PROYECTO DE LEY 
QUE REGULA LOS INCENTIVOS COMERCIALES A  LA VENTA DE MEDICAMENTO S QUE SE EXPENDEN BAJO RECETA MÉDICA
FUNDAMENTOS

De acuerdo a diversos estudios
, Chile encabeza la lista de países latinoamericanos con mayor poder adquisitivo de medicamentos, medidos por la tasa que arroja el ingreso promedio de las personas divido por el precio promedio del medicamento (Latinpharma 2006). Por esta razón el mercado chileno es especialmente atractivo para establecer grandes cadenas de farmacias a través del país, lo que desata una competencia que incentiva políticas comerciales y de incentivo a vendedores cada vez más agresivas.
La publicidad “en el mesón” no está regulada. De acuerdo a la normativa publicitaria, los productos que se venden con receta tienen prohibición de realizar publicidad masiva. Sin embargo, con los productos ofrecidos y vendidos “sobre el mesón” no se aplica el mismo criterio, por lo que es posible observar por ejemplo, nuevos y distintos diseño de envases en la búsqueda de diferenciarse uno producto de otro y hacer más atractiva su adquisición 
Chile es un país que consume medicamentos en exceso, sin que ello se traduzca necesariamente en mejores niveles de salud de la población, basta ver las farmacias llenas todos los dias. De acuerdo a cifras de IMS, Chile, con 11,6 Cajas/Año, es el tercer país de latinomercia con mayor consumo de farmacos, después de Uruguay y Venezuela. Le siguen a Chile, Argentina, México, Brasil y Ecuador. 

Las mayores ganancias están en la compra en farmacia. La demanda doméstica está dada fundamentalmente por el consumo realizado en forma directa  por el usuario en la farmacia y por la compra efectuada por intermediarios y establecimientos públicos y privados, con una tendencia del gasto real en la última década sostenidamente al alza.
La demanda por medicamentos es inducida. La demanda de medicamentos no depende directamente del usuario final, el paciente, sino que es inducida por el médico o el farmacéutico. Es por esto que, con excepción de algunos medicamentos generales donde existe una amplia variedad de productos y no se necesita receta para adquirirlos, la demanda se comporta relativamente inelástica al precio. 

Es obligación de las personas estar informadas y no automedicarse. La sociedad debe preocuparse de educar sobre los ciudados y límites que debe tener el consumo de medicamentos. Sin embargo, el mayor consumo de medicamentos está dado también por las estrategias comerciales de las cadenas de farmacias que inducen a sus vendedores a colocar cada vez mas medicamentos entre la población, sin ningún criterio de salud pública. Las metas de ventas de las cadenas no consideran si se requiere receta médica o no, no toman en cuenta si el sobreconsumo del medicamento puede acarrear consecuencias para la población. 

A continuación se describen algunas de las estrategias comerciales de las cadenas farmacéuticas para aumentar la venta “en mesón” de distintos tipos de medicamentos, incluidos los que se venden bajo receta médica:
1) Concursos de ventas de productos farmacéuticos asociados comercialmente a las cadenas. Se cancelan incentivos económicos directos a los dependientes al cumplir, en conjunto, determinadas metas de venta en una lista de medicamentos, incluyendo dentro de ellos medicamentos expedidos sólo bajo receta médica. Por ejemplo, si los trabajadores de un local determinado logran ventas sobre un preestablecido número de unidades de Migranol, en conjunto reciben un premio en dinero, a pesar de que Migranol se vente solo bajo receta médica por ser vasoconstrictor. 

2) Ofertas mensuales (o con otra periodicidad) de productos farmacéuticos. Se trata de “las ofertas de la semana”, “los productos del mes” etc. Estos son estrictamente monitoreados, y con alta publicidad en flyer, catálogos, insertos de prensa, radio y TV, todos estrechamente asociados comercialmente a las cadenas. El dependiente de farmacia gana una comisión, valorada en pesos por caja vendida,  sobre cada producto adicional vendido. 
3) Establecimiento de Incentivos económicos diferenciados en porcentaje del valor de venta. Pagados por venta de productos seleccionados de algunos laboratorios, hacen privilegiar la venta de algunos productos por sobre otros. Por ejemplo, en dos medicamentos equivalentes, de distintos laboratorios y de precio similar, pero uno le deja al dependiente mayor porcentaje de comisión que el otro, por lo que tratará de vender el de mayor porcentaje. 

4) Oferta del segundo medicamento de un tipo determinado a mitad de precio, a un peso, gratuito etc, aunque se vendan bajo receta médica.
Estas distintas estructuras de incentivos para los dependientes los inducen a vender medicamentos sin considerar la real necesidad de las personas por consumirlos o lo que es peor, a pesar de que puede ser contraproducente para ellos. 
Por ejemplo, una persona puede llegar a una farmacia buscando aliviar un simple dolor de cabeza. Se le puede ofrecer desde un paracetamol genérico hasta un migranol, pero como en este caso el paracetamol no tiene ningún incentivo asociado, y el migranol si deja, por ejemplo, 50 pesos por caja, el dependiente tratará de vender este medicamento a pesar de que requiere receta médica y puede producir serios efectos adversos
Dos ejemplos. Primero, el Migranol, medicamento recetado para las migrañas, fuertes dolores de cabeza. Pertenece a la familia de la Ergotamina y Cafeína, y junto al Migranol también son de la misma naturaleza el Cefalmin, Fasamigral, Ultrimin, Migratam, Cinabel, Fredol, Migrax y Migratapsin

Condición de Venta de estos medicamentos: “venta bajo receta médica en establecimientos tipo A”. 

La combinación de ergotamina y cafeína se usa para prevenir y tratar las migrañas. Su acción se desarrolla en el Sistema Nervios Central, sobre los vasos sanguíneos cerebrales produciendo vasocontricción, esto es reduciendo las pulsaciones de los vasos que se consideran responsables de las cefaleas. 

Pero justamente por su efecto vasocontrictor, abusar de este medicamento o consumirlo en exceso puede producir: 

· vómitos 

· adormecimiento 

· dolor 

· coloración azul de las manos y pies 

· falta de pulso 

· mareos o náuseas 

· desmayos 

· somnolencia (sueño) 

y en casos severos:

· pérdida de la conciencia 

· coma 

· crisis convulsivas 

Adicionalmente, e igualmente grave, el uso crónico del Migranol y de los demás medicamentos asociados disminuye el flujo sanguíneo cerebral provocando un deterioro de la capacidad cognoscitiva.

Y por aún, personas con antecedentes cardiacos y de accidentes vasculares están con riesgo alto debido a la posibilidad de producir obstrucciones de las arterias cerebrales o cardiacas provocando los infartos cerebrales o cardiacos.

Segundo ejemplo. La Ciclobenzaprina, un relajante muscular. Su principal representante es el Tensodox, Ciclamil, Flexin, Masterelax y el Fibrox. Condición de Venta: “venta bajo receta médica en establecimientos tipo A”. 

Por su efecto relajante de la musculatura esquelética y su acción depresora del sistema nervioso central, disminuye la capacidad de reacción y cognoscitiva lo que imposibilita al paciente a realizar tareas de seguridad como conducir vehículos. 
En esta misma categoría tenemos a la clormesanona como relajante muscular o a la clorfenamina como antialérgico. Debe ser administrado con mucha precaución con otros medicamentos depresores del Sistema Nervioso Central, pues en sobredosis  pueden llegar a tener parálisis respiratoria.  
Así, la diferencia entre un remedio y un veneno puede ser sólo la dosis. Los medicamentos no son un artículo que pueda ofrecerse en el mercado como cualquier otro. Es responsabilidad de todos cuidar la salud de la población y corregir la fuerte asimetría de información que presenta este mercado. Las personas no pueden saber todo los efectos que un fármaco puede producir, y los vendedores no tienen ningún incentivo para informarles, todos los incentivos están puestos en vender más medicamentos.
El rol del farmacéutico en esta materia es clave. Se trata de un profesional competente, capaz de orientar con precisión a los consumidores/pacientes que se acercan a las farmacias a aliviar un padecimiento menor. En cada farmacia se encuentra uno, al que se puede recurrir para encontrar orientación profesional sobre que medicamento consumir y cual evitar. Ellos están formados para dar orientación bajo criterios de salud pública, y no bajo criterios exclusivamente comerciales.
El doble rol que perjudica la orientación farmacéuticas de las personas. Sin embargo, los farmacéuticos también cumplen un rol gerencial en las farmacias, como responsables de la gestión y administración de las mismas. En farmacias pequeñas o de mediano tamaño, este doble rol puede cumplirse sin dificultad. Sin embargo, cuando las farmacias alcanzan grandes volúmenes de ventas o de atenciones de clientes, este doble rol se hace imposible, perdiendo los pacientes el acceso a la orientación del farmacéutico. 

Las personas deben poder contar siempre con la debida orientación profesional en cada farmacia. 

El proyecto de ley

Fundamentado en lo anterior, se proponen dos reformas legales. 
La primera proposición legal reforma el Código Sanitario para prohibir las mencionadas estrategias comerciales respecto de los medicamentos que deben venderse bajo receta médica. 

La segunda modificación, que regula la cantidad de profesionales farmacéuticos con que debe contar un establecimiento que supera un determinado nivel de atención diaria de clientes. Se establece que por cada 500 atenciones a clientes diarias, deberá contarse con un Farmacéutico o Químico Farmacéutico adicional, dedicado exclusivamente a la orientación al público. Para estos efectos se considerarán las atenciones vinculadas a productos farmacéuticos y no a la diversidad de mercadería ofrecida al público. 
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Artículo Único. Modifíquense los siguientes artículos del Código Sanitario 

1. Introdúzcase los siguientes incisos segundo, tercero y cuarto nuevos al artículo 127 del Código Sanitario:

Se prohíbe todo incentivo, de cualquier índole, que induzca a los profesionales, dependientes o consumidores a la venta y/o consumo de un determinado producto farmacéutico que requiera receta médica, según lo prescrito en el inciso anterior.

Se entiende por incentivo, toda oferta al público, comisión de venta, o cualquier acción realizada por laboratorios farmacológicos o establecimientos farmacéuticos, que promuevan el consumo de un producto farmacéutico que requiera receta médica 

El incumplimiento de cualquiera de los requisitos u obligaciones expresadas en los incisos precedentes dará lugar a las responsabilidades y sanciones que señalen la ley y el reglamento.

2. Introdúzcase el siguiente inciso segundo al Artículo 123 del Código Sanitario.
	

	SOLEDAD ALVEAR VALENZUELA

SENADORA


	MARIANO RUIZ-ESQUIDE

SENADOR

	
	


Con el fin de mantener una orientación profesionalizada al público que concurre a las farmacias, el establecimiento deberá contar con un Farmacéutico o Químico Farmacéutico adicional por cada 500 atenciones de farmacia diarias. Esta regla podrá fiscalizarse, entre otros medios que se determinen, a través de la cantidad de boletas de compraventa emitidas diariamente, y se calculará por promedios mensuales.
� Ver en especial, LatinPharma 2006, Estudio de Oferta y Demanda del Sector Farmacéutico, Gemines Consultores





