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Estudio europeo respalda el valor de los 
mayoristas de línea completa

(Fuente: Comunicado de prensa de la GIRP) 
La Asociación Europea de Distribución de Productos para 

la Atención de la Salud (abreviada en inglés como GIRP), que 
representa a mayoristas farmacéuticos de línea completa, publicó los 
resultados principales de un estudio sobre el perfil de distribución y 
la eficiencia del sector de distribución mayorista de línea completa 
en Europa, con un análisis especial de seis países europeos: Francia, 
Alemania, Italia, los Países Bajos, España y el Reino Unido

El estudio fue realizado por el Instituto de Investigación 
Farmacoeconómica (abreviado en inglés como IPF), un instituto 
de investigación científica con sede en Viena, Austria. El propósito 
del estudio era analizar el rol y las funciones de los mayoristas 
farmacéuticos de línea completa como los principales proveedores 
de medicamentos en comparación con otros sistemas de distribución. 
El estudio evalúa el valor real y percibido del rol y la función de los 
mayoristas farmacéuticos de línea completa. 

Los siguientes son algunos de los datos principales del estudio: 
1) 752 mayoristas farmacéuticos de línea completa garantizaron 
el suministro rápido, continuo y económico de medicamentos a 
más de 180.743 farmacias minoristas, hospitales y médicos que 
dispensan medicamentos en la EU más a dos países europeos que 
no son miembros de la UE; 2) Los servicios de los mayoristas 
farmacéuticos de línea completa pueden alcanzar a cerca de 520 
millones de personas; 3)  Mediante medidas directas e indirectas 
de control de costos, los márgenes de los mayoristas se redujeron 
un 29,3% desde 2001; 4)  Todos los años ocurren 800 millones 
de transacciones entre los mayoristas farmacéuticos de línea 
completa y farmacias y fabricantes en los principales 6 mercados 
europeos; 5) Sin los mayoristas farmacéuticos de línea completa, 
el número de transacciones aumentaría a cerca de 10.000 millones 
de transacciones por año [suponiendo cambiar el sistema actual a 
uno de distribución directa]; 6) Los mayoristas farmacéuticos de 
línea completa almacenan y distribuyen cerca del 75% de todos 
los productos medicinales que se venden en Europa; 7) En Europa, 
el incumplimiento de la medicación y los planes de medicación 
cuestan al gobierno cerca de €125.000 millones (US$13440 
millones) y contribuyen anualmente a la muerte prematura de cerca 
de 200.000 europeos (EFPIA).

Función de entregas: (a) En promedio, los mayoristas 
farmacéuticos de línea completa entregan medicamentos en 4,6 
horas y hacen entregas 16,02 veces por semana a las farmacias 
(incluyendo las que se encuentran en zonas remotas). (b) En 
comparación, los de línea corta entregan sus productos dentro de 
las 20,05 horas y solo 4,34 veces por semana. Además, las entregas 
directas de los fabricantes requirieron un promedio de 57,86 horas, 
con una frecuencia de solo 3,66 veces por semana.

Función de entregas por  lotes: (a) Los mayoristas farmacéuticos 
de línea completa están ‘uniendo’ los medicamentos de 18,8 

Hechos sobre los distribuidores de 
productos farmacéuticos de EE UU y la 

crisis de opioides
(Fuente: Una hoja informativa publicada por 

Healthcare Distribution Alliance)
Los siguientes son pasajes de la hoja informativa de 

Healthcare Distribution Alliance’s (HAD):
En el primer párrafo de la hoja informativa, la HDA dice, “En 

un momento en que Estados Unidos sigue enfrentando el grave 
problema de la adicción a opioides, nuestros funcionarios públicos, 
los medios y el público siguen discutiendo y debatiendo la causa 
y las posibles soluciones de este problema. Lamentablemente, 
estas conversaciones a menudo incluyen una visión angosta y 
distorsionada de la cadena de suministro de medicamentos de 
receta y en muchos casos exageran el papel de los distribuidores 
mayoristas de productos farmacéuticos en este serio problema de 
salud pública. Muchos interesados y participantes en la cadena 
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Con el propósito de mejorar el valor de la empresa,  Toho 
Holdings Co., Ltd. nombró a Norio Hamada presidente de la 
junta directiva, director representativo y CEO en su 14º reunión 
de su junta directiva, celebrada en marzo. Hiroyuki Kono 
fue nombrado vicepresidente de la junta directiva y director 
representativo, y Katsuya Kato ocupará el cargo de presidente, 
director y CEO. Los nuevos nombramientos entrarán en vigor 
el 1º de mayo de 2017.

A pesar de que el hecho ocurrió fuera de la cadena primaria 
de suministro de medicamentos y de los miembros de la JPWA, 
la industria mayorista japonesa examinará las prácticas de 
productos devueltos en reacción al descubrimiento reciente de 
la falsificación del medicamento Harvoni, según el presidente 
de la JPWA, Ken Suzuki. El Sr. Suzuki expresó frustración por 
el hecho de que el descubrimiento del  Harvoni falsificado en 
la cadena de suministro de Japón invalidó el compromiso de la 
JPWA de contar con una cadena de distribución de medicamentos 
segura en Japón, anunciado el año pasado en la reunión general 
de los miembros de IFPW, celebrada en Londres. Si bien el 
problema más reciente estuvo causado por mayoristas “genkin 
Donya” (pague y llévese) no afiliados a la JPWA, la JPWA 
está comprometida a fortalecer su postura relativa al “asunto 
de la devolución” para garantizar la integridad de la cadena de 
suministro de productos farmacéuticos.

El mayorista y minorista brasileño Profarma a anunció 
un fuerte crecimiento, con un EBITDA de R$144,6 millones 
(US$46,1 billones), lo que representa un aumento interanual del 
26,1%.  Las ventas de Profarma aumentaron el 12,4%, mientras 
que las especializaciones aumentaron 26,2%. Las ventas de su 
división minorista (excluyendo la cadena de farmacias Rosario, 
que adquirió recientemente), aumentaron el 7%.
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Hechos sobre (cont.). . .

Estudio europeo (cont.) . . .
fabricantes por entrega en un promedio ponderado. (b) La unión de 
18,8 entregas de fabricantes en una entrega de un mayorista ahorra 
€234.84 (US$252.58) a los clientes (las farmacias). 

 Función de financiamiento: (a) Los mayoristas farmacéuticos 
de línea completa asumen una función de financiamiento para los 
fabricantes y farmacias. (b) Los mayoristas farmacéuticos de línea 
completa aseguran el flujo de caja a los aseguradores sociales. 
(c) Los mayoristas farmacéuticos de línea completa financian un 
promedio de €11.800 millones (US$12700 millones) a lo largo de 
un período de 47 días. (d) Comparado con las determinaciones del 
estudio anterior (de 2011), el volumen de financiamiento aumentó 
en los seis países seleccionados en €2.300 millones (US$2470 
millones) y el plazo de financiamiento se extendió 5 días desde 
2011 hasta 2015. 

El estudio completo se puede descargar del sitio web de la 
GIRP empleando el siguiente enlace (http://www.girp.eu/sites/
default/files/documents/the_role_of_pharmaceutical_full-line_
wholesaler_081015.pdf ).

Este enlace también contiene un conjunto de diapositivas con 
las principales cifras y determinaciones.  

de suministro – incluyendo médicos, farmacéuticos, fabricantes, 
distribuidores, reguladores federales y estatales, agentes de la ley 
y otros – comparten responsabilidad por el abuso y el uso indebido 
de opioides en nuestro país. Es importante entender el rol que 
desempeña cada interesado en nuestros esfuerzos para dar fin a la 
epidemia actual de opioides”. 

Los hechos citados por la HDA son: 1) Los distribuidores 
NO fabrican opioides, ni tampoco autorizan registrados, emiten 
recetas médicas o dispensan medicamentos; 2) Los distribuidores 
NO PUEDEN realizar determinaciones médicas relativas a la 
atención de los pacientes ni a los medicamentos que se les recetan; 
3) La DEA [Agencia Antidrogas de EE UU] fija cuotas anuales de 
producción de opioides. Esta limitación regulatoria REQUIERE 
que la agencia desempeñe un papel activo en la determinación de 
la disponibilidad de opioides en EE UU; 4) La DEA no solo regula 
el suministro general de opioides en el país, sino que es la ÚNICA 
entidad que sabe cuánto medicamento se envía a farmacias o a 
médicos clientes; 5) Los mayoristas informan a la DEA los 
pedidos de sustancias reguladas que envían y los que consideran 
sospechosos, y cuentan con controles FIRMES para supervisar la 
distribución; 6) La falta de comunicación de la DEA con la cadena 
de suministro AFECTA ADVERSAMENTE  la supervisión y 
el cumplimiento, y hace poco y nada para limitar los desvíos; 
7) Reconociendo la necesidad de contar un método sólido para 
compartir información, el Congreso aprobó jurisprudencia que 
representó un cambio en la COMUNICACIÓN y el cumplimiento 
aplicable a todos los participantes; 8) Los distribuidores están 
firmemente COMPROMETIDOS a encontrar soluciones 
sistémicas de los problemas que aportan a la epidemia de opioides. 
Los distribuidores están firmemente comprometidos a tratar las 
barreras y los retos que contribuyeron a la epidemia de opioides.

“En el momento culminante de la epidemia de opioides”, 
dice la HDA en la hoja informativa, “la falta de comunicación y 
colaboración entre la DEA y los distribuidores dificultó la reacción 
rápida y puntual contra el abuso y el desvío de opioides. Durante 

ese tiempo, la DEA rehusó responder a interrogantes legítimos de 
cumplimiento de los distribuidores alrededor de la supervisión y el 
cumplimiento de los pacientes. No hubo orientación ni reglas de la 
agencia y la DEA rehusó reunirse con la industria para aclarar sus 
roles y responsabilidades”.

 “La GAO (Oficina de Responsabilidad del Gobierno de 
EE UU), determinó en un informe publicado en junio de 2015 
que ‘la comunicación de la DEA con sus registrados, así como 
su orientación, son esenciales para asegurar que los registrados 
tomen medidas que prevengan el abuso y el desvío, pero que no 
disminuyan innecesariamente el acceso de los pacientes a sustancias 
reguladas para usos legítimos causado por la incertidumbre sobre 
cómo cumplir con sus roles y  responsabilidades de cumplimiento, 
seguridad y responsabilidad’”.

El administrador interino de la Agencia Antidroga de EE UU 
(DEA)… “testificó ante el Senado de EE UU diciendo, ‘De muchas 
maneras, creo que estamos en falta… creo que hemos sido lentos. 
Creo que henos sido opacos. Creo que no les hemos respondido [a 
los que regulamos]’”. “Además,… el agente de la DEA a cargo de 
la oficina de Washington, D.C., que cubre los estados de Virginia, 
Maryland, Virginia Occidental y el Distrito de Columbia, dijo que 
la reacción de la DEA a la crisis de opioides en Virginia Occidental 
fue, ‘No tuvimos liderazgo en Virginia Occidental. No tuvimos 
ninguno’”.   

Lo que se desprende de la hoja informativa de la HDA 
es que la crisis de opioides en EE UU es producto de la falta 
de liderazgo nacional y unificado, un rol que solo podría haber 
desempeñado la Agencia Antidroga de EE UU empleando, en 
parte, comunicaciones efectivas. 

La junta directiva de Sinopharm anunció que el Sr. Li Zhiming 
reemplazará al  Sr. Wei Yulin como presidente de la junta directiva. 
El Sr. Li se unió a Sinopharm en 2010 como vicepresidente y 
desempeñó los papeles de vicepresidente, director ejecutivo, 
presidente de la junta directiva y secretario del Comité del Partido. 
El Sr. Wei, que ha sido miembro de la junta directiva de la IFPW 
desde 2011, anunció que se jubilará el 24 de marzo de 2017. La 
IFPW desea extender su sincera apreciación por el constante apoyo 
y la participación del Sr. Wei como miembro de la junta directiva.

La Comisión Europea aprobó Amgevita (biosimilar 
adalimumab) de Amgen, su versión biosimilar de Humira, 
de AbbVieh.  Esto incluye autorización de comercialización 
para “todas las indicaciones disponibles”, incluyendo artritis 
reumatoide y artritis psoriática moderadas a severas, y enfermedad 
de  Crohn moderada a severa. 

Sigma Corporation anunció sus resultados financieros 
completos de 2016/2017, con ingresos de US$4.400 millones, 
lo que representa un aumento del 26,2 %. El EBIT aumentó el 
12,4%, a US$100,2 millones, demostrando un fuerte desempeño 
financiero. El  CEO y director administrativo de Sigma, Mark 
Hooper, expresó, “Los resultados son muy satisfactorios, 
especialmente porque provienen de la ejecución coherente de 
nuestra estrategia”. Hasta el momento, el ejercicio fiscal 2018 de 
Sigma parece estar rindiendo resultados similares.

(Fuentes: China Daily, comunicados de prensa de las empresas, Drug 
Store News, Pharma Japan, Pharma Times)
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