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Precios justos para la cobertura sanitaria universal:

El impacto de la judicializacién de la salud

Por Silvina Andrea Bracamonte* y José Luis Cassinerio**

La principal causa de la judicializacién de la salud
es la escasez de recursos. Este hecho se hace cada
dia més evidente debido a las nuevas tecnologias y
medicamentos con altos precios.

No es la cantidad de reclamos que se realizan lo que
requiere mayor atencioén, sino el objeto que se pretende
mediante demandas judiciales.

Medicamentos contra la hepatitis C al precio de
84.000 ddlares; el utilizado para tratar la fibrosis quisti-
ca al precio de 272.000 délares por paciente por afio; el
tratamiento para la leucemia al precio de 350.000 déla-
res por dosis; una terapia para la atrofia muscular espi-
nal -Spinraza- de 750.000 délares el primer afio y luego
de 375.000 por afo; actualmente superado por el medi-
camento mas caro de la industria farmacéutica -
Zolgensma- de 2,125 millones de délares -2 son solo
algunos ejemplos del impacto del precio que los trata-

Entonces, si partimos de la idea que el debate sobre
la fundamentacién teérico politica del reconocimiento
del derecho subjetivo a la salud ya fue superado, la
discusion ahora estd centrada sobre la dimensién pre-
supuestaria y financiera. Esto es, en como garantizar
efectivamente este derecho fundamental, dado que,
como sucede con todos los demas derechos, la satisfac-
cién de la salud tiene costos.

En tal sentido, es claro que si los Estados tuvieran
recursos ilimitados para garantizar este derecho, no
habria conflictividad.

Este marco determina que, para lograr mejorar la
salud publica con cobertura universal, uno de los ma-
yores desafios es garantizar el acceso equitativo a los
productos sanitarios, con precios asequibles, que per-
mitan su accesibilidad sin amenazar la sostenibilidad
del sistema de salud.

mientos de salud tienen para los sistemas de salud,
tanto en paises de medianos y bajos ingresos, como
también en los de altos ingresos.

Y si bien existe una creciente tendencia a judicializar
el derecho a la salud para obtener su efectivo reconoci-
miento, la experiencia nos muestra que aquel desafio

Resumen

En el presente trabajo se describen las principales directrices y recomendaciones sobre politicas de precios para
ayudar a los paises a desarrollar estrategias efectivas, como herramientas para lograr el acceso equitativo a los pro-
ductos sanitarios con precios asequibles, desechando el creciente fenémeno de la judicializacién de la salud como
via adecuada para abordar con un enfoque sistémico esta problemética compleja.
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This paper describes the main guidelines and recommendations on pricing policies to help countries develop effective strate-
gies, as tools to achieve equitable access to health products with affordable prices, discarding the growing phenomenon of the
judicialization of health as an appropriate way to address this complex problem with a systemic approach.
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no se supera mediante una demanda judicial. Tene-
mos que tener en cuenta que aun cuando los recla-
mos judiciales pueden brindar la satisfaccién indivi-
dual del derecho, provocan también externalidades
negativas sobre el sistema, dado que alli no se deba-
ten los asuntos relacionados con la equidad, o los
recursos econdmicos, el financiamiento y el presu-
puesto que se requieren para cumplir con las senten-
cias.

La judicializacién, entonces, produce efecto multi-
plicador de inequidad y provoca la redistribucién de
los recursos de salud, sin un enfoque sistémico.

Frente a esta problematica, el precio de los pro-
ductos sanitarios se ubica en el centro de debate.
Esto lo constituye en tema de interés tanto para los
gobiernos, como para los organismos internaciona-
les, las industrias farmacéuticas y los agentes de sa-
lud, junto con los pacientes y la sociedad en general,
ya que tiene impacto trascendente sobre la salud
publica y, consecuentemente, también sobre los pro-
cesos judiciales donde se reivindica ese derecho.

En este sentido, Maridngela Simao, Subdirector
General, Medicamentos y Productos Sanitarios Or-
ganizacion Mundial de la Salud, sefial6 que la Asam-
blea Mundial de la Salud habia expresado su seria
preocupacién “por los altos precios de algunos productos
de salud y el acceso desigual a dichos productos dentro y
entre los Estados Miembros, asi como las dificultades fi-
nancieras asociadas con los altos precios que impiden
avanzar hacia el logro de la cobertura universal de salud”.
Destacando, también, que muchas personas simple-
mente no tienen acceso a productos que pueden sal-
var vidas muchos afios después del descubrimiento
de estos productos, lo cual es inaceptable porque la
innovacién médica tiene poco valor para nuestra
sociedad si las personas no pueden acceder a sus
beneficios?.

La OMS en 2020 publico la gufa denominada Di-
rectriz de la OMS sobre politicas nacionales de precios de
productos farmacéuticos, donde recomienda que los
paises apliquen ocho principios generales al formu-
lar e implementar politicas de precios para produc-
tos farmacéuticos; se hace recomendaciones especi-
ficas sobre diez politicas de precios los paises pue-
den elegir y adaptarse de acuerdo a los objetivos,
arquitectura y contextos de sus respectivos sistemas
de salud; y, también, sugiere un conjunto de consi-
deraciones de implementacion los paises deben se-
guir al poner en préctica las recomendaciones*.

En esta guia se efectdan las siguientes recomenda-
ciones sobre politicas de precios:

® Precios de referencia externos, se refiere a la
préctica de utilizar el precio de un producto
farmacéutico en una o varias jurisdicciones
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para derivar un precio de referencia o de referen-
cia. Las jurisdicciones se refieren a paises, regio-
nes u otras autoridades de compras organizadas

Precios de referencia internos, indica la practica de
utilizar los precios de un conjunto de productos
farmacéuticos que son terapéuticamente compa-
rables e intercambiables, para derivar un precio
de referencia o de referencia con el fin de estable-
cer o negociar el precio o la tasa de reembolso de
un producto.

Precios basados en el valor, es un enfoque que tiene
como objetivo establecer los precios de los pro-
ductos farmacéuticos en funcién del "valor" me-
dido y cuantificado o valor que los pacientes y
los sistemas de salud atribuyen a los productos
farmacéuticos®.

Regulacion del margen de beneficio en la cadena de
suministro y distribucion de productos farmacéuticos,
que representa los cargos y costos adicionales
que se aplican al precio de un producto basico
para cubrir los costos generales, los cargos de
distribucién y las ganancias o excedentes. En el
contexto de la cadena de suministro farmacéuti-
ca, las politicas pueden implicar la regulaciéon de
los mérgenes al por mayor y al por menor, asi
como la remuneracién farmacéutica

Promocion de la transparencia de precios, se refiere
al intercambio, divulgaciéon y difusion de infor-
macién relacionada con los precios de los pro-
ductos farmacéuticos a las partes relevantes y al
publico en general para garantizar la rendicién
de cuentas. La transparencia total de precios in-
cluye la publicacién de precios en todos los tipos
de precios (por ejemplo, precios en fabrica, pre-
cios minoristas de farmacia), la divulgacién de
los precios netos de transaccion entre los provee-
dores (por ejemplo, fabricantes, proveedores de
servicios) y los pagadores/compradores
(gobiernos, consumidores). Implica compartir y
publicar la metodologia de precios, incluida la
descripcion del fundamento y la magnitud de las
tasas de reembolso y los componentes del precio
cuando sea relevante (por ejemplo, costos de
produccién, costos de I + D, valor terapéutico
agregado, margen de beneficio).

Licitacién y negociacion. Licitacién se refiere a
cualquier procedimiento de contratacién formal
y competitivo mediante el cual se solicitan, reci-
ben y evaltan ofertas para la adquisicién de me-
dicamentos y vacunas, y como consecuencia del
cual se adjudica al licitador cuya oferta es la mas
ventajosa. La negociacion se refiere a las discu-
siones destinadas a llegar a un acuerdo con los
proveedores potenciales. Ademas de los térmi-
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nos y condiciones generales aceptables, el re-
sultado de la licitacién y la negociacién podria
incluir reducciones de precios especificas a
través de descuentos y rebajas.

® Promocion del uso de medicamentos genéricos y
biosimilares de calidad garantizada, se refiere a
estrategias dirigidas a pacientes, prescriptores
o farmacéuticos para fomentar el uso de medi-
camentos genéricos de calidad garantizada o
medicamentos biosimilares.

e Contratacion conjunta, es el acuerdo formal en
el que los recursos financieros y no financieros
se combinan entre varias autoridades de com-
pras para crear una entidad tnica para la
compra de productos para la salud (por ejem-
plo, medicamentos) en nombre de las autori-
dades de compras individuales.

e Fijacion de precios de costo-plus para fijar el precio
de productos farmacéuticos, se refiere a la practi-
ca de fijacién de precios de productos farma-
céuticos que considera los costos de fabrica-
cion, los costos de I + D, los costos asociados
con los procesos regulatorios y el cumplimien-
to, los gastos generales y otros gastos operati-
VoS, Y una ganancia para determinar un pre-
cio. La OMS la sugiere que los paises no utili-
cen la fijacién de precios con costo adicional
como politica principal para fijar el precio de
los productos farmacéuticos, dada la actual
falta de transparencia y la falta de un marco
acordado entre las partes interesadas con res-
pecto a los insumos para la determinacién de
precios®.

® Exenciones o reducciones de impuestos para pro-
ductos farmacéuticos, donde se sugiere que los
paises consideren la posibilidad de eximir de
impuestos a los medicamentos esenciales y los
ingredientes farmacéuticos activos.

Por otra parte, alineado con dicha publicacién,
recientemente la OMS organizé el Tercer Foro de
Precios Justos, junto con el Gobierno de Argentina.
Este evento, que se viene realizando cada dos afios,
conto con la participacién de 120 paises, y tuvo como
objetivo proporcionar una plataforma global para
debatir sobre el acceso a productos sanitarios y de
atencion médica esenciales y asequibles, junto con
las medidas que necesita la industria farmacéutica
para mejorar la I+D y la innovacién desde una pers-
pectiva de salud ptblica, para ayudar a los paises a
desarrollar estrategias efectivas con el fin lograr la el
acceso equitativo a los productos sanitarios, con pre-
cios asequibles.
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En Foro se plante6 una variedad de temas para abor-
dar los desafios actuales:

Bienes publicos mundiales y acceso asequible para
todos, tanto durante la pandemia como en el futuro,
donde se expreso la necesidad de un sistema de
innovacién mas eficiente para producirlos a pre-
cios justos, con medidas concretas para garanti-
zar al mismo tiempo la sostenibilidad y asequibi-
lidad de productos de salud vitales, y aumentar
la solidaridad, colaboracién y transparencia a
nivel mundial para mejorar las politicas de pre-
cios.

Transparencia de precios. Se destacd la Resolucion
dictada en 2019 por la 72* Asamblea Mundial de
la Salud? sobre “Mejorar la transparencia de los
mercados de medicamentos, vacunas y otros produc-
tos sanitarios”, en especial en cuanto solicité a la
OMS que analice la disponibilidad de datos so-
bre los insumos a lo largo de la cadena de valor,
incluidos los datos de ensayos clinicos y la infor-
macién de precios, con miras a evaluar la viabili-
dad y el valor potencial de establecer una herra-
mienta web para compartir informacion relevante
a la transparencia de los mercados de productos
sanitarios, incluidas las inversiones, los incenti-
vos y los subsidios. En base a ello se debati6 so-
bre las normas y estdndares necesarios para in-
formar sobre los precios netos de los productos
sanitarios que puedan permitir comparaciones
internacionales validas, los procesos clave para
construir una plataforma funcional para compar-
tir informacién sobre precios y sobre el tipo de
informacién mds valiosa para que los gobiernos
fortalezcan la intervencién en materia de precios,
incluida la negociacion con fabricantes.

También se trataron las iniciativas nacionales de
transparencia, reformas en politicas de precios y
papel de las partes interesadas, para garantizar
el equilibrio entre la sostenibilidad de la salud,
sistemas e innovacién médica. La provision y
divulgacion de informacién tanto a los pacientes
-para comprender sus derechos a los medicamentos y
comparar precios-, a los profesionales de la salud -
para brindar la mejor atencion al precio mds asequi-
ble-, y a las autoridades publicas -para comparar,
fijar y negociar precios asequibles para los sistemas de
salud-.

Enfoques de precios y politicas de precios farmacéuti-
cos. Sobre este punto el debate se centré en la
implementaciéon de los gobiernos de medidas
regulatorias y no regulatorias con impacto direc-
to o indirecto en los precios de los medicamen-
tos. Promociéon de mayor competencia, fijacion
de precios basada en una evaluacién del valor
comparativo de los medicamentos, costos,
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precios en otros paises, o productos con pro-
piedades terapéuticas similares, como asi tam-
bién en el andlisis de la Guia sobre politicas
nacionales de fijacién de precios de productos
farmacéuticos, publicada por la OMS en 2020.

Por otro lado, se evaluaron iniciativas de cola-
boracion transfronterizas, para mejorar la ase-
quibilidad de medicamentos y vacunas para
los paises alcanzados por los programas im-
plementados y posibles opciones para ampliar
esas iniciativas.

Otro punto de este desafio, fue el referido a la
fijacion de precios basada en el valor, consideran-
do ese valor medido y cuantificado, o el valor
que los pacientes y los sistemas de salud atri-
buyen a los productos farmacéuticos, como asi
también la evaluacién de valor a través de la
Evaluacién de Tecnologias Sanitarias, desta-
candose los significados de valor para las dife-
rentes partes interesadas, la consideraciéon de
incluir costos de oportunidad para la salud,
impactos presupuestarios, equidad y formas
de apoyo a los paises sin un sistema maduro
para realizar ETS para que puedan contar con
evaluaciones efectivas.

En otro orden, se plante6 la regulacién de pre-
cios excesivos y las devoluciones a lo largo de
la cadena de suministro y distribucién, consi-
derandose practicas anticompetitivas, origen e
impulso de los precios y retornos excesivos en
la industria farmacéutica, y regulacién en ma-
teria de precios y leyes de competencia.

Alinear los incentivos para la innovacion farma-
céutica a precios justos. Otro aspecto central del
Foro se refiri6 a la necesidad de alinear los
incentivos para la innovacién farmacéutica a
precios justos, para lo cual se mencionaron las
regulaciones publicas a nivel nacional, regio-
nal y global que establecen reglas basicas so-
bre propiedad intelectual, estandares de segu-
ridad y eficacia de los productos, politicas fis-
cales, incentivos regulatorios, condiciones pa-
ra adquisicién y reembolsos e importacién y
exportacién. Se destacé que en muchos paises
se utilizan fondos ptblicos para pagar la in-
formacioén cientifica basica en primeras etapas
y los privados invierten en etapas posteriores
del desarrollo de productos.

También la necesidad de revisar el modelo princi-
pal de 1+D para garantizar un acceso equitativo,
considerando como ejes principales la promo-
cién de la transparencia para la innovacién
médica responsable, a partir de informacién
confiable, detallada y oportuna, respecto de

costos, insumos y resultados, mejorando la trans-
parencia del financiamiento a lo largo de la cade-
na de valor y monitoreando el impacto en la ase-
quibilidad y disponibilidad de los productos
para la salud.

Se debati6 sobre la imposicién de condiciones de
acceso a los incentivos para la innovacion, evaluan-
do que las tecnologias sanitarias deban cumplir
determinadas caracteristicas de rendimiento,
incluido un precio unitario, para recibir pago de
incentivos, o bien ofrecer garantias de precios o
volumen de producto entregado para mercados
especificos. Sobre este topico se plante6 relevan-
te que el sector publico pueda desempefiar un
papel més directo, mediante la adquisiciéon o
produccién de elementos basicos para la salud y
garantizar una administracioén eficaz para lograr
precios justos.

Aplicacién y gestion de la propiedad intelectual im-
pulsada por la salud piiblica. Donde se debatié la
aplicacién y gestién de la propiedad intelectual
impulsada por la salud publica, tomando como
referencia los efectos de la pandemia producida
por Covid-19, que movilizaron esfuerzos de in-
vestigacion e inversiones publicas y privadas sin
precedentes. Se destacé la necesidad de innova-
cion rapida y eficiente y el desafio de lograr acce-
so equitativo a las tecnologias sanitarias, fomen-
tando la aplicacion y gestion de la propiedad
intelectual de manera compatible con las dispo-
siciones del acuerdo sobre los ADPIC y las flexi-
bilidades de la Declaracién de Doha sobre dicho
acuerdo y la salud publica.

Desafios para la asequibilidad de dispositivos médi-
cos y diagndsticos in vitro. Se analizé sobre la ase-
quibilidad de dispositivos médicos y diagndsti-
cos in vitro, poniéndose de manifiesto que en
muchos paises los precios y gastos de estos dis-
positivos no estan regulados.

Se consideraron politicas empleadas en determi-
nados paises, que influyen directa o indirecta-
mente en los precios o el gasto de los dispositi-
vos médicos, como la regulaciéon de precios de
los implantables, la aplicacién de precios méxi-
mos a determinados productos, el control de la
financiacién en hospitales del sector publico, la
implementacién de programas de transparencia
con divulgacién de los pagos realizados por
ellos, entre otras.

Y se plantearon interrogantes sobre la manera de
gestionar el precio y la asequibilidad, teniendo
en cuenta la amplia gama de dispositivos médi-
cos y las caracteristicas del mercado, como asi
también la posibilidad de utilizar wuna
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nomenclatura de dispositivos para regular
mejor sus precios.

Finalmente, el ultimo tema de debate se refiri6 a la
judicializacion de la salud, y por primera vez fue tam-
bién uno de los objetivos del Foro de Precios Justos -
OMS 2021.

Se plante6 que en América Latina se convirti6é en
uno de los canales habituales para que las personas
accedan a medicamentos de altos precios y, en mu-
chos casos, con bajos perfiles no establecidos de se-
guridad y eficacia.

Se consideré que ain cuando respetan el derecho
fundamental a la salud, provocan distorsiones en los
procesos de planificacion y prestacién de servicios
de salud esenciales, afectando la sostenibilidad fi-
nanciera y sin consideraciéon de perspectivas clinicas
y del sistema de salud, por resolverse a través de
tribunales.

En funcién de esta problematica, se fij6 como ob-
jetivo analizar las causas de la judicializacién y sus
efectos en los sistemas de salud, la necesidad de for-
talecer la regulacién normativa de los Estados para
racionalizar los servicios a través de evidencia cienti-
fica como el uso de evaluaciones de tecnologias, con
criterios de eficiencia, efectividad, rentabilidad, im-
pacto en los resultados de salud y en la equidad, y la
forma de reducir litigios para evitar efectos regresi-
Vos.

Por su parte, fuera del &mbito del Foro, el Asesor
Especial en Politica y Salud del Centro Sur, German
Velasquez, considera que a fin de asegurar una I+D
sostenible a largo plazo y el consiguiente acceso ase-
quible a los productos farmacéuticos tanto en los
paises en desarrollo como en los desarrollados, en
lugar de adoptar directrices o recomendaciones vo-
luntarias, se deberia negociar y adoptar un convenio
con fundamento en el articulo 19 de la Constituciéon
de la OMS, donde se establezca un fondo publico
internacional para la investigacion y el desarrollo
farmacéutico, para abordar con eficacia los proble-
mas de salud mundialest. Alli el autor destac, tam-
bién, que la crisis sanitaria mundial sin precedentes
provocada por la pandemia del coronavirus -
COVID-19, puso mayor evidencia sobre el fracaso
del actual modelo de investigacién y desarrollo para
productos farmacéuticos basado tnicamente en las
reglas del mercado®.

En Latinoamérica también se realizan trabajos
conjuntos de las autoridades sanitarias, donde el
tema de los precios cobra relevancia. Algunos de
estos son

® Reunion de la Comision Interqubernamental de
Politicas de Medicamentos, junto a autoridades
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sanitarias de Brasil, Bolivia, Paraguay y Uru-
guay, en la que se analizaron propuestas relati-
vas a la transparencia de precios, el acceso a me-
dicamentos para enfermedades desatendidas y la
judicializaciéon de los medicamentos especiales y
de alto precio.

Programa Subregional para Ameérica del Sur, repre-
senta la expresiéon operativa de la vision estraté-
gica de la OPS/OMS para la subregién sudame-
ricana. Sus cuatro lineas estratégicas son: Promo-
ver el acceso y la Salud Universal; Fortalecer las
capacidades para la planificacién y respuesta en
la prevencién y control de ENT; Fortalecer las
capacidades para la planificacién y respuesta en
la prevenciéon y control de enfermedades trans-
misibles; y Promover y fortalecer asociaciones,
alianzas y movilizacién de recursos

Fondo Rotatorio de la OPS para el acceso de va-
cunas, es parte del paquete extenso de inmuniza-
cién que apoya los esfuerzos de los paises en
reducir de manera sostenible y equitativa la re-
duccién de la morbilidad y mortalidad causada
por enfermedades prevenibles por vacunacién a
través de estrategias de control y eliminacién. Al
consolidar requerimientos de demanda, aprove-
char las economias de escala, promover negocia-
ciones transparentes con proveedores e imple-
mentando estrategias de adquisicion innovado-
ras, el Fondo Rotatorio mejora su poder de com-
pra, disminuyendo asi los precios de las vacunas
y contribuyendo a la sostenibilidad de los pro-
gramas nacionales de inmunizacién.

Mecanismo COVAX, establecido para acelerar el
acceso equitativo a vacunas apropiadas, seguras
y eficaces. Es un mecanismo de riesgo comparti-
do, que agrupa la demanda (de paises) y la ofer-
ta (al invertir en un portafolio de multiples vacu-
nas candidatas) para asegurar el acceso a vacu-
nas seguras y eficaces para todos los paises sin
importar su clasificaciéon de ingresos. Ofrece el
acceso oportuno a vacunas candidatas exitosas
para al menos el 20% de la poblacion permitien-
do una distribucién equitativa para todos los
paises participantes.

Es necesario destacar, sin embargo, que un afio
después de su creacién en mayo de 2020, la reali-
dad muestra que, debido a la falta de mecanis-
mos para aplicar los conceptos de acceso equita-
tivo, el COVAX no consiguié asegurar lo que
pretendia. Al permitir la iniciativa acuerdos bila-
terales entre paises y farmacéuticas, los paises
industrializados, como ejemplo los que pertene-
cen al G7, acapararon las vacunas disponibles y
el COVAX fue insuficiente en cubrir de manera
equitativa el 20% de la poblacién de cada pais.
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En el caso del continente Africano, la directora
para Africa de la OMS, Matshidiso Moeti, en
una rueda de prensa, mencioné que lamenta-
blemente permanece “al margen” en la cam-
pafia de vacunacién contra el COVID-19, he-
cho que también ha sido mencionado varias
veces en la 74.a Asamblea Mundial de la Sa-
lud, desarrollada entre el 24 de mayo y el 1°
de junio del 2021, donde se destacé que solo se
logré en promedio el 1%.

La cobertura sanitaria universal depende del dere-
cho de toda persona a acceder a medicamentos segu-
ros, de calidad garantizada, eficaces y asequibles!.
Ese desafio, entonces, no se debe afrontar mediante
reclamos judiciales individuales, donde los jueces
resuelven la protecciéon del derecho a la salud, den-
tro de un marco legal que no tiene previstas herra-
mientas para que, en el proceso, se pueda abordar de
manera sistémica esta problematica compleja.

Los trabajos que los organismos internacionales y
los Estados estan desarrollando, reflejan muchos
afios de experiencia y evidencian que la implementa-
cion de las distintas politicas de precios en los pai-
ses, es la que define que se pueda mejorar la asequi-
bilidad de los productos sanitarios, para permitir su
acceso sin amenazar la sostenibilidad del sistema de
salud.

Notas:

1 German Velasquez, “The most expensive drug in the
history of the pharmaceutical industry”, SouthViews, No.
182, South Centre, 11 de julio de 2019. Disponible en
https:/ /us5.campaign-

archi-
ve.com/?u=fa9cf38799136b5660f367ba6&id=5569cbd117.

2 German Velasquez, “Repensando la I+D para productos
farmacéuticos después del choque de la Coronavirus CO-
VID-19”, South Centre, Informe sobre Politicas, n°® 75, ma-
yo de 2020. Disponible en

https:/ /www.southcentre.int/ wp-
content/uploads/2020/05/PB-75-Espagnol-1.pdf.

3 Mariangela Simao, Subdirector General, Medicamentos y
Productos Sanitarios OMS, “Directriz de la OMS sobre
politicas nacionales de precios de productos farmacéuti-
cos”. Disponible en

https:/ /apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665 /3356
92/9789240011878-eng.pdf.

4 Directriz de la OMS sobre politicas nacionales de precios
de productos farmacéuticos, op. cit.

5 Debe tenerse en cuenta, como lo afirma una de las méaxi-
mas autoridades del mundo en el area del acceso a medi-
camentos, que la fijaciéon de los precios de los productos
farmacéuticos, principalmente para los de origen
biolégico, sobre la base del “valor” del producto para el
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paciente y no sobre el costo de la investigacion y desarrollo,
ha sido la justificacién de la industria de la escalada de pre-
cios para los ltimos cinco afios. Sin embargo, esta metodolo-
gia que no se practica en ningtin otro sector de manufactura,
excepto quiza en la industria de lujo, es un concepto total-
mente subjetivo que, consecuentemente, los paises no debe-
rian admitir (German Velasquez, “Repensando la I+D para
productos farmacéuticos después del choque de la Coronavi-
rus COVID-19”, op. cit.; nota a German Veldsquez en la pu-
blicaciéon Semana del 16/7/2019, “Se avecina una nueva gue-
rra con la industria farmacéutica”. Disponible al 27/5/2021
en https:/ /www.semana.com/vida-moderna/articulo/el-
medicamento-mas-caro-de-la-historia-traera-una-guerra-con-
la-industria-farmaceutica/623625/).

6 Sobre este punto seria conveniente que la OMS inste a lo-
grar transparencia en los costos de I+D y fabricacién, con lo
cual este método resultaria ser uno de los mas adecuados
para fijar los precios de productos farmacéuticos.

7 Destacamos que la Resolucién citada ha sido ciertamente
controvertida y rechazada por algunos paises desarrollados y
si bien tuvo como antecedentes el informe de hoja de ruta
para el acceso a los medicamentos (Res. A 72/17) y las con-
clusiones del II Foro de Precios Justos de Sudafrica 2019, don-
de se establecio reiteradamente la necesidad de transparencia
en el costo de Investigacion y Desarrollo, y en los costos de
fabricacion, la resolucién final solo insté a los gobiernos a
compartir informacién sobre el precio “final” de los produc-
tos para la salud, y no impartié ninguna obligacién para los
Estados miembros de garantizar la transparencia sobre el
costo de la I+D y los ensayos clinicos, de vital importancia
para lograr la transparencia en los precios, considerandose
que no garantiza la disponibilidad de informacién necesaria
para tomar decisiones informadas sobre la asequibilidad de
medicamentos, vacunas y otras tecnologias sanitarias especi-
ficos

(https:/ /www.who.int/ medicines/access/fair_pricing/fair_
price_report_2019/en/;

https:/ /apps.who.int/gb/ebwha/pdf_files/ WHA72/A72 1
7-sp.pdf; https:/ /www.southcentre.int/ wp-
content/uploads/2020/01/PB71_Major-Outcomes-of-the-
2019-World-Health-Assembly_EN.pdf).

8 Germdn Veldsquez, “Repensando la I+D para productos
farmacéuticos después del choque de la Coronavirus COVID-
197, op. cit.

9 Zeleke Temesgen Boru, Equitable Access to COVID-19 Rela-
ted Health Technologies: A Global Priority, Research Paper
114 (Ginebra, South Centre, ) junio de 2020. Disponible en
https:/ /www.southcentre.int/ wp-
content/uploads/2020/06/RP-114.pdf.

10 Directriz de la OMS sobre politicas nacionales de precios de
productos farmacéuticos, op. cit.
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