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NOTA DE PRESENT ACION 

La Health Action lnternational (HAI) dio una respuesta activa 1 
al Código de la FIAPF mediante la presentación de las opinio­
nes de los consumidores. A los comentarios iniciales siguió la 
presentación de un proyecto de Código de la HAI, difundido 
como documento para discusión en 1982, y cuyo texto se pre­
senta en estas páginas. 

l 
GLORIA-VERÓNICA KOCH, 

División de Tecnología, 
UNCTAD, Ginebra 

E ste documento es un primer borrador. Se presenta para su di s­
cus ión y co rrecc ión a la luz de los comentari os de expertos 

de todo el mundo. Su ámbito de acción es tal que su aprobac ión 
requeri rá que partic ipen expertos de va ri os organ ismos depen­
dientes de la ONU , princ ipa lmente de la OMS y la UNCTAD. 

PREÁMBULO 

Los países partic ipantes: 

l . Reafirmando que la sa lud es un derecho humano funda­
mental ; 

HEALTH ACTION INTERNATIONAL 

2. Reconoc iendo que los gobiernos ti enen la responsabilidad 
de asegurar la sa lud de sus pueblos; 

3. Recordando que una de las principales metas soc iales de 
los gobiernos, de las organizac iones internacionales y de la co­
munidad mundial en los próximos decen ios es que todos los pue­
blos del mundo alcancen en el año 2000 un nivel de sa lud que 
les perm ita llevar una vida económica y soc ialmente productiva; 

4. Convencidos de que la promoción y la protección de la salud 
de las personas es esencia l para un desarrol lo económ ico y so­
c ial sostenido; 

S. Prestando atención a que el abastecimiento de una oferta 
adecuada, y a un prec io razonable, de fármacos bás icos es, en­
tre otras cosas, un prerrequisito para la promoción y protección 
de la sa lud de las personas; 

6. Percatándose de que la mayoría de la población mundial , 
en espec ial los habitantes de las zonas rural es y de los ba rri os 
pobres de las ciudades de los países en desarrollo, no puede dis­
poner de manera regular ni siquiera del peq ueño número de 
fá rm acos básicos necesari os para el cuidado fun damenta l de la 
sa lud , mientras que el gasto en fármacos en esos países puede 
llegar hasta 40-50 por c iento del total de gasto en sa lud; 
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7. Reafirmando el derecho de toda persona enferma a d ispo­
ner de los fármacos esenciales; 

8. Considerando que un pequeño número de empresas trans­
naciona les con base en los países desarrol lados produce casi 90% 
de la prod ucc ión mund ial de med icamentos y contro la la tecno­
logía Í<nmacéuti ca y el comercio mundial de fármacos y que las 
actua les prácticas de comercia lizac ión de esas empresas son ina­
decuadas para satisfacer las necesidades de sa lud de las perso­
nas, particularmente en los países en desarro llo; 

9. Recordando que en varios casos los precios de los fárma­
cos no se relac ionan con su costo de manufactura, sino que están 
determinados por la capacidad del mercado; 

1 O. Prestando atención a que hay grandes discrepancias en los 
prec ios de los med icamen tos en el mercado mu nd ial que las fuer­
zas del mercado no pueden exp licar; 

11. Reconoc iendo que la industria fa rm acéutica se ca racteri ­
za por un grado poco usua l de poder de mercado; 

12. Rememorando que los Países No Alin eados y otros en 
desarro llo han expresado el deseo de reform ar urgentemente el 
actual sistema de abastecimiento y aprovisionamiento de fármacos; 

13. Tomando en cuenta que un gran número de países en 
desarro llo ya produce loca lmente fármacos, que está comprando 
tec nología en el mercado mundial para elaborarl os y que algu­
nos se han visto forzados a pagar montos exorbitantes de d ivisas 
por sus importac iones de tecno logía; 

14. Convenc idos de que el desarro llo y forta lec imi ento de la 
capacidad tecnológica prop ia en el sector farmacéutico depende 
de manera fu ndamental de las actividades de investi gación y 
desarro llo que se están ll evando a cabo, y que es necesa ri a una 
base de investigac ión en los países en desarrol lo para superar el 
subdesarroll o; 

15. Sosten iendo que algunos principios fundamentales asocia­
dos al comercio y la tecno logía en el sector farmacéut ico trascien­
den las fronteras nacionales y regiona les y son de ap licac ión 
universa l; 

16. Reconoc iendo que los fármacos son ind ispensables para 
controlar las enfermedades y preven ir el sufrimiento hu mano y 
que esa fu nción los d ist ingue de otros bienes de consumo que 
están sujetos a las leyes de la oferta y la demanda; 

17. Dando por cie rto que, a la luz de las considerac iones 
anteriores, un "código internacional de prácticas comercia les 
farmacéuticas" que incluya normas sobre promoción, precios, 
ventas, d istr ibución, comercio, tecno logía, investigación y desa­
rrollo, del sector farmacéutico podrá, mediante un acuerdo mutuo 
y con ventaja para todas las partes, capac itar a todos los países 
participantes, particu larmente a aquellos en desarrollo, para pro­
porcionar a todos sus hab itantes fármacos básicos seguros, efec­
t ivos y a prec ios que puedan paga r; 

18. Acuerdan adoptar el siguiente 

documento 

CÓD IGO INTERNACIONAL 
DE PRÁCT ICAS COMERC IA LES FARMACÉUTICAS 

f\RTÍCULO 1: OBJETIVO 

El objet ivo de este cód igo es habi li tar a los consum idores, parti­
cu larmente a los de los países en desarrollo, para que obtenga n 
fá rm acos segu ros y efect ivos, esencia les pa ra sus ve rd aderas 
necesidades de sa lud, a costos que pu edan pagar. 

ARTÍCULO 2: ÁMB ITO DE AP LI CACIÓN 

2. 1 Este cód igo deberá aplica rse a todas las activ idades in ter­
nac ionales re lacionadas con el abastec imiento de prod uctos y 
tecnología farmacéu ticos. 

2.2 Este cód igo se ap lica a las siguientes act ividades que se 
asoc ian con el sector farmacéuti co : 

• Regist ro de fármacos 

• Registro de nuevos fármacos 

• Pru ebas clín icas previas al registro de nuevos fármacos 

• In fo rm ación que se deberá proporcionar 

• Etiquetado, inst ru cti vos y material promociona! 

• Promoción de las ventas de productos fa rm acéuticos 

• Fijac ión de prec ios, ventas y distribuc ión 

• Tecnología farmacéutica 

• Invest igación y desarrol lo 

ARTÍCU LO 3: DEFINICIONES 

3.1 " Ingrediente activo": parte el e un medica mento que 
prod uce un efecto terapéuti co. 

3.2 " Reacción adversa": reacc ión dañ ina o no deseada de un 
medicamento cuando se administran dosis normales al ser humano 
para la profilaxis, el d iagnóstico o la terapia de enfermedades, o 
para mod if icar funciones fisio lógicas . 

3.3 " Public idad": representación transm itida por cualq uier 
med io con el propósito de promover, d irecta o ind irectamente, 
la distribución o venta de cualquier fármaco. 

3.4 "Excipiente" (ingred iente farmacéutico aux iliar) : sustancia 
que se añade al ingred iente activo para darle cons istencia, de 
manera que se pueda dosificar adecuadamente. 

3.5 "Coeficiente benefic io/riesgo" (re lación de benefic ios a 
ri esgo en el uso de un medicamento): forma de expresar un jui­
cio sobre el pape l del medicamento en la práctica méd ica, con 
base en datos sobre eficacia y seguridad, junto con considerac io­
nes de posible mal uso, severidad y prognos is de la enfermedad, 
etc. El concepto puede aplica rse a un solo fármaco o a la compara­
ción de dos o más medicamentos usados para la misma indicación. 

3.6 " Prueba c línica": proced imiento para comparar las ven-
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tajas y las desventajas relativas de un fármaco respecto a otro 
med iante su ad ministración, de acuerdo con un protoco lo de 
investigación clín ica prev iamente establec ido, a un grupo de 
pac ientes en condic iones controladas. 

3.7 " Contra indicac iones": condic iones que hacen la adminis­
trac ión de una droga seguramente dañina. Estas condiciones 
incluyen enfermedades, situaciones fisio lógicas (por ejemplo pre­
ñez, lactancia) , grupos específicos (recién nac idos, niños) , etcétera. 

3.8 " Fármaco" (s inónimo de " producto farm acéutico" o " me­
dicamento"): cualquier sustancia o mezc la de sustancias que 
se produzca, venda, ofrezca para su venta o se vue lva a pre­
sentar para: 

i) tratar, mitiga r, preven ir o d iagnost ica r enfermedades, un 
estado fís ico anormal o sus síntom as en seres humanos, o ii) res­
taurar, corregir o modificar funciones orgánicas de seres humanos. 

3.9 " Registro de fármacos" : término con que se descri be el 
procedimiento para permitir, aceptar o aprobar la comerci aliza­
ción de un fármaco al que se sometió a un proceso de eva luac ión 
(por una autorid ad sa nitari a competente). 

3.10 " Eficac ia" : capac idad de un fármaco para prod ucir el 
efecto supuesto de acuerd o con métodos c ientíficos. 

3.11 " Fármaco ético" : medicamento que só lo puede comprar­
se con receta de un doctor u ot ro miembro del personal sanitario 
autori zado. Para referirse a este concepto también se emplea el 
términ o " medica mento que requ iere receta" . 

3.1 2 " Interacción" : reacc ión dañi na o no esperada cuando 
dos o más medicamentos se adm inistran simultáneamente en dosis 
normales. Este térm ino también se refiere a reacc iones similares 
entre medicamentos y alimentos cua ndo se toman juntos. 

3. 13 " Nombre no patentado intern aciona l": nombre oficial con 
el cua l la OMS designa un medicamento y que se reconoce inter­
nac iona lmente. También se conoce como " nombre genérico" . 

3.1 4 " Etiqueta": esc rito, grabado o ilustrac ión sobre el enva­
se inmediato y la envoltura o cubierta exterior de un fármaco . 

3. 15 " Comercializac ión " : promoción, d istribución , venta, 
pub licidad, relac iones públicas y se rvic ios de información. 

3. 16 " Nuevo fármaco": fármaco que no se ha registrado ni 
comerc ializado para propósitos méd icos, incluyendo cualquier 
sa l y éster de un ingrediente activo ya registrado, nuevas combi­
nac iones estab les de sustancias previamente comercializadas o 
cualq uier medicamento antes comerc iali zado cuando cambien 
sus indicaciones, la vía de administrac ión o su fó rmul a. 

3.1 7 " Fármaco de venta li bre": medicamento que puede com­
prarse sin receta de un doctor o de otro miembro del personal 
san itario auto rizado . También se conoce como med icamento no 
patentado de fórmula secreta. 

3. 18. " Instructivo" : vo lante con información importante so­
bre un medicamento y que se incluye en todo paquete que con­
tenga ese fármaco. 
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3.1 9 "Productores farmacéu ti cos" : tod as las person as invo lu­
crad as en la producc ión de medicamentos, inclu yendo procesa­
miento, mezcla, elaborac ión de fórmulas, envasado, empaqu e, 
reempaque, alteración, terminado y etiquetado para almacenarlo, 
venderlo y d istribuirl o. 

3.20 " Comerciantes farm acéuticos" : todas las personas in vo­
lucradas en los procesos de importación , almacenamiento, ve nta 
y d istribución de los fármacos, al mayoreo o al menudeo . 

3.21 "Pureza" : el grado en el cual otros cuerpos químicos o 
biológicos están presentes en cualquier sustancia. 

3.22 " Muest ra" : pequeñas cantidades de un producto qu e se 
proporc ionan gratuitamente. 

3.23 " Efectos co lateral es" : efectos esperados, pero dañinos o 
desagradables, prod ucidos por un medicamento administrado en 
dosis normales. 

3.24 "Marca registrada" : nombre que el prod uctor da a un 
med icamento que está registrado y protegido por la legi slac ión 
nac iona l, que sólo puede ser usado por el fabricante para distinguir 
su producto de otros que contengan idénticos ingredientes activos. 

ARTÍCULO 4: REGISTRO DE FÁRMACOS 

4.1 Todos los productos fa rm acéuticos, tanto los éticos co mo 
los de venta libre, que se comercialicen en un país, deben estar 
co rrectamente registrados por una autorid ad competente en 
ese país. 

4.2 Los prod uctores y comerciantes farmacéut icos se absten­
drán de poner a d ispos ición del públ ico de su país productos 
farmacéuticos que no estén regist rados ahí. 

4.3 Los productores y comerc iantes farmacéuti cos deberán 
proporc ionar a las dependencias encargadas del registro nac io­
nal toda la in formac ión de que d ispongan sobre un produ cto 
farmacéut ico, incluyendo toda aq uella que hubiesen dado a paí­
ses con sistemas efic ientes de registro de medicamentos, aun sin 
que las dependencias encargadas del registro la so lic iten. 

4.4 Los productores y comerciantes farmacéuti cos deberán 
proporcionar a los encargados del registro una li sta de todos los 
países en los cuales ese producto específico no haya sido aceptado 
para su registro. 

4.5 Los productores y comercian tes farmacéuticos deberán 
informar a las autoridades encargadas del registro si un produ cto 
fa rm acéutico ya registrado en ese pa ís ha sido eliminado del 
regist ro de cua lquier otro país, y de las razones de su eliminac ión. 

4.6 Cuando los productores y comerciantes farmacéuticos 
soliciten el registro de un producto deberán comprometerse a pro­
porc ionar a las dependencias encargadas del registro y a los 
consumidores, después de su registro, toda informac ión nueva 
de que d ispongan sobre sus efectos, reacc iones adversas e in ­
teracc iones. 

ART ÍCU LO 5: REG ISTRO DE NUEVOS MEDICAM ENTOS 

5. 1 Los productores y comerciantes farm acéuticos deberán 
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so licitar el registro de un nuevo fármaco só lo cuando el nuevo 
medicamento: 

a] en comparac ión con el fármaco o los fármacos usados en 
situaciones idén ti cas: 

• tenga un coefic iente beneficio/riesgo igua l o superior, 

• tenga propiedades farmacéut icas iguales o mejores, 

• pueda comerciali za rse a menor precio; 

b] se recomiende para situaciones en las cuales no hay un tra­
tamiento ad ec uado con los medicamentos disponibl es. 

ARTÍCULO 6: PRUEBAS CLÍN ICAS PREVIAS AL REG ISTRO DE 
NUEVOS MEDICAMENTOS 

6.1 No podrá probarse en seres humanos ningún nuevo me­
dicamento que contenga uno o más ingred ientes farmacéuticos 
activos sin un permiso explícito y por escrito de las autoridades 
sanitarias nac iona les, regionales o in ternac iona les. 

6.2 Só lo se permitirán pru ebas clínicas de nuevos medicamen­
tos en seres humanos cuando esos productos hayan sido probados 
acuciosamente en an imales. Las pruebas en animales deberán 
llevarse a cabo de acuerdo con la legislac ión nac ional o intern a­
cional y deberán proporcionar, en el caso de cada nu evo medi­
camento, información completa sobre: los principales efectos 
farmaco lógicos en general y en los sistemas orgán icos; si tales 
efectos pueden ser o no terapéuticamente útiles; la absorción, 
distribución , metabolismo y excreción del ingrediente o ingred ien­
tes activos que contenga tal fármaco; las interacciones con otros 
fármacos que se estén usando, productos quím icos que estén en 
el ambiente, o alimentos; la toxic idad aguda a corto plazo para 
todos los fármacos; la toxicidad a largo plazo para medicamentos 
que puedan usarse por períodos prolongados en se res humanos, 
y la tox icidad ambiental de los fármacos o los metabolitos de 
fármacos que puedan ser excretados por los usuarios de los 
medicamentos. 

6.3 Se deben unificar y estab lecer norm as intern ac ionales res­
pecto a los req uisitos para pruebas de nuevos medicamentos en 
animales antes de que se realicen las pruebas en humanos. 

6.4 Los laboratorios, tanto los estab lec idos en loca les de los 
productores farmacéuticos como los contratados por ellos, de­
ben estar siempre dispuestos a rec ibir inspecc iones de las autori­
dades sanitari as de todos los países en los que pueda rea li zarse 
una prueba en seres humanos de un nuevo fármaco. 

6.5 Las pruebas clínicas de nuevos medicamentos en seres 
humanos só lo podrán llevarlas a cabo investigadores con ca lifi ­
cac ión y experi encia adecuadas, los cuales deben ser médicos 
ca lificados, y de acuerdo con proced imientos aprobados por las 
autoridades sanitarias. La rea lizac ión y los protocolos de las in­
vest igaciones clínicas siempre deben esta r disponibles para su 
revisión por las autoridades san itarias. Los protocolos y la infor­
mación sobre esas pruebas deben también ponerse a disposición 
de las dependencias encargadas del registro del país en el cual 
se pretende comerciali za r un fá rmaco, que inicia lmente fue pro­
bado en otro país. 
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6.6 Siempre que se experimente un nuevo fármaco en seres 
humanos, sanos o enfermos, un "comité ético" deberá autorizar 
e inspecc ionar la pru eba clínica, la cual sólo podrá llevarse a cabo 
con el co nsentimi ento consc iente de las personas o los pacientes 
invo lucrados. Los gobiernos podrán ex igir el con sentimiento por 
escrito en aquel los países en que la mayoría de la población es 
alfabeta; en aq uellos en donde predom in e el analfabetismo el 
consent imiento podrá ser ora l, en presenc ia de un testigo. Só lo 
el su jeto, no su representante legal , puede otorgar el consent i­
miento para participar vo lun tariamente en una prueba clínica. En 
el caso de niños o de enfermos mentales, solamente se aceptará 
el consentimiento otorgado por un representante legal cuando 
la vida o la sa lud del sujeto cor ra un peligro se ri o y evidente que 
no pueda ev itarse con los medicamentos di sponibl es . 

6.7 Cuando las autoridades competentes ele un país nieguen 
el perm iso para efectuar pruebas c línicas de nuevos fármacos en 
seres humanos, só lo podrá tratarse de obtener ese permiso si se 
reve la la totalidad de la inform ación sobre la negativa previa, y 
si se presenta toda la documentación que se relac ione con esa 
negativa . 

6.8 Los fármacos cuya venta se haya proh ibido, después de 
haber sido comerci alizados por algún t iempo en un país, no 
pod rán someterse a pruebas clínicas ni comerc ializarse en otro 
país, a menos que las autoridades competentes del segu ndo país 
dispongan de información completa sobre las razones de la pro­
hibic ión del fármaco. 

6.9 Los médicos enca rgados de las pruebas clínicas de un 
nuevo fármaco deberán ser informados rápidamente de todos los 
descubrimientos sobre las propiedades del fármaco que se ob­
tengan durante el estudio en seres humanos. 

6.1 O Debe evitarse la duplicación innecesar ia de pruebas de 
nuevos medicamentos. Se debe ll egar a acuerd os internaciona­
les sobre proced imientos para regist rar previamente las pruebas 
de nuevos fármacos. 

ARTÍCULO 7: INFORMACIÓN 

7. 1 Los gobiernos tendrán la responsabilidad de asegurarse que 
se provea información objetiva y congru ente sobre todos los 
productos farmacéuticos que se comercializan en sus países. Esta 
responsabilidad se extenderá ya sea al d iseño, al suministro y pro­
pagac ión de información, o a su contro l. 

7.2 Toda inform ación sobre productos farmacéuticos debe ser 
exacta, ponderada, objetiva y completa. Debe presentarse en 
forma tal que se aju ste a los requer imientos lega les, a normas 
definidas de ética y de buen gusto. No debe ser engañosa, ni 
directa ni implícitamente. Se debe proporc ionar la información 
en términos fácilmente comprensibles para quien la utilice . 

7.3 Toda la información que se proporcione debe tener como 
base las eva luac iones actua lizadas de todas las pruebas científicas 
disponib les y reflejarlas con exactitud y claridad. Se menciona­
rán las fuentes de las pruebas . 

7.4 Tanto la información sometida a las autoridades encargadas 
del registro de fármacos como la destinada a otras autoridades 
sa nitari as deben incluir todos los datos ex igidos por d ichas auto-
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ridades y cualqu ier otra información de que disponga el fabr icante 
y que sea pertinente para las deliberaciones. 

7.5 La in fo rm ación que debe proporc ionar el fabri ca nte para 
todos los productos que comercialice incluirá por lo menos: 

1) Instructivos . Se inc luirá un instructivo en cada caja que se 
venda al consumidor. Para los fárm acos vendidos al sector público, 
se proporcionarán suficientes instruct ivos para permitir su distri ­
bución a cada uno de los pos ibles usuarios. 

Para los med icamentos de venta libre (que no requieren receta 
médica), el in st ru ctivo debe llevar el nombre del fármaco, los 
nombres de todos sus ingred ientes activos, los que deberán ser 
mencionados bajo sus nombres genéricos internacionales, cuando 
éstos ex istan, y los nombres de todos los ingred ientes farmacéu­
ti cos auxi liares. 

Además, el instru cti vo debe llevar la indicación o indicaciones 
(uso o usos) de un medicamento, as í como instrucc iones prec isas 
para su dosificac ión y la frecuencia de las dosis, tanto para adul ­
tos como para niños, de acuerdo con sus principa les grupos 
de edad . Si no debe usarse un med icamento para cierto grupo de 
edad, se deberá indica r en el instru ct ivo. 

Por ot ra parte, se enumerarán en el instructivo todos los prin­
cipales efectos co laterales del o de los ingred ientes activos y los 
posibles efectos secundarios conoc idos de los ingred ientes far­
macéuticos aux iliares y se informará al consumidor de las medidas 
a tomar en caso de que ocurran efectos co latera les. Por ende, 
se indica rán advertencias en cuanto a interacc iones conocidas 
(instru cc iones referentes a los medica mentos o alimentos qu e no 
deben combinarse con este producto farmacéutico en especial) 
y precauciones (v . gr. fá rm acos que no deben usa rse durante el 
embarazo). Los instructivos para los med icamentos de venta libre, 
así como los ét icos que la req uieren o los que di stribuye el sector 
sa lud, deben llevar información que sea inteligible para cualquier 
posible consum idor y no en té rminos destinados al méd ico o al 
d istribuidor. Ta les térm inos científicos o méd icos, cuando se 
utilicen, deben lleva r exp licac ión para el profano. 

Para los med icamentos de venta li bre, el instructivo indica rá 
el período durante el cual se puede tomar el producto sin con­
sultar a un médico y el período después del cual se debe consul­
tar si el producto no ha ten ido efecto o ha ocasionado efectos 
co laterales. 

2) Hoja de información científica destinada a los médicos y ele­
más profesionales en materia de sa lud. Estos fo lletos pueden redac­
tarse en lenguaje inteligible para sus prospectos lectores, o sea 
médicos o profesionales en el campo de la sa lud. Debe llevar una 
descripción completa del prod ucto farmacéutico, enumerar todos 
sus ingred ientes acti vos bajo su nombre genérico intern ac ional, 
en los casos en que ex ista dicho nombre, con su dosificación, as í 
como todos los ingredientes farmacéuticos auxiliares que contiene. 
En el caso de productos quím icos orgán icos para los cuales no 
ex isten nombres genéricos aceptados, se indica rán los nombres 
químicos con sus fórmulas est ru ctura les. En la hoja de informa­
ción científica se relac ionarán brevemente datos experimentales 
farmacológicos y toxico lógicos sobre los ingredientes activos 
utilizados. Debe contener una descripc ión completa de las ap li ­
cac iones terapéuticas que se sugieren y de las que se acepta n del 
producto en cuestión. Sólo se pueden incluir sugerenc ias de ap li ­
cac ión si existen pruebas científicas vá lidas que las respa lden y 
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que deberán de mencionarse. Además, debe llevar una descrip­
c ión , corta pero completa, de las contrai ndicac iones en la adm i­
nist rac ión del producto farmacéut ico, precauc iones, meca ni smo 
el e acc ión (si se conoce), interacc ión conocida con otros prod uc­
tos farmacéut icos, químicos o alimentos, posología para ad ultos, 
según se recomiende en las diversas indicaciones. Tambi én debe 
indicarse las dosis para niños, por grupos de edad, excepto cuando 
el producto menciona: "No se administre a niños menores de ... " 
Deben indicarse las dosis para ancianos cuando son diferentes 
de las que se administran a los adu ltos. 

La hoja de inform ación c ientífica debe lleva r la dirección o 
d irecc iones de los fabricantes y de sus representantes o la direc­
ción de quienes pueden proporcionar información ad icional sobre 
el producto . Debe además indiGtr la dirección del representante 
del fabri cante o de la autorid ad públ ica competente a quien se 
debe de in formar en caso de efectos co laterales imprevistos o de 
interacc iones. 

7.6 Todo materia l que contenga in fo rm ac ión sobre fá rm acos 
debe conta r con la autori zac ión de la dependencia oficial enca r­
gada del registro de fármacos a la cua l también se deberá consultar 
antes de aportar cualquier cambio a las Pdic iones sigu ientes 
del materia l. 

7.7 Debe presentarse la inform ación en términos científicos, 
precisos y aceptab les . Ninguna de las siguientes pa labras "seguro", 
"efectivo", "potente" o "cura" podrá usa rse si n ca lifi cati vo. 

7.8 Fol letos con información más extensa sobre un producto 
farm acéutico específico deben inc luir la información normal con­
tenida en la hoja de info rm ación cient ífi ca y todos los datos adi­
cionales que el prod uctor pueda proporcionar. La inform ac ión 
que se rep roduzca debe ser fidedigna y su val idez comprobada 
ex-ante por medio del aná li sis científico de expertos ajenos a la 
empresa . No se deben distribuir d ichos foll etos de inform ac ión 
a todas las personas autorizadas para presc ribir o a todos los dis­
tr ibu idores, sino únicamente a los qu e los so lic itan después de 
haberse enterado de su ex istencia medi ante pub licidad o mate­
rial promociona!. Deberá modificarse el contenido de los fo lletos 
si la dependencia encargada del registro exige enmiendas. 

ARTÍCULO 8: ETI QUETADO, INSTRUCTIVOS 
Y MATERIAL PROMOCIONAL 

8. 1 Los productos farmacéuticos se venden ya sea a los con­
sumidores que se autorrecetan (med icamentos de venta li bre), ya 
sea a los que ti enen una receta de un médico o de alguna auto ri ­
dad sa nita ri a, o bien los adm inistran los médicos u otras auto ri ­
dades sa nitarias a se res humanos. El modo de venta que se p ro­
pone debe indica rse c laramente en todos los envases y envo ltu ­
ras para prod uctos fa rm acéu ti cos . 

8.2 El nombre genérico de cada ingred iente acti vo para el cual 
ex ista dicho nombre debe figurar en forma destacada en cada 
instruct ivo y en todo el material promociona!. Cuando no ex ista 
un nombre genérico aceptado para estos ingredi entes activos, de­
berá sugerirse un nombre genéri co . 

8.3 En países en los cua les só lo se venden med icamentos bajo 
su nombre genérico internac ional, el paquete no debe llevar nin­
gu na mención de la marca registrada para los ingredientes acti­
vos. Sin embargo, la in fo rm ación que proporc iona el fabricante 
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puede referirse a marcas registradas en otros países, siempre y 
cuando se indique el país en el cual se usa tal marca regist rada. 

En la envoltura se pueden indica r los nombres de los fabr icantes 
entre pa réntesis después del nombre genérico y en letras del 
m ismo tamaño que las que se usen para el nombre genérico . 

8.4 En países en los cuales se pueden vender o distribuir me­
dicamentos mencionando la marca registrada, los nombres ge­
néri cos de los ingredientes acti vos deben figurar en todos los 
envo ltori os y en el material promociona / con letras cuyo tamaño 
no sea in fe ri or a la mitad del que se usa para la marca registrada. 

8.5 Cada producto fa rm acéutico pertenece a una clase o a una 
categoría o subcategoría de productos empleados para terap ia o 
diagnóstico . La clase y, si procede, la categoría o subcategoría, 
deben aparecer en la envo ltura. 

8.6 Las indicac iones de uso, ya sea terapéuti co o de d iagnós­
tico, de un producto farmacéutico no deben mencionarse en la 
envoltura pero se detallarán en el in structivo y en la hoja de 
inform ación destinada a los profes ionales . Só lo se inc lui rán indi ­
cac iones aprobadas por las autoridades sani tari as o generalmente 
reconocidas y respa ldadas por publicac iones científicas indepen­
dientes de gran prest igio. 

8.7 Las contraindicac iones referentes al uso de un producto 
farmacéutico se indica rán en la envoltura si su ad ministrac ión a 
determinadas personas puede poner en pe ligro su vida o daña r 
severamente su sa lud. Cualquier otra contraindicación reconocida 
se deberá mencionar exp lícitamente en el inst ruct ivo y en la in­
formación destinada a los profesiona les . 

8.8 Se indica rán en el in structivo, así como en las hojas de 
información, las can tidades de ingredientes activos y de ingred ien­
tes farmacéuticos auxili ares qu e contiene un prod ucto farm acéu­
tico . Só lo deben indica rse en la envoltura los ingred ientes act i­
vos y sus dosis. Los ingred ientes act ivos se designarán con sus 
nombres genéricos internacionales siempre y cuando dichos nom­
bres ex istan. Se designarán los ingred ientes farmacéuticos auxi­
liares con nombres que los médicos, farmacéuticos o personal del 
sector salud pu edan identificar fácilmente . El grado de pureza de 
los ingred ientes activos y de las sustanc ias fa rm acéuticas auxi li a­
res de un producto farmacéutico se identificará de acuerdo con 
una lista normativa de farmacopea internacionalmente reconocida. 

ARTÍCU LO 9: PROMOCIÓN DE LAS VENTAS DE 
PRODUCTOS FARMACÉUTICOS 

9.1 Los productos fa rm acéuticos que se venden lega lmente al 
público sin receta méd ica ("medicamentos de venta libre") pue­
den darse a conocer al púb lico por medio de anuncios en la 
prensa, en desplegados púb licos o en los medios de difusión, 
aunque no por co rreo. Todos los textos publicitarios deben ind i­
car los nombres genéri cos de los ingredientes activos conten idos 
en un producto farmacéut ico, sus usos aprobados, sus contrain­
d icac iones y las precauciones. Todas las aseveraciones utili zadas 
en la promoción deben apegarse a la estricta verdad c ientífica. 
Se deben redacta r los textos de tal manera que no se anuncie el 
uso de un medicamento para personas qu e no necesitan tomarlo 
y que pueden sentirse muy bien sin emplea rl o. En la pub licidad 
se puede sugerir el uso de un fármaco en vez de otro pero enton­
ces esta afirmac ión se deberá respa ldar con razones científicas. 
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Todo el material promociona/lo deben autorizar las au toridades 
enca rgadas del registro de fá rm acos. 

9.2 No se deben an unciar al público, ni promover por medio 
de anu ncios o artículos en la prensa o por radio, telev isión o 
mediante entrevistas, los medicamentos que sólo pueden venderse 
con receta de un médico u otros profesiona les con experi encia 
en la materi a. La promoción se limitará a rev istas profesiona les 
y anuncios persona les por co rreo; tamb ién se pueden promover 
por rad io o programas de televisión d irigidos excl usivamente a 
una audiencia con experi encia profesiona l. El material promocio­
na/ para anuncios d irigidos a la profesión médica debe incluir la 
información ex igida para la hoja de información científica. En el 
material promociona / estos datos se pueden resumir o abrev iar. 
En este caso, la atención se remitirá a la hoja de información 
científica. Todo el material promociona/ debe estar autorizado por 
las autorid ades encargadas del regist ro de fármacos. 

9.3 Se puede hacer promoc ión , entre los fu ncionarios ele sa lu ­
bridad, de los productos fa rmacéuticos qu e ellos d istribuyen, 
en las mi smas cond iciones descritas más arriba para la profe­
sión médica. 

9.4 Se deberá modificar todo el materi al promociona/ si las 
autorid ades encargadas del registro ex igen enmiendas. Cualquier 
artículo promociona / puede ser prohibido por decisión de las auto­
rid ades sanitarias competentes. 

9.5 Los representantes médicos pueden promover, en todos 
Jos países en donde están autorizados a trabajar dichos represen­
tantes, Jos productos fa rm acéuticos que sólo se venden con re­
ceta médica. Los representantes méd icos deberán rec ibir una 
capac itac ión adecuada y poseer suficientes conocimientos mé­
dicos y técnicos para dar información completa, exacta y vá lida 
sobre los productos de la empresa a la que sirven. El fabricante 
y sus representes son responsables de todas las declaraciones de 
sus representantes y por ello deben responder en derecho. Los 
gobiernos podrán ordenar que los representantes médicos sigan 
cu rsos espec iales de capacitac ión y ex igir qu e se sometan a exá­
menes u otro tipo de evaluación de sus conocimientos y expe­
riencia. Las declarac iones verba les de los representantes médicos 
deben expresar, por lo menos, la información ex igida para el 
material promociona/ impreso. El número de representantes 
méd icos que trabajan para una compañía en un país dado no debe 
exceder de uno por producto farm acéutico anunciado y por 500 
médicos registrados u otros profesionales capac itados para recetar. 

9.6 Los productos farmacéut icos cuya venta está sujeta a pres­
cripción méd ica se pueden promover en reunion es científicas, 
simposios y sesiones de congresos. Cuando un productor farma­
céutico financie más de 50% del costo total de dichas reuniones 
se indicará de manera clara y vis ible en todos los programas, 
invitac iones y resúmenes. La información que se difunda debe 
siempre destacar el mínimo de datos que se incluyen en las hojas 
de información c ientífica, y debe ser científicamente exacta y 
presentada de manera objetiva y con buen gusto. Los festejos y 
recepc iones que se ofrezcan con motivo de las reuniones de pro­
moción deben quedar dentro de ciertos límites y en segundo plano 
con respecto a las reuniones. Las recepciones no deben ser de 
un nivel superior, en cuanto a agasajos y servicios, al que pue­
dan perm itirse pagar normalmente los part icipantes. 

9.7 Sólo se podrán proporcionar muestras gratuitas de los pro­
ductos farmacéuticos cuando así lo so liciten los méd icos. Todas 
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las muestras deben estar c laramente etiqu etadas como mu estras 
en fo rm a tal qu e no pueda n venderse bajo ningún concepto. 

9.8 Los fabri ca ntes só lo pod rán proporcionar muestras de fár­
macos para pruebas c línicas a los médicos y única mente en el 
marco de una prueba terapéutica co rrectamente planeada. Para 
llevar a cabo dichas pruebas se deberá contar con la aprobac ión 
de un "comité de éti ca" responsa ble del control de los experi ­
mentos médicos en seres humanos en una institución o una región 
dada, o con la autorizac ión de las autoridades sa nitarias . 

ARTÍCULO 10: FIJAC IÓN DE PRECIOS, VENTAS 
Y DI STRIBU CIÓN 

10.1 Con v istas a regular la distribución equitativa de medica­
mentos en el terr itorio nac iona l, el Gobierno del país de qu e se 
trate podrá fij ar el precio máx imo al cual deberá venderse deter­
minado fárm aco. 

10.2 A fin de est imular el desar ro llo tecnológico interno, el 
Gobiern o examinará y comparará cuidadosamente el costo de pro­
ducción de cada medicamento elaborado en el país con el costo 
de un producto simil ar importado e intern ado. Si el costo de la 
producc ión nacional es mayor que el costo del medicamento 
importado e intern ado, ei Gobierno puede, a fin de disminuir o 
eliminar las amplias discrepancias en el precio al menudeo de estas 
dos categorías del mi smo fárm aco, gravar de manera adecuada 
el consumo del medica mento importado e intern ado, con 
objeto de acerca rlo al costo del producto nac ional, o de ponerlo 
a la par. 

10.3 Dentro de los 14 días sigu ientes a la importac ión de un 
medicamento, el importador deberá presentar una soli citud al 
Gobierno, confo rm e a la Forma 1 (véase el final del Artícu lo 1 O). 
Después de considerar la in fo rm ación sumini strada en la Forma 
1, y de exa minar el costo de producción de un med icamento 
similar qu e se elabore en el país, el Gobierno podrá imponer, en 
caso necesari o, un impuesto al consumo de dicho medica men­
to, como se mencionó en el Artícu lo 1 0.2. 

10.4 Al fij ar el costo de producción de un medicamento ela­
borado en el país, como se mencionó en el Artículo 1 0.2, el 
Gobierno puede tomar en cuenta el costo medio de producción 
de tal medicamento de un fabri cante efi ciente y también el costo 
de los materi ales, el del trabajo, los gastos generales, etc. Para 
los fines de este artícu lo, un fabri ca nte efi ciente signi fica: 

i) que produzca una proporción comparativamente grande del 
consumo tota l en el país del medica mento de que se trate, o 

ii) que utili ce una tecnología efi ciente para producir el med i­
camento de que se trate . 

10.5 El Gobierno establecerá un prec io máx imo al menudeo 
de un medica mento, espec ificando un margen máximo sobre el 
costo de producción o del producto inte rn ado (y cuando corres­
ponda, este últ imo costo más un impuesto al consumo, como se 
señala en el Artículo 1 0.3). Dicho margen incluirá el margen del 
productor o del importador, los costos de transporte y distribu ­
ción , los gastos de promoción y la comi sión del detalli sta. 

10.6 Todo productor, im portador o d istribuidor de un medi ­
camento destinado a la venta deberá imprimir con tinta indeleable 
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en la etiqueta del envase del med icamento o en el empaque 
mínim o que de él se ponga a la disposic ión del público el prec io 
máx imo al menudeo de dicho medicamento, preced ido por las 
palabras " prec io máx imo al púb lico" . 

10.7 N in gún comerc iante venderá medica mento alguno a 
cualqui er persona a un prec io qu e exceda el máximo indicado 
en la etiqueta del envase o en el empaque respecti vo. 

10.8 Ningún comerc iante venderá ca ntidades sue ltas de cual­
quier medicamento extraído de un envase del mismo medica­
mento a prec ios que excedan del prec io proporciona l del medi­
camento más 5 por ciento. 

10.9 A fin de po ner a tota l d isposición de los segmentos más 
pobres de la pob lac ión un número limitado de medicamentos 
esenciales, el Gobierno podrá fij ar un margen menor para dichos 
fármacos en comparación con otros. Para los fines de este artícu lo, 
el número limitado de medicamentos esenciales se refiere a aque­
llos que así haya definido y enli stado una autorid ad sa nitari a 
competente, por ejemplo, un Comité enca rgado del Formulario. 

10.10 El Gobierno pueue ob ligar a los importadores o prod uc­
tores a qu e as ignen un porcentaje mínimo de sus ventas anua les 
tota les a importar o a produc ir internam ente (según el caso) los 
medi ca mentos esenciales desc ritos en el Artículo 10.9. 

10.11 El Gobierno puede ob liga r a un di stribuidor minorista 
a mantener siempre una ex istencia suficiente de los medica men­
tos esenciales a los que se hace referenc ia en el Artículo 10.9. 

'10.1 2 Los comercia ntes minoristas deben conserva r una lista 
de todos los medicam entos que tengan en ex istencia y de sus 
prec ios; cualquier persona que desee consultar dicha li sta debe 
tener acceso fácil a ella. 

10.1 3 Ningún importador, mayori sta o productor retendrá o 
rehu sa rá vender a un minorista medicamento alguno que esté a 
su d ispos ició n, a menos que haya buenas y suficientes razones 
pa ra ello. 

10.14 Ningún minori sta retendrá o rehusará vender medica­
mento alguno que esté a su disposic ión a un cl iente que desee 
adquirirlo y para el cua l tenga una prescripción médica vá lida, 
o medicamento alguno que se venda sin receta. 

10.1 5 A fin de ga rantiza r el cumplimiento de este Artículo o 
de quedar convenc ido de q ue se han cum plido las disposiciones 
de este Artículo, un funcionario autorizado por el Gobierno puede: 

a] entrar en cualquier lugar y registrarl o; 

b] confisca r cualquier medica mento, junto con sus envases, 
envo lturas o cubiertas, con respecto al cual sospec he que se ha 
violado, está vio lándose, o está a punto de vio larse, cua lquier 
d isposición del Artículo 1 O. 

10.16 Cuando el Gobierno (mas no un comerciante privado) 
importe medica mentos y los costos de algunos de ellos ya inter­
nado resulten inferiores al costo de producc ión de un fármaco 
similar prod ucido internamente, podrá adquirir la producción total 
del productor nac ional después de establecer el costo de produc­
ción tal como se describe en el Artícu lo 10.4 y, permi t iendo que 
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dicho productor obtenga un rendimiento razonable sobre su 
inversión , podrá fijar un precio conjunto de mayoreo tan to para 
el fármaco importado como para el que se produce en el territo­
rio nacional. 

FORMA 1 

(Deberán presentarla los importadores por duplicado, dentro de los 14 
días siguientes a la importación, para cada embarqu e importado). 

1. Nombre de la empresa. 
2. Dirección de la oficina principal /fábri ca si ex iste/regist radas. 
3. Referencia al permiso conced ido por la autoridad de registro de medi-

camentos para importar el fá rmaco. 
4. Nombre del fármaco 
S. Especificaciones del fármaco. 
6. País del cual se importa el medicamento. 
7. Cantidad importada (kg/li tros/toneladas, etc.) 
8. Valor CIF en moneda extranjera. 

Total 
en moneda Moneda nacional 

nacional por unidad 

a. CJF total pagado en moneda nacional. __ _ 
b. Derechos aduanales pagados. 
c. Ca rgos por compensac ión, en todo 

detalle. 
d. Costo del producto internado (a+b+c). 

(Nota: las cifras que aquí se anoten deberán estar certificadas por un co n­
tador de costos o un contador público autorizados.) 

ARTÍCULO 11: TECNOLOGÍA FARMACÉUTICA 

Las disposiciones generales estipuladas en el proyecto de Código In­
ternacional de Conducta para la Transferencia de Tecnología que 
se discute en la UNCTAD se aplicarán a todas las transacciones de 
transferencia de tecnología del sector farmacéutico. 

De no ser así, este Código podría incluir las siguientes disposi­
ciones conten idas en el proyecto de Código de la UNCTAD. 

11.1 La tecnología farmacéutica que se transfiera a un país en 
desarrollo debe ser adecuada para los objetivos de desarrollo eco­
nómico y social de ese país. 

11 .2 A petición de la parte compradora, la parte vendedora 
tomará todas las disposiciones posibles a fin de desatar el paquete 
tecnológico en términos de información referente a los diversos 
elementos de la tecnología que ha de transferirse, tales como los 
necesarios para evaluar la oferta de tecnología desde el punto de 
vista técnico, institucional y financi ero . 

11 .3 Un convenio de transferencia de tecnología debe contener 
disposiciones específicas para lograr el máx imo uso de los recursos 
internos disponibles. 

11.4 Los convenios de transferencia de tecnología no deben 
contener prácticas restrictivas que afecten desfavorablemente el 
desarrollo económico y tecnológico del país comprador. Estas prác­
ticas restrictivas comprenden, entre otras, las siguientes: 

• Derechos sobre mejoras de la tecnología. 
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• Restricciones que afectan la investigación. 

• Restricciones sobre el uso de personal. 

• Fijación de precios. 

• Restricciones sobre las adaptaciones. 

• Acuerdos atados. 

• Restricciones a la exportación . 

• Est ipulación de pagos y otras obl igaciones después de expirar 
los derechos de propiedad industrial. 

• Restricciones válidas después de la terminación del convenio. 

• Limitaciones al alcance, volumen y capacidad ele producción, 
así como al campo ele actividad. 

• Obl igación ele usar marcas registradas. 

• Obligación ele la parte compradora ele entregar acciones al 
vendedor o ele permitirle participar en la admin istración. 

• Duración ilimitada o indebidamente larga ele los acuerdos ele 
transferencia. 

• Lim itaciones al uso de la tecnología importada. 

11.5 Al negociar, acordar y aplicar un acuerdo de transferencia 
de tecnología, las partes deben observar prácticas comerciales jus­
tas y honestas. Entre dichas prácticas se incluyen, entre otras, las 
siguientes: 

• Cond iciones y términos justos y razonables. 

• Sumin istro de toda la información pertinente. 

• Acceso de la parte compradora a todas las mejoras de la 
tecnología transferida med iante el convenio durante el período de 
su vigencia . 

• Derecho de suspender las negociaciones si, en el cu rso de 
ellas, cualquier parte determina que no es posible lograr un acuerdo 
satisfactorio. 

• La parte vendedora debe proveer a la parte compradora , en 
la medida factible y durante la vigencia del acuerdo, refacciones, 
accesorios y materias primas que ella produzca para la utilización 
de la tecnología transferida, sobre todo cuando no existan otras 
fuentes. 

• Los vendedores de la tecnología garantizan que aquélla con­
cuerda con la descripción hecha en el conven io de transferencia. 

• Los vendedores de la tecnología garantizan que ésta, si se 
emplea de acuerdo con la descripción hecha en el convenio de trans­
ferencia, es adecuada para producir los bienes del caso, tal como 
acordaron ias partes y tal como se estipu ló en el conven io. 

• La parte vendedora proveerá la capacitación adecuada al per­
sonal de la parte compradora o al que ésta designe, para que conozca 
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y opere la tecnología transferida, en los términ os estipulados en el 
convenio. 

• Los precios, ca rgos u otras considerac iones correspondientes 
a todos los elementos incl uidos en las transacciones de transferen­
cia de tecnología se especifica rán d istintamente para cada rubro. 

• En los casos en que la parte compradora no tenga otra posi­
bilidad que adquirir bienes o servicios de la parte vendedora, o de 
cualquiera otra empresa designada por ésta, los precios de tales 
insumas serán justos y no superiores a los precios mundiales actuales 
de mercancías o servicios de la misma ca lidad que se ofrezcan en 
términos y condiciones comparables. 

• La parte vendedora responderá por las pérdidas, daños o 
perjuicios que sufran propiedades o personas y que deriven de la 
tecnología transferida o de los bienes producidos mediante ella, 
siempre que la tecnología se utilice tal como se estipula en el con­
venio o, a fa lta de tal especificación, de manera adecuada desde 
el punto de vista técnico. 

11 .6 Los productos o procesos farmacéuticos no deberán tener 
protección de patentes . 

Sin embargo, si alguna form a de protección ha de concederse, 
sólo deberán otorgarse patentes de proceso estableciendo las sa lva­
guardas adecuadas, a fin de asegurar el funcionamiento sati sfactorio 
de la invención patentada. Estas salvaguardas se encaminarán a: 

a] especificar que el hecho de importar no significa explotación 
de la patente; 

b] tomar providencias para establecer un sistema expedito de 
licenciamiento obl igatorio; 

e] utilizar la caducidad o revocación de las patentes, según 
razones específicas; 

d] acortar la duración de la patente y utilizar esta medida para 
asegurar el funcionamiento satisfactorio de la invención patentada. 

ARTÍCULO 12: INVESTIGACIÓN Y DESARROLLO 

12. 1 Puesto que la industria farmacéutica nacional en la mayoría 
de los países en desarrollo está aún en sus etapas form ativas, los 
gobiernos participarán en el campo de la investigación y el desarro­
llo estableciendo instituciones especiales de investigación y desarrollo 
y vinculando sus actividades a la producción y la innovación. 

12.2 Los productores farmacéuticos, en el caso de que no reali­
cen por sí mismos actividades de investigación y desarrollo, y los 
importadores farmacéuticos apartarán un porcentaje acordado de 
sus ventas totales para investigación y desarrollo. Estas sumas de 
dinero pueden acreditarse a las instituciones de investigación patro­
cinadas por el Estado. 

12.3 Los productores y comerciantes farmacéuticos podrán di s­
frutar de excenciones fi sca les sobre sus contribuciones a la investi­
gación y el desarrollo. 

12.4 En vista de las necesidades de fu erza de trabajo y de insta­
lac iones, del pequeño volumen del esfuerzo total de investigación 
y de la escasa capacidad de investigación de la mayoría de los países 
en desarrollo, los gobiernos respectivos deberán establecer las 
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organizaciones adecuadas a fin de definir las prioridades y proble­
mas que requieran invest igación y de coordinar todas las activida­
des de investigación entre las instituciones especializadas establecidas 
por el Gobierno, las unive rsidades y los institutos de tecnología. 

ARTÍCULO 13: LA APLICACIÓN Y SU VIGILANCIA 

13.1 Los países que hayan aceptado el Código, deberán empren­
der las medidas nacionales adecuadas para cumplir sus compromisos 
con respecto a éste, incluyendo la promulgación de leyes naciona­
les, reglamentos y otras medidas apropiadas. Las políticas y medidas 
nacionales, incluyendo leyes y reglamentos, que se adopten para 
dar efecto a los principios y propósitos del Código, deberán difun ­
dirse públicamente y aplicarse de manera igual a todos los que 
participen en la producción y comercialización de fá rm acos. 

13.2 La OMS y la UNCTAD deberán, a petición de las partes, 
proveer apoyo técnico a los países que elaboren legislac iones o 
regulaciones nacionales o que emprendan otras medidas adecua­
das para realizar y esti mu lar los principios y propósitos de este 
Código. 

13.3 La responsabilidad de vigilar la aplicac ión de este Código 
corresponde a los gobiernos de los países por sí solos, o en conjunto 
con la OMS y la UNCTAO. Los productores y comerciantes farma­
céuticos, las organizaciones no gubernamentales pertinentes, los 
grupos de profesionales y las organizaciones de consumidores 
deberán colaborar con los gobiernos para cumpl ir esta finalidad. 

13.4 Con independencia de cualquier otra medida que se adopte 
para aplicar este Código, los productores y comerciantes farmacéu­
ticos deben considerarse como responsables de vigilar sus prácticas 
de comercialización, de acuerdo con los principios y propósitos de 
este Código, y deben emprender acciones para asegurar que su 
conducta se ajusta a ellos en cualquier nivel. 

13.5 Las organ izaciones no gubernamentales, los grupos de 
profesionales, las organizac iones de consumidores y las personas 
preocupadas deben también emprender acciones para llamar la 
atención de los productores y comerciantes farmacéuticos sobre 
actividades incompatibles con los principios y propósitos de este 
Código, de manera que estos productores y comerciantes puedan 
adoptar las medidas adecuadas. También deberá informarse a la auto­
ridad pública correspondiente. 

13.6 Los productores y comerciantes farmacéuticos deben infor­
mar a cada miembro de su personal de comercialización sobre los 
principios y propósitos de este Código y sobre las responsabilidades 
que les corresponden de acuerdo con él. 

13.7 La OMS y la UNCTAD deben proporcionar foros de consulta, 
discusión e intercambio de opiniones entre países sobre los asuntos 
relacionados con este Código, en especial los relacionados con su 
aplicación y mayor armonización, y con la experiencia que se 
obtenga al ponerlo en práctica. 

ARTÍCULO 14: PROCEDIMI ENTOS DE REVISIÓN 

La OMS y la UNCTAO someterán dentro de cuatro años un informe 
a la Asamblea Mundial de la Salud y a la Conferencia de las Naciones 
Unidas sobre Comercio y Desarrollo, respectivamente, en el que se 
revisen todos los aspectos del Código y se presenten propuestas para 
su mejoría y desarrollo futuro. D 


