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Derecho a la Salud

Articulo 7°. Todos tienen derecho a la proteccién de su salud, la del medio familiar y la de la comunidad
asi como el deber de contribuir a su promocion y defensa.
- Constitucion Politica del Peru

El goce del grado maximo de salud que se pueda lograr es uno de los derechos fundamentales de todo
ser humano sin distincion de raza, religiéon, ideologia politica o condicidon econémica o social.
- Constitucion de la OMS

“El derecho a la salud”
— T

Factores determinantes Atencion de salud

agua. saneamiento, alimentos,
nutricion, vivienda. condiciones sanas
en ¢l trabajo v el medio ambiente,
educacion. informacion. etc.

DAAC
Disponibilidad, accesibilidad, aceptabilidad, calidad

(Observacion general N® 14 del Comiie de Derechos Econdmices, Sociales ¥ Culturales
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La participacion de mercado auditada por IMS se mantiene en los
mismos niveles.
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El 80% del mercado se concentra en la costa peruana, selva, sierra
sur y chiclayo, cajamarca, amazonas muestran los mejores
crecimientos
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INTEGRACION VERTICAL

Fabricacion Distribucion Distribucion Punto de Consumidor
Mayorista Minorista Venta Final
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INTEGRACION VERTICAL EN EL FLUJO DEL MEDICAMENTO
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Principales cadenas
boticas denunciadas
concertacion de precios:

1. ARCANGEL(ALBIS)

2. FASA(FARMACIAS
PERUANAS)

. MIFARMA(QUIMICA SUIZA)
. BTL(QUIMICA SUIZA)

3
4
5. INKAFARMA(ECKERD PERU)
6. BOTICAS Y SALUD(DECO)

7

. NORTFARMA
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INDECOP! INDAGARA SOBRE PRESUNTA COLUSION DE BOTICAS ¥ FARMACIAS
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Diario “El Comercio”
Martes 14 de Diciembre del 2010
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PERU: POBLACION CON ALGUN PROBLEMA DE SALUD ATENDIDA, SEGUN LUGAR O ESTABLECIMIENTO
DE CONSULTA, 2005 - 2011
(Porcentaje respectodel totalde la poblacion con problema de salud que consultd)

ESTABLECIMIENTO 2005 2006 2007 2003 2009 2010 2011
MINSA 170 171 174 185 180 173 168
ESSALUD 69 6,2 6.0 6,0 64 65 70
FFAA Yo PNP 06 0 09 03 0 04 04
PARTICULAR 30 39 6.7 71 80 81 [
FARMACIA i 10,7 130 15,2 16,3 173 172

Fuente: Inatituto Nacional de Estadisticae Informatica - Encueata Nacional de Hogares.




CONTEXTO POLITICO ECONOMICO

1. D.S. 016-90-SA: APERTURA DE ESTABLECIMIENTOS DE EXPENDIO MINORISTA DE
MEDICINAS Y MATERIAL QUIRURGICO DENOMINADOS BOTICAS.

ARTICULO 22- Precisese que las boticas son establecimientos que pueden
ser propiedad de cualquier persona natural o juridica... .

ARTICULO 32- Queda terminantemente prohibido a las personas naturales o
juridicas accionistas de laboratorios farmacéuticos vy distribuidoras de
productos medicinales y afines a acceder, individual y colectivamente, en la
participacion, en calidad de propietario o accionista, de farmacias o boticas.
Se extiende la prohibicién a los profesionales médicos.

ARTICULO 4¢9- A partir de la fecha, no se exigira para la apertura de
farmacias o boticas, el requisito de factor distancia entre uno y otro
establecimiento.

2. R.M. 158-98-SA: Elimina la obligatoriedad de canjes por vencimiento.

3. D.S.021-2001-SA: DISPOSICIONES COMPLEMENTARIAS, TRANSITORIAS Y
FINALES.
DECIMO CUARTA.- Derogase las siguientes disposiciones:

Decreto supremo N2016-90-SA del 18 de setiembre de 1990, sobre propiedad de
Boticas (Articulo N2 3).



CONSECUENCIAS

1 UNOS CUANTOS TIENEN UNA POSICION DE DOMINIO Y CONTROLAN EL
FLUJO DE COMERCIALIZACION DEL MEDICAMENTO CONVIRTIENDOLO
EN UN BIEN MERAMENTE MERCANTIL DESVIRTUANDO ASI SU FUNCION
SOCIAL.

2 SE AFECTA EL DERECHO A LA SALUD, FUNDAMENTAL PARA TODO SER
HUMANO SIN DISTINCION DE RAZA, RELIGION, IDEOLOGIA POLITICAO
CONDICION ECONOMICA O SOCIAL.

3 PERJUDICA LA DISPONIBILIDAD, ACCESIBILIDAD, ASEQUIBILIDAD,
EFICACIAY CALIDAD DE LOS MEDICAMENTOS, SOBRE TODO A LA
POBLACION DE MENORES RECURSOS.

4  FACILITA LA POSIBILIDAD DE CONCERTACION DE PRECIOS U OTROS
HECHOS QUE AFECTEN EL BOLSILLO Y LA SALUD DE LA POBLACION.



SUGERENCIAS

1. Que solo se puedan aperturar FARMACIAS, pues creemos que éstas
garantizaran el acceso, su uso racional y la calidad de los medicamentos.

2. Restablecer las distancias entre las farmacias y boticas o que se
distribuyan de acuerdo a la densidad poblacional lo que redundara en
una mayor cobertura en las zonas de menores recursos.

3. La regulacion y control del «Mercado Farmacéutico», que bajo el dogma
de la libertad de empresa ha permitido posiciones dominantes con
respecto al medicamento.

4. Que se articule a las Oficinas Farmacéuticas a la red de salud del Estado,
coadyuvando a la promocion y prevencion de las enfermedades y el
acceso al medicamento.

5. Que se restablezca el canje de medicamentos por vencimiento, ello
evitaria el reciclaje de los mismos, evitando asi el riesgo de que se pueda
acceder a un medicamento adulterado o en mal estado. De esta manera
se garantiza la correcta destruccion por parte del fabricante de los
productos vencidos.



SUGERENCIAS

6. Que se implemente la ATENCION PRIMARIA DE SALUD con la
aprobacion de un petitorio de medicamentos, normados para este fin,
por los organismos competentes lo que contribuiria a descongestionar
los centros de salud.

7. La apertura por parte de las autoridades a escuchar y aplicar las
sugerencias planteadas por la sociedad civil y no tan solo escuchar a los
que precisamente encarecen y obstaculizan el acceso al medicamento.



GRACIAS

www.afabip.org.pe

afabip@gmail.com wﬁ T

W
Telef.: 4724545 anexo 113
RPC :997523507 /

997520811 /Nextel :835*9748 AFABIP



http://www.afabip.org.pe/
mailto:afabip@gmail.com

