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                                                                 Boletín 036/31 de julio de 2008
Demandan al gobierno producir fármacos genéricos para portadores del VIH, no la reducción de sus costos 

En el marco de la Conferencia Internacional de Sida 2008, que inicia el próximo domingo, y ante la forma inescrupulosa como las grandes empresas farmacéuticas lucran con la gravedad de esta pandemia, El Poder del Consumidor AC demandó al gobierno mexicano que inicie la producción o importación de fármacos genéricos para atender a todos los portadores del virus, como ya lo han hecho otras naciones. 

" La negativa del gobierno a romper las patentes es una manera de entregar los impuestos de los mexicanos a los grandes farmaceúticas y dejar fuera de cobertura a gran parte de los afectados. Se calcula que las instituciones públicas de nuestro país erogan más de mil quinientos millones de pesos en antirretrovirales. Esa cantidad traería enormes beneficios si se dirigiera a la prevención del Sida y otras enfermedades¨, comentó Alejandro Calvillo, director de El Poder del Consumidor. 

Hace unos días, la Comisión Permanente pidió a la Secretaría de Salud "ajustar la reglamentación existente para que se permita la compra de antirretrovirales genéricos para el tratamiento de esta enfermedad, orientado a garantizar el acceso universal, permanente y sustentable". 

Esa meta sólo será viable si México sigue el camino de Brasil, India y otras naciones que, ante las necesidades sociales, adecuaron sus leyes para producir medicamentos genéricos para el tratamiento del VIH-SIDA y otras enfermedades. 

En Brasil, desde 1996 existe una ley de genéricos sobre los medicamentos y los derechos de patentes nacionales e internacionales. En esta ley existen dos artículos que permiten a los laboratorios nacionales fabricar genéricos a un precio accesible; otro artículo estipula que si las empresas farmacéuticas no producen localmente sus productos, a los tres años pierden su patente. 

Aunque en 2001 el gobierno brasileño tuvo que enfrentar una demanda de Estados Unidos ante la Organización Mundial del Comercio a causa de la ley de genéricos, la OMC estableció que Brasil tenía derecho a una política propia de medicamentos que le permitiera enfrentar situaciones de emergencia. 

Así, desde 1998 Brasil produce antirretrovirales para el tratamiento del VIH-SIDA, con lo cual ha reducido su costo en 80%, lo cual le permite obsequiar estos medicamentos en las clínicas estatales.
Y en mayo de 2007, ya dentro de los acuerdos de la OMC sobre derechos de propiedad intelectual que permiten a una nación no respetar una patente cuando enfrenta una crisis 
sanitaria, Brasil rompió la patente del fármaco Efavirez de Merck Sharp & Dohme, por ser un medicamento de primera necesidad y demasiado caro. 

El gobierno brasileño había intentado negociar con el laboratorio, que únicamente ofreció una pequeña reducción en el precio a pesar de que el sustituto de ese antirretroviral era vendido en la India a sólo 45 centavos de dólar la unidad. 

Aunque la India se integró a la OMC, ese país se mantiene como "la farmacia para el mundo en desarrollo", a decir de Médicos Sin Fronteras, pues exporta 67% de los medicamentos que produce. Según esa organización, la mitad de los medicamentos que distribuye UNICEF en los países en desarrollo procede de la India, y de 75% a 80% de los fármacos que entrega la International Dispensary Association tiene el mismo origen. Además, India exporta materias primas para la producción de medicamentos de bajo costo. 

Según el informe Invertir en la vida, de Oxfam, la India es el único país en donde una farmacéutica ha concedido licencia voluntaria para la producción de un antirretroviral de segunda línea (para los pacientes que desarrollan resistencia al medicamento de primera línea; estos medicamentos son diez veces más caros). Fue Bristol-Myers Squibb que licenció el medicamento Atazanavir a la empresa india de genéricos Emcure. 

Otros países en donde se venden a bajo costo los antirretrovirales son Sudáfrica, Tailandia y los países del Caribe, gracias a largas negociaciones. En 2001, luego de una contienda judicial, Sudáfrica llegó a un acuerdo con 39 compañías farmacéuticas mundiales para importar y fabricar medicamentos de bajo costo. En 2002, durante la Conferencia Internacional de Sida, se anunció que los países del Caribe habían alcanzado un acuerdo con seis compañías para comprar fármacos para el tratamiento del VIH-SIDA hasta con 90% de descuento.

En México, la Secretaría de Salud ha reconocido que la industria farmacéutica (Merck, Glaxo Smithkline, Abbot y Bristol-Myers Squibb) vende los antirretrovirales hasta cuatro veces más caros que en otros países de América Latina. Esto explica por qué el gobierno federal, a pesar de invertir cada año 1,500 millones de pesos en antirretrovirales, sólo logra una cobertura del 31% de los afectados.

Aunque el gobierno afirma que 42 mil mexicanos padecen VIH-SIDA, el reciente informe de Naciones Unidas señala que en México hay 200 mil portadores del virus.

Ante la demanda oficial de bajar los precios de los antirretrovirales, la industria farmacéutica ha amenazado con sancionar a Latinoamérica si México exige el mismo trato regional.

 “Arturo Díaz, vocal del Consejo Nacional para la Prevención y Control del VIH-Sida (Conasida), señaló que esta enfermedad debe ser declarada emergencia nacional para lograr la reducción de los precios de los medicamentos, nosotros señalamos que esa declaración debe llevar al gobierno a acceder a genéricos”, señaló el director de EPC.
El Poder del Consumidor A.C. (EPC) es una organización de la sociedad civil, independiente de partidos políticos, empresas y grupos religiosos. EPC es miembro de Consumers International y del Consejo Consultivo para el Consumo de la Procuraduría Federal del Consumidor.
Para más información, llamar al 53384587, a al 0445523154210 o visitar              www.elpoderdelconsumidor.org
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ANEXO 

LOS FALSOS ARGUMENTOS DE LA INDUSTRIA FARMACEÚTICA
La industria farmaceútica, para justificar los altos precios de los medicamentos, argumenta sus altos gastos en la investigación y desarrollo de los mismos. Sin embargo, gran parte de la investigación y desarrollo de muchos de sus medicamentos han sido subvencionados con recursos públicos. Desde principios de los 80s esta industria ha sido clasificada como la más rentable de los Estados Unidos y una de las más rentables a escala mundial. La administración del presidente Ronald Reagan le dio grandes beneficios a esta industria. El más importante fue a través del acta Bayhl-Dole, apellidos de los senadores que la impulsaron, que permitió a las universidades y pequeñas empresas patentar descubrimientos generados gracias a investigaciones patrocinadas por los Institutos Nacionales de Salud y así otorgar las patentes a las grandes farmaceúticas. Esta práctica se ha extendido desde la industria farmaceútica hasta la biotecnología, volviendo millonarios a investigadores que desarrollaron sus trabajos en base a recursos públicos, después crearon una pequeña empresa y los patentaron, e incluso, en algunos casos dejaron la academia.
La historia del AZT, el primer retroviral.  Conocida como la primera droga en el mercado para tratar el SIDA y vendida bajo el nombre de Retrovir, fue manufacturada originalmente por la empresa Burroughs Wellcome, que fue posteriormente absorbida por la una empresa inglesa, mucho mayor, GlaxoSmithKline. A pesar de que los beneficios económicos fueron primero para Burroughs Wellcome y después para GlaxoSmithKline, la investigación y la mayor parte del desarrollo fue realizado en laboratorios del gobierno y universidades públicas. El síndrome de inmunodeficiencia adquirida apareció en 1981 con la publicación de tres artículos en el The New England Journal of Medicine. Como lo narra Marcia Angell quien trabajo durante 20 años en esa publicación científica y que ocupó el cargo de directora editorial, la molécula AZT había sido sintetizada en 1964 en la Fundación del Cáncer de Michigan como un posible tratamiento para el cáncer. Se probó en varios laboratorios pero no fue efectiva para el cáncer. En un laboratorio alemán se descubrió que era muy apropiada para combatir infecciones virales en monos. Burroughs Welcome adquirió la molécula para usos posibles en contra del herpes. Poco tiempo después del descubrimiento de las causas del Sida, en 1983, Samuel Broder, director del Instituto Nacional del Cáncer, creó un equipo para revisar una gran lista de agentes antivirales de todo el mundo como posibles tratamientos contra el SIDA. Entre los que probó estaba el AZT de Burroughs Wellcome. En 1985, su equipo encontró que el AZT era efectivo contra el SIDA. Burroughs Wellcome, a partir de estos descubrimientos, patentó el medicamento para tratar el sida. El mayor gasto en investigación y desarrollo se había realizado con fondos públicos y ahora el medicamento era patentado por una empresa..
Acerca del proceso que llevó al desarrollo del AZT, Marcia Angell señala: “Se requirieron muchos esfuerzos de gobiernos, universidades y organizaciones sin fines de lucro, y solamente al final del proceso – en este caso, muy tarde – se llevó el medicamento una empresa privada para su desarrollo, manufactura y distribución”. Angell señala que este es un proceso muy común para la investigación y el desarrollo de nuevos fármacos: gran parte de los gastos son con recursos públicos, después, los beneficios son para empresas privadas.
