de adquirir un tratamiento mensual promedio, es decir una presentacion
de 30 comprimidos, a valores de mercado.

Se puede observar que en las presentadones de 10 mg y 20 mg existen un mayor nimero
de competidores y en ambas hay productos bioequivalentes sin marca, a diferencia de las
presentaciones de 40 mg y 80 donde no hay bioequivalentes sin marca. Para los dos
primeros grupos se observa que el precio menor por tratamiento para 30 dias dado por el
producto bioequivalente sin marca, y para las dos segundas por el bioequivalente con
marca. Para los cuatro grupos el precio mayor es el del producto innovador (Tabla 8 y
Grafico 5). Existe una relacion positiva entre el nimero de competidores, bioequivalentes
sin marcay el rango de precios correspondiente a la curva de oferta.

Tabla 8. Presentaciones de Atorvastatina (en miligramos por comprimido) y precios promedio de PB
SM= Productos Bioequivalentes Sin Marca, PB CM= Productos Bioequivalentes con Marca, producto
Innovador, Precio Minimo observado y Precio Maximo observado al momento de realizar el estudio.

. Precio
Precio . .
N° de . promedio Precio e IV . o
. promedio . . Precio Minimo | Precio Maximo
(mg) competidores . tratamiento Promedio
K . 11 tratamiento observado observado
disponibles* mensual PB Innovador
mensual PB SM
CM
10 9 1.607 15.685 38.723 1.540 38.723
20 10 2.220 21.535 48.507 2.140 48.507
40 5 - 24.116 51.523 20.493 51.523
80 3 - 24.437 53.723 20.993 53.723

11 . . . . .
Disponible se refiere a que producto fue encontrado en stock en cadenas de farmacia para envase de 30 comprimidos.
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Grafico 5. Precios promedio de tratamiento para 30 dias Atorvastatina 10, 20,40 y 80 mg.

Precio Promedio (pesos) Tratamiento Atorvastatina 10 mg

Atorvastatina / Opko 1.540
) ) Bioeq. sin marca
Atorvastatina / Mintlab 1.590 . Bi
ioeq. con marca
Atorvastatina / Chile 1.690 . Innovador

Lipox / Chile

Lipoten / Pharmavita

politicas

Orvakare/ Etex .
/ farmacéuticas

Lowden / Saval
Zarator / Roering

Lipitor/ Pfizer 38.723

Precio Promedio (pesos) Tratamiento Atorvastatina 20 mg

Atorvastatina / Opko 2.140 Bioeq. sin marca
Atorvastatina / Chile 2.300 . Bioeq. con marca
Atorvastatina / Mintlab 2.420 . Innovador
Atorvastatina / Medipharm 9.575

Lipoten / Pharmavita

Lipotropic / Lafi

politicas
Lipox / Chile farmacéuticas
Lowden / Saval
Zarator / Roering 43.740

Lipitor/ Pfizer 48.507
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Precio Promedio (pesos) Tratamiento Atorvastatina 40 mg

Lipoten / Pharmavita 20.493 Bioeq.sin marca
Bioeq. con marca
Orvakare/ Etex 24.490
. Innovador
Lowden / Saval 24.957
oliticas
Lipox / Chil : 4 suti
ipox / Chile 26.523 farmacéuticas

tpitor / pizer | 5523

Precio Promedio (pesos) Tratamiento Atorvastatina 80 mg

Lipoten / Pharmavita 20.493 Bioeq. sin marca
Bioeq. con marca
Orvakare/ Etex 24.490 . Innovador
Lowden / Saval 24.957
politicas
Lipox / Chile 26.523 farmacéuticas

pitor/ prizer | 5 53

Como forma de facilitar ain maés la comprension de la diferencia de precios entre los diversos
productos, la ventaja de la intercambiabilidad y la conveniencia de estimular una politica de

bioequivalencia basada en bioequivalentes sin marca (genéricos intercambiables) se puede
establecer una relaciéon de acuerdo a los promedios de las categorias. De aqui se desprende que el
precio del medicamento innovador equivale en precio promedio aproximadamente a 25 veces
el precio de un producto bioequivalente sin marca, mientras que, el producto bioequivalente
con marca equivale a 11 veces al producto bioequivalente sin marca.

Grafico 6. Relacién aproximada de magnitud de precios promedios en relacién a bioequivalente sin

marca.
11 25
veces veces
Bioequivalente con Innovador
marca politicas
farmacéuticas
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VII. Conclusionesy recomendaciones.

e los productos que se han certificado como productos bioequivalentes,
corresponden principalmente a productos bioequivalentes con marca (67%) del
total.

e Los dos laboratorios que cuentan con mayor nimero de productos certificados
como bioequivalentes, desarrollan una estrategia de diferenciacion de productos
de acuerdo a los mercados que abordan, dandose la situacion que para una misma
presentacidon y prindpio activo cuentan con dos productos bioequivalentes
diferenciados por marca.

e Casiun tercio de los productos certificados como bioequivalentes se concentran en
tres categorias de uso como lo son: Antidepresivo, Disminucion del colesterol e
Hipertension arterial. Lo anterior muestra una coherencia de acuerdo a la carga de
enfermedad de la poblacién chilena donde las dos primeras causas especificas de
AVISA son la Enfermedad Hipertensiva y en segundo lugar los trastomos
depresivos unipolares.*?

e Los laboratorios que se han podido identificar como “integrados verticalmente” con
cadenas de farmacia concentranun 10,6% del total de productos bioequivalentes.

El Beneficio social producto de esta politica publica es complejo de establecer toda vez
que aun es necesario recabar mayores antecedentes con respecto al comportamiento de
los precios. No obstante, dado la naturaleza de la composicdén de precios, es posible
plantear que la existencia de marcas significa que la competenda en base a diferenciacién
de productos significard costos adicionales que no estan presentes en tal magnitud,
cuando no existe dicha diferenciadéon por marca. Esto plantea un desafio para los
tomadores de dedsidén en este campo, en cuanto a potenciar el empoderamiento por
parte de la pobladdn a través de informacion a su alcance y fidedigna para contrarrestar
las fidelidad a las marcas que se obtiene a través de la promocion médica e incentivos en
la dispensacion.

Por otro lado, es necesario plantearse la generacién de incentivos para los productos que
sean certificados como bioequivalentes sin marca, dando puntuaciéon mayor en los
sistemas de compra agregada del sector publico, a través de Cenabast y hospitales de la
red asistencial publica.

2 Informe final. Estudio de Carga de enfermedad y carga atribuible. Minsal. 2008
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En este punto es necesario, en concordancia a lo detectado por la Fiscalia Nacional
Econdmica, establecer que en las licitaciones en establecimientos publicos de salud,
deben generarse los mecanismos respectivos para evitar que las bases de licitacion
contengan los siguientescriterios, que a nuestrojuicio son anticompetitivos **:

Exigencia y/o puntaje preferente para FaArmaco que sea originalo innovador.

- Exigenda y/o puntaje preferente de uso previo en la institucion u otras
instituciones de la Red Asistencial.

- Exigenda y/o puntaje preferente para aquellos farmacos que tienen una
certificaciénintemacional de intercambiabilidad distinta a la que otorga el ISP.

- Exigenda y/o puntaje preferente por presentacion de estudios del medicamento
innovador.

- Exigenda de estudios adicionales para producto para los cuales se acepta
certificacion de bioequivalencia sin necesidad de estudios in vivo o caso de
bioexencién.

Finalmente es necesario, el mantener una vigilancia y observacién en el comportamiento
de los diversos agentes que componen este mercado y de las sefiales con respecto a
precios, a fin de evaluar la necesidad de en un mediano plazo solamente permitir que
existan bioequivalentes sin marca (propio de una politi@a decidida de genéricos
intercambiables **) como asimismo la prohibicién de la integracion vertical entre
laboratoriosy cadenas de farmacias.

Fiscalia Nacional Econdmica.. Estudio de licitaciones de compras de medicamentos en establecimientos publicos de salud.
Noviembre de 2014.

1 Opinién del autor.
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Anexo L

N° de N° de Total de % Con respecto a % % de % de
Titular bioequivalentes sin bioequivalentes Bioequiiaientas ) tot?I de Acumulado bioe.quivalentes bioequivalentes
marca con marca bioequivalentes sin marca con marca
Laboratorio Chile 26 23 49 9,1% 9,1% 53% 47%
Laboratorio Andromaco 26 22 48 8,9% 18,0% 54% 46%
Laboratorio Mintlab 19 28 47 8,7% 26,8% 40% 60%
Laboratorio Euromed Chile 30 7 37 6,9% 33,6% 81% 19%
Laboratorio Rider 4 32 36 6,7% 40,3% 11% 89%
Sanofi-Aventis de Chile 10 19 29 5.4% 45,7% 34% 66%
Ascend Laboratories 21 3 24 4,5% 50,2% 88% 13%
Laboratorio Saval 0 23 23 4,3% 54,5% 0% 100%
Novartis Chile 0 20 20 3,7% 58,2% 0% 100%
Pharmavita S.A. 1 19 20 3,7% 61,9% 5% 95%
Etex Chile Farmacéutica 0 18 18 3,3% 65,2% 0% 100%
Laboratorio Bagd 0 18 18 3,3% 68,6% 0% 100%
Opko Chile 17 0 17 3,2% 71,7% 100% 0%
Instituto Sanitas 4 11 15 2,8% 74,5% 27% 73%
Galenicum Health Chile S.P.A 0 13 13 2,4% 77,0% 0% 100%
Master Care 5 6 11 2,0% 79,0% 45% 55%
Laboratorio Pasteur 3 7 10 1,9% 80,9% 30% 70%
Chemopharma 3 6 9 1,7% 82,5% 33% 67%
Medipharm 0 9 9 1,7% 84,2% 0% 100%
Axon Pharma 0 8 8 1,5% 85,7% 0% 100%
Laboratorios Euromed 5 3 8 1,5% 87,2% 63% 38%
GlaxoSmithKline 0 6 6 1,1% 88,3% 0% 100%
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Indopharma 5 1 6 1,1% 89,4% 83% 17%
Laboratorio Recalcine 0 6 6 1,1% 90,5% 0% 100%
Medinova Farma 3 2 5 0,9% 91,4% 60% 40%
Interpharma 3 1 4 0,7% 92,2% 75% 25%
Laboratorio Lafi 0 4 4 0,7% 92,9% 0% 100%
Laboratorio Maver 2 2 4 0,7% 93,7% 50% 50%
Libra Chile 0 4 4 0,7% 94,4% 0% 100%
Fresenius Kabi 3 0 3 0,6% 95,0% 100% 0%
Laboratorios Raffo 0 3 3 0,6% 95,5% 0% 100%
Pharma Investi de Chile 0 3 3 0,6% 96,1% 0% 100%
Gador Ltda 0 2 2 0,4% 96,5% 0% 100%
Griinenthal Chilena Ltda. 0 2 2 0,4% 96,8% 0% 100%
Laboratorios Rider 1 1 2 0,4% 97,2% 50% 50%
Pfizer Chile S.A. 1 1 2 0,4% 97,6% 50% 50%
Roering S.A. 0 2 2 0,4% 98,0% 0% 100%
Abott Laboratories 0 1 1 0,2% 98,1% 0% 100%
Deutsche Pharma 0 1 1 0,2% 98,3% 0% 100%
Eurolab 0 1 1 0,2% 98,5% 0% 100%
Faes Farma Chile 0 1 1 0,2% 98,7% 0% 100%
Isdin Chile 0 1 1 0,2% 98,9% 0% 100%
Laboratorio Berlimed 0 1 1 0,2% 99,1% 0% 100%
Laboratorio D&M Pharma 0 1 1 0,2% 99,3% 0% 100%
Laboratorio Fasa 0 1 1 0,2% 99,4% 0% 100%
Laboratorio Prater 0 1 1 0,2% 99,6% 0% 100%
Merck Sharp & Dohme 0 1 1 0,2% 99,8% 0% 100%
Tecnofarma 0 1 1 0,2% 100,0% 0% 100%
Total 192 346 538 1 36% 64%
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Principio Activo

Productos

% con respecto

%

Bioequivalentes sin

Bioequivalentes

Bioequivalentes a total acumulado marca con marca
ATORVASTATINA 36 6,7% 6,7% 12 24
METFORMINA CLORHIDRATO 28 5.2% 11,9% 10 18
LOSARTAN (POTASICO) 24 4,5% 16,4% 13 11
QUETIAPINA 21 3,9% 20,3% 5 16
ESCITALOPRAM 20 3.7% 24,0% 5 15
CLONAZEPAM 19 3,5% 27,5% 8 11
IBUPROFENO 15 2,8% 30.3% 6
MICOFENOLATO MOFETILO 15 2,8% 33,1% 6
VENLAFAXINA 15 2,8% 35.9% 4 11
SILDENAFIL 14 2,6% 38,5% 0 14
CIPROFLOXACINO 13 24% 40,9% 8 5
CLORFENAMINA MALEATO 10 1,9% 42,8% 6 4
LEVETIRACETAM 10 1,9% 44,6% 4 6
PREDNISONA 10 1,9% 46,5% 6 4
SERTRALINA 10 1,9% 48,3% 3 7
OLANZAPINA 9 1,7% 50,0% 4 5
LAMIVUDINA 8 1,5% 51,5% 6 2
ROSUVASTATINA 8 1,5% 53,0% 2 6
VALSARTAN 8 1,5% 54,5% 0 8
CICLOSPORINA 7 1,3% 55,8% 0 7
KETOPROFENO 7 13% 57,1% 3 4
LAMOTRIGINA 7 13% 58,4% 3 4
PARACETAMOL 7 1,3% 59,7% 2 5
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AMOXICILINA / AC CLAVULANICO 6 1,1% 60,8% 3 3
DONEPECILO 6 1,1% 61,9% 1 5
ENALAPRIL 6 1,1% 63,0% 4 2
IMATINIB 6 1,1% 64,1% 2 4
LAMIVUDINA + ZIDOVUDINA 6 1,1% 65,2% 3 3
MEMANTINA 6 1,1% 66,4% 0 6
PAROXETINA 6 1,1% 67,5% 2 4
ANASTROZOL 5 0,9% 68,4% 3 2
BETAHISTINA 5 0,9% 69,3% 3 2
CARVEDILOL 5 0,9% 70,3% 3 2
CETIRIZINA 5 0,9% 71,2% 2 3
FLUOXETINA 5 0,9% 72,1% 2 3
LEVOTIROXINA 5 0,9% 73,0% 1 4
NEVIRAPINA 5 0,9% 74,0% 3 2
PREGABALINA 5 0,9% 74,9% 0 5
TACROLIMUS 5 0,9% 75,8% 1 4
AMLODIPINO 4 0,7% 76,6% 0 4
BICALUTAMIDA 4 0,7% 77,3% 2 2
CELECOXIB 4 0,7% 78,1% 1 3
DESLORATADINA 4 0,7% 78,8% 0 4
EFAVIRENZ 4 0,7% 79,6% 3 1
RISPERIDONA 4 0,7% 80,3% 1 3
ZIDOVUDINA 4 0,7% 81,0% 2 2
ALPRAZOLAM 3 0,6% 81,6% 0 3
AZITROMICINA 3 0,6% 82,2% 2 1
CICLOBENZAPRINA 3 0,6% 82,7% 0 3
CLOPIDOGREL 3 0,6% 83,3% 0 3
EXEMESTANO 3 0,6% 83,8% 1 2
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LETROZOL 3 0,6% 84,4% 2 1
METOCLOPRAMIDA 3 0,6% 84,9% 2 1
PRAMIPEXOL 3 0,6% 85,5% 1 2
TERBINAFINA 3 0,6% 86,1% 1 2
TOPIRAMATO 3 0,6% 86,6% 0 3
TRIMEBUTINA 3 0,6% 87,2% 1 2
ABACAVIR 2 0,4% 87,5% 1 1
ACENOCUMAROL 2 0,4% 87,9% 0 2

ACIDO ACETILSALICILICO 2 0,4% 88,3% 1 1
ATENOLOL 2 0,4% 88,7% 2 0
CEFADROXILO 2 0,4% 89,0% 1 1
CEFUROXIMA 2 0,4% 89,4% 2 0
CITALOPRAM 2 0,4% 89,8% 0 2
CLARITROMICINA 2 0,4% 90,1% 1 1
CLOZAPINA 2 0,4% 90,5% 0 2
ETINILESTRADIOL / DESOGESTREL 2 0,4% 90,9% 0 2
ETINILESTRADIOL / LEVONORGESTREL 2 0,4% 91,3% 0 2
FUROSEMIDA 2 0,4% 91,6% 2 0
GALANTAMINA 2 0,4% 92,0% 0 2
GLIBENCLAMIDA 2 0,4% 92,4% 2 0
IRBESARTAN / HIDROCLOROTIAZIDA 2 0,4% 92,8% 2 0
ISOTRETINOINA 2 0,4% 93,1% 0 2
MELOXICAM 2 0,4% 93,5% 0 2
METILFENIDATO 2 0,4% 93,9% 0 2
MONTELUKAST 2 0,4% 94,2% 2 0
NAPROXENO 2 0,4% 94,6% 1 1
NITROFURANTOINA 2 0,4% 95,0% 0 2
TELMISARTAN 2 0,4% 95,4% 0 2
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CARBAMAZEPINA 1 0,2% 95,5% 1 0
CEFALEXINA 1 0,2% 95,7% 1 0
CILOSTAZOL 1 0,2% 95,9% 0 1

CLOMIPRAMINA 1 0,2% 96,1% 0 1

DESOGESTREL 1 0,2% 96,3% 0 1
DIGOXINA 1 0,2% 96,5% 1 0
DOMPERIDONA 1 0,2% 96,7% 0 1
DOXICICLINA 1 0,2% 96,8% 0 1
DULOXETINA 1 0,2% 97,0% 1 0
ESOMEPRAZOL 1 0,2% 97.2% 1 0
ETINILESTRADIOL / DROSPIRENONA 1 0,2% 97,4% 0 1
ETINILESTRADIOL / GESTODENO 1 0,2% 97,6% 0 1
FAMOTIDINA 1 0,2% 97,8% 1 0
FINASTERIDA 1 0,2% 98,0% 1 0
FLUCONAZOL 1 0,2% 98,1% 0 1
LEVOFLOXACINO 1 0,2% 98,3% 0 1
METRONIDAZOL 1 0,2% 98,5% 0 1
PANTOPRAZOL 1 0,2% 98,7% 0 1
RASAGILINA 1 0,2% 98,9% 0 1
RITONAVIR 1 0,2% 99,1% 0 1
TAMSULOSINA 1 0,2% 99,3% 0 1
VERAPAMILO 1 0,2% 99,4% 0 1
VORICONAZOL 1 0,2% 99,6% 0 1
ZOLPIDEM 1 0,2% 99,8% 0 1
ZOPICLONA 1 0,2% 100,0% 0 1

538

192

346
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Anexo IIL

o o % con
. N° de productos % N. de p'roductos % con respecto N. de p-roductos respecto a
Uso / Tratamiento . . % Bioequivalentes . Bioequivalentes
Bioequivalentes acumulado . a total sin marca total con
sinmarca con marca

marca
Antidepresivo 60 11,2% 11% 17 8,85% 43 12,43%
Disminucion del colesterol 44 8,2% 19,3% 14 7,29% 30 8,67%
Hipertension arterial 39 7.2% 26,6% 17 8,85% 22 6,36%
Antibidtico 33 6,1% 32,7% 18 9,38% 15 4,34%
tratamiento de VIH/SIDA 30 5.6% 38,3% 18 9,38% 12 3,47%
Tratamiento de Diabetes Mellitus 30 5,6% 43,9% 12 6,25% 18 5,20%
Analgésico / Antiinflamatorio 30 5,6% 49,4% 11 5,73% 19 5,49%
Trastornos mentales 27 5,0% 54,5% 6 3,13% 21 6,07%
Trasplante de érganos 27 5,0% 59,5% 7 3,65% 20 578%
Ansiedad 22 4,1% 63,6% 8 4,17% 14 4,05%
Antialérgico 19 3,5% 67,1% 8 4,17% 11 3,18%
jg'céliﬁ)rlTLeoptlco - Estabilizador del estado 18 3.3% 70,4% 3 417% 10 2.89%
Tratamiento de Alzheimer 14 2,6% 73,0% 0,52% 13 3,76%
Tratamiento de la Disfuncién Eréctil 14 2,6% 757% 0,00% 14 4,05%
Cancer de mama 11 2,0% 77.7% 3,13% 5 1,45%
CH:r)ji;ts:smn arterial - insuficiencia 11 20% 79,7% 7 3,65% 4 116%
Corticoterapia 10 1,9% 81,6% 6 3,13% 4 1,16%
Tratamiento de esquizofrenia 9 1,7% 83,3% 4 2,08% 5 1,45%
Analgésico / Antipirético 9 1,7% 84,9% 3 1,56% 6 1,73%
Anticonceptivo 7 1,3% 86,2% 0 0,00% 7 2,02%
Tratamiento de Leucemia 6 1,1% 87,4% 2 1,04% 4 1,16%
Cancer de prostata 5 0,9% 88,3% 2 1,04% 3 0,87%
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Antiepiléptico - Dolores neuralgicos 5 0,9% 89,2% 0 0,00% 5 1,45%
Tratamiento de Hipotiroidismo 5 0,9% 90,1% 1 0,52% 4 1,16%
Antivertiginoso 5 0,9% 91,1% 3 1,56% 2 0,58%
Tratamiento de Parkinson 4 0,7% 91,8% 1 0,52% 3 0,87%
Hipertension arterial - Angina de pecho 4 0,7% 92,6% 0 0,00% 4 1,16%
Relajante muscular 3 0,6% 93,1% 0 0,00% 3 0,87%
Antiagregante plaquetario 3 0,6% 93,7% 0 0,00% 3 0,87%
Tratarr?lento.de Trastornos 3 0.6% 94.2% 5 104% 1 0.29%
Gastrointestinales

Antiepiléptico 3 0,6% 94,8% 0 0,00% 3 0,87%
Tratamiento de Ulceras Gastricas y

Reflujo 3 0,6% 95,4% 2 1,04% 1 0,29%
Gastroesofagico

Antimicotico 3 0,6% 95,9% 1 0,52% 2 0,58%
Antiespasmadico 3 0,6% 96,5% 1 0,52% 2 0,58%
Estimulante sistema nervioso central 2 0,4% 96,8% 0 0,00% 2 0,58%
Anticoagulante 2 0,4% 97.2% 0 0,00% 2 0,58%
Tratamiento de Acné 2 0,4% 97,6% 0 0,00% 2 0,58%
Antialérgico - Antiasmatico 2 0,4% 98,0% 2 1,04% 0 0,00%
Hipertension arterial - Diuretico 2 0,4% 98,3% 2 1,04% 0 0,00%
Antifingico 2 0,4% 98,7% 0 0,00% 2 0,58%
Antiemético 1 0,2% 98,9% 0 0,00% 1 0,29%
Inductor del suefio 1 0.2% 99,1% 0 0,00% 1 0,29%
Antiarritmico 1 0,2% 99,3% 1 0,52% 0 0,00%
Antlag_regante plaguetario / 1 0,2% 99.4% 0 0.00% 1 0.29%
Vasodilatador

Inductor del suefio / Sedante 1 0,2% 99,6% 0,00% 0,29%
Hiperplasia Prostatica Benigna (HPB) 0,2% 99,8% 0.52% 0 0,00%
Antibiético - Antiparasitario 0.2% 100,0% 0,00% 1 0,29%
Total 538 100% 192 100,00% 346 100,00%
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