LICITACIONES EN UN MERCADO MONOPOLICO

Farmaceéuticas frustraron las compras
corporativas de 27 medicinas oncologicas

El Estado intentd negociar los elevados precios de estas medicinas con grandes adquisiciones, pero las farmacéuticas no se presentaron.

ElMinisteriode Salud convo-
cdagrandesadquisicionesde
medicamentosoncoldégicos
enunintento por conseguir
precios mas baratos. Sinem-
bargo, las farmacéuticasno se
presentaronalos procesosde
27 farmacos,loque hizo volver
alasadjudicacionesdirectas.
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FABIOLA TORRES LOPEZ

En el costoso mercado deme-
dicamentoscontrael cancer, el
Estadoes el principal compra-
dordelpaisysuinversionsupera
hoylosS/.100millonesanuales
para abastecerlas farmaciasde
loshospitales. Perolejos de ser
consideradounbuencliente, ha
terminado sometidoalasreglas
dejuegodelasempresasfarma-
céuticas. El perdedor, siempre,
esel paciente.

El Ministerio de Salud
(Minsa) denuncié queno
funcionanlasexoneracio-
nes tributariasa estos far-
macos (vigentes desde el
2001) para reducir sus
altos precios. Y tampoco,
comolorevela hoyEl Co-
mercio, latltimaestrate-
gia estatal: las compras
corporativas obligato-
riasentre el Minsa, Essa-
lud, losfondossanitarios
delapoliciaylasFuerzas
Armadas.

Este mecanismo de
grandes adquisiciones,
aprobado en mayo del
2011 para negociar pre-
cios més baratos con los
laboratorios, se quebré a
comienzos deesteafiodebidoa
quelas farmacéuticasnose pre-
sentaron alaslicitacionesde 27
medicinas oncologicas.

ESTRATEGIA FALLIDA

Procesos desiertos y un mercado monopélico

ElMinisteriode Saludiiberéesteafo42medicamentos contraelcancer delascomprascorporativasobiigatorias
delEstadoporquelasfarmaceuticasnosepresentaronalaslicitacionesde27 deestasmedicinas.
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ISDE MAYOD

soloproveedorse llevaronlami-
tad del presupuesto porafio. So-
loellaboratorio Roche absorbe
hoyel 42% del presupuesto pu-
blicoanualen compras de medi-
cinasoncoldgicas.

ElslienciodelMinsa

Elcancereslasegundacausade
muerte en el Pertiy se diagnos-
ticanun promediode45.000 ca-
sosnuevos por afio. Silosenfer-
mosnoreciben losmedicamen-
tosatravésde unseguromédico
(Essalud, SIS, lasanidad policial
ymilitaro unseguro privado), su
vidadepende delbolsillo fami-
liar. Y paramuchos, estosignifica
morirsinaccederaunaterapiao
abandonarlapor faltadedinero.

SibienlaactualtitulardeSa-
lud, Midoride Habich, empezé
su gestién anunciando un plan
integral de cobertura del can-
cer como una de sus priorida-
des, hastalafechanosehare-
ferido a los graves problemas
de las compras ptiblicas de las
medicinas.

Paraeste informe, ningun
funcionario del sector fue au-
torizado a declarar y desde se-
tiembre pasado, la Direccién
General de Medicamentos, In-
sumos y Drogas (Digemid) —el
organismovigilante del sector
farmacéutico—estd descabeza-
da.Luego dela salida de Victor
VargasGiréndel cargo,noseha
designado atin asusucesor.

Enel 2011,laDigemid reve-
16 que las farmacéuticas nore-
flejan en sus precios finalesde
venta el beneficio de exonera-
ciontributariaque tienen lasim-
portacionesde losmedicamen-
tosoncolégicos. Asi,ademasde
las deficientes compras, e] Es-
tado dejé de percibir US$16,5
millones en impuestos solo en
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