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Por Ricardo Peidro **

Desde el Instituto de Estudios sobre Politicas en Salud (AAPM-CTA) nos hemos planteado desde sus
inicios nutrir nuestra praxis politico-gremial con investigaciones, analisis, documentos de coyuntura que
nos permitieran reflexionar, pensar, problematizar y debatir el campo de la salud colectiva en el cual la
industria farmacéutica y los visitadores médicos estamos inmersos.

Asi en este nuevo Informe de Andlisis “Proceso de fusiones nacional-multinacionales, concentracion
economica e impacto en las fuentes de trabajo en la industria farmacéutica”, retomamos un ciclo de
evaluaciones e investigaciones sobre Politicas Publicas en especial Politicas de Medicamentos, referidas
a problematicas sensibles para nuestro sector y para los trabajadores APMs.

Sin duda, los trabajadores y trabajadoras somos también productores de conocimiento y de nuevas
praxis en el campo de la salud colectiva. Es en este sentido, que abordar desde nuestra mirada con
informacion clave que sélo nosotros disponemos de la problematica de las fusiones internacionales que
viene viviendo la industria farmacéutica, resulta fundamental para analizar su correlato en términos de
concentracion econémica y pérdidas de fuentes de trabajo como tendencias crecientes a nivel global.
Claro no tan solo para pensar y analizar, sino para hilvanar respuestas y acciones colectivas desde los
trabajadores.

Este no es solo un tema trascendental para el futuro de la profesion de los visitadores médicos sino que
tiene un correlato de importancia estratégica en cémo también el Estado y la sociedad civil en su con-
junto enfrentan estos procesos de fusiones que claramente privilegian negocios de alta tasas de retorno
de capital por sobre el trabajo digno, la produccion y la vida impactando negativamente sobre la salud
de nuestros pueblos.

Esperamos asi que sea de vuestro interés este informe tanto para los trabajadores APMs como para
diversos actores sociales de la republica Argentina y de América Latina.

** Secretario General Asociacion Agentes de Propaganda Médica de la Republica Argentina.
*** Secretario General Adjunto - Central de Trabajadores de la Republica Argentina(CTA)




El mercado de la salud sigue generando ganancias extraordinarias: con una cifra de venta total de
856.000 millones de délares para el afio 2010 y margenes de rentabilidad muy por encima del promedio
de la industria en general (ganancias de 200.000 millones de délares en 2010?), la industria farmacéutica
mundial sigue siendo uno de los sectores mas prometedores para los negocios del capital y garantia de
ganancias extraordinarias.

Desde los afios “90 el mercado farmacéutico mundial esta conociendo un proceso continuo de fusiones
y adquisiciones que modifican constantemente este sector. Al leer el sitio de Pfizer estas fusiones apunta-
rian a “trabajar juntos para un mundo mas sano’®, combinando las competencias y conocimientos de los
laboratorios fusionados: fusiones y concentracion para mejorar la salud entonces... Si el supuesto factor
de mejora de la salud colectiva podria haber sido tomado en cuenta en algunos casos de fusiones, en
la mayoria de los casos sin duda son los criterios financieros y de rentabilidad que determinaron estos
procesos. De hecho hoy estos procesos son muchas veces denunciados por perjudicar a la innovaciéon en
salud y cientifica: despidos de cientificos, cierres de centros de investigacion, disminucion de los nuevos
medicamentos en el mercado...La fusion de Pfizer y Wyeth implicd la reduccion del gasto en investiga-
cién en un 50% vy el cierre de varios centros de investigacion* perjudicando al empleo del sector y a las
innovaciones en salud para la poblacién mundial.

Por fusion se entiende un proceso mediante el cual dos 0 mas sociedades juridicamente independientes
juntan sus patrimonios y forman una nueva sociedad (Ej: Pfizer con Wyeth, Sanofi con Aventis), muchas
veces este proceso se realiza por absorcion. Es decir, una de las sociedades termina absorbiendo a las
demas asi se termina hablando entonces de una fusién por absorcién®. Existen varios tipos de fusiones
y adquisiciones cuyas caracteristicas pueden tener diferencias significativas: la compra y absorcion de
un relativamente pequefio laboratorio por un laboratorio de mayor tamafio (nacional o internacional) se
diferencia mucho de las megafusiones a nivel global que se ilustraron Ultimamente con Pfizer y Wyeth
0 Schering Plough y MSD por ejemplo, y que tienen impactos sobre los mercados locales como el de la
Republica Argentina y en general en la region latinoamericana.

A estos procesos se agregan las adquisiciones selectivas: no implican la compra de un laboratorio por
otro; sino de uno o varios productos adquiridos por un laboratorio. Por tener consecuencias similares
sobre las fuentes de trabajo y el nivel de concentracion del sector se tomaran en cuenta cada uno de
estos procesos en nuestro analisis.

Si todos estos procesos responden a la voluntad de los grupos econémicos farmacéuticos de mantener o
incrementar sus margenes de rentabilidad veremos mas en adelante que a través de estos mecanismos
se distinguen distintas estrategias y objetivos.

Este trabajo pretende identificar los principales procesos de fusiones y adquisiciones que impactaron en
la industria farmacéutica global y en Argentina en los ultimos 10 afios y destacar si existen consecuencias
en términos de fuentes de trabajo y de concentracion econémica del sector.

1_IMS
2_ http://argentina.pmfarma.com/noticias/6149-ventas-farmaceuticas-en-el-mundo-alcanzaran-un-trillon-de-dolares-para-el-ano-2014.

html

3_ https://www.pfizer.es/pfizer_wyeth_se_unen_trabajando_juntos_mundo_mas_sano.html
4 http://vivrelarecherche.blogspot.com/2011/09/recherche-pharmaceutique-les-fusions.html
5_ Rapale OSvaldom Villanueva Carvajal “Futuro de las fusiones en la industria farmacéutica mundial” , Fundacion Miguel Unamuno,

2005.






Para lograr este objetivo se utilizd como metodologia de analisis de la informacion
la recoleccion de datos e informes de medios masivos de comunicacion (en idioma
inglés, espanal y francés) sobre el objeto de estudio, fuentes bibliogréaficas y de arti-
culos (buscadores), entrevista a informantes claves de la industria farmacéutica de
la Argentina y visitadores medicos:

Elaboracion de una bibliografia de documentos/articulos de investigacion (en idioma inglés, espafiol y
francés) sobre la industria farmacéutica mediante buscadores tales como www.scielo.org.ar, www.cairn.
info y http://scholar.google.com/ que permitié definir el estado de los conocimientos sobre este campo.

Recoleccion y analisis de datos mediante pluralidad de fuentes:

- Articulos de prensa general (Paginal2, Los Andes, Clarin, El Cronista, Ambito Financiero, Wall Street
Journal, The Financial Times, The Economist, otros...) y especializada tales como Pharmabiz, PM Far-
ma y Bureau de Salud. De los mas de cien articulos leidos para este trabajo alrededor de 50 fueron
directamente usados y mencionados en este informe.

- Documentos y datos de consultoras y empresas farmacéuticas (IMS Health, www.pfizer.es, www.
sanofi.com.ar, www.cilfa.org.ar www.leem.org ...)

- Fuentes de organismos gubernamentales nacionales e internacionales (INDEC, Ministerio de Econo-
mia de la Nacion, Union Europea, OIT, OMS, otros...).

- Realizacion de entrevista en profundidad a informantes del sector y a visitadores médicos que per-
mitieron colectar informaciones claves acerca de las consecuencias de la fusiones sobre el empleo en
el sector.

Esta metodologia permitira:
Analizar brevemente la situacién de la industria farmacéutica mundial y argentina.

Relevar los principales procesos de fusiones y adquisiciones que ocurrieron en los Ultimos 10 afios y
que tuvieron un impacto en la industria argentina.

Determinar la evolucion del nivel de concentracion del sector asi como las consecuencias de estos
procesos sobre las fuentes de trabajo en la Argentina



CAPITULO 1

La industria farmacéutica mundial y sus evoluciones.

A_ CIFRAS CLAVES DE LA INDUSTRIA FARMACEUTICA MUNDIAL:

Un sector muy rentable con tasas de crecimiento por encima de los demas sectores.

En 2010 se evalta que el mercado mundial del medicamento representa entre 791.000 y 870.000 mi-
llones de dolares (contra menos de 200.000 millones en 1990)¢.

Segun el IMS el primer mercado sigue siendo Estados Unidos (39,3%) seguido por Japon (11%),
Alemania (4,9%), Francia (4,6%), China (4,2%), ltalia (2,9%), Canada (2,7%), Reino-Unido (2,6%) y
Espafia (2,5%)".

Es uno de los sectores que ha conocido la mayor tasa de crecimiento durante las Ultimas décadas (por
encima o alrededor de los 10% hasta la mitad de los afios 2000) y que genera margenes de rentabili-
dad mucho mayor a las de otros sectores industriales®: se estima que los margenes brutos giran alre-
dedor del 70% en contra de 15% por los demas sectores de la industria® (el informe del IEPS-AAPM en
el caso de la industria farmacéutica argentina lo ilustra con la diferencia entre el costo de fabricacion y
el de venta de los medicamentos al publico que pueden llegar a mas del 30.000%0).

Un sector que se ha concentrado fuertemente.

Segun el IMS Health los 15 primeros laboratorios, en su mayoria provenientes de la Union Europea y de
Estados Unidos, representan mas de 50% del total de las ventas de la industria farmacéutica a nivel global:

6__ http://www.leem.org/article/marche-mondial
http://www.interpharma.ch/fr/faites-et-statistiques/le-marche-du-medicament-en-suisse/6587.asp

7_ lbid

8_ Ugalde A, Homedes N. “Medicamentos para lucrar. La transformacion de la industria farmacéutica.” Salud Colectiva. 2009; 5(3):305-
322.

9_ Navarro Marion, « Lindustrie pharmaceutique », Regards croisés sur I'économie, 2009/1 n° 5, p. 210-214. DOI : 10.3917/
rce.005.0210

10_ IEPS-AAPM « Caracterizacion de la industria farmacéutica argentina en el contexto de la ausencia de un marco regulatorio” 2005.




VENTAS DE LOS 15 PRIMEROS LABORATORIOS DE LA INDUSTRIA FARMACEUTICA MUNDIAL EN 2010:

LABORATORIO WIS EIDE EFI)\IAllngllt\:/llEégEDNO
MILLONES DE US$ TOTAL
Pfizer us 55.6 7.0%
Novartis CH 46.8 5.9%
Merck & Co. us 38.4 4.9%
Sanofi-Aventis FR 35.8 4.5%
AstraZeneca UK 35.5 4.5%
GlaxoSmithKline UK 33.6 4.3%
Roche CH 32.7 4.1%
Johnson & Johnson us 26.8 3.4%
Abbott us 23.8 3.0%
Lilly us 22.1 2.8%
TEVA IL 21.1 2.7%

Bayer Healthcare

Pharmaceuticals DE IS L
Amgen us 8.8 2.0%
Bristol-Myers Squibb us 15.0 1.9%
Boehringer Ingelheim DE 14.6 1.8%

oooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo

Fuentes: IMS Health/ www.interpharma.ch

Se constata una importante tendencia a la concentracion en este sector al comparar estos datos con
los de 1996 donde el primer laboratorio tenia entonces un monto total de venta cuatro veces inferior al
monto total de venta de Pfizer en 2010.

Se visualiza también con el siguiente cuadro que varios de los laboratorios lideres en 1996 desapare-
cieron o se transformaron mediante procesos de adquisiciones y fusiones (Ej: Glaxo-Welcome, Merck,
Hoescht Marion Roussel...).

VENTAS DE LOS 10 PRIMEROS LABORATORIOS DE LA INDUSTRIA FARMACEUTICA MUNDIAL EN 1996

LABORATORIOS VENTAS MILLONES DE DOLARES

Glaxo - Wellcome 14280
Merck & Co 11617
Novartis 10007
Bristol-Myers Squibb 8700

11_ Abecassis Philippe et Coutinet Nathalie , « Caractéristiques du marché des médicaments et stratégies des firmes pharmaceutiques
» , Horizons stratégiques, 2008/1 n° 7, p. 111-139
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Hoechst Marion Roussel 8450

SmithKline Beecham 8145

Pfizer 8120

Wyeth (American Home Products) 7920
Roche 7800

Lilly 7350

Esta tendencia a la concentracion se explica con las numerosas fusiones que ocurrieron durante los
ultimos 20 afios y que analizaremos mas en adelante. Aunque aqui se detallan las mas importantes y
conocidas a nivel global:

MONTO
FECHA COMPRADOCR COMPRADO

2000 Pfizer Inc. Warner-Lambert Co 89 167,72
2000 Glaxo Wellcome PLC SmithKline Beecham PLC 75 960,85
2009 Pfizer Wyeth 68 000

2004 Sanofi-Synthelabo SA Aventis SA 60 243,38
2003 Pfizer Inc Pharmacia Corp 59 515,02
2009 Roche Genentch 46 800

2009 Merck Schering Plough 41 100

1999 Zeneca Group PLC Astra AB 34 636,78
1996 Sandoz AG Ciba-Geigy AG 30 090,15
2000 Pharmacia & Upjohn Inc. Monsanto Co 26 485,96
2006 Bayer AG Schering AG 20 564,83
2002 Amgen Inc. Immunex Corp 16 900,01
2006 Johnson & Johnson Inc. Pfizer Consumer Healthcare 16 600,00
2007 AstraZeneca PLC MedImmune Inc. 14 554,63
1999 Sanofi Synthelabo SA 11 117,67

B_ LOS CAMBIOS QUE ATRAVIESA EL SECTOR DE LA INDUSTRIA FARMACEUTICA

La industria farmacéutica esta atravesando cambios profundos debido a varios factores y dimensiones:
Estancamiento de la innovacion, expiracion de patentes y desarrollo de los genéricos.

Se lanzan cada vez menos nuevos productos en el mercado farmacéutico y ain menos que sean
realmente innovadores: entre 1989 y 2001 de los 1.035 nuevos medicamentos solo 153 eran realmen-
te innovadores, es decir, menos de 13 nuevos medicamentos innovadores al afio y esta proporcion

se redujo a 8 entre 1999 y 20022 a pesar del aumento considerable de los gastos en Investigacion y
Desarrollo (1&D).

12_ Jimena Orchuelal y Antonio Ugalde “Cambios en el Mercado Global Farmacéutico” Boletin Farmacos, Universidad de Texas-Austin




La salida al mercado de productos innovadores disminuy6 un 39 por ciento entre 2005 y 2009, respec-
to a la década anterior’®. La mayoria de estos nuevos medicamentos se destinan a patologias que ya
se benefician de tratamientos sin aportar mejoras notables: los denominados “Me-Too” o “Yo también”,
que buscan colocarse en un mercado de farmacos/patologias rentables pero que no tienen aportes
considerables desde el punto de vista de la salud colectiva y terapéutico.

Esta crisis de la innovacion se combina con un periodo que ve la expiracion de numerosas patentes,
fuentes de importantes ganancias para los principales laboratorios multinacionales. En 2010 se estima
que fueron afectados 15% de los ingresos por patentes del sector y que podria afectar a la mitad de
estos ingresos durante los 5 proximos anos.

En 2011 son diez medicamentos “"Blockbuster” que representan 50.000 millones de délares de ventas
por afio que cayeron en el dominio publico?®.

Al escuchar a los laboratorios multinacionales esta situacion es la consecuencia de una regulacion
“extrema” y de un “proceso muy lento, impredecible y extremadamente costoso” por parte de los orga-
nismos reguladores como la FDA, incluso el diputado republicano norteamericano Scott Brown llegd

a expresar que “la gente muere porqué la FDA tarda en aprobar medicamentos™®. Sin embargo, esta
supuesta explicacion es extremadamente parcial por no decir falsa.

Como lo explica Ugalde?, esta situacion se explica principalmente por las estrategias de los principa-
les laboratorios que priorizan la rentabilidad de sus empresas mas que una verdadera innovacion en

el ambito de la salud: la estrategia de los laboratorios en I&D de focalizarse sélo en el desarrollo de
medicamentos altamente rentables y de venta masiva con el fin de limitar los riesgos de inversion, deja
de lado potenciales nuevos tratamientos o mejoras notables de los medicamentos.

En gran medida, como consecuencia de esta situacion de letargo en la investigacion y desarrollo de
nuevos farmacos, el mercado de los medicamentos genéricos ha conocido un crecimiento mas impor-
tante que el resto del sector y se espera que siga creciendo.

13_ http://argentina.industria-farmaceutica.com/index.php?option=com_content&view=article&id=79:polemica-en-estados-unidos-por-
el-descenso-en-la-aprobacion-de-nuevos-farmacos&catid=38:entorno-medico

14 http://www.mercado.com.ar/archivo_nota_revista.php?id=32&id_edicion=1099
15_ http://gesd.free.fr/ouraphar.pdf

16__ http://argentina.industria-farmaceutica.com/index.php?option=com_content&view=article&id=79:polemica-en-estados-unidos-por-
el-descenso-en-la-aprobacion-de-nuevos-farmacos&catid=38:entorno-medico

17 Ugalde A, Homedes N. “Medicamentos para lucrar. La transformacién de la industria farmacéutica.” Salud Colectiva. 2009;
5(3):305-322
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PARTICIPACION DE LOS GENERICOS EN EL MERCADO DE LOS MEDICAMENTOS SIN PATENTES
(DISTINTO DEL MERCADO TOTAL DE MEDICAMENTOS):

JAPON PARTICIPACION 2005 .

23,1%

GRECIA CAMBIO 2005/2010

34,2% % de part. 2010
ESPANA

35,3%

ITALIA
47,1%
TURQUIA

51,9%

FRANCIA
39,6%

MEXICO
48,5%

BRASIL

53,8%

COREA
64,3%

REINO UNIDO
66,3%

POLONIA

10,6%

SUDAFRICA
13,8%

ALEMANIA
64,6%

CANADA

11,9%

EE.UU.
90,2%

% VOLUMEN MARKET SHARE GENERICOS DE MARCAS NO PROTEGIDAS

Fuente: IMS, 2011

Este cuadro subraya las diferencias de desarrollo del mercado de de los medicamentos genéricos
segun los paises. En Estados-Unidos cuando un medicamento pierde su patente, los genéricos pasan a
representar el 90,6% del volumen de venta de este medicamento, el laboratorio que poseia la paten-
te ve entonces sus ganancias reducidas en un 90% cuando expira su patente. Al contrario en un pais
como Japon, la expiracion de patente no implica consecuencias tan importantes para el mercado de
marcas: los genéricos solo participan en un 27,6% del mercado de los medicamentos sin patentes.

- La mayor parte del crecimiento de la industria proviene de los “mercados
emergentes”, a saber paises en desarrollo como China, India, Brasil o Argentina.




LOS MERCADOS EMERGENTES: FUENTES DEL CRECIMIENTO DE LA INDUSTRIA FARMACEUTICA?®
ORIGENES DEL CRECIMIENTO DE LA INDUSTRIA FARMACEUTICA MUNDIAL POR PAISES™ (IMS)
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© © 0 0 0 0 0 0000000 00000000000 0000000000000 00000000000 000000 0000000000000 0000000000 o

Fuente: IMS

NOTA:
“Mercado Maduro”: Estados-Unidos, Canada, Japon, y Europa del Oeste.
“Mercado Emergentes 1”: Brasil, India, Turquia, México, Rusia, Corea del Sur y China
“Mercados Emergentes 2": 21 paises dentro de los cuales se encuentran Argentina, Chile, Venezuela o
Vietnam.

Este grafico ilustra que los llamados “mercados emergentes” son los principales factores de crecimiento
de la industria farmacéutica mundial y generan un interés creciente por parte de los grandes laborato-
rios farmacéuticos mundiales, como lo ilustra la siguiente frase extracta de un documento del IMS?: “se
espera que estos 28 paises [los mercados emergentes, dentro de los cuales se encuentra Argentina]
contribuiran enormemente al crecimiento y a la rentabilidad de la industria para la proxima década”.

Esta tendencia se explica, por un lado, por la situacidn de los paises centrales: estancamiento del
crecimiento econdmico, normas de homologacién mas estrictas, un mayor control sobre los gastos de
salud en cuanto a medicamentos por parte de los poderes publicos, entre otros aspectos.?* Por otra
parte, se explica por el contexto de los paises emergentes: importante crecimiento econémico de los
paises en desarrollo combinado a condiciones favorables para los laboratorios farmacéuticos: mano de
obra barata, menos control de precios tanto como de calidad de los productos.

18_IMS

19_ Hill Raymond, Chui Mandy « The pharmerging future : a new worl of revenue growth is just breaking the horizon ; here’s a view of
tomorrow’s pharma » Pharmaceutical Executive, IMS Julio de 2009

20__ Ibid, traducido del ingles al espafiol.

21_ Navarro Marion, « Lindustrie pharmaceutique » , Regards croisés sur I’économie, 2009/1 n° 5, p. 210-214. DOI : 10.3917/
rce.005.0210
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En este sentido el propio IMS Health menciona claramente la “ventaja” de la Republica Argenti-
na por tener uno de los “procesos de aprobacion de medicamentos de los mas rapidos del
mundo’?).

. Latasa de crecimiento de la industria farmacéutica a nivel mundial, que sigue sien-
do alta, tiende a ser cada vez menos importante:

2010-2014 ==

Tasa de crecimiento Estimada

14,5% 10,4% 7% 6,9%

mundial de la industria entre 3% y 6%

Ref_: *23, XX 24

Fuente: Elaboracién propia IEPS-AAPM.

GASTO MUNDIAL EN MEDICAMENTOS Y CRECIMIENTO DEL GASTO EN EL PERIODO 2001-2010 (USD MM)

856

12,1% 788 819

931% 91%

2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2008 2010

Fuente: IMS

22_ IMS Health « pharmerging Shake up : New imperatives in a redefined world” 2009

23 Abecassis Philippe et Coutinet Nathalie, « Caractéristiques du marché des médicaments et stratégies des firmes pharmaceutiques » ,
Horizons stratégiques, 2008/1 n° 7, p. 111-139.

24 _ http://www.repere-medical.com/article-443.html




C__ ESTRATEGIAS DE LOS LABORATORIOS FRENTE A ESTOS CAMBIOS.

Frente a estos cambios los actores de la industria adoptan varias estrategias con el fin de “mantener
sus niveles de rentabilidad’®. El fuerte aumento en gastos de 1&D podria indicar una voluntad de prio-
rizar la innovacion y el desarrollo de nuevos medicamentos. Sin embargo, el nivel de los gastos en 1&D
es sobreestimado por los laboratorios: se evaltia que mas de la mitad de este gasto proviene de gastos
de administracion y marketing?.

Mas alla de esta priorizacion relativa de la I1&D, se constatan varias estrategias de los grandes labo-
ratorios multinacionales frente a estos cambios y dentro de los cuales ni la innovacion cientifica ni la
salud de las poblaciones parecen ser prioridades, al contrario, estas estrategias tienden a acercar el
mercado del medicamento a un mercado de consumo masivo como los otros sectores de las industrias
de consumo. Algunas de las estrategias adoptadas por la industria farmacéutica frente a estos cambios
antes expuestos son:

ESTRATEGIA 1

Extender el periodo de exclusividad de los medicamentos rentables: Lobby, prorro-
gas de patentes, juicios y colusion de intereses:

Un informe de la Comision Europea? destacé varias practicas generalizadas en la industria farmacéuti-
ca que apuntan a extender/prorrogar posiciones monopdlica en el mercado: multiplicacién del deposito
de patentes (hasta 1300 para un solo medicamento) sin que hayan avances terapéuticos pero para
dificultar el avance de los genéricos; multiplicacion de los juicios sin bases legales contra las empresas
de genéricos lo que permite extender el tiempo de explotacion de un producto con patente mientras se
resuelva el caso; lobbying sobre los poderes publicos nacionales para impedir la autorizacion de un ge-
nérico supuestamente menos fiable; lanzamiento de medicamentos de segunda generacién sin mejora
notable y con campafia masivas de marketing para limitar el éxito comercial de los genéricos, acuerdos
financieros con laboratorios genéricos para mantener la situacién de exclusividad de los medicamentos
cuya exclusividad expira, entre otras medidas en esta linea.

ESTRATEGIA 2

Genéricos de marca:

Muchos laboratorios anticipan la expiracién de sus patentes y lanzan sus propios genéricos con el fin
de mantener su posicion dominante en el mercado. En la misma 6ptica algunos laboratorios como
Pfizer intentan trasladar sus productos maduros éticos hacia el mercado popular(venta libre) con el
objetivo de aprovechar de su imagen de marca sobre el “paciente-cliente”.

ESTRATEGIA 3

Procesos de fusiones y compra:

Las numerosas fusiones a nivel mundial ilustran la preocupacién de los laboratorios para mantener sus
margenes de rentabilidad y ganancias. Las fusiones les permiten ampliar su cartera de productos (bio-
tecnoldgicos, entre otros), lo que compensa la falta de innovacién asi como permiten reducir los costos
de funcionamiento, entre otras dimensiones que son tenidas en cuenta. Dentro de esta estrategia se
encuentran también laboratorios innovadores que apuntan a insertarse en el mercado del “genérico”.

25 Lesley J Burgess, Marli Terblanche: “The future of the pharmaceutical, biological and medical device industry”, Open Access Journal
of Clinical Trials, Septiembre de 2011.

26_ Ugalde A, Homedes N. “Medicamentos para lucrar. La transformacion de la industria farmacéutica.” Salud Colectiva. 2009;
5(3):305-322

27_ http://europa.eu/rapid/pressReleasesAction.do?reference=IP/09/1098&format=HTML&aged=0&language=FR&guiLanguage=en
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NUMERO DE TRANSACCIONES DE FUSION Y ADQUISICION EN LA INDUSTRIA FARMACEUTICA
MUNDIAL. 1989-2010.

NUMERO TOTAL DE TRANSACCIONES DE VALOR SUPERIOR A
25 MILLONES DE DOLARES EE.UU

Fuente: Reestructuracion, empleo y didlogo social en las empresas de las industrias quimica y farmacéutica, OIT 2011.

VALOR PATRIMONIAL DE LAS FUSIONES Y ADQUISICIONES EN LA INDUSTRIA FARMACEUTICA
MUNDIAL. 1989-2010. (EN MILES DE MILLONES DE DOLARES EE.UU.)
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Fuente: Reestructuracion, empleo y didlogo social en las empresas de las industrias quimica y farmacéutica, OIT 2011.




Estos dos graficos de la Organizacion Internacional del Trabajo(OIT) constatan:
Que el numero de fusiones y adquisiciones a nivel mundial tiende a crecer regularmente con el tiempo.

Que el afio 1999 marca un fuerte incremento en el valor patrimonial de estas fusiones con un fuerte
tope en 2000. El valor de estas fusiones baja en los afios siguientes pero sigue a un nivel mucho mas
alto que en la década de los “90 y con un nuevo tope de salto en 2009.

ESTRATEGIA 4

Reestructuraciones y despidos masivos:

Para mantener altas margenes de ganancias se avanzé a una politica de supresion 61.000 puestos de
trabajo en 2009, 53.000 en 2010%. Los visitadores médicos son en muchos casos los méas afectados®.
Es en 2004/2005 que la masa salarial de los visitadores médicos empleados por la industria fue la mas
importante, desde esta fecha no ha parado de disminuir a nivel mundial®*: en Francia entre 2007 y
2011 la masa salarial pasé de 27.000 a 18.000 (disminucién de 33%); supresién de 5.000 puestos de
visitadores médicos en Espafia en los dltimos 3 afios®!; en 2008 Shering Plough disminuyé su personal
de venta en un 20%, como algunos de los ejemplos mas trascedentes.

UNA DECADA DE DESPIDOS EN LA INDUSTRIA FARMACEUTICA

NUMERO DE PUESTOS RECORTADOS

2000 2.453
2001 4.736
2002 11.488
2003 28.519
2004 15.640
2005 26.300
2006 15.638
2007 31.732
2008 43.014
2009 61.109
2010 53.636
2011 3.385 (primeros tres meses)
TOTAL 297.650

© © 0 0 0 0 0 0000000 00000000000 0000000000000 00000000000 000000 0000000000000 0000000000 o

Fuente: Challenger, Gray & Christmas, Inc.

Como lo podemos ver en el siguiente grafico estos despidos masivos estan en gran medida vincula-
dos a los procesos de fusiones antes mencionados: la alza en los valores de las fusiones a partir de
los afios 1999/2000 justamente es coincidente y marca el punto de partida de procesos de despidos
28_ http://gesd.free.fr/ouraphar.pdf
29 Jimena Orchuelal y Antonio Ugalde “Cambios en el Mercado Global Farmacéutico” Boletin Farmacos, Universidad de Texas-Austin
30_ http://bitacorafarmaceutica.wordpress.com/2010/04/14/pharma-recortes-de-empleos-%C2%BFhay-una-estrategia-detras-de-la-
tendencia
31_ http://www.farodevigo.es/sociedad-cultura/2011/10/30/tres-mil-visitadores-medicos-perdieron-empleo-18-meses-preven-pa-
r0/592995.html
http://argentina.pmfarma.com/noticias/5501-la-industria-reemplaza-a-sus-delegados-por-herramientas-digitales.html
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masivos a nivel mundial (una fusién/adquisicion en un afio puntual implica una continuidad de despi-
dos durante varios afos después a medida que se van incorporando/fusionando las dos empresas. Esta
situacion quizas pueda explicar en gran medida el hecho de que los despidos son realmente masivos a
partir del afio 2002).

Sin embargo, cabe mencionar que a la diferencia de las fusiones que conocen subas y bajas, los
despidos estan en un permanente crecimiento. El aumento més sostenido de los despidos que el de
las fusiones puede indicar que el objetivo de realizar economias de escalas y reestructuraciones es un
factor cada vez més determinante en estos procesos de fusiones de la industria farmacéutica en su
politica de reconversion industrial:

¢QUE CORRELACION ENTRE FUSIONES Y DESPIDOS A NIVEL GLOBAL?

— @— MONTO FUSIONES EN MILES DE MILLONES DE DOLARES (FUENTE:OIT)

—m  DESPIDOS EN MILES (FUENTE: CHALLENGER, GRAY AND CHRISTMAS)
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Fuente: Elaboracién propia IEPS-AAPM.

ESTRATEGIA S

Mayor presencia en los mercados emergentes:

Frente al estancamiento del crecimiento en los paises centrales los mercados emergentes se vuelven una
prioridad para la industria farmacéutica®, lo veremos mas detalladamente con el caso de Argentina.

32_ IMS Health « pharmerging Shake up : New imperatives in a redefined world” 2009.




ESTRATEGIA 6

Agresivas politicas de Marketing:

Tendencia avanzar directamente al vinculo comercial con los “pacientes” mediante campafias de comu-
nicacion y de marketing directo, asociaciones de consumidores y/de pacientes por patologias rentables,
difusion de “informacion” para el “paciente-consumidor” y también el uso de internet tanto para el
“consumidor” como para los médicos/profesionales de la salud que apunta a compensar acciones de
promocién frente a los despidos masivos en el sector de los visitadores médicos®.

33_ http://matovar.blogspot.com/2009/01/despidos-masivos-de-visitadores-mdicos.html
http://bitacorafarmaceutica.wordpress.com/2011/02/01/marketing-multicanal-nueva-herramienta-de-acceso-al-prescriptor
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CAPITULC

Breve contexto historico

La industria argentina antes de los noventa: fuerte industria nacional y débil siste-
ma de patentes.

En 2005 la industria farmacéutica argentina representaba 4,7% del valor agregado total y 3,2% del

valor bruto de produccion total del pais (IEPS-AAPM, 2006), al igual que las demas industrias farma-
céuticas nacionales del continente se caracteriza “por su escasa contribucion innovadora al mercado
mundial de novedades terapéuticas”*.

Dada esta capacidad de innovacion limitada, el sector farmacéutico nacional se desarrollé en el marco de un
sistema de patentes fragil y de politica arancelaria que favorecio la produccion nacional de medicamentos.
Gracias a estos dos factores Argentina fue, y sigue siendo, uno de los pocos paises donde los laboratorios
nacionales tienen un peso muy importante en el mercado local: 61,1% en 2011 seguin IMS Health.

Los afos ‘90: liberalizacion, extranjerizacion y concentracion.

Al igual que los demés sectores de la economia argentina, el sector farmacéutico fue afectado por las
politicas “neoliberales” de los afios 1990%. Entre 1989 y 1992 varias medidas implicaron la desregu-
lacion del mercado: liberalizacion de precios, desregulacion de las normas comercial para la venta de
medicamentos, disminucion de los aranceles para las importaciones e simplificacion para registrar e
importar productos. Es también durante este periodo que se crea el ANMAT (Administracion Nacional
de Medicamentos, Alimentos y Tecnologia Médica).

En 1995, y como consecuencia del la adhesion de la Argentina al Acuerdo sobre lo Aspectos de los
Derechos de Propiedad Intelectual relacionados con el Comercio (ADPIC), se sanciond una nueva ley
de patentes de invenciones (Ley N° 24.481) cuya entrada en vigencia fue establecida para el afio 2000
y solo para nuevos productos (sin caracter retroactivo).

Las consecuencias principales de estas modificaciones fueron las siguientes:

El fuerte crecimiento de las empresas de capital extranjero: si a principios de los 1990 el mercado
seguia dominado por los laboratorios nacionales las multinacionales vieron aumentar su participacion
hasta el 2001 como lo indica el siguiente cuadro:

34_ Bonafiglio Nicolas, Ginsbergs Matias “Estudio Sectorial: Sector farmacéutico de Argentina”, IDRC, Mayo de 2010.

35_ Marcelo Javier de los Reyes « La aplicacion de las politicas neoliberales en la Argentina a partir de los anos setenta », CEID Buenos
Aires, 2003.




EVOLUCION DE LA INDUSTRIA SEGUN EL ORIGEN DEL CAPITAL3:

PARTICIPACION
EN VALOR / AND 1991 | 1996 | 1998 | 2000 | 2002 | 2004 | 2007 | 2011

% Transnacionales 402% 47% 909% 54% 50,5% 44% 436% 385%
% Nacionales 59,8% 53% 491% 46% 495% 56% 56,4% 61.1%

Fuente: Elaboracién propia IEPS-AAPM.

Proceso de concentracion del sector en las ventas totales casi siempre mediante fusiones, adquisi-
ciones y/o absorciones tanto por parte de laboratorios nacionales como internacionales:

% DE LAS VENTAS 1995 -
TOTALES EN VALOR

10 primeros laboratorios 36,05% 37,29% 38,89%
20 primeros laboratorios 56,65% 57,63% 61,46%
. : 80 primeros:
0, 0,
100 primeros laboratorios 96,48% 98,04% 95 97%

Ref.: * 37[ ko 38, XXX 39
Fuente: Elaboracion propia IEPS-AAPM.

Creacion de las distribuidoras por los laboratorios con el fin de incrementar su poder de negociacién
con las droguerias y farmacias: proceso de integracion/concentracion vertical. Los laboratorios llegaron
répidamente a ocupar una posicion estratégica en la distribucion de los medicamentos mediante estas
distribuidoras (Disprofarma, Rofina, Farmanet y Globalfarm) “desplazando en parte a las droguerias”
(BDO, 2008).

Déficit comercial estructural debido a la importacion de los principios activos pero también en menor
medida de los medicamentos importados por las multinacionales*.

Baja de las ventas en unidad (baja de 12,87% entre 1992 y 1996) compensado por el fuerte aumen-
to de los precios ( Aumento de 70,48% en el mismo periodo)*

Fin del régimen de convertibilidad y cambios.

La grave crisis socio-econdmica asi como el fin del régimen de convertibilidad introdujeron varios cam-
bios en el sector farmacéutico argentino:

El nuevo tipo de cambio favorece a los laboratorios nacionales tanto en el mercado local como para
las exportaciones.

36_ “Laboratorios e Industria Farmacéutica” BDO Becher y Asociados S.R.L. Auditores y Consultores, 2008. IMS Health 2011.

37_ La Industria Farnacéutica Argentina durante la convertibilidad, 1.i.FA., FA.APRO.ME

38_ Ibid.

39 SOSA Mario Roberto “Andlisis sectorial: La industria farmacéutica” Centro de Estudios para la Produccién Ministerio de la Produc-
cion Republica Argentina, 2002.

40_ Bonofiglio Nicolas, Ginsbergs Matias “Estudio Sectorial: Sector farmacéutico de Argentina”, IDRC, Mayo de 2010.

41_ La Industria Farnacéutica Argentina durante la convertibilidad, 1.i.FA., FA.APRO.ME
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Frente al achicamiento del mercado local (tipo de cambio y crisis econémica), los laboratorios multi-
nacionales “dejan de producir en el pais y establecen acuerdos de produccién (licencias) o bien abaste-
cen el mercado via importaciones™?. Como consecuencia la participacion de los laboratorios nacionales
se incrementa rapidamente y vuelve a ser dominante a partir de mediado de los afios 2000.

En 2002 se sanciona la ley N°© 25.649 que establece la prescripcion de la droga por su nhombre
genérico con el fin de garantizar el acceso a los medicamentos a la poblacion cuyo poder adquisitivo ha
sido afectado por la crisis tanto como el presupuesto del gasto publico en salud. Sin embargo, esta ley
no implicd una fuerte difusion ni capacidad de instalacion de los genéricos en el mercado: la aplicacion
no es sistematica por parte de los médicos/profesionales de la salud, capacidad de los laboratorios
para mantener las posiciones de sus medicamentos con marca en el mercado y también el sistema
de las Obras Sociales que permite a los laboratorios mantener su posicién mediante los contratos con
estos seguros sociales ligados al empleo formal.

Esta situacion es en gran parte el resultado de una fuerte desconfianza* hacia los medicamentos
genéricos por parte de los pacientes y de los profesionales de la salud: se ha denunciado que la ley
N© 25.649 es insuficiente en el sentido de que solo se exige que la ANMAT verifique que los medica-
mentos similares tengan la misma cantidad de droga/principio activo pero sin que se controle si esta
droga se absorba en tiempos idénticos y adecuados de acuerdo a como fue aprobado en el medica-
mento original. Es decir que la ley N°© 25.649 no es una ley que regula la produccién de medicamen-
tos segun calidad internacional®.

A_ LA INDUSTRIA FARMACEUTICA ARGENTINA EN LA ACTUALIDAD

Crecimiento, nivel de venta y principales laboratorios.

En 2011, segun los datos disponibles, se estima que el sector farmacéutico cuenta con aproximada-
mente 250 laboratorios realmente activos y con una actividad significante dentro de los cuales 180 son
nacionales®. Existen 110 plantas de produccion, de las cuales mas de de 90 son de capitales naciona-
les y 17 extranjeras*®.

42_ Bonofiglio Nicolas, Ginsbergs Matias “Estudio Sectorial: Sector farmacéutico de Argentina”, IDRC, Mayo de 2010.

43 http://edant.clarin.com/suplementos/zona/2007/11/04/z-03815.htm

44 http://www.legisalud.gov.ar/ley25649c.htm

http://www.revistamedicos.com.ar/numero50/columna_lopez_delgado.htm

Quintana, Brenda Lilia “El mercado de medicamentos en Argentina: un componente excluyente en el sistema de salud” Coalicion Civica
— ARI, 2009.

45 INDEC; http://ar.kairosweb.com/; “Laboratorios e Industria Farmacéutica” BDO Becher y Asociados S.R.L. Auditores y Consul-
tores, 2008.

46_ www.elargentino.com/nota-31937-Tras-la-fusion-los-laboratorios-Shering-Plough-y-Merck-pelearan-por-el-liderazgo-en-el-pais.html




NIVEL DE FACTURACION EN MILLONES DE PESOS CORRIENTES - NIVEL DE FACTURACION:
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Fuente: INDEC, IMS Health.

Como aparece en el grafico anterior el crecimiento del sector entre 2009 y 2010 alcanzé mas
del 27% y 28,7%0 entre 2010 y 2011. Cabe aclarar que segun el IMS el mayor factor de este
crecimiento es el alza de los precios (52,5% de este crecimiento proviene directamente del alza de los
precios de los medicamentos en Argentina).

RANKING DE VENTA POR LABORATORIOS AL 12,/2011

RANK'NG LABORATORIOS % VALOR MES i LR

Roemmers 8.,42% 8,55%
2 2 2 Bago 5,87% 5,85%
3 3 3 Bayer 4,27% 4,26%
4 4 5 Elea 4,09% 4,18%
8 5 4 Gador 4,20% 4,03%
6 6 6 Pfizer 3,70% 3,63%
7 7 7 Casasco 3,4%% 3,47%
8 8 8 Raffo 3,35% 3,30%
9 11 " Montpellier 2,89% 3,00%
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10 9 &l lvax Argentina 3,21% 3,19%

11 10 10 Baliarda 3,20% 3,17%
12 13 13 Phoenix 2,62% 2,68%
138 12 12 Sanofi Aventis 2,65% 2,69%
14 14 14 GlaxaSmithkline PH 2,60% 2,58%
15 15 15 Novartis Pharma 2,47% 2,42%
16 18 18 Investi 2,04% 2,22%
17 17 16 Boehringer Ing 2,40% 2,26%
18 19 19 Bernabo 2,03% 2,06%
19 16 17 Andromaco 2,25% 2,33%
20 20 20 Beta 1,74% 1,74%
21 22 22 Novo-Nordisk 1,53% 1,49%
22 21 21 Astrazeneca 1,56% 1,91%
23 23 23 Merck Sharp Dohme 1,42% 1,42%
24 24 24 Sidus 1,28% 1,29%
25 25 25 Finadiet 1,05% 1,08%

TOTAL: PRIMEROS 25 LABORATORIOS 74,33%

oooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo

Fuente: IMS

Seis de los diez principales laboratorios conocieron en 2010 una tasa de crecimiento superior al prome-
dio nacional de 25,7% (IMS):

Roemmers: 29%
Bago: 27,95%
Gador: 27,8%
Montpellier: 32%
Raffo: 38,5%
Casasco: 31,7%

Cabe resaltar que los tres laboratorios que conocieron una tasa de crecimiento notablemente inferior
al promedio nacional de 2010 son todos de capital extranjero: Bayer con 14,4%, Ivax (comprado por
TEVA en 2006) con 11,1% vy Pfizer con 13,6% (IMS).

Empleo en el sector

Las cifras con respecto al empleo generado directamente e indirectamente por la industria farmacéutica son
escasas y contradictorias*. Se estima que para el afio 2007 el sector empleaba directamente entre 25.000 y
30.000 personas y que emplea indirectamente (distribuidoras, droguerias, farmacias, otros) entre 100.000 y
120.000 personas (BONAFIGLIO 2010). Segun AAPM de la RA, el sector contaba con 26.341 asalariados en
2002, seguin CILFA el sector empleaba a 21.000 personas en 2004-2005, en fin segun el AFIP el sector de

47 _ “Laboratorios e Industria Farmacéutica” BDO Becher y Asociados S.R.L. Auditores y Consultores, 2008
Bonafiglio Nicolas, Ginsbergs Matias “Estudio Sectorial: Sector farmacéutico de Argentina”, IDRC, Mayo de 2010.
IEPS-AAPM « Caracterizacion de la industria farmacéutica argentina en el contexto de la ausencia de un marco regulatorio” 2005

48  http://www.cilfa.org.ar/archivos/File/biblioteca/planestrategico/Plan-estrategico%20CILFA.pdf




fabricacién de medicamentos y productos de laboratorios empleaba a 37.523 trabajadores®.

Mas alla de las cifras en términos absolutos el cuadro siguiente realizado por el Ministerio de Economia
de la Nacion (Mecon) permite destacar que si bien el periodo posterior a la crisis implicé un aumento
del empleo directo en el sector se constata un estancamiento desde el afio 2007/ 2008, periodo mar-
cado por numerosos procesos de adquisiciones y fusiones en Argentina como lo veremos:

EVOLUCION DEL EMPLEQ REGISTRADO
(1997-2010)
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Fuente: Mecon

Aungue con cifras distintas (por incluir a la fabricacién de medicamentos de uso veterinario y produc-
tos botanicos) el informe de la AFIP° confirma la tendencia al estancamiento del empleo en el sector
farmacéutico a partir del 2008:

PUESTOS DE TRABAJO:
2011 37.523
2010 36.750
2009 36.423
2008 36.464
2007 35.761
2006 33.664
2005 31.511

49  http://www.afip.gob.ar/novedades/docsComunicados/com3182.htm
50_ AFIP, “Fabricacion de medicamentos y productos de laboratorios”, 2012.
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PUESTOS DE TRABAJO: VARIACION PORCENTUAL INTERANUAL
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Fuente: AFIP

Exportacion/Importacion

La balanza del sector farmacéutico es estructuralmente deficitaria como lo indica el cuadro siguiente
(Fuente: MECON):

BALANZA COMERCIAL
(2003-2010)
2.500 A
2.000 A
1.500
1.000
- _J I I
0 T T T T T T T 1
-500 A
-1.000 7
-1.500 -
(8] < L0 (s} ™~ o0] (9] @)
Q Q @] @] @) @) @) =
0 0 0 0 @] @] @] @)
q) q) qU) a [aV) a [aV) a
m IMPORTACIONES EXPORTACIONES —@— BALANZA COMERCIAL

Fuente: DIAR-DIAS en base a Indec

NOTA:
Incluye principios activos y medicamentos




Dos factores principales explican esta situacion:

Los laboratorios multinacionales: importan una parte de sus medicamentos para abastecer el merca-
do local (representa 75% de las importaciones).

Si la producciéon nacional de medicamentos es importante la gran mayoria de los principios activos
son importados (Ej: China, India) y representan 25% del déficit comercial del sector.

Reparticion entre el mercado Etico y el mercado popular

El mercado popular incluye a los medicamentos de venta libre que se pueden comprar sin receta del
médico/profesional de la salud, este mercado se denomina también el mercado OTC (Over The Coun-
ter). El mercado ético incluye los medicamentos que se venden bajo receta y que tienen un precio
promedio mas alto.

El crecimiento del mercado popular fue mucho mas fuerte que el de los medicamentos éticos durante
los Ultimos 10 afos: en el caso de los medicamentos populares el crecimiento en unidades y valores
entre 2001 y 2009 fue respectivamente de 408,70% y de 180,18%. Para el mercado ético este creci-
miento fue de 31,59% en unidades y 281,25% en valores®. En 2001 el consumo anual Per capita de
medicamentos de venta libre era de 1,5; para los medicamentos éticos era de 8,1. En 2010 este consu-
mo paso a 4 para los medicamentos populares y a 10,7 para los medicamentos éticos (IMS).

Por otro lado, el aumento del precio de los medicamentos éticos es mas fuerte que el aumento de
los precios en el mercado popular (la diferencia de precio que era en promedio del simple al doble en

2001 pasa a ser del simple al triple en 2010 segun el IMS) lo que limita la participacién del mercado
popular/OTC en el mercado total de medicamentos.

REPARTICION DEL MERCADO ENTRE ETICOS Y POPULARES EN UNIDADES

2001 85.63% 14.37%
2002 83.46% 16.24%
2003 80.11% 19.85%
2004 77.04% 22.96%
2005 75.60% 24.40%
2006 75.52% 24.48%
2007 74.96% 25.04%
2008 73.94% 26.06%
2009 73.94% 26.42%
2010 73,08% 26,92%
2011 73,5% 26,5%

© © 0 0 0 0 0 0000000 00000000000 0000000000000 00000000000 000000 0000000000000 0000000000 o

Fuente: IMS

51_ IEPS-AAPM, “Informe sobre la industria farmacéutica argentina”, 2009.

LA INDUSTRIA FARMACEUTICA ARGENTINA 27




REPARTICION DEL MERCADO ENTRE ETICOS Y POPULARES EN VALOR

2001 92,19% 7,81%
2002 92,1% 7,9%
2003 91,11% 8,89%
2004 89,97% 10,03%
2005 89,56% 10,44%
2006 89,85% 10,15%
Mar-07 89,8% 10,2%
Mar-08 89,66% 10,34%
Mar-09 89,51% 10,45%
Mar-10 89,52% 10,48%
Mar-11 89,33% 10,67%
DIC-11 89,51% 10,45%
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Fuente: IMS

Distribucion (IMS)
Se constata un fuerte nivel de concentracion en la distribuciéon de los medicamentos: 77,7% del valor total

de venta del sector pasa por las cuatro principales distribuidoras (IMS Health 2011), Disprofarma, Rofina y
Farmanet fueron creadas por los laboratorios, Globalfarm concentra en mayoria laboratorios farmacéuticos.

REPARTICION DEL MERCADO EN VALOR SEGUN DISTRIBUIDORAS (IMS, 12,/2011).

m Disprofarma 35

® Farmanet 18,3
Rofina 16,6
Global Farm 7,9

Resto 22,7

Ligera dominacion de los laboratorios nacionales.

El mercado argentino sigue siendo uno de los pocos mercados con preeminencia de su industria nacio-
nal. A pesar del interés de los laboratorios multinacionales por este “pharmerging market™? ya sefia-
lado y de los procesos de compra y fusion de los Ultimos afios, la participacion de la industria nacional
sigue siendo mayoritaria tanto en valores como en unidades vendidas. Los siguientes cuadros ilustran
esta situacidon que no se ha revertido hasta la fecha actual:

52_ Hill Raymond, Chui Mandy « The pharmerging future : a new worl of revenue growth is just breaking the horizon ; here’s a view of
tomorrow’s pharma » Pharmaceutical Executive, Julio de 2009.




PARTICIPACION EN UNIDADES POR ORIGEN DE CAPITAL (IMS 2011)
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PARTICIPACION EN VALOR POR ORIGEN DE CAPITAL (IMS 2011)
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Cabe sefialar que estos datos no reflejan totalmente una realidad mas compleja. Esta dominacion de la
industria nacional se explica en parte por la estrategia de numerosos laboratorios multinacionales quie-
nes, frente a la crisis econdmica de la Ultima década, decidieron retirar sus plantas del territorio argentino
y tercerizar una parte la produccion de sus medicamentos mediante acuerdos de produccion/licencia con
laboratorios nacionales: este dominio de la industria nacional en el mercado farmacéutico se acompana
en los hechos de una dependencia de los laboratorios multinacionales a los laboratorios nacionales.

A eso cabe agregar que algunos laboratorios “nacionales” son total o parcialmente propiedades de
fondos de inversion multinacionales, como en el caso de Fada Pharma, presentado como laboratorio
nacional, en realidad propiedad del fondo norteamericano de inversién Advent International desde
2001% y hasta su compra por el grupo Chileno Recalcine en 2006.

53_ http://www.revistamedicos.com.ar/numero38/pagina24.htm
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B_ PROCESOS DE FUSIONES DE LOS ULTIMOS 10 ANOS.

DEFINICION COMPRA/FUSION/ADQUISICION

Caracteristicas, modalidades y objetivos de estos procesos,

Existen varios tipos de fusiones y adquisiciones cuyas caracteristicas pueden tener diferencias significativas:

Las “adquisiciones selectivas”, que no implican la compra de un laboratorio por otro sino de uno o
varios productos por parte de un laboratorio a otro.

Las compra y absorcion de un relativamente pequefio laboratorio por un laboratorio de mayor tama-
flo (nacional o internacional).

Las megafusiones a nivel global que se ilustraron ultimamente con Pfizer y Wyeth o Schering Plough
y MSD por ejemplo y que tienen impactos sobre los mercados locales como el de la Argentina.

Si todos estos procesos responden a la voluntad de los grupos farmacéuticos de mantener o incremen-
tar sus margenes de beneficios/rentabilidad recuperando o reforzando sus posiciones de monopolio y
de exclusividad en el mercado; es necesario mencionar que a través de estos procesos de fusiones/
adquisiciones se distinguen distintas estrategias y objetivos.

Berthelot evoca tres ejes estratégicos que aparecen presentes desde la mitad de los afios 2000% en adelante:

Compra e integracion de sociedades de biotecnologias en vez de los simples acuerdos de colabora-
cién como se hacia en el pasado. Ejemplo: Medimmune por Astrazeneca, Sirtis Pharmaceutical por GSK
0 Genentech por Roche.

El segundo eje que destaca el autor tiene que ver con la megafusiones que apuntan a un “creci-
miento externo”: enfocados a aumentar el tamafio de los grupos farmacéuticos con el fin de reducir los
costos de funcionamiento y asi mantener margenes de rentabilidad amenazadas por las expiraciones
de patentes, entre otras cuestiones (Ej: caso de Pfizer, Wyeth...).

El Ultimo eje seria la redefinicidn de los sectores de actividad: los laboratorios tratan de diversificar
sus fuentes de ingresos frente a la erosion de los beneficios generados por los medicamentos éticos
con patentes: compra de laboratorios de genéricos, material medical, vacunas, insumos médicos,
diagnéstico...o al contrario tienden a focalizarse exclusivamente sobre los productos de altos costos y
con patentes (oncoldgicos, bioéticos, otros...).

Otro factor decisivo de estos procesos de compra y fusion es la voluntad de implantarse en nuevos
mercados prometedores, como en el caso del mercado farmacéutico argentino. Siendo dificil el merca-
do argentino, los laboratorios multinacionales, cuando quieren implantarse en Argentina, muchas veces
compran un laboratorio nacional, lo que les permite incrementar su participacion en el mercado local.

Este caso podria ilustrarse con la adquisicién reciente de Phoenix por parte de Glaxo Smith Kline: con
esta compra el laboratorio multinacional adquiere directamente un segmento importante del mercado
farmacéutico argentino (2,75% del mercado total en valor segun IMS).

A estos casos se puede agregar las “adquisiciones selectivas” (IMS) que consisten en la compra de
una parte de la cartera de productos de algunos laboratorios y no del laboratorio entero. Esta situacion
se ilustra, por ejemplo, con el caso de Roemmers que le compro su cartera de Primary Care a Roche
en Argentina en enero del 2011. Este tipo de adquisicion tiene tanta repercusion sobre los puestos de
trabajo tanto como los procesos de compra o de fusién de laboratorios (50 retiros/despidos en el caso
de Roemmers/Roche).

54 _ Berthelot, Anne-Caroline, “Les interactions de I'industrie pharmaceutique et des gouvernements autour des cellules souche hu-
maines », 2009 ESCP-EUROPE.




Al analizar el caso de la Republica Argentina se pueden distinguir varios tipos de fusiones y adquisiciones:
Fusiones internacionales que repercuten en el mercado argentino.

Fusién/adquisicion de un laboratorio nacional por otro laboratorio nacional.

Fusidn/adquisicion de un laboratorio nacional por un laboratorio multinacional.

Adquisicion de la parte local de un laboratorio multinacional por un laboratorio/grupo nacional.

Usaremos esta clasificacion para distinguir a los distintos procesos de fusiones que ocurrieron en el terri-
torio argentino durante los Ultimos 10 afios, y destacar en los posible, las principales tendencias actuales.

C_ LAS PRINCIPALES FUSIONES INTERNACIONALES CON IMPACTO EN EL
MERCADO ARGENTINO -PERIODO 2000-2010

Fusiones entres laboratorios/grupos extranjeros con presencia en el mercado argentino

LABORATORIO | COMPRADOGR

FECHA DE
TRASPASO | mundial segtn los

CIFRA DE
VENTA

(argentina o

casos y a la fecha
del traspaso)

MONTO DE LA VENTA
Y PUESTOS DE
TRABAJOS

Smith Kline

Pharmacia

Linea OTC de
Roche

Glaxo

Pfizer

Bayer

cifra de negocios
de 17 000
millones de
2000 dolares a nivel
mundial y un valor
bursétil de mas de
50 000 millones

47 .000 millones
2002 de délares a nivel
mundial

Linea OTC de
Roche representa
1.000 millones
al afio

Julio 2004

Monto de venta: 74.900 de
millones.

La empresa, que tiene
actualmente una plantilla de
107 000 trabajadores, dijo
que la pérdida de puestos de

trabajo como consecuencia de
la fusién serd “inevitable” *

US$60.000
Argentina implico el despido
de 40% de los visitadores
meédicos de Pharmacia.
Numerosos cierre de planta
y despidos a nivel mundial
durantes los siguientes
afios, especialmente en el
sector comercial y de los
visitadores**.

Monto de venta: us$3.000
millones (mundial).
Implica la incorporacion de la
fabrica de Roche en Pilar a
Bayer.

Alrededor de 20 APM con
contratos a tiempo determinado
no vieron sus contratos
renovados Fuente: AAPM)
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Aventis

[VAX

Shering AG (OTC)

Johnson & Jo-
hnson

Organon

Wyeth

Sanofi

TEVA

Bayer Ag

Pfizer OTC

Shering

Pfizer

Facturacion

de ambos
|aboratorios
Agosto 2004 en 2004 en
Argentina: $183
millones.
7.000 millones
2005 de doélares a nivel
mundial.
2006 /
2006 /
Marzo 2007
124 millones de
Ene 2009 pesos en Argenti-

na (IMS).

Monto de la venta glabal:
alrededor de 50.000
millones de Euros.

En 2004 ambos laboratorios

sumaban 600 empleados®**.

En 2010y después de varias
otras adquisiciones Sanofi

cuenta con 500 empleados en

Monto de la Venta:
7.400 millones.
IVAX Argentina se incorpora a

Puestos de trabajo: varios cierre
de planta y despidos a nivel
mundial pero no parece haber

ocurrido en Argenting®*#*#*##,
Monto global de la venta:
US$21.000 millones.
Implica 6.100 despidos
con 1.200 en Canada y
América Latina*/. Creacién en
Argentina de la nueva division
Bayer Schering Pharma.

Monto global de la venta:
US$16.600 millones.
En Argentina es Elea que

comercializaba los productos

de Pfizer OTC**/.

Monto de la Venta a nivel
mundial:
11.000 millones de euros.

Consecuencia en argentina:
la fusién todavia no se ha

concretado en argentina®**/, no
se sabe de eventuales despidos.

Monto global de la venta:
US$68.000 millones.

A nivel mundial ambas firmas
preuvén gue la compaiia
resultante reduzca en un 15%
su plantilla, lo que supondra
la eliminacion de casi 20.000

efectiva en Argentina a partir
de mayo de 2010%*#*¥*#/,




Monto venta global:
41.100 millones.
Consecuencias en Argentina:
En 2009 las dos empresas
sumaban 870 empleados*//.
Se estima una reduccion
del 41% del staff de

163 millones de visitadores y de 30% de
ScheringPlough MSD Marzo 2009 Pesos en los equipos gerenciales y
Argentina (IMS) administrativos**//.

El team de visitadores pas6
de tener cerca de 240 a
178 APMs en la actualidad.
los APMs alcanzaron una
indemnizacion un 95%
superior a lo establecido por la
ley Argentina®**//.

Monto de la venta:
US$3.600 millones.
Stiefel GSK Ene 2010 g9 Puestos d_e trabajo: despidos
que realizaron antes de la
fusion: de 30 personas el staff
paso a 18 en Argentina****//.

5008-enero Adquisicién del capital de
Alcon (Nestlé) Novartis 5010 / Alcon al 77% para un monto
de us$38.500 millones.

Monto de la venta:
us$28.300 millones.
: Febrero
Genzyme Sanofi / Genzyme cuenta con
2011
76 empleados en
Argentina®**#*#//,

© © 0 0 0 0 0 0000000 00000000000 0000000000000 00000000000 000000 0000000000000 0000000000 o

Ref.: k3 55,** 56, kkk 57[ kkkk 58, Skkkk ok 59’ KKKk kk 60, */ 61, **/52/ ***/53[ ****/ 64[ *****/ 65, *// 661 **// 57, ***// 68'
****// 69, *****// 70

Fuente: Elaboracion propia IEPS —AAPM.

55 http://www.isss.sld.cu/infonews_render_full/97

56_ http://archives.lesechos.fr/archives/2007/LesEchos/19842-136-ECH.htm

57 _ http://www.pharmabiz.net/wp-content/uploads/2004/01/sanofi.jpg

58_ http://www.sanofi.com.ar/l/ar/sp/layout.jsp?scat=FF8C0B1A-998F-4349-9462-F2F1D5307D4E

59 http://www.elreloj.com/article.php?id=12624

60 __ http://www.redorbit.com/news/health/500456/ivax_deal_crimps_tevas_profits

61_ http://argentina.pmfarma.com/noticias/823-bayer-ahorrara-700-millones-de-euros-por-recortes-laborales.html
62__ http://cristinakroll.wordpress.com/2008/06/18/309

63__ http://cristinakroll.wordpress.com/2008/10/30/schering-plough-organon-adquisicion-rallentizada

64_ http://www.finanzas.com/noticias/empresas/2009-01-26/85268_pfizer-wyeth-fusionaran-eliminaran-casi.html
65_ http://www.pharmabiz.net/?p=4254

66__ http://www.pharmabiz.net/?p=1485

67__ http://www.pharmabiz.net/?p=3036

68__ http://www.pharmabiz.net/?p=3728

69__ http://www.pharmabiz.net/?p=1569

70_ http://www.pharmabiz.net/?p=9298
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D_ FUSIONES Y ADQUISICIONES EN LA INDUSTRIA FARMACEUTICA ARGENTINA

DE LOS ULTIMQOS 15 ANOS

Compras de nacionales por nacionales

FECHA DE VENTAS
LABORATORIO | COMPRADOGR TRASPASO | (& MILLONES)-
Defuen Raymos Mar 2010 6
El monto de
facturacion de la
84% de la cartera cartera vendida
de Dr. Madaus** = Eie 2N representa
US$1,5 millones
al afio.
Phoenix (Oft) Elea Jun 2010 98,04%
Gramon Roemmers Jun 2011 19

Ref.: *71’ k72
Fuente: Elaboracién propia IEPS-AAPM.

Compra de internacionales por nacionales.

VENTAS*
(SMill)

FECHA DE
TRASPASO

LABORATORIO | COMPRADOCR

Planta local de

fabricacion de Phoenix Dic 2002 /
Novartis.
facturacion
: prevista para el
Parke Davis Elea Oct 2003 afio 2003 de
$170 millones

71_ Ventas actuales en $
72_ http://www.pharmabiz.net/?p=9052

MONTO DE LA
TRANSACCION Y
CONSECUENCIAS

SOBRE PUESTOS DE

TRABAJC.
/

La adquisicion que fue
realizada por una suma
algo superior a los
US$ 2 millones, incluye
las marcas Chiacaps,
Chiaoil y Chiafibra.

/

Acuerdo a través del cual

Roemmers esta entrando

en el laboratorio Gramaén
CON una participacion
accionaria del 50%.

MONTO DE LA
TRANSACCION Y
CONSECUENCIAS

SOBRE PUESTOS DE
TRABAJO.

desconocido

Compra de la licencia
de Parke Davis para
Argentina




Argentia y su US$25 millones

planta bonaerense aproximadamente
de Luis Guillon Roemmers Feb 2006 / (Argentia fue comprado
(Bristol-Myers por BMS en 1996 por 150
Squibb) millones de dolares) **/
Valeant Efui (R Jun 2008 54 /
mers
Roche (PC)

Investi Farma

(acuerdo de i ) Ene 2011 283 desconocido
comercializacion) OEMMErs

Facturacion total

Merck Serono prevista para Elea:

(ex Quimica) Elea Abril 2011 desconocido
Argentina $790
millones™**/.
Monto estimado de la
venta: US$10 millones.
55 despidos anunciados
por parte de Novartis
(AAPM).
“Esta operacion consolida
Planta local de asimismo la tendencia
Sandoz Raffo Nov 2011 / de la multinacionales a
(Novartis) desprenderse de sus

plantas al tiempo que se
registra una avanzada
de los laboratorios de

capitales nacionales”

oooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo

Ref_: */ 73, **/ 74, ***/ 75, ****/ 76
Fuente: Elaboracién propia IEPS-AAPM.

Compra de nacionales por internacionales

MONTO DE LA
TRANSACCION Y
CONSECUENCIAS
SOBRE PUESTOS

DE TRABAJO
CUANDO DATOS

DISPONIBLES.

FECHA DE VENTAS*
TRASPASO ($Mmil)

LABORATORIO | COMPRADOR

Searle
Rontag (filial farmacéutica 2000 / Fusign®*
de Monsanto)

73_ Ventas actuales en $

74_ http://edant.clarin.com/diario/2006/01/20/elpais/p-01804.htm

75_ http://www.cronista.com/negocios/Elea-compra-division-de-negociosde-Merck-20110401-0031.html
76__ http://www.pharmabiz.net/?p=14300
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Labinca
(futuro Sandoz)***

Hexa Medinova y
Ahimsa

Atlas
Farmacéutica
FadaFarma
Pharmadorf

Gramon

Rontag

Phoenix

Northia (desde
2002 pertenecia a
al fondo de inversion
Southern Cross
Group de Norberto
Morita *#%-).

IMA

© © 0 0 0 0 0 0000000 00000000000 0000000000000 00000000000 000000 0000000000000 0000000000 o

Novartis

Grupo Recalcine
(Chile)

Grupo Recalcine

Grupo Recalcine
y Pegasus

Sanfer (mex)

Sanofi

AstraZeneca

GSK

Grupo Recalcine
(Chile)

Cristalia
(Brasil)

2001

2003

2005

2006

Jun 2008
Oct 2008

May 2010

Jun 2010

Jul 2010

Sep 2011

US$46 millones
en 1999.

2 (IMS)
26

29 millones
de pesos en
Argentina

424

27

Ref = X 77 KX 78 K%K 79 KXK%K3k go KKKk g1 k_ g2 kk_ g3 KkKk_ g4 XkXX_ g5
.- I I I I I I I I .
Fuente: Elaboracion propia IEPS-AAPM.

Adquisiciones selectivas en Argentina

FECHA VENTAS
PRODUCTO | LAB.ANT. | LAB.ACT. TRASPASO | ($ MILL) COMENTARIOS

Dilatrend

77_Ventas actuales en $

Roche

Nova Argentia

Roemmers

78__ http://www.cndc.gov.ar/dictamenes/39_1_000032.pdf

79 _ http://www.mercado.com.ar/nota.php?id=2698
80 __ http://miradaprofesional.com/ampliarpagina.php?id=400&pag=Tapa&npag=index&noticias=noticiasdetapa&action=actioncomenta

riosdetapa.php&comentarios

81  http://www.pharmabiz.net/?p=5064
82_ http://www.pharmabiz.net/?p=6579
83_ http://www.lanacion.com.ar/1273910-glaxo-adquirio-el-laboratorio-phoenix-en-us$-253-millones

84_ http://www.pharmabiz.net/wp-content/uploads/2011/07/morita.jpg

85 _ http://www.pharmabiz.net/?p=8918

Sep 2008

desconocido

Montos de venta
desconocidos. Procesos
de absorcion de
Hexa Medinova por
Ahlmsavwv

desconocido®*##*

Absorcion de Ahima por
FadaFarma.

desconocido
desconocido

Valor venta: US$16 millones
Cierre de la planta de
Rontag *-

Valor de la venta US$
253 MM **

US$25 millones: la mayor
compra de Recalcine
en Argentina que ahora
controla 70% de los
genéricos. Se prevé la
absorcion de Northia por
FadaPharma*##*-

Monto de la venta:
US$ 10 millones.

Fuente: IMS




Euglucon

Glucotrin
GlucotrinForte
GlucotrinFlex

Bi Moxal
Bi MoxalDuo
Fullgrip
FullgripT

18 marcas
del laboratorio
Graman:
Adermicina
(crema
dermatolégical,
Bronguisedan
(tratamiento para
la bronquitis), Irix
(colirio), Biogrip
(tratamiento
para la gripe) y
Ratisalil (topico
para el dolor). El
portfolio incluye
también marcas
como No-Tos,
Bronzearte,
Teprix y
Nasomicina.

Seboclear

Aldomet

Hexa-Defital
Actimax
Dosulfin

Fleboderma
Gladium
Mantus
Proxatan
Tenaron

Unava
Vegestabhil

Metodik
Bufexan
Coroval
Vibuzol
Errolon-A
Noranat
Neurozepan

Imuran

Salofalk
Ursofalk

Roche

Nycomed

Elea

Gramoén

Szama

MSD

Sandoz
Novartis

Sandoz

GSK

Cevallos

InvestiFarma
Roemmers

Elea

Nycomed

Sanofi-Aventis

Raymos

Biotoscana

InvestiFarma
Roemmers

Nova Argentia
(Roemmers)

Biotoscana

Biotoscana

Sep 2008

Ene 2009

Ene 2009

Mayo 2009

Feb 2010
Jun 2010

Jul 2010

Jul 2010

Ago 2010

Ago 2010
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Fuente: IMS

Fuente: IMS

Fuente: IMS

La decision de la
multinacional francesa,
que en la Argentina
tiene un plantel de
350 empleados, a los
gue ahora se sumaran
41, implica una fuerte
apuesta a los remedios
de "venta libre" */.

Fuente: IMS
Fuente: IMS

Adquisicion d 60% de
la cartera de Sandoz.
Consecuencia sobre el
empleo
De los aproximadamente
115 APM originariamente
de Sandoz solo quedan
24. Esta situacion es el
resultado del traslado de
90 APM a Roemmers, y
de los retiros/despidos
que afectaron a los deméas
APM. (Fuente: AAPM)

Fuente: IMS

Fuente: IMS

Fuente: IMS
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Eflevar

: Nycomed Geminis Dic 2010 1 Fuente: IMS
Doxium
Periplum Fortbenton Ingens Dic 2010 2 Fuente: IMS
Iberol /Ferrofolic ~ Abbott Ingens Dic 2010 1 Fuente: IMS
Teofarma
Acuerdo de
representacion y
comercializacion .
_ Implicé la reduccion de
Primary Care cerca de 50 personas (40
de Roche: _ visitadores) con un plan de
26 etiguetas Roche Investi Enero 2011 Us$65.7 retiro voluntario.
(dentro de las Roemmers millones. La presente reduccion no
cuales Rivotril o ha sido la primera para
Lexotanil) Roche. La compafia habia

iniciado una escalada de
achique progresiva desde
hace cerca de 5 afios
atrés.

© © 0 0 0 0 0 0000000 00000000000 0000000000000 00000000000 000000 0000000000000 0000000000 o

Ref.: */ &
Fuente: Elaboracion propia IEPS- AAPM,

Resumen de las fusiones y adquisiciones (no se incluyen adquisiciones selectivas):

I ) e e ) e T e ) )

Internacionales

con impacto 1 / 1 / 2 1 2 / 2 2 1
en Argentina

Nacionales por
internacionales

Internacionales
por nacionales

Nacionales por
Nacionales

TOTAL 2 1 2 2 2 2 4 3 2 9 6

© © 0 0 0 0 0 0000000 00000000000 0000000000000 00000000000 000000 0000000000000 0000000000 o

Fuente: Elaboracién propia IEPS-AAPM.

Esta lista de fusiones y adquisiciones fue elaborada en gran medida mediante articulos de medios de
prensa en general y especializada lo que implica una mayor disponibilidad de la informacion para los
afios mas recientes. Es probable que algunas adquisiciones menores y con poco impacto en el mercado
farmacéutico no estén presentes.

De todos modos, este cuadro permite destacar algunas tendencias en la industria farmacéutica de la
Republica Argentina:

86_ http://www.losandes.com.ar/notas/2009/5/18/economia-424719.asp




En los ultimos cuatro afios la cantidad de fusiones y adquisiciones que afectaron al mercado argen-
tino han crecido notablemente, llegandose a triplicarse las fusiones anuales cuando se comparan los
periodos 2005-2006 /2010-2011.

Se nota una tendencia de los laboratorios extranjeros a reforzar su instalacion en el mercado argen-
tino: 6 laboratorios nacionales fueron adquiridos por laboratorios extranjeros entre 2008 y 2011 contra
solamente 4 en el periodo 2001 y 2007. Ademas, el monto de estas transacciones ha aumentado no-
tablemente. Por ejemplo, la compra de Phoenix por GSK por un monto superior a los US$250 millones
subraya esta tendencia. Esta tendencia fue destacada varias veces en la prensa especializada®’.

Las fusiones y adquisiciones entre los laboratorios nacionales indican también un proceso de concen-
tracién dentro del &mbito de los laboratorios nacionales con un reforzamiento de grupos farmacéuticos
dominantes como es el caso de Roemmers.

87_ http://bureaudesalud.com/v2/2010/09/23/fusiones-y-adquisiciones-en-la-industria-farmaceutica-argentina
http://argentina.pmfarma.com/noticias/5842-los-capitales-extranjeros-avanzan-en-la-industria-farmaceutica-local.html
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CAPITULC

CJ

A__EVOLUCION DEL NIVEL DE PARTICIPACION DE FACTURACION DE LOS
PRINCIPALES LABORATORIOS EN LA REPUBLICA ARGENTINA.

Por laboratorios

MERCADQO TOTAL
% VENTAS EN
VALORES 2005 2007 2008 2009 2011
20 Primeros 65,22 64,8 64,71 65,22 67,47
12 primeros 48,11 47,15 47,3 52,96 49,38
10 primeros 42,31 41,83 42,24 45,45 43,58
9 primeros 25,24 25,99 26,52 26,68 26,59
Fuente: IMS
MERCADQO POPULAR (IMS)
% VENTAS EN
VALORES 2007 2007 2009
20 Primeros 75,79 73,65 72,96
12 primeros 62,49 61,06 /
10 primeros 58,23 57,77 515,518
9 primeros 45,57 42,95 41,64

Fuente: IMS




MERCADO ETICO

4710
i \\//ELNJSESEN 2007 2008 2009 TRIMESTRE
2011(MS)

20 Primeras 66,80 67,82 67,63 70,4

12 primeros 48,37 49,74 / 51,87

10 primeros 42,47 43,09 45,63 45,58

5 primeraos 25,86 26,51 27,23 27,69

Fuente: IMS

Salvo en el caso del mercado popular (venta libre) que se encuentra menos concentrado en 2009 que en
2007 (posible resultado de la incursién de actores extranjeros en el mercado OTC que tiene un fuerte po-
tencial de crecimiento), se constata una ligera tendencia a la concentracion con un mercado mas concen-
trado en 2011 (los 20 primeros laboratorios concentran 67,47% de las ventas) que en 2005 (65,22%).

Mas alla de esta ligera tendencia a la concentracion estos cuadros subrayan la estabilidad del mercado
con un nivel de concentracion estable-permanente en el tiempo (los 20 primeros laboratorios se re-
parten entre 65% y 66% del mercado) con los mismos actores (ver cuadro siguiente). Esta estabilidad
podria dejar suponer como hipoétesis la existencia de acuerdos/pactos de mercado que garanticen un
statu quo y procesos/practicas oligopdlicas.

Estos tres cuadros de IMS aunque pareciera describir el nivel de concentracion en cuanto al mercado
total de farmacos en Argentina no ilustra la concentracion real del sector, y esconde sin duda una con-
centracion mas fuerte en los distintos segmentos de este mercado.

Cabe aclarar que estos tres cuadros no ilustran el nivel real de concentracién del mercado farmacéutico
gue es mas importante cuando se analizan los distintos segmentos de este mercado. Esta situacion se
visibiliza cuando se analizan por separado el Mercado popular y el Mercado ético: la concentracion es
mas fuerte en ambos casos.

EVOLUCION DEL POSICIONAMIENTO DE LOS PRINCIPALES LABORATORIOS ENTRE 2005 Y 2011:

% VENTAS 2005

1 Roemmers (nac) 8,23
2 Bago (nac) 5,04
3 lvax Argentina (ext) 4,31
4 Gador (nac) 3,84
5 Pfizer (ext) 3,82
6 Sanofi Aventis (ext) 3,73
7 Roche (ext) 3,65
8 Elea (nac) 3,48
9 Novartis Pharma (ext) 3,18
10 Phoenix (nac) 3,03
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11 Montpelier (nac) 2,97

12 Glaxosmith kline (ext) 2,83
13 Beta (nac) 2,68
14 Cassasco (nac) 2,96
15 Merck Sharp Dohme (ext) 2,16
16 Raffo (nac) 2,02
17 Boehringer ing (ext) 1,96
18 Schering Argentina (ext) 1,96
18 Baliarda (nac) 1,92
20 Bernado (nac) 1,85
21 Bayer (ext) 1,74
0
| e | MEIREY
1 Roemmers (nac) 7,92
2 Bago (nac) 9,22
& Bayer (ext) 5,07
4 lvax (ext) 3,94
5 Elea (nac) 3,84
6 Gador (nac) 3,38
7 Pfizer (ext) 3,34
8 Sanofi Aventis (ext) 3,31
9 Phoenix (nac) 2,95
10 Montpelier (nac) 2,86
" Roche (ext) 2,74
12 Casasco (nac) 2,58
13 Novartis (ext) 2,39
14 Glaxo Smith K (ext) 2,35
15 Raffo (nac) 2,34
16 Boehringer (ext) 2,29
17 Beta (nac) 2,2
18 Baliarda (nac) 2,15
19 Andromaco (nac) 2,03
20 Bernabo (nac) 1.9

21 MSD (ext) 1,88




% VENTAS 2008

1 Roemmers (nac) 8,23
2 Bago (nac) 5,3
& Bayer (ext) 4.9
4 Elea (nac) 4

8 lvax (ext) 4,09
6 Gador (nac) 3,43
7 Sanofi Aventis (ext) 3,13
8 Pfizer (ext) 3,11
S Phoenix (nac) 3,06
10 Montpelier (nac) 2,58
" Casaco (nac) 2,67
12 Baliarda (nac) 2,39
13 Novartis (ext) 2,23
14 Raffo (nac) 2,5
19 Glaxo Smith K (ext) 2,37
16 Boehringer (ext) 2,27
17 Beta (nac) 2,09
18 Roche (ext) 2,08
1€ Andromaco (nac) 1,94
20 Bernabo (nac) 1,93
21 MSD (ext) 1,79

0
| e | MRS

1 Roemmers 8,63
2 BAGO 5,62
3 Bayer 4,29
4 Elea 4,15
9 Gador 3.9
6 Pfizer 3,73
7 Casasco 3.4
8 Raffo 3,33
9 Montpellier 3.3
10 lvax Argentina 3,23
(N Baliarda 3,08
12 Phoenix 2,72
13 Sanofi Aventis 2,64
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14 GSK PH 2,5

15 Novartis Pharma 2,45
16 Investi 2,44
17 Boehringer ING 2,27
18 Bernabo 2,13
19 Andromaco 1,93
20 Beta 1,73
21 Novo-Nordisk 1,47

© © 0 0 0 0 0 0000000 00000000000 0000000000000 00000000000 000000 0000000000000 0000000000 o

Fuente: IMS —Elaboracién propia IEPS-AAPM

La concentracion del mercado y el rol de los Grupos farmacéuticos

Esta tendencia a la concentracion aparece de manera mas clara al analizar el nivel de participacion de
los principales grupos farmacéuticos que engloban varios laboratorios.

Los grupos farmacéuticos nacionales representaban hasta hace poco el 50% de la facturacion de los
laboratorios nacionales y si esta situacion ya no es totalmente cierta en 2011 es solamente por la ad-
quisicion de Phoenix por parte de GSK que llevo a la desaparicion, parcial, del grupo nacional Sielecki
a favor del grupo multinacional GSK: mas que un proceso de desconcentracion ocurrié un proceso de
extranjerizacion en el ambito de los grupos farmacéuticos nacionales.

Al analizar los datos de los Gltimos afios se constata un claro proceso de concentracion a favor de estos
Grupos, apareciendo de manera alin mas clara en el caso de Grupo Roemmers. Cabe sefialar que estos
datos solo toman en cuenta la participacion en valor de lo laboratorios totalmente controlados por
estos Grupos. El caso del Grupo Roemmers es el mas representativo: a una facturacion que representa
alrededor del 12% del mercado total en 2011 se agrega su participacion en 44% en el grupo Gador.

EVOLUCION DE LA PARTICIPACION EN VALOR EN EL MERCADQ DE LOS PRINCIPALES GRUPOS EN EL

MERCADO ARGENTINO:
GRUPOS PARTICIPACION | PARTICIPACION | PARTICIPACION | PARTICIPACION
NACIONALES EN VALOR 2005 | EN VALOR 2007 | EN VALOR 2008 | EN VALOR 2009
Roemmers
(Roemmers, Poen,
Nova Argentia, 95 9.75 10.71 11
Investi)
Bago
(Bago y Montpelier) 8.01 8.08 8.23 8,35
Sielecki
(Elea y Phaenix 6.51 6.84 7 06 69

antes de la compra
de Phoenix por GSK)

Breitman
(Bernabo e Finadiet) 2,73 2,74 2,77 2,88
Cassara
(Cassara y Sanitas) / / 0.85 0,85
TOTAL 26,75 27,81 29,68 29,98
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Fuente: Elaboracion propia en base a IMS




EVOLUCION DE LA PARTICIPACION EN VALORES EN EL MERCADO TOTAL DE LOS GRUPQOS BAGO Y ROEMIMERS:

14

12

. .—./.——_./I

5 4 —=— BAGO

—@— ROEMMERS

2005 2007 2008 2009 2011
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Fuente: elaboracion propia en base a IMS.

Salvo en el caso del grupo mas chico, Cassara, aparece claramente una tendencia a la concentracion a
favor de los Grupos farmacéuticos nacionales.

Este proceso de concentracion se confirma con las estimaciones del afio 2011 para los Grupos Roem-
mers, Bagd y GSK. Estas estimaciones para el afio 2011 son realizadas a partir de datos del IMS del
2011 disponibles y combinados a otras fuentes.

ESTIMACION DE LA PARTICIPACION EN VALORES DEL GRUPO ROEMMERS EN EL MERCADO TOTAL EN 2011:

- Roemmers: 8,63 (IMS 2011)

- Investi: 2,44 (IMS 2011)

- Poen (IEPS-AAPM 2008): 0,66)

- Nova Argentia (IEPS-AAPM 2008): 0,87.

GRUPO ROEMMERS: 12,6%

ESTIMACION DE LA PARTICIPACION EN VALORES DEL GRUPO BAGO EN EL MERCADO TOTAL EN 2011:

- Bago: 5,62% (IMS 2011)
- Montpelier: 3,30% (IMS 2011)

GRUPO BAGO: 8,92%
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ESTIMACION DE LA PARTICIPACION EN VALORES DEL GRUPO GSK EN EL MERCADQ TOTAL EN 2011:

- GSK: 2,50% (IMS 2011)
- Phoenix: 2.72% (IMS 2011)
- Stiefel: S/D (0,5% o menos)

GRUPO GSK: 5,22%

B_NIVEL DE CONCENTRACION POR PRODUCTOS

La concentracién econdmica en el mercado farmacéutico puede aparecer de manera aun mas evidente
y marcada si se analiza el nivel de concentracion por producto. Sin embargo, el analisis de concentra-
cion por producto implica serias dificultades en cuanto al acceso a la informacidn necesaria. Por esta
razon, este trabajo solo puede efectuar un analisis en base a datos de afios anteriores disponibles, que
a pesar de ser parciales, permiten analizar el caracter monopdlico y la fuerte concentraciéon del merca-
do farmacéutico actual en el pais.

Primero a nivel global analizandolos 20 productos de mayor facturacion en 2007 y 2011:

En 2007 los 20 medicamentos mas vendidos representaban 10,56% de la facturacion total del mer-
cado (Informe AAPM 2007), por un total de mas de 6000 medicamentos comercializados en el palis.

Incluyendo a Gador (cuyo accionista principal es Roemmers con 46% del laboratorio), Roemmers po-
seia 8 de estos productos por una facturacion que representa 4,78% del total. Los demas productos se
reparten globalmente entre Roche (dos productos por una facturacion de 1,01%), Bayer (dos produc-
tos por una facturacién de 0,83%), Bago, Pfizer, GSK, Novo Nordisk, Andromaco, Sanofi y Boheringer
(cada uno con un producto y menos de 0,5% de la facturacion total).

Es decir, 10 laboratorios o grupos en 2007 poseian los 20 productos de mayor facturacion del
mercado y que solo dos grupos (Roemmers y Roche) representaban el 54% de la facturacion
de estos 20 medicamentos.

En 2011: los 20 medicamentos mas vendidos representan 11,09% de la facturacion total del merca-
do (IMS 2011), en un total de mas de 6000 medicamentos en venta.

De estos 20 productos, 6 son del grupo Roemmers y representan una facturacion de 4,52% de la fac-
turacion total del mercado, incluyendo a esta cifra los productos de Gador (Roemmers es el accionista
principal con 46% del laboratorio). Roemmers posee total o parcialmente 8 de los 20 medicamentos mas
vendidos por una facturacion de 5,62% del mercado total. Es decir, mas de la mitad de la facturacién de
los 20 medicamentos mas vendidos y cerca de la mitad de la facturacion total del Grupo Roemmers.

Sigue el grupo Bago con tres (3) productos presentes en estos 20 primeros por una facturacion de 1,32
% de la facturacion total del mercado. Solo tres productos (Ulcozol, DBI AP y T4 Montpelier) represen-
tan mas de 22% de la facturacion total del Grupo Bagoé. La gran mayoria de los demés 20 productos de
mayor facturacion pertenecen a grupos nacionales o multinacionales: Pfizer con el Ibupirac (0,74%),
GSK con Seretide (0,56%), Andromaco con Dermaglos (0,52%), Bayer con Yasmin y Actron 600 (0,84 en
total), Sanofi con Lantus (0,43%), Nova Nordisk con Novomix 30 (0,42%) y Elea con Lipitor (0,36%).

En definitiva, en 2011 los 20 productos de mayor facturaciéon pertenecen a solo 9 laborato-
rios o grupos farmacéuticos y que solo dos grupos (Roemmers y Bagd) representan mas de
62%b de la facturacion de estos 20 productos mas vendidos.

Si la ausencia de datos para otros afios nos obliga a tomar estas comparativas con precaucion, parecie-
ra que se esta desarrollando un proceso de concentracion continuo:




- Los productos de mayor facturacion en 2011 representan una parte mayor del mercado total en 2011
comparada con 2007 (11,09% contra 10,56%)

- Solo 9 laboratorios/Grupos estan presentes en 2011 contra 10 en 2007.

- Los dos primeros Grupos (Roemmers y Bag0) representan una parte mayor de la facturacion total de
estos 20 productos (62% en 2011 contra 54% en 2007).

Estas 3 tendencias antes descriptas son indicadores bastantes claros y evidentes de un proceso en ciernes.

La concentracion del mercado farmacéutico seguin sus principales segmentos:

Al analizar de manera mas detallada los distintos segmentos del mercado farmacéutico, la concentra-
cion de este sector aparece de manera mucho mas clara®.

Cuatro principales grupos anatémicos concentran el 57% del total facturado en la industria farmacéuti-
ca argentina (INDEC 2011):

Sistema Nervioso con $765 millones (representando un 15,9% del total facturado)
Aparato Cardiovascular con $754 millones (15,7%)

Aparato Digestivo y metabolismo con $660 millones (13,7%)

Anti-infecciosos para empleo sistémico con $554 millones (11,5%).

SISTEMA NERVIOSO

En 2007/2008 150 laboratorios se reparten este segmento pero los 10 primeros concentran el 60% de
la facturacion total del segmento, y cerca del 55% de las unidades vendidas al mercado interno.

Los anestésicos, con el 90% de la facturacion en manos de cuatro laboratorios, y los antiparkinsonia-
nos, con dos laboratorios concentrando el 65% de las ventas. (BDO, 2008).

APARATO DIGESTIVO Y METABOLISMO

En 2007/2008 alrededor de 210 laboratorios se reparten este segmento pero los 10 primeros concen-
tran el52% de la facturacion total y el 47% de las unidades vendidas.

Para el caso de los antieméticos y antinauseosos, solo dos laboratorios abastecen al 90% de la deman-
da. A su vez, las dos firmas lideres del segmento agrupan el 60% de las ventas de medicamentos de
terapia biliar y hepatica, y una situacion similar se observa en aquellos medicamentos destinados al
tratamiento de la obesidad, vitaminas, tonicos y anabdlicos.

ANTI-INFECCIOSOS PARA EMPLEO SISTEMICO

En 2007/2008, mas de 120 laboratorios se reparten este segmento. La participacion relativa de los
primeros diez laboratorios del segmento es del 62% en facturacion y del 59% en unidades vendidas.

APARATO CARDIOVASCULAR

En 2007/2008, 136 laboratorios se reparten este segmento pero los primeros diez concentran el 60%

de la facturacion y el 63% de las unidades vendidas.

El 70% de la oferta de medicamentos para terapéutica cardiaca esta concentrada en los cuatro primeros labora-
torios del grupo, mientras que el 80% de las ventas de hipertensivos estan en manos de tres firmas solamente.

88__ Analisis en baso a datos del informe “Laboratorios e Industria Farmacéutica” BDO Becher y Asociados S.R.L. Auditores y Consul-
tores, 2008.
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No se dispone de datos similares para afios mas recientes, sin embargo, sabiendo que los principales
actores de la industria (Roemmers, Bagd, GSK) siguieron ampliando su participacion en el mercado se
puede suponer que si estos datos evolucionaron fueron seguramente hacia una mayor concentracién
y/o manteniendo estas distribuciones descriptas.

C_ DISTRIBUCION, ¢,UN DISPOSITIVO DE LA CONCENTRACION?

Hasta ahora pudimos constatar y analizar que:

la industria farmacéutica presenta fuertes rasgos de un mercado concentrado: si bien existen numerosos
actores y productos, unos pocos actores y productos concentran una gran parte de la facturacién y las ventas.

Parece que esta concentracion tendié a incrementarse durante los Gltimos afios siendo los numero-
sos procesos de fusiones y adquisiciones uno de los factores que explicaria esta tendencia.

A esta situacién global, es importante destacar el rol de las distribuidoras en la industria farmacéutica.
Las distribuidoras como actores importantes en la industria farmacéutica aparecen durante los afios
“90 y son creadas por los principales laboratorios del mercado. Esta etapa marca un proceso de inte-
gracion/concentracion vertical para los laboratorios, lo que los permitié incrementar su poder de nego-
ciacion con los demas actores de la industria, especificamente con las droguerias que vieron su papel/
poder sustancialmente desplazado por las distribuidoras pudiendo negociar precios mas ventajosos
para los laboratorios o evitar las droguerias para vender sus productos directamente a las farmacias.

Las principales distribuidoras actuales son:

- Rofina creado en 1962 por Roemmers adquiere un papel significativo a partir de los “90 cuando - comien-
za a distribuir los productos de firmas como Aventis, Novo Nordisk, Roche, Investi pharma, entre otros.

- Disprofarma creado en 1978 por Bago adquirid un papel significante a partir de los afios “90 cuando
Bagd cedié una parte de sus acciones (50%) y que la distribuidora pasé a ser la propiedad conjunta de
Bago Gold, Sielecki y Sigman.

- Farmanet se crea en 1996 y es la propiedad de dos laboratorios nacionales (Gador y Casasco) y de
tres laboratorios multinacionales: Novartis, Boehringer y Bayer (este ultimo ya no usa esta distribuidora
para sus productos®).

- Globalfarm también se crea en los afios 1990 a partir de laboratorios esencialmente estadounidenses.
En el primer trimestre del afio 2011, el 77,1% de la facturacion total del mercado farmacéutico pasé
por esas 4 distribuidoras (IMS 2011)

REPARTICION DEL MERCADO SEGUN DISTRIBUIDORA

® Disprofarma 35

® Farmanet 18,3
Rofina 16,6
Global Farm 7,9

Resto 22,7
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Fuente: IMS, 12/2011.

89_ http://argentina.pmfarma.com/noticias/4291-gsk-la-guerra-de-la-distribucion.html




Consecuencias potenciales y destacadas de la concentracion de la distribucion en
cuatro distribuidoras:

No disponemos de datos de afios anteriores para evaluar la evolucion de la participacion de las distri-
buidoras, pero la informacion disponible basta para constatar la fuerte concentracion de la distribucion
en la industria farmacéutica de Argentina.

Esta situacion garantiza a los laboratorios, en particular a los que son duefios de estas distribuidores,
disponer de un fuerte poder de negociacion para mantener sus niveles de ganancias pero también
impedir la entrada en el mercado de nuevos actores y asi garantizar su situaciéon de cuasi monopolio
en este eslabon del mercado.

Esta posibilidad se ilustra ejemplarmente con las dificultades que enfrenta el laboratorio genérico cana-
diense Apotex que enfrentd numerosas dificultades para distribuir sus productos cuando el laboratorio
quiso instalarse en Argentina: esas dificultades parecen ser el resultado de presiones por la industria
de marcas en Argentina a las principales distribuidoras que no aceptaron distribuir los productos de
estos laboratorios.

Tendencias actuales: ¢hacia la supresion de los intermediarios?

En la actualidad algunas tendencias y eventos destacados en la prensa especializada permiten suponer
algunos cambios potenciales en el sector de la distribucién de la industria farmacéutica y que parecen
indicar un paso mas hacia la supresién de los intermediarios en el sector farmacéutico. Estas son ten-
dencias que por ahora funcionan como hipétesis de trabajo.

¢Hacia el desplazamiento de las distribuidoras?

Algunos articulos de prensa® subrayan el hecho de que los grandes laboratorios decidieron saltear a
las distribuidoras para armar sus propias estructuras de distribucion: tal es el caso de Bayer que armo
su propio centro de distribucion alejandose de Farmanet que habia contribuido a crear.

¢Hacia el desplazamiento de los médicos/profesionales de la salud y de los agentes de propaganda
médica/visitadores médicos?

Como lo vimos anteriormente, tanto a nivel nacional como internacional los despidos masivos, muchas
veces consecuencias de fusiones y adquisiciones, afectan en primer lugar a los agentes de propaganda
médica. Paralelamente, el mercado OTC(venta libre) conoce un crecimiento superior al promedio y los
laboratorios apuntan a promocionar sus productos directamente a la poblacion sin pasar por los APM ni
los médicos/profesionales de la salud: campafias masivas de comunicacion, uso de Internet®?, marke-
ting directo, otros. Estos procesos se constatan tanto en Argentina como a nivel mundial bajo distintas
formas, modalidades y estrategias.

90__ http://www.pharmabiz.net/?p=4625
91_ http://bitacorafarmaceutica.wordpress.com/2009/08/31/bago-amplia-su-estrategia-de-medios-y-apuesta-fuerte-a-internet
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CAPITULO 4

Evolucion del empleo en los laboratorios que han conocido fusiones y/o compras.

A partir de datos colectados por los agentes de propaganda médica asi como el monitoreo de articulos
de prensa y agencias gubernamentales es posible afirmar que los procesos de fusiones tienen conse-
cuencias directas sobre el empleo en la industria farmacéutica en la Republica Argentina:

La supresion de puestos de trabajo es casi sistematica cuando ocurre un proceso de fusién/adquisi-
cién. Los equipos de ventas parecen ser en muchos casos los méas afectados por estas supresiones de
puestos. Incluso cuando se evocan despidos en la prensa especializada siempre los visitadores médicos
resultan los méas perjudicados en términos absolutos tanto como relativos como lo vimos en los cua-
dros anteriores:

La venta de Primary Care de Roche a Roemmers en enero de 2011 implic6 50 despidos, de estos 50
despidos 40 (80%) son visitadores médicos.

La venta de la planta local de Sandoz (Novartis) a Raffo implicé 55 despidos por parte de Novartis.

La fusién de la linea OTC de Roche con Bayer implicé la no renovacion del los contratos a duracién
no determinada de alrededor de 20 visitadores médicos.

En argentina la fusién entre MSD y Shering Plough afect6 principalmente a los visitadores con una
reduccion de 41% del staff, el equipo administrativo disminuy6 en un 30%.

Los datos colectados por la Asociacién de Agentes de Propaganda Médica de la Republica Argentina
(AAPM de la RA) sobre el nimero de visitadores médicos en Argentina en los principales laboratorios
multinacionales que conocieron procesos de fusiones en el territorio argentino permiten establecer
claramente que las fusiones implican sisteméaticamente despidos. Si bien no es posible contabilizar
exactamente un nimero de empleos perdidos algunos casos especificos son ilustrativos:

Las adquisiciones y fusiones que llevaron a la creacion de Sanofi-Aventis implicaron la desaparicion
de 550 puestos de visitadores médicos en Argentina: la suma del staff de los equipos de venta de cada
laboratorio implicaba 720 puestos de visitadores, hoy Sanofi Aventis cuenta con 170 visitadores médi-
cos en Argentina.

La creacion de GSK mediante las fusiones con Smith Kline, Glaxo, Welcome, Stiefel y la compra del
nacional Phoenix implico hasta el dia de hoy la supresion de mas de 130 puestos de visitadores a los
cuales se agregan futuros despidos/retiros en Phoenix.




FUSIONES Y PERDIDAS DE FUENTES DE TRABAJQ:

PERDIDA DE FUENTES DE TRABAJO POR FUSIONES (VISITADORES MEDICOS)

LABORATORIOS SUMA ANTERIOR ACTUAL PERDIDA

Pfizer 460 190 270
Sanofi Aventis 720 170 550
GSK 282 154 128
MSD 246 169 77
ELEA 410 340 70

lvax 305 189 116
Janssen 220 62 158
Novartis 230 170 60

Astra Zeneca 174 234 + 60

TOTAL de los labhoratorios analizades
(no representa la integralidad de los 3267 1753 1511
despidos sino los datos disponibles)

oooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo

Fuente: Elaboracion propia IEPS-AAPM

Sintyal (Arg) 120
Rontag (Arg) 80
Searle (US) /
P&U (USA Sueco) 60
Pharmacia (USA) /
Pfizer (USA) 120
Whyeth (USA) 80
Hoecht (Aleman) 120
Roussel (Fr) 80
Millet (Fr) 40
Wynthrop (Arg) 100
Lepeit (US) 120
Gramon (Arg) 100
Rhane Poulec 80
Sanofi 80
Smith Kline (Inglés) 90
Glaxo (ing) 150

Welcome (ing) 35 GSK: 154
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Stiefel (Ing) 7

Phoenix /
Merck Sharp Dhome 87
Schering Plough 135 MSD: 169
Organon (Holandés) 24
Elea (Arg) 120
Parke Davis (US) 120
Merck Quimica (Aleman) 110 ELEA: 340
Volpino (Argentina) 60
Syncro 125
Amstrong 120 IVAX: 189
Elvetium 60
Janssen 120
Cilag 100 JANSSEN: 62
Ciba Geigi 150
Sandoz 80 NOVARTIS: 170
Astra 80
Zeneca 50 ASTRA ZENECA: 234
Rontag 44
ABBOT 150
Knoll 70 ABBQT: 75

oooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo

(Elaboracién: IEPS-AAPM)

Estos cuadros permiten destacar un hecho que no es sorprendente pero si importante: las fusiones
internacionales son las mas destructivas en términos de puestos de trabajo. Un laboratorio como Elea
gue efectud varias adquisiciones en los Ultimos afios no parece haber destruido tantos puestos de
trabajo como los laboratorios Sanofi Aventis o GSK que han disminuido drasticamente su personal de
venta en estos procesos.

Evolucion del nivel de empleo del sector: ¢estancamiento?
A partir del afio 2008 se constata un claro estancamiento del empleo en la industria farmacéutica

argentina, este estancamiento corresponde a un momento donde los procesos de fusiones y adquisi-
ciones empiezan nuevamente a ser importantes en el territorio.




Este estancamiento contrasta con una tasa de crecimiento de la industria que sigue por encima del 10%
en Argentina: en pesos corrientes el crecimiento de la industria farmacéutica entre 2007 y 2010 es de
cerca de 100% mientras el empleo del sector no conocid un crecimiento notable y méas bien un estanca-
miento a partir de 2008 con alrededor de 27.000 empleados registrados. Los dos graficos siguientes ilus-
tran esta diferencia entre la evolucion del empleo y la tasa de crecimiento de la industria farmacéutica.

EVOLUCION DEL EMPLEQ REGISTRADO
(1997-2010)
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Fuente: Ministerio de Economia de la Nacion
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Fuente: Elaboracién propia en base a INDEC e IMS.
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Esta tendencia al estancamiento del empleo es alin mas visible en el caso de los equipos de venta: en
el grafico siguiente se constata que el numero de afiliados a AAPM-CTA (que representa alrededor de
85% de los APM de la Argentina) tiende a disminuir levemente a pesar del fuerte crecimiento economi-
co gue conoce el sector.

EVOLUCION DEL NUMERQ DE AFILIADOS A AAPM DE LA RA [FUENTE: IEPS - AAPM):
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Al comparar con la situacion internacional de la industria farmacéutica, Argentina parece menos
afectada que otros paises y regiones como Europa o Estados Unidos en el nivel de empleo. Es decir, si
Argentina sufre un estancamiento del empleo en la industria estas regiones conocen una disminucion
notable y constante del empleo desde 2004/2005%.

Se pueden formular dos hipdtesis para explicar este impacto relativamente menos importante de la
fusiones sobre el empleo en Argentina:

Argentina es considerada por las multinacionales como un mercado emergente y de hecho conoce
crecimiento sostenido: los laboratorios buscan invertir y posicionarse en este mercado mas que efec-
tuar recortes.

La alta tasa de sindicalizacién de los visitadores médicos no permite a los laboratorios efectuar des-
pidos y reestructuraciones masivas como ocurren en otras regiones.

Los procesos de compra/fusion segun AAPM-CTA vy los visitadores médicos.

A partir de entrevistas claves realizadas para este trabajo y de la informacion recolectada por AAPM-
CTA, se puede comprender mas cabalmente el mecanismo de los despidos y la escasez de informacion
sobre los mismos por parte de las empresas.

Las fusiones y compras de las multinacionales en Argentina no les fueron féciles con respecto a los
visitadores médicos como en otros paises del mundo, porqué ahi tuvieron que afrontar duras respues-
tas gremiales.

Esto se tradujo en la practica, que en los Ultimos afios por la presion gremial, no pudieron enviarse
telegramas a discrecion como pretendieron, sino que abrieron “retiros voluntarios” pagando un plus
indemnizatorio que muchas veces duplicaron la indemnizacién legal y sin limite de edad lo que provoco
por un lado que el APM a punto de jubilarse, pudiera recibir una suma de dinero que era impensado al
final de su carrera profesional y que por otro lado, se resguardaban las fuentes de trabajo de visitado-
res que estaban en plena edad laboral.

Lo negativo de estos procesos es que esas fuentes de trabajo no se repusieron y que también muchos
APM en actividad y lejos de la jubilacion, “se tentaron” con la oferta y se retiraron creyendo, errénea-

92_ http://bitacorafarmaceutica.wordpress.com/2010/04/14/pharma-recortes-de-empleos-%C2%BFhay-una-estrategia-detras-de-la-
tendencia




mente en la mayoria de los casos, en la pronta reinsercion laboral. Ademas, la empresa pudo ofrecer
como imagen hacia fuera que no hubo despidos, sino “retiros”.

Pero lo mas importante es que esta demostrado estadisticamente que en los laboratorios en los que
hubo mas presencia y representacion sindical, el impacto de los despidos fue menor y que la gratifica-
cion para los que se quedan sin trabajo fue mayor.

Las buenas indemnizaciones ofrecidas por los laboratorios permiten entonces evitar situaciones conflictivas,
despidos legales y asi limitar su visibilidad publica. Se combinan ademas con una mejora de las condiciones
salariales de los que se quedan, logro que se explica en gran parte también por la presion gremial:

“Todas las fusiones en argentina terminaron con acuerdos salariales, para los que quedan, igualados al
laboratorio que mejor pagaba” (Visitador médico).
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TULO 5

La industria farmacéutica a nivel internacional desarrolla desde el ano 1989/1990 un fuerte proceso de
fusiones y adquisiciones. Aunque a partir del afio 2000 hay un salto cuantitativo y cualitativo con un
incremento exponencial de las mismas.

En el periodo 2000/2010 se totalizan 396 fusiones de la industria farmacéutica mundial con un
impacto constatado de pérdida de fuentes de trabajo de 297.650 trabajadores/as.

Este proceso evidencia la relacion de destruccion de fuentes de trabajo que tienen los procesos fusiones/
adquisiciones a nivel global.

La industria farmacéutica Argentina esta conociendo desde 2008 un nuevo periodo de fusiones y adqui-
siciones: entre 2008 y 2011 ocurrieron mas de 15 procesos de fusiones y compras que tuvieron un
impacto en el mercado farmacéutico Argentino.

En base a la informacién recolectada por APM-CTA sobre estos procesos de fusiones y adquisiciones de
los ultimos 20 afios, se relevaron por lo menos la pérdida de 1511 fuentes de trabajo de visitadores
médicos, que aungue proporcionalmente resulta inferior a los procesos de fusiones internacionales refle-
ja una tendencia y relacion también en el mercado argentino entre “fusiones empresarias y destruccion
de fuentes de trabajo en la industria farmacéutica”.

Esta situacion se explica por varios factores tantos ligados a contexto internacional de la industria como
a contexto nacional:

Importantes fusiones internacionales ocurridas en los ultimos afios impactaron en la in-
dustria farmacéutica argentina: las compras de ScheringPlough por Merck Sharp & Dohme y de Wyeth
por Pfizer, entre otras, implican un proceso de concentracién del mercado a nivel internacional pero con
impactos concretos en la Argentina donde estos laboratorios cuentan con oficinas y equipos de trabajo.

El interés de los laboratorios internacionales por un mercado emergente como el de Ar-
gentina: la compra de Phoenix por GSK por mas de 250 millones de dolares ilustra esta tendencia. Es
posible que se vea un incremento de la participacién de los laboratorios extranjeros en los proximos afios
en Argentina mediante la compra de otros laboratorios nacionales por multinacionales.

Ocurren también procesos de fusiones y adquisiciones que marcan el reforzamiento de los princi-
pales grupo nacionales: en cuatro afos la participacion en valor del grupo Roemmers en el mercado
total aumento en mas de 20% (IMS) y este grupo estuvo implicado en al menos ocho procesos de fu-
siones y adquisiciones selectivas en Argentina en los ultimos 10 afios.

Reforzamiento de la concentracion econémica-empresaria: Estos procesos son al menos uno
de los factores que explican la tendencia a la concentracion de la industria farmacéutica argentina: en
2005 los 5 principales grupos farmacéuticos nacionales representaban 26,7% de la cifra de venta del
sector, en 2009 representaban el 30%. Este proceso habia sido interrumpido por la crisis del 2001 vy el
retiro de los actores extranjeros. Esta tendencia a la concentracion marca el reforzamiento de grupos y
laboratorios que ya son dominantes en el mercado nacional (Bags, Roemmers) y la aparicion de nuevos
actores extranjeros de peso importante (el grupo GSK con la adquisicion de Phoenix representa mas de
5% del mercado total segun los datos disponibles). Se constatd que esta concentracién es muy avanzada
cuando se analizan los distintos segmentos del mercado farmacéutico: varios laboratorios gozan de una




situacion de casi monopolio en el mercado argentino: Roemmers y Bago representan mas de 62% de la
facturacion de los 20 productos de mayor facturacién en Argentina, el 80% de las ventas de hipertensi-
vos estan en manos de tres firmas, cuatro laboratorios representan 90% de la facturacion de los anes-
tésicos. A esta situacion se agrega el control de la distribucion por parte de los principales laboratorios,
nacionales como internacionales.

Este documento de andlisis deja en evidencia que claramente los procesos de fusiones, adquisicio-
nes y concentraciéon son destructores de puestos de trabajo en la industria: el estancamiento
del empleo en la industria farmacéutica local a partir de 2007/2008 no se puede explicar por
la crisis econdmica de la cual la industria farmacéutica argentina, con altas tasas de crecimien-
to, ha sufrido poco y nada. Este estancamiento esta vinculado en gran medida a los numerosos
despidos que ocurrieron mediante estos procesos de fusiones y adquisiciones. Se constaté
que en el caso de las fusiones, son los laboratorios extranjeros que tienden a despedir de manera masiva.
Como lo explica un visitador médico la disminucién de los puestos de trabajo “todavia no es fuerte pero
incipiente”. A mediano y largo plazo una hip6tesis que abre este trabajo es la posibilidad que se avancen
hacia escenarios similares a lo que ocurre en otros paises y regiones a saber una disminucion masiva
de los puestos de trabajo que afecta principalmente a los equipos de venta, de APMs y trabajadores de
la industria en general. La ley de patente que empez0 a ser efectiva a partir del 2000 puede también
influir sobre esta tendencia favoreciendo situaciones de exclusividad como sumado a las estrategias de
focalizacién en medicamentos de alto costo que en ambos casos permiten operar progresivamente con
pequefios equipos de venta y de promocion.

Si Argentina parece sufrir menos despidos que otros mercados (Europa, EEUU...) siendo un mercado
emergente que interesa a los laboratorios multinacionales es también notable que la mayor parte de los
despidos relevados en este trabajo son vinculados a las estrategias de las multinacionales que apuntan
a reducir su masa salarial y ponen en cuestion el papel de los agentes de propaganda médica dentro
de su estrategia de venta y favorecen otros tipos de promocién (que apuntan directamente al “cliente-
consumidor-paciente” tratando de reducir al maximo los intermediarios y a los propios profesionales de
la salud) guardando unos pocos visitadores para los productos de alta ganancia. Este incipiente pro-
ceso de disminucion de los puestos de trabajo de los visitadores médicos/APM se inscribe
entonces claramente en un proceso de mercantilizacion fuertemente dafiino para la salud
colectiva: se busca eliminar los intermediarios tales como los APM, médicos y otros profesionales de
la salud para llegar directamente al “cliente—usuario--paciente” visto exclusivamente como
una fuente de ingreso a captar mediante agresivas politicas de marketing.

El alto nivel de sindicalizacidon y organizacidon gremial en la Republica Argentina de los visitadores
médicos/APMs, es una hipdtesis comparativa a tener en cuenta como factor explicativo protector
ya que pareciera ser una de las principales razones (sino la principal) por las cuales estos procesos de
fusiones/adquisiciones/ventas tuvieron menos impacto a nivel nacional. Sin duda que esta hipdtesis de
capacidad organizativa sindical (con la necesidad de comparar con otros modelos de organizacion gremial
regional e internacional) como freno a las discrecionalidades-transformaciones y procesos de fusion-
concentraciones a espaldas de los trabajadores del sector y la salud colectiva, resultaria ser donde recaen
los mayores desafios ante las tendencias que la industria farmacéutica desarrolla actualmente.
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