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RESUMEN: La combinaciéon de los
enfoques de la productividad total de
los factores (PTF) y de la competitividad
sistémica (CS) permiten demostrar la
existencia de un cambio estructural en la
industria farmacéutica (IF), que explica la
caida en su productividad. Son multiples
los factores que cambian su condicion
a lo largo de ultimos 20 afios y que
impactan en los distintos eslabones de la
cadena de valor, particularmente por una
inadecuada implementacidbn y practica
de las reformas regulatorias provenientes
de las macropoliticas publicas de salud
que carecen, a su vez, de mesopoliticas
de caracter industrial, conduciendo a una
importante caida en la generacion de valor
agregado bruto, pérdida de empleos y
consecuentemente una notable caida en su

Data de aceite: 01/09/2023

propio Producto Interno Bruto (PIB). Através
delaCS se describen los principales factores
en cada uno de los niveles de competitividad
y como impactan a los principales
eslabones de la cadena de valor de la IF,
como son la investigacién y desarrollo (lyD),
la produccion y la comercializacion, con
severas consecuencias en la innovacion
de medicamentos, fabricacion y generacion
de empleos. Derivado de este andlisis, se
sugiere una serie de politicas industriales
que promuevan su crecimiento y aportacion
a la economia nacional. El presente articulo
deriva de un estudio mas amplio que fue
apoyado por la Secretaria de Economia en
2016 con el fin de conocer las condiciones
de la IF en términos de su productividad
que, en primera instancia, tuvo una serie
de hallazgos que motivé ampliar el estudio
para precisar los factores de competitividad
que han afectado su productividad en afos
recientes. Esta condicion dio la oportunidad
de la conjugacion de dos metodologias que
aqui de manera sintética permite dar un
diagnéstico lo mas sencillo posible con una
serie de propuestas.

PALABRAS CLAVE: Competitividad
sistémica, productividad total de los
factores, industria farmacéutica, cambio
estructural e innovacion.
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ABSTRACT: The combination of Total Factor Productivity (TFP) and Systemic Competitiveness
(SC) and Focus Groups (FG) approaches has demonstrated the existence of a structural
change in the pharmaceutical industry (Phl) in Mexico, that explains the fall in the labor
productivity, because of several conditions changes along of its activities. Over the last 20
years, there are multiple factors that have impacted in every link of the Phl’s value chain
that need to be identified, like the inadequate implementation and practice of regulatory
reforms from the public health macro-policies, as well as the lack of industrial meso-policies
to promote manufacturing, have induced a significant drop in its generation of gross added
value and consequently, an important loss of the Gross Domestic Product (GDP), as the TFP
methodology demonstrated. By the use of SC approach, the main factors that determine each
of the competitiveness levels were described and how they have impacted the main links
of the Phl value chain, such as R&D and production links, with severe consequences in the
molecules innovation, manufacturing and employment generation. Based on the FG among
several Phl’s executives, it was possible to define the main factors that affected Phl’s value
chain, as well as confirm the TFP and SC findings, that must be used for industrial and sanitary
policies that promote its economic growth and its contribution to health national system.
KEYWORDS: Systemic competitiveness, total factor productivity, pharmaceutical industry,
structural change, innovation.

11 INTRODUCCION

La industria farmacéutica (IF) establecida en México ha enfrentado en los ultimos
afios una severa caida en su productividad por condiciones complejas que ameritan
estudiarse desde el enfoque de la competitividad.

De manera general, dichas condiciones ocurren cuando las politicas sanitarias y
de promocioén industrial que impulsan el crecimiento y el desarrollo econémico de esta
industria son antagonicas.

El presente estudio se ocupa en conocer como ocurre este desequilibrio que deriva
en la pérdida de productividad en los Ultimos afos con una reduccion en el Producto Interno
Bruto (PIB) de mas del 26% entre 2007 y 2016.

Objetivo general:
Conocer los factores de competitividad que inciden en la productividad de la IF.

Objetivos especificos:

+  Demostrar la existencia de cambio estructural’ en la IF establecida en México y
sus efectos en su productividad.

1 El Cambio estructural es la variacion de las condiciones de funcionamiento de una entidad productiva (una empresa,
un sector o un pais) a lo largo del tiempo. Estas condiciones estan referidas a transformaciones en los mercados o
al modo de produccion debido a cambios demogréficos, tecnolégicos, politicos, juridicos, econémicos o sociales. Se
comprende entonces que aquellos aspectos que explicaban el crecimiento de una industria pierden influencia y son
sustituidos por otros. Esto lleva a la redefinicion de estrategias empresariales o sectoriales que modifican a sus propias
organizaciones y a sus formas de insercion en los mercados en los que participan. En el caso de un pais, implica la
reformulacion de politicas de diverso orden para adaptarse a las nuevas condiciones. Véase Sharp, Margaret (1980).
“The challenge of long-term structural change”. Futures 12 (5): 370-385.
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» Identificar y clasificar los factores de competitividad de la IF.

»  Sugerir politicas industriales.

Hipoétesis de investigacion:

Los cambios en los factores determinantes de la competitividad? de la IF establecida
en México, han propiciado su cambio estructural a partir de 2008, lo que a su vez ha
afectado negativamente su productividad y por lo tanto su capacidad de produccion.

Paralademostracion de la hipotesis, se emplearon tres instrumentos de investigacion:

1. Indice de la Productividad Total de los Factores (PTF) con fundamento en
estadisticas econémicas disponibles sobre la IF.

2. Una amplia revision bibliografica y estadistica para identificar los factores de
competitividad.

3. Realizacion de 14 grupos de enfoque (focus groups) entre ejecutivos de la IF, para
obtener informacion cualitativa sobre las condiciones de competitividad.

21 DESARROLLO

2.1 Competitividad Sistémica3

Considera 4 niveles de competitividad: meta, macro, meso y micro, que interactian
entre si creando un entramado de politicas, instituciones y factores que favorecen el
desarrollo y crecimiento de los paises y sus sectores productivos (esquema 1).

2 El concepto de competitividad propuesto en este estudio es “...el conjunto de instituciones, politicas y factores que
determinan el nivel de productividad de un pais”, traducido de: WEF (2014). The Global Competitiveness Report, 2015.
3 Klaus Esser et al (1996). “Competitividad sistémica: Nuevo desafio a las empresas y a la politica”. Revista de la CE-
PAL; Santiago 1996, No. 59 pag. 39 — 52. De acuerdo con Luis F. Aguilar Villanueva, la Competitividad Sistémica, “es
un marco de referencia producido por el Instituto de Desarrollo Aleman, que integra cuatro niveles de accién que en su
interdependencia y complementariedad se consideran determinantes para el desarrollo de las ventajas competitivas
nacionales. Los cuatro niveles son el ‘nivel micro’, de la accion de la empresa; el ‘nivel meso’, relativo a politicas publica;
el ‘nivel macro, relativo a la politica macroeconémica, y el nivel meta que tiene que ver con valores socioculturales,
patrones de organizacion y direccion politica (gobernanza) y econdémica”. Ver Villanueva, 2006, p. 124.
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NIVEL META

Orientacion hacia el desarrollo de
la sociedad

- Actitudes de aprendizaje y cambios- Patron
competitivo de organizacion econémica
para formular estratégicas y

*Memoria colectiva - Cohesién

NIVEL MACRO

Macroeconomia estable, marco juridico-
politico, Crecimiento y Desarrollo

- P. Cambiaria - P. Monetaria
- P. Competitividad - P, Presupuestal
P

NIVEL MESO

o Economia
Politicas enfocadas a fortalecer la i
competitividad de los sectores Internacional:

- Infraestructura Regional - Medio ambiente Apertura Comercial
- Importaciones-Exportaciones  -Estructura Industrial Movimientode
-Tecnologia - Educacion  -Trabajo . .
capitalesy bienes
X Decisiones
NIVEL MICRO Corporativas globales

+Innovaciones (Tecnolégico, Organizacional y Social) /
«Ingenieria Simultanea

+Firmas eficientes =
olectiva y redes de i

Esquema 1. Niveles de la Competitividad Sistémica

Fuente: Ruiz Duran, C. (2013). “Concepto de competitividad, aspectos transversales en México e
implicaciones de Politica”. Presentacion realizada ante la Camara de Diputados y al Consejo Consultivo
Cientifico y Tecnoldgico, A. C., Febrero 2013. Version modificada para este estudio.

Existe una relacion entre la productividad y competitividad que es sujeta de
demostracion. La metodologia de la PTF no logra identificar a los factores debido a que
considera la totalidad de estos, por lo que es del todo oportuno conocer los factores desde
la perspectiva tetrica de la competitividad sistémica.

2.2 Laimportancia de la IF establecida en México*

La IF contribuye por doble partida: en el bienestar de la poblacion con un importante
abanico de productos terapéuticos y, por la otra, en la economia nacional al posicionarse
en los primeros lugares en cuanto a la produccion manufacturera total, segun el Sistema
de Cuentas Nacionales del Instituto Nacional de Estadistica y Geografia (INEGI) (tabla 1).

4 Identificada dentro del Sistema de Clasificacion Industrial de América del Norte (SCIAN) con el cédigo 325412: Fabri-
cacion de preparaciones farmacéuticas, relacionada a la produccion de medicamentos.
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Produccion total de las
industrias manufactureras

Participacion % del

total manufacturero

aprecios basicos

Total manufacturas S 9,025,226.87 100%|

1| 3241|Fabricacidn de productos derivados del petréleo y del carbon S 1,052,997.89 11.67%
2| 3361|Fabricacidn de automaviles y camiones S 727,430.32 8.06%
3| 3363|Fabricacion de partes para vehiculos automotores S 656,397.04 7.21%
4] 3118|Elaboracion de productos de panaderia y tortillas S 454,671.69 5.04%
5| 3116|Matanza, empacado y procesamiento de carne de ganado, aves y otros animales comestibles | $ 407,186.44 4.51%
6]  3251|Fabricacién de productos quimicos bésicos S 313,412.41 3.47%
7] 3343J_Fabricacidn de equipo de audio y de video S 307,889.71 3.41%
8] 3121fIndustria de las bebidas S 271,476.73 3.01%
9| 3261|Fabricacidn de productos de pléstico S 221,399.06 2.45%
10|  3342[Fabricacién de equipo de comunicacion S 181,314.62 2.01%
11 3312|Fabricacion de productos de hierro y acero S 175,515.66 1.94%
12[  3115|Elaboracién de productos lacteos S 171,115.58 1.90%
13[  3112|Molienda de granos y de semillas y obtencién de aceites y grasas S 169,361.86 1.88%
14|  3254|Fabricacion de productos farmacéuticos $ 156,991.62 1.74%
15[ 3311]Industria basica del hierro y del acero S 156,087.39 1.73%,

Tabla 1. Las actividades productivas mas importantes en la Produccion Total de las Industrias

manufactureras

Elaboracién propia con informacién de la Matriz de Insumo Producto de 2012 del Sistema de Cuentas

2.3 El problema de la productividad en la IF

Nacionales, INEGI.

La productividad de la IF® ha observado una continua caida en los Gltimos afios que

se explica

Desde el enfoque de productividad laboral®

a continuacion:

En los afios recientes la IF ha sufrido un decremento en el indice de productivi-
dad laboral con base en el personal ocupado a partir del afio de 2008, registran-
do caidas que han sido cercanas al 10% anual (gréafica 1).

Ocurre una reduccion del 15% del personal ocupado en las areas de produc-
cién, con una reduccién del costo unitario de la mano de obra de 10% acumula-

do entre los afios comprendidos.

El indice del Volumen de Produccion con base en el personal ocupado muestra
una caida practicamente del 25% entre 2008 y el primer semestre de 2014.

5 El analisis aqui propuesto tiene como fuente: INEGI. Indicadores de Productividad. Banco de Informacion Econémica.
Recuperado de: <http://www.inegi.org.mx/sistemas/bie/>
6 Productividad laboral: es la produccion entre las horas hombre trabajadas o el personal ocupado.

Farmé&cia: normas legais, aspectos empresariais e relages profissionais

Capitulo 4

35



indice de productividad laboral con base en el personal
ocupado (IPLPO)
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Grafica 1. indice de productividad laboral con base en personal ocupado

Elaboracion propia con informacién del INEGI (www.inegi.org.mx). Nota: Afio base 2008.

Serie suavizada con medias moviles de 4 trimestres.
Desde el enfoque de productividad total de los factores (PTF)” de la IF

La PTF explica la caida de la productividad mas alla de comprender la relacidon entre
el producto y el empleo y/o las horas-hombre trabajadas.

Se parte de la premisa de que ocurren cambios en la produccion (productividad)
atribuibles a cambios en las condiciones de competitividad a través de una serie de factores
que la determinan.

Con fundamento en el enfoque de la contabilidad del crecimiento? se calcul6 el indice
de la PTF a raiz de la obtencion del indice del valor total de la produccién y del céalculo del
indice de los insumos requeridos para ésta.

En la grafica 2, se muestra la evolucion del indice de produccion respecto al
indice de los insumos de la IF; este Gltimo comienza a crecer en mayor proporcion que la
produccion a partir del afio 2006, alcanzando en 2008 y 2012 los niveles de variacion mas
altos, 7.8% y 8.9% respectivamente por encima del indice de la produccion.

7 Productividad total de los factores (PTF): es la relacion de la aportacién total de los insumos empleados dentro del
valor general de la produccion.

La PTF es un residuo que resulta de evaluar por separado las contribuciones de insumos especificos al crecimiento del
producto y luego sustraerlas al total del crecimiento del producto. La diferencia residual resultante se denomina como el
residuo de Solow. Véase Solow, Robert (1957), “Technical Change and the Aggregate Production Function”, Review of
Economics and Statistics, Vol. 39, pp. 312-320.

8 La metodologia para la obtenciéon de los nimeros indice fue desarrollada por Diewert, W. and Nakamura A. (2002).
“The measurement of aggregate total factor Productivity growth”. Handbook of econometrics, Elsevier. Dicha metodo-
logia fue adaptada para la obtencién de los indicadores respectivos para la IF. En el anexo del presente articulo se
muestra la misma de manera compacta.
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Gréfica 2. Evolucién de los indices de produccion, e insumos, base 2003=100

Elaboracién propia con base en la Matriz de Insumo Producto de 2012 del Sistema de Cuentas
Nacionales, INEGI.

indices Base 2003=100.

Esta diferencia entre ambos indices denota una evidente pérdida de productividad,
al ser mayor el incremento en el valor de insumos requeridos que el valor de la produccion
en si misma.

La grafica 3, muestra el indice de la PTF® como resultado de la razén entre el indice
de la produccion e indice de los insumos, el cual a partir de 2006 presenta caidas de hasta
3% promedio, para ubicarse en 2013 7.3% por debajo del nivel alcanzado antes de 2006.
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Grafica 3. Evolucion del indice de la PTF, base 2003=100

Elaboracién propia con base en la Matriz de Insumo Producto de 2012 del Sistema de Cuentas
Nacionales, INEGI.

9 indice de productividad total se los factores: Es la relacién obtenida entre el nimero indice del valor total de la produc-
ciéon y del nimero indice de los insumos requeridos para ésta, a partir de un afio base.
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La PTF es resultado del incremento en la brecha entre ambos indices (produccion
e insumos). Pese a la caida acelerada que presentaron estos indices a partir de 2008, el
requerimiento de insumos para producir continué siendo cada vez mayor hasta ubicarse
7.8% por encima del indice de la produccion.

La IF ha sido improductiva, pues se observa que aun cuando mantiene el esfuerzo
de obtener mas materias primas, materiales y servicios para su cadena productiva, no logra
incrementar los volumenes observados de produccion.

La pérdida de productividad se refleja en la pérdida de la generacion de valor
agregado bruto (VAB), el cual se obtiene al restar al valor de la produccién, el valor de los
insumos requeridos. La grafica 4, muestra el comportamiento del indice del VAB respecto
al indice de insumos.
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Grafica 4. indice de Valor Agregado vs indice de Insumos, base 2003=100

Elaboracién propia con base en la Matriz de Insumo Producto de 2012 del Sistema de Cuentas
Nacionales, INEGI.

Lo anterior afecta el comportamiento del Producto Interno Bruto (PIB) de la IF
(grafica 5). Entre 2001 a 2007, la IF muestra un crecimiento promedio anual de 2.2% y un
incremento acumulado cercano al 17%. A partir de 2008 inicia un largo proceso recesivo
que muestra senales débiles de recuperacion hacia 2012. Entre 2008 y 2009 ocurre la crisis
financiera internacional que por supuesto explica en gran medida su caida. Sin embargo, la
IF no ha logrado recuperarse como lo hizo la economia en general y el sector manufacturero
en particular.
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PIB, Miles de millones de pesos

PIB DE LA INDUSTRIA FARMACEUTICA, 2001 - 2016
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Gréfica 5. Producto Interno Bruto Real (precios de 2008) de la IF, 2001-2016

Elaboracién propia con base en la Matriz de Insumo Producto de 2012 del Sistema de Cuentas
Nacionales, INEGI.

indices Base 2003=100. Informacion trimestral.

Ramo: 3254 (Fabricacién de productos farmacéuticos)

Miles de millones de pesos a precios de 2008.

La contribuciéon de la IF al PIB nacional ha pasado de 0.80% a 0.53% entre 2007 a
2014; para el ano 2016 este es de apenas 0.48%. La IF ha perdido méas de 27 mil millones
de pesos a precios de 2008 (mmdp). Esto es, una pérdida de méas del 27% entre dichos

anos.

2.4 Perspectiva empresarial

Se realizaron entrevistas bajo la modalidad de grupos de enfoque (focus groups)'®
"entre ejecutivos de laboratorios para conocer su punto de vista de los factores que han
incidido en este cambio, bajo el enfoque de la Competitividad Sistémica (CS).

El mayor numero de situaciones relevantes para las empresas ocurre en el
mesonivel'?, como efecto de las politicas sanitarias desarrolladas por el estado mexicano
en los ultimos lustros a través de los cambios juridicos-regulatorios con consecuencias en

el micronivel.

10 Con un cuestionario semiestructurado, se entrevistaron a ejecutivos de la IF de 14 laboratorios a través de esta
técnica, en donde se abordaron los diversos aspectos de cada uno de los niveles de la CS. El método para conocer
los factores de competitividad se fundamenta en los desarrollos de Michael Porter y Jeffrey Sachs, los cuales han sido
empleados por el Foro Econémico Mundial (FEM) y que posteriormente fueron encabezados por Xavier Sala-i-Martin,
en Sala-i-Martin Xavier and Artadi Elsa V. (2004) “The Global Competitiveness Index”, Global Competitiveness Report,
World Economic Forum.

11 Los ejecutivos participantes se ubican dentro de la alta direccion de sus empresas: directores generales, de produc-
cién u operacion, finanzas, recursos humanos, desarrollo de negocios, comerciales y de ventas a gobierno.

12 El meso nivel es el espacio de encuentro entre las decisiones del estado con la actividad productiva en el nivel mi-
cro, a través de politicas publicas sectoriales denominadas “mesopoliticas”: apoyos a las industrias en infraestructura,
apoyos financieros, técnicos, regulatorios y programas de desarrollo impulsados por el gobierno federal y los gobiernos
locales que permitan su desarrollo industrial.
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La IF es fundamental por su participacion en la produccion nacional y por su aportacion
al cuidado de la salud de la poblacién, lo que repercute en una mayor productividad laboral
que genera mayor riqueza para el pais. Es critico que las politicas orientadas hacia esta
industria logren el equilibrio entre la contribucion a la salud y al crecimiento econémico, con
claros beneficios en el desarrollo nacional.
los factores limitantes de

Los entrevistados sefialaron la productividad y

competitividad de cada uno de los eslabones de la cadena de valor de esta industria, que

se resumen en los esquemas 2 y 3.

Aprobacidn por autoridad sanitaria

v

Lenta aprobacion
Mayores costos
Solo fases Il y IV
Baja colaboracién

Licenciamiento

L

®= No se cumple en tiempos de
tramites

= Rezago en Registros Sanitarios y
Licencias sanitarias debido a:

Desarrollo de
producto

[

v

Insumos y
servicios

L

v

Produccién

L

v

Pocos incentivos para
traer o desarrollar
productos innovadores
Mayor dificultad en

Incertidumbre por
dependencia de
farmoquimicos
importados sujetos

Cambios en los
mercados publico y
privado.

Pocos incentivos

y apoyo con 1. Exceso de tramites tramites para obtener a: para invertir en
CONACyT . Personal sin capacitacién clave en CBM ante el [ nuevas plantas

para atender. CSG. I. Disponibilidad Cambios en

r'y lll.  Escasa coordinacién entre Duplicidad de tramites la oferta estrategias de
N instituciones en tramites de inclusién con otras Il Variaciones inversién hacia el
comunes instituciones. de tipo de mercado local
IV.  Discrecionalidad de la Falta modernizacién del cambio
autoridad CBM. 1. Cumplimiento
i ® Incertidumbre en fe;rr:e;:g: v
derechos de propiedad BPM

industrial

Terceros autorizados implican alta inversién para lo laboratorios en
liberar estudios y trédmites en menor tiempo bajo incertidumbre de
observaciones de la autoridad y persistan rezagos.

Esquema 2. Puntos clave de competitividad en la Cadena de Valor de la IF establecida en México.
Parte 1

Elaboracién propia con fundamento del resultado de las entrevistas en los Focus Groups.

= Enmercado privado:

I Disminuye peso especifico de ventas a grandes distribuidores hacia farmacias independientes.

Il.  Mayor peso de ventas con cadenas de farmaciasy tiendas de autoservicio por integracién vertical
— Il Mayor competencia a través de marcas propias de cadenas y tiendas de autoservicio.
IV.  Consultorios aledafios a farmacias.

V. Competencia desleal de productos fuera de regulacion
V. Competencia basada en precio debido a mayor presencia de medicamentos genéricos.
= Enmercado exterior:

I Potencial para aumentar exportaciones.

Il Plantas locales con capacidad tecnolégica para cumplir con regulaciones del exterior

ll.  Falta de conocimiento de la IF sobre las oportunidades en comercio exterior y de
apoyos financieros (ProMéxico y )

IV.  Falta de reconocimiento efectivo entre pares de COFEPRIS para facilitar el comercio

ializacié istribucio exterior.
Comercislizacion DiStHibucion V. Falta reconocimiento de la IF como sector con capacidad exportadora para contar con

programas de apoyo especificos con ProMéxico y Bancomext.

= En mercado publico:
I Contencién de precios a través de negociacién con laboratorios sin cumplir con volimenes de
compra.
Il.  Concurso en licitaciones a partir de descuento en precios sin considerar cambio en costos por
materias primas e incumplimiento de contrato de las partes (tiempo de entregas y pagos).

Il Exter de compras afecta produccién y operacién de laboratorios
debido a:
a)  Inadecuada seleccién de claves a consolidar.
b)  Inadecuada fijacién de precios de referencia.
¢)  Inadecuada programacién de procesos de compra.
d)  Falta de simplificacién de contratos entre instituciones para cumplimento oportuno.

Esquema 3. Puntos clave de competitividad en la Cadena de Valor de la IF establecida en México.
Parte 2

Elaboracién propia con fundamento en el resultado de las entrevistas en los Focus Groups.
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Metanivel

2.5 La competitividad sistémica de la IF.

En funcién de los factores identificados por los industriales como determinantes
de la competitividad de la IF, se analiza el efecto que han tenido respecto a la caida
en su productividad bajo el mismo enfoque de CS a partir de una revision estadistica y
bibliografica.

El esquema 4 muestra los factores de CS mas relevantes de la IF:

Determinantes

Cambios Cambios en Aumento en Poblacién Abierta Aumento de Sector Publico como mayor
Demograficos Morbilidad Derechohabiencia sin cobertura en pérdida de Patentes responsable del gasto en
a - v

salud

e :[ Politicas en Salud: ]

8

=
Contencién de gasto La salud es un
Gasto mas eficiente Seguro derecho humano
Aseguramiento de la poblacién abierta | Popular

Principal fuente de gasto en salud vs. Privado
Promocién de genéricos en el mercado mexicano
Promocién de competencia

{ Politicas hacia la IF: }

Cambios en la Regulacion:
* Favorecer al registro de Medicamentos Genéricos.
« Crea Mayor Competencia
- Ordenamiento del mercado con la Renovacién de Registros Sanitarios
-+ Aumento de Compras Publicas
« Contencién de Precios a través de negociacién con fabricantes, Licitaciones bajo el formato de OSD y Compras
Consolidadas
* Eliminacién del Requisito de Planta
- Normas Para Reconocer Bi 6 y Biocon

Meso

AT G Ty GeD Seleccién de Cartera de Productos

Micro

Cae empleo

paciente

Esquema 4. Resumen de los cuatro niveles de la CS y su impacto en la productividad de la IF

Elaboracién propia con informacion de Focus Groups entre ejecutivos de la IF, asi como de la revision
hemero-bibliogréafica y estadistica sobre esta industria.

En la revision exhaustiva de la CS, los niveles macro y meso son los que aportan en
mayor medida los factores que afectan a la competitividad de esta industria:

Los cambios en las macropoliticas de salud iniciadas en los afios 90 del siglo
pasado motivaron el redisefio de las mesopoliticas a través de continuas reformas
juridicas orientadas a regular la oferta de medicamentos en el pais, sin considerar una
politica industrial farmacéutica que incentivara su presencia en los mercados locales ni su
crecimiento econémico.

Los cambios demograficos-epidemioldgicos y las presiones de las finanzas publicas,
que han hecho que las macropoliticas sanitarias promuevan mayor competencia de
medicamentos genéricos y su reduccion de precios en beneficio de los consumidores. Por
otra parte, el derecho a la salud es reconocido como un derecho humano y no laboral, por lo
que la Secretaria de Salud incrementa el gasto publico para ofrecer cobertura universal a la
poblacion al grado de ser la principal fuente del gasto total en salud del pais (51% en 2012)
y reducir el desembolso de los hogares, que sigue siendo de los mas altos a nivel mundial
con el 45% respecto al gasto privado total en 2012, segun la OCDE.
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Es asi como el sector publico debe ser mas eficiente en su gasto dedicado a la
atencidon de la salud y particularmente en la compra de medicamentos a través de los
citados procesos de adquisicion basados en descuentos.

En paralelo, ocurren mesopoliticas sanitarias basadas en reformas regulatorias
dirigidas hacia la IF como es la regulacion de medicamentos genéricos desde fines de los
anos 90 y el posterior surgimiento de la Comision Federal de Proteccidn contra Riesgos
Sanitarios (COFEPRIS) a principios del presente siglo, que ha tenido la responsabilidad
directa de promover los cambios regulatorios tales como: el ordenamiento del mercado de
medicamentos a través de la renovacion de registros sanitarios y facilitar la competencia
entre productores locales y externos con la eliminacion del llamado “requisito de planta” en
2008, asi como promover la mayor participacion de medicamentos genéricos al liberar un
mayor numero de registros sanitarios.

Estas nuevas condiciones hacen que la IF cambie su cartera de productos para
la comercializacion y produccién, para adaptarse a mercados que demandan menores
precios con mayor competencia, ademas del crecimiento de las compras del sector publico
y una politica explicita de contencion de precios en estas compras. Esto lleva a que ocurran
procesos innovadores al depurar las moléculas que no sean rentables en el mercado y
procuren, por un lado, realizar cambios innovadores en los genéricos existentes (por
ejemplo, desarrollar formas farmacéuticas alternativas, como pasar de solidos orales a
sprays, o de inyectables a ingeribles) al tiempo que ofrezcan precios competitivos.

Es asi como los laboratorios enfrentan el cambio estructural: se reducen las lineas de
produccion y se especializan en aquellos productos de mayor rentabilidad para producirlos
o importarlos; las grandes estructuras comerciales reducen su personal para especializarlo
en el mercado publico que requiere conocimientos mas especificos y de mayor efectividad;
la fuerza de ventas dedicada al mercado privado reorienta sus estrategias al consumidor
y a los puntos de venta; en tanto, la comercializacion pasa de los grandes distribuidores
hacia las cadenas de farmacias.

El cambio estructural se acentua ante la crisis en la productividad de las actividades
de lyD a nivel mundial al no ofrecer al mercado productos innovadores de consumo
masivo, que junto a la pérdida de un nimero importante de patentes de medicamentos y
las presiones de los gobiernos locales que realizan contencion de gasto, propician fusiones
y adquisiciones entre las empresas para aprovechar las economias de escala y diversificar
sus carteras de productos para lograr mejorar ingresos.

También ha ocurrido la reduccion mayor a 20% de la capacidad de produccion
instalada a partir de 2010, con un notable aumento de medicamentos genéricos importados
cada vez de menor valor, agudizando la caida de la productividad.

Desde la perspectiva empresarial, si bien los cambios regulatorios ocurridos en el

mesonivel son necesarios, han introducido externalidades negativas que dan lugar a la
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incertidumbre® sobre la actividad productiva y la toma de decisiones. Se considera que la
implementacion de las reformas con normas incompletas, poco claras o rezagadas tiene un
efecto negativo sobre la productividad, lo que pone en claro la ausencia de un programa de
politica industrial que equilibre esta situacion.

La praxis de la normativa sobre la IF afecta a cada uno de los eslabones de su
cadena productiva desde las actividades de lyD hasta su comercializacion, por lo que una
implementacion deficiente afecta en general su productividad no solo aquella vinculada a
la produccion manufacturera.

La labor regulatoria condiciona la competitividad de la IF con repercusiones
trascendentales, por lo que la autoridad responsable debe garantizar las mejores
condiciones en la arena competitiva en la que la IF encuentre y realice sus mayores
esfuerzos por competir en los mercados a través de una amplia oferta de medicamentos
genéricos e innovadores.

Estas condiciones crean incentivos que limitan el interés por desarrollar nuevos
productos o en su caso atraer nuevas moléculas con mejores efectos terapéuticos, dado
que el tiempo desde la obtencidn de registros sanitarios hasta la obtencion de una clave en
el cuadro basico de medicamentos para lograr que sean comprados por las instituciones
publicas de salud puede tomar, en promedio 6 afios. En un estudio realizado por el Instituto
Farmacéutico (INEFAM) en el afio 2018, se demuestra que entre los afios 2014 y 2017,
menos del 10% (16 de 197) de las claves de medicamentos de nueva inclusion por parte
del Consejo de Salubridad General fueron adquiridas por el Instituto Mexicano del Seguro
Social (IMSS) y poco mas del 20% (41 de 197) por parte del Instituto de Seguridad y
Servicios Sociales de los Trabajadores del Estado (ISSSTE) en un lapso de tiempo de hasta
3 anos. Ello significa que existe un conjunto de medicamentos innovadores que no han
logrado llegar a la poblacion mexicana entre las principales instituciones de salud del pais,
para atender enfermedades cronico-degenerativas tales como diabetes e hipertension, o
los diversos canceres tanto en hombre como en mujeres.

Los argumentos que explican tal condicion hacen referencia es la duplicidad de
tramites entre las instituciones y su falta de coordinacion, tiempos muy largos en los
procesos internos para su aprobacion, asi como limitaciones presupuestales.

13 La incertidumbre regulatoria se debe a ta falta de cumplimiento en los tiempos establecidos, la exigencia de un mayor
numero de tramites y la escasa coordinacion entre entidades gubernamentales, entre otros problemas, lo que genera
altos costos adicionales a los laboratorios al no lograr de manera oportuna realizar sus actividades productivas, pues
estos atrasos limitan la adecuada produccion u operacion de medicamentos para hacer presencia en tiempo y forma en
los mercados, afectando del todo su productividad. Tal situacién, ha incluso desincentivado la atraccion de inversiones
y el desarrollo de nuevos medicamentos en el pais.
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Claves incluidas en el Cuadro Bsi institucional segtin Grupo Terapéutico, 2014-2017 Claves de medi dquiridas segiin tiempo inclusién y su primera
compra en IMSS e ISSSTE, 2014-2017

1ViSS 2014 - 2017 ISSSTE 2014 - 2017

NO. CLAVES % POR GRUPO TERAPEUTICO DE CLAVES INCLUIDAS EN CUADRO
ENDOCRINOLOGIA Y METABOLISMO 3 Bhsico
laNcaLoGiA 2| [No. craves NO. CLAVES
HEMATOLOGIA 20} [Sin Compra 81 [sinCompra 156
|ANALGESIA ol l1 Ao 1l Jaano 1
ENFERMEDADES INFECCIOSAS Y PARASITARIAS 7| 2 Afios 3 [panes B
NEUMOLOGIA 1| <1 Afo I R 9
|cARDIOLOGIA o B [Total general ] fpaes 19;
INEUROLOGIA 3
|GINECO-OBSTETRICIA
REUMATOLOGIA ¥ TRAUMATOLOGIA % de tiempo de compraen IMSS % de tiempo de compra en ISSSTE
|GASTROENTEROLOGIA

[VACUNAS, TOXOIDES, INMUNOGLOBULINAS, ANT|
ENFERMEDADES INMUNOALERGICAS
NEFROLOGIA Y UROLOGIA
PLANIFICACION FAMILIAR
DERMATOLOGIA

NUTRIOLOGIA

|OFTALMOLOGIA

[Total general

Slormmowwsoon

Esquema 5. Claves de medicamentos incluidas por Grupo Terapéutico y tempo de adquisicién entre
principales instituciones de salud

Elaboracién propia, con informaciéon de INEFAM (2018). Comportamiento de las claves de
medicamentos incluidas en el Cuadro Basico Interinstitucional de Medicamentos del Consejo de
Salubridad General. Inédito.

PROPUESTAS DE POLITICA INDUSTRIAL

La busqueda del equilibrio entre el ambito de la salud y el econémico requiere de
una intensa labor conjunta entre IF y las autoridades sanitarias y econémicas, maxime
cuando tienen en comun la contribucion al bienestar y el desarrollo econémico.

Es por ello necesaria una politica industrial para la IF que complemente y dé lugar
a sinergias a las politicas de salud para los siguientes afios. Se proponen dos grupos de
politicas que desde el mesonivel permitan equilibrar las condiciones que la IF enfrenta.

El esquema 6 muestra la relaciéon de las politicas propuestas y como se asocian con
las actividades criticas de la cadena de valor de la IF.

e T B =R

Politicas para el crecimiento y desarrollo Polfticas parala consolidaciénde la
P Y Universalidad del Sistema Nacional de Salud

—

do
q privado
competitivo
Produccién Exportacion
Mercado local Derecho
ala salud

Mercodo
externo

pupDIXaW
uo|op|q0d

[ Marco regulatorio claroy equitativo ]

Esquema 6 Politicas Industriales para la IF

Elaboracién propia.
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Politicas para el Crecimiento y Desarrollo:

Estas tienen como objetivo elevar la productividad de la industria a través de tres
importantes impulsores:

Inversion local como extranjera, que se materialice en plantas de produccion, centros
de investigacion o ampliacion de la capacidad instalada en el pais o en generacion de
servicios de valor agregado, donde las macropoliticas garanticen la estabilidad econdémica
y las certidumbres juridica y politica.

Conocimiento cientifico local y externo que contribuya al desarrollo de medicamentos
y terapias desde la investigacion clinica, a la vez que contribuya a la creacion de una mayor
comunidad cientifica que incentive el cambio de ideas y surjan nuevos proyectos.

Innovacion en sus diversas formas (productos, procesos, servicios u
organizacionales), conectada con el conocimiento e impulsada por la inversion, que
estimule la creacion de empresas o desarrolle nuevas areas que eleven la productividad y
la competencia.

Estos tres impulsores deben contribuir a la cadena de valor de la IF: lyD, produccion
y exportacion.

Politica para la consolidacion de la Universalidad del Sistema Nacional de
Salud:

El objetivo es garantizar el derecho a la salud de la poblacion a la vez que la IF se
observa competitiva. Estas politicas demandan del todo una colaboracion estrecha entre la
IF y las autoridades sanitarias:

1.Crecimiento y Desarrollo: a) con un plan de innovacion entre instituciones de
salud, de ciencia y tecnologia, junto con los organismos reguladores y universidades.
b) Estimulos fiscales como la reduccion o exencién de impuestos entre 2 a 5 afios
para la inversion en proyectos de investigacion y desarrollo, asi como atraer nuevos
medicamentos para su produccion local, incluyendo los farmoquimicos.

2.Consolidacién de la Universalidad del Sistema Nacional de Salud: a) garantizar
el derecho a la salud en el sistema publico con mayor agilidad para el acceso a
medicamentos eficaces y modernos; uniformar criterios de acceso de medicamentos
entre las instituciones publicas de salud de los distintos niveles de gobierno y, contar
con estrategias de riesgo compartido de tratamientos terapéuticos de alto costo en
colaboracién con los laboratorios. b) redisefiar compras gubernamentales con una
correcta selecciéon de medicamentos que participen en compras consolidadas con
una programacion adecuada para su adquisicion a precios.

3.Marco regulatorio claro y equitativo: a) que garantice la aplicacion de reglas
claras y con criterios objetivos, en tiempo y forma. b) Simplificacion de tramites para
la obtencioén de registros y licencias sanitarias, principalmente.
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Conclusiones generales

Al combinar los enfoques de la PTF con la CS se logra una visiébn comprensiva de lo
que sucede en un sector productivo como es la farmacéutica y con ello poder sustentar de
manera mas sélida propuestas de politica industrial.

Se demuestra que la productividad manufacturera de la IF ha caido notablemente
desde el afo 2008 ante el cambio estructural propiciado por las transformaciones en los
factores de competitividad que la determinan.

Su caida ha significado pérdida de empleos de personal altamente capacitado y
reduccion en la participacion en el PIB nacional (de 0.80% en 2007 a 0.48% en 2016).

Elenfoque de la PTF demostr6 que dicha caida es a raiz del alto grado de complejidad
de aquellos factores que la determinan, mas alla de la producciéon de medicamentos.

Precisamente, el enfoque de la CS permitié identificar y describir los factores y
politicas que determinan a la IF a través de los cuatro niveles estudiados, con énfasis en
el mesonivel, que impacta a la IF de manera severa y vertiginosa en su productividad; a
pesar de ello, el compromiso empresarial se ha mantenido firme y se adapta al cambio
estructural sin dejar de contribuir con el sector salud con innovaciones médicas de avanzada
tecnologia, asi como contar con medicamentos genéricos como innovadores.

También se demostro, para el caso concreto en la inclusibn de medicamentos para
su uso en el mercado publico, que la innovacion farmacéutica enfrenta severas barreras
regulatorias y falta de coordinacion interinstitucional que facilite el acceso a medicamentos
innovadores para la poblacién mexicana.

Las propuestas de politica industrial sugieren promover el crecimiento y desarrollo
de esta industria a través inversion, innovacion y conocimiento que impacten positivamente
la lyD, la produccion de medicamentos, y que impulse su vocacion exportadora.

Estas propuestas seran posibles en la medida que se garantice un marco regulatorio
claro y equitativo que indiscutiblemente es un factor de competitividad fundamental.
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ANEXO

Metodologia de los Enfoques sobre la productividad total de los factores (PTF)
En la actualidad se conocen tres enfoques sobre la PTF,

a)Acumulacion de los factores,

b)Contabilidad del Crecimiento,
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c)NUmeros indice.

Por el limitado espacio, solamente de explicara el tercer enfoque que fue el
fundamento para las estadisticas aqui mostradas sobre PTF de la IF.

c) Enfoque de numeros indice ™

Un indice de productividad generalmente se define como la relacion de un indice
del producto entre un indice de crecimiento de los factores productivos, donde el indice
del producto comprende las cantidades totales de bienes y servicios producidos por algun
sector y el indice de insumos se refiere a las cantidades totales de todos los insumos
utilizados para producir esos bienes y servicios. Para calcular el crecimiento de la
productividad necesitamos obtener al menos dos datos tanto del indice de productos como
del indice de insumos.

La productividad se mide como el crecimiento del cociente del indice de productos
entre el indice de insumos.

También podemos calcular el crecimiento de la productividad de la siguiente manera:
Supongase que el sector de referencia produce M productos y utiliza N insumos en cada
periodo que interese (un mes, un trimestre, un semestre o un afo, generalmente). Deno6tese
la cantidad de producto m producido en el periodo t como y! para m=1,..,M, y denétese la
cantidad del insumo n utilizado en el periodo t como x!, para n=1,...,N.

Para calcular un indice de crecimiento del producto agregado es necesario sumar
las tasas de crecimiento de cada producto entre el periodo t, y t, ymz para m=1,...,M.
Generalmente los precios del producto p! y p*' , para m=1,...,M o la participacion del
producto en el gasto, definida como:

t Pmym
S. :—
s iy @

Para m=1,...,.M

Se utilizan para ponderar las tasas de crecimiento individuales del producto, donde
p, es el precio promedio de venta del producto m en el periodo t.

De manera semejante, para calcular un indice de crecimiento de los insumos es

. . . . o . xt
necesario sumar las tasas de crecimiento individuales de los insumos ?’,‘1 para n=1,...,N.
Generalmente los precios de los insumos w! y w*' o la participacion en el costo total del
insumo n, se utilizan para ponderar las tasas de crecimiento individuales de cada insumo,
donde w! es el precio del insumo n en el periodo t¥ g X[ : es la participacion del costo del
bien n en el costo total.

La mayoria de las economias tienen un rango diverso de productos (bienes
agricolas, manufactureros, servicios y exportaciones) y un rango igualmente diverso de
insumos (trabajo, capital, tierra, inventarios y recursos naturales). Calcular la productividad
total de los factores requiere de un medio para agregar estas diversas cantidades de

14 Diewert, W. and Nakamura A. (2002). “The measurement of aggregate total factor Productivity growth”. Handbook of
econometrics, Elsevier.
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insumos y productos en mediciones que denotan el agregado de productos (produccion
total agregada) y el agregado de insumos (insumos totales utilizados en la produccion).
Estas condiciones son observables en la IF establecida en México y fue gracias al uso de
la Matriz Insumo-Producto, asi como estadisticas de la encuesta mensual manufacturera,
permitieron el armado de la informacién para lograr obtener la PTF.

La forma especifica en que los precios de los bienes y servicios finales deben
utilizarse para ponderar las tasas de crecimiento de los productos individuales no es obvia.
En la practica se utiliza una férmula de nimero indice para calcular una tasa de crecimiento
del producto. Un indice de cantidades es una funcion especifica de los vectores de precios
y cantidades pertenecientes a dos periodos bajo consideracion (digamos periodo 0 y
periodo 1), donde los vectores de precios y cantidades son:

pt =% ...p5) ¥y ¥yt = (0%, ., ¥y, para t=0,1. Los indices mas comunes de cantidades

son: Laspeyres, Paasche, Fisher y Tornqvist, definidos respectivamente como:

Qup’pt Y’y =55 =Ehas 31(%) (Laspeyres) (2)
1,1 14—1771
Qp(pﬂ,pl,y°,y1)=%=[zmﬂs,; (@) | (Paasche)  (3)
Qr(@®p",y%y") = [Q®®p ¥, y)Qp(@°, p", ¥%, yDI*®  (Fisher) 4)
0.5(sth+5m) .
Qr(p° %,y = [1on () (Tornquist) ~ (5)

Donde las participaciones de los productos s, se definen en la ecuacion 1 para t=0,1
y p°y1 =¥ _, p% ) denota el producto de los vectores p°y y'.

De manera semejante, los indices de cantidades de insumos mas utilizados son:
Laspeyres, Paasche, Fisher y Torngvist, que denotaremos como |, 1,11

Estos se definen como sigue:

I, (wowh,x0 x1) = ::; =¥N ;s (i") (Laspeyres) (6)
—17—1
Ip(wo wt, x0 x1) = Z S [Zn L Sk (x“) ] (Paasche)  (7)
Ie(wo, wt x% x) = [I,(w,wt, x% x) L (w°, wt, x% x1)]°5  (Fisher) (8)
0.5(sp+s3)
I (w0, wi,x®, xt) = [T, (5 ) (Tornquist)  (9)

Donde la participacién del insumo n en el costo total es:
t..t
t —  WnXn
T (o
Para N=1,...,N.
Asi que podemos definir un indice de cantidades de producto Q(p°,p’,y°,y') dividido
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entre un indice de cantidades de insumos I(w°w' x%Xx").

El este estudio se ocup6 el enfoque axiomatico donde los os indices potenciales

se evalluan contra las propiedades especificadas y si pasa la mayoria de las pruebas se le

preferiria en el analisis. Las pruebas para evaluar indices alternativos son:

.

La prueba cuantitativa: si las cantidades son las mismas en dos periodos, en-
tonces el indice de produccidon deberia ser el mismo (ser el mismo numero)
independientemente de cuales sean los precios en los dos periodos;

La prueba de la canasta constante: si los precios son constantes en dos perio-
dos distintos, entonces el nivel de producto en el periodo 1 comparado con el
periodo O es igual al valor del producto en el periodo 1 dividido entre el valor del
producto en el periodo 0;

La prueba del incremento proporcional en el producto: si todos los bienes del
periodo se multiplican por un factor comun A, entonces el indice de producto en
el periodo comparado con el periodo 0 deberia aumentar también por el factor
Ny

La prueba de reversion temporal: si los precios y las cantidades en el periodo
0 y se intercambian, entonces el indice de producto que resulta debe ser el
reciproco del indice original.

En lo particular, el indice de Fisher es ideal para calcular la productividad total de

los factores, aunque en la practica el indice de Tornqvist también puede utilizarse ya que

proporciona resultados muy parecidos a los del indice de Fisher':

Como se desprende de la ecuacion 8 el “indice ideal” de Fisher es la raiz cuadrada

del producto de los indices de Laspeyres y Paasche. Mas formalmente, el indice de producto

ideal de Fisher esta dado por:

M Bt Mmoo ey105
ot = |(Bros) (Brd)]  ao

M BB
it Py 1PjYf

Donde Q! es el indice ideal de produccion agregada de Fisher para el periodo t;

p®. Es el precio del bien i en el periodo base;

y!, Es la cantidad del bien i en el periodo t;

p', Es el precio del bien i en el periodo t;

yBJ. Es la cantidad del bien j en el periodo base.

En forma semejante, el indice de ideal de insumos de Fisher esta dado por:

=]

|~

Ir = [(ZLW.I?)(ZLW?E)]D-S (12)

N B N B
Zj:lw'xf Zi=1wjx,-

.

Donde [ es el indice ideal de insumos de Fisher para el periodo t;

w8 Es el precio del insumo i en el periodo base;

15 International Monetary Fund (2004). Producer Price Index Manual: theory and practice, Washington, D.C., U.S.A,,

p. 470.
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x! Es la cantidad del insumo i en el periodo t;

w!, Es el precio del insumo i en el periodo t;

xE‘j Es la cantidad del insumo j en el periodo base.

El indice ideal de productividad total de los factores de Fisher esta entonces dado
por:

¢ _ %
PTF =% (13)
IF

Con estos indices de producto e insumos agregados de Fisher, se asocian indices
de precios de Fisher. El indice de precios de los bienes finales de Fisher esta dado por:
M t.t
Poy = 21000 (14)
En forma semejante, el indice de precios de los insumos de Fisher esta dado
PltF — Zf‘:::f"f (15)

El indice de Fisher puede calcularse en forma encadenada o no encadenada. En su
forma no encadenada, se toma un afio como base y los indices de producto para todos los
otros afnos se calculan con respecto a ese afio base. Esto signica que las ponderaciones
utilizadas para derivar los indices, en cualquier ano, provienen la mitad de ese afio y la mitad
del afio base. Conforme nos alejamos del afio base, la mitad de la ponderacion atribuible a
ese afio es cada vez menos representativa de la situacion actual de la economia; es decir
que, el indice no encadenado de Fisher adolece del problema tradicional de los nimeros
indice. Este problema es mas severo en los indices de Laspeyres y Paasche, en los cuales
las ponderaciones son constantes a través de todo el periodo en el que se calculan los
indices.

En el caso que estamos tratando de la IF este problema es menor porque los afios
considerados no representan mayor problema. Por ello, la medicion de la PTF de la IF
utilizamos el indice no encadenado de Fisher.
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