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INTRODUCCIÓN 

La fa rm acéutica es una de las indu strias manufactureras en 
las que más se utilizan, tanto en los países desarrollados como 

en los que están en vías de desarrollo, las patentes de invención 

* De la División de Tecnología de la UNCTAD, en Ginebra. Las opi­
niones expresadas en este ensayo son del autor y no refl ejan necesa­
riamente las de la Secretaría de la UNCTAD. Este artículo se basa sobre 
todo en dos informes preparados recientemente por dicha Secretaría, 
con la ayuda de L. K. Mytelka, C. Correa y R. Kumar, intitulados "Review 
of recen! trends in patents in developing countries" (TD/B/C.6/AC.5/3) 
y " Trade marks and generic na mes of pharmaceuticals and co nsumer 
protect ion" (TD/B/C.6/AC.5/4) . [Traducción del inglés de Se rgio O rti z 
Hernán.] 

y las marcas registradas . Las empresas que encabezan esta activ i­
dad, en su mayoría transnacionales, han estado particularmente 
activas en la obtenc ión de patentes de procesos y de productos 
a fin de proteger los frutos de sus gastos de investigac ión y desa­
rrollo (1 y D) , as í como en el registro de marcas para d iferenc iar 
sus productos y facilitar la competenc ia ajena al precio que ca­
racteri za a esta industria. Los derec hos de prop iedad indust ri al 
se utilizan en ella para acrecentar la fuerza que ejercen en el 
mercado las empresas más destacadas. Por esta razó n, d ichas 
empresas se han preocupado de obtener la mayor y más durade­
ra protecc ión de la legislac ión de propiedad industrial , en los 
ámbitos nac iona l e intern ac iona l, sobre todo med iante la Con­
vención de París para la Protección de la Propiedad Industrial. 

Así, las empresas farmacéuticas transnacion.ales han aprove­
chado el sistema de propiedad indu stri al para reforzar su capac i-
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dad en el mercado; en camb io, los países en desarrollo han estado 
tratando de modificar sus políticas sobre propiedad industri al a 
fin de disminuir ese poderío de las empresas y obtener produc­
tos medic inales a precios menores. Además, en algunos países 
en desa rroll o, va ri as empresas farmacéut icas propiedad de nac io­
nales se han opuesto a q ue los fármacos tenga n una fuerte pro­
tecc ión med iante el sistema de patentes. Éstas se han convertido 
en uno de los puntos de conflicto entre las empresas transnac io­
nales y las nac ionales en el campo farmacéut ico. 

El propósito de este ensayo es examinar algunos de los pro­
blemas que derivan del uso de patentes y de marcas registradas 
en la indu stri a farm acéutica de los países en desa rro ll o, así como 
de las in ic iat ivas de po líti ca en esta materia. En el sigu iente apar­
tado se estud iarán las patentes de invención; las marcas registradas 
serán el tema siguiente y, para finaliza r, se presentarán algunas 
conc lusiones. 

PATENTES DE INVENCIÓN 

E 1 crecim iento de la industr ia farmacéutica ha depend ido en 
gran medida del descubrimiento y la aplicación de nuevos pro­

cesos productivos y de nuevos productos. La corr iente de estos 
últimos ha sido posib le gracias a los considerables gastos de las 
grandes empresas en una act iv idad que es ca racteríst ica de la 
industria farmacéutica moderna : la invest igación y el desarro llo . 

Muchos de los frutos derivados de los esfu erzos de 1 y D están 
protegidos por patentes. Estos instrumentos de protecc ión dan a 
las empresas la posibilidad de regu lar el uso de las invenciones 
para imponer prec ios mayores y exigir otras cond iciones que no 
serían posibles en un mercado más compet itivo . Por tanto, las 
empresas farm acéuticas que rea lizan investigac ión han buscado 
la mayor y más duradera protección posible mediante las paten­
tes . "Sin ella .. . no habría incentivos para la innovación, sobre 
todo en vista del tiempo y el d inero requeridos hoy día para 
desarro llar un nuevo producto y, también, en vista de los gran­
des riesgos invo lucrados. " 1 

Las empresas transnac iona les han estado patentando muchos 
productos. Por ejemplo, entre las más activas de Estados Un idos 
en el patentamiento se cuentan 11 transnacionales farmacéut icas 
rad icadas en ese país; cuatro de ell as (Upjohn, M erck & Co., 
American Home Products y Warner Lambert) han registrado, cada 
u na, más de 1 000 patentes en el período 1969-1977 (Scrip, 
núm . 403,4 de ju lio de 1979, p. 6). Tres de estas empresas están 
entre las diez primeras farmacéut icas del mundo, de acuerdo 
con la cant idad de productos actua lmente en desarrollo (Scrip , 
núms. 653 y 654, 21-24 de d iciembre de 1981 , p. 18). 

Es importante tener en cuenta que, por razones no d irectamen­
te relacionadas con las patentes, durante los últimos dos dece­
nios decl inó considerablemente la tasa de innovación en la in­
dustria farm acéutica, medida por el número de nuevos fármacos 
introduc idos al mercado. De 1961 a 1973 esa tasa disminuyó un 
terc io .2 La baja del ritmo de las innovac iones ha afectado, por 

l . OCDE, lmpact of multinational enterprises on nationa/, scientific 
and technica / capacities. Pharmaceutica l industry, París, 2 de diciembre 
de 1977. 

2. /bid. , p. 44. 
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supuesto, la cantidad de productos que la indu stria ha podido 
patentar. 

Aunqu e muchas de las patentes obten idas no conducen a la 
introducción de productos en el mercado, 3 los derechos que ell as 
conceden fac ilitan, al parecer, los acuerdos de intercambio de 
licencias (cross-licensing agreements) entre las principa les empre­
sas farm acéuticas y, por supuesto, eleva n la altu ra de las barreras 
a la entrada qu e se oponen a los que quieren participar en deter­
minados productos patentados. En relación con esto, va le la pena 
mencionar que, según un ensayo rec iente sobre el tema, es en 
los fárm acos en donde t ienden las patentes a aumentar los costos 
de imitación 4 Sin embargo, los productos y procesos producti­
vos farmacéuticos reciben una fuerte protecc ión med iante patentes 
só lo en algunos países, los más de los cuales son desarro llados 
de economía de mercado. En numerosos países en desarro llo y 
en los socia listas de Europa Orienta l no es posible patentar los 
medicamentos y sólo se pueden proteger los procesos de producción. 

Como se observa en el cuadro 1, cas i 40 países en desarrol lo 
no autorizan las patentes farmacéuticas. También va le la pena 
notar que en el último lustro de los setenta ningún país en desa­
rro llo ha mod ificado su po lítica a fin de otorgar protecc ión a los 
productos farm acéuticos . Además, Ecuador y México han segu ido 
el ejemplo de Brasi l, en donde no ex iste patentamiento de pro­
ductos ni de procesos farmacéuticos desde 1969. Ad icionalmente, 
cabe resa ltar el tamaño de los mercados comprend idos en estos 
casos. Entre ellos están todos los principales mercados farmacéu­
ticos del Terce r Mundo, colocados en el grupo de los 15 prime­
ros del planeta: Brasil (sexto), Argentina (octavo), Méx ico (déc imo), 
Corea del Sur (undéc imo) y la India (decimocuarto). 5 

En cuanto a los países desarro llados inc luidos en el cuadro 1, 
es claro que va ri cs de ellos no otorgan protección a los produc­
tos, aunque ex iste una tendenc ia hac ia la plena patentabilidad 
de los med icamentos. Entre los países que han estab lec ido en los 
últ imos decenios la protecc ión para los productos farm acéuticos 
se cuentan Franc ia, en 1958, la Repúb lica Federal de A leman ia, 
en 1968, j apón, en 1976, e Italia en 1978. 

El grado de protecc ión de los fá rmacos med iante patentes se 
relac iona hasta c ierto punto con el nivel de desarro llo de la in­
dustria farmacéutica de cada país. En las nac iones desarrolladas 
que han otorgado plena protecc ió n a los med icamentos, la in­
dustria farmacéutica ha logrado un nivel considerable; sin emba r­
go, por lo genera l no es este el caso en los países en desarro llo. 
La mayoría de éstos depende en gran med ida de las importacio­
nes para satisfacer sus necesidades en materia farmacéutica. La 
falta de protecc ión med iante patentes farmacéuticas perm ite que 
estos países sean, en principio, más se lectivos en cuanto a sus 
fuentes de abastec imiento y que, eventualmente, disminuyan la 
cuenta que pagan por esas importac iones. No obstante, el grado 

3. Según un estudio sobre las patentes farmacéuticas en el Reino Unido, 
" ... en el caso de las empresas estudiadas, fue muy baja la proporción 
de patentes que resultaron en productos co locados en el mercado, y va rió 
de O a 18 por ciento". Véase M.P. Nolan, C. Oppenheim y K .A. W ithers, 
" Patenting profitabi lity and marketing characteristi cs of the pharmaceu­
tica l industry", en World Patent lnformation, vol. 2, núm . 4, 1980. 

4 . E. Mansfield, M. Schwartz y S. W agner, " lmi tation costs and pa­
tents: an empirical study", en Th e Economic }ourna/, d iciembre de 1981. 

S. El número o rd inal entre pa réntes is indica la posición de cada mer­
cado en 1979. Véase Scrip, núm. 441, 24 de noviembre de 1979, p. 9. 
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CUADRO 1 

Países que exclu yen de la protección de patentes a los productos fa rmacéuticos 

Países 

En desa rrollo 

Argentina 

Benin 

Bo livia 

Brasil 

Chad 

Chile 

Co lombia 

Congo 

Costa de Marfil 

Ecuador 

Egipto 

Gabán 

Ghana 

Guya na 

Hondu ras 

India 

Indonesia 

Irán 

Ira k 

Ku wait 

Líbano 

Libia 

Marruecos 

M éxico 

N ige ria 

Paraguay 

Perú 

Repúb lica Árabe Siria 

República de Corea 

• Los productos no están protegidos. 
o Los produ ctos están protegidos. 

7974- 7975 

• 
• 
• 
•• 
• 
• 
• 
• 
• 
• 
• 
• 
• 
• 
o 

• .o 
• 
• 
• 
• 
• 
• 
• 
• 
• . "' 
• 
• 

• Los procesos farmacéuticos tampoco son patentabl es. 
o No hay ley de patentes en Indonesia. 

7979-7 980 

• 
• 
• 
• • 
• 
• 
• 
• 
• 
•• 
• 
• 
• 
• 
• 
• .o 
• 
• 
• 
• 
• 
• . .. 
• 
• 
• 
• 
• 

Países 7974- 7975 7979- 7980 

República Unida del Camerún • • 
Senega \ • • 
Tailand ia ·~ • 
Togo • • 
Túnez • • 
Uruguay • • 
Venezuela • • 
Yugoslavia • • 

Desa rrollados de economía de mercado 
Austria • • 
España • • 
Fin landia • • 
Grecia • • 
Italia .o o 

japón • o 

Noruega • • 
Portuga l • • 
Suiza • o 

Turquía • • 

Socialistas de Europa O riental 
Albania • <l • <l 

Checoslovaquia • <l • <l 

Hungría • • 
Polon ia • • 
República Democrática Alemana • • 
Ru mania • <l • <l 

URSS • <l • <l 

• Los procesos no son patentab\ es, pero pueden protege rse mediante ce rtificados de inve nción. 
"' Antes de la prom ulgación de la Decisión 85, la Oficina de Patentes de Perú rehu saba co nceder patentes de prod uctos co n el argumento de que 

tal1 protección sólo debe oto rga rse "siempre que sea de interés social" (Dec reto Legislat ivo núm . "18350, de 1970, artículo 46) . 
...,. Las patentes se implantaron en Tai\and ia en 1979. 
<1 En el caso de inve nciones referentes a med ica mentos sólo se ext ienden ce rti ficados de invención. 
Fuente: " Review of recen! t rends in patents in developing co untr ies" , op. cit., cuadro 10. 

en que se utilice en realidad esta li bertad dependerá del t ipo de 
polít icas de adquisición de medicamentos que sigan los gobiernos. 

En los países en desarrollo en los cuales hay producción interna 
de medicamentos, las empresas nacionales favorecen por lo común 
un sistema débil de protección patentaria. La falta de esa protec­
ción para los prod uctos farm acéuticos facil ita a las empresas 
internas la elaborac ión de medicinas a base de materias primas 
importadas; en los pocos casos en los que también está prevista 
la prod ucción de materias primas, la ausencia de patentes de pro-

cesos producti vos puede fac ili tar dicha act iv idad en los países de 
que se trata. 

Pese a que la falta de protecc ión patentaria o la debi lidad del 
sistema de patentes ha fac il itado en cierta medida el desa rro llo 
de empresas nac ionales en algunos importantes países en desa­
rro llo, no ha reducido de manera significativa las posiciones do­
minantes de las transnac ionales en esos mercados. Las part ic ipa­
ciones de las empresas extranjeras en los mercados de los países 
en desarro llo han sido por lo común superiores a 50% y en nu-
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merosos casos han llegado hasta 80-90 por ciento, como por ejem­
plo en Bras il , Co lombia, M éx ico, Kenya, etcétera. 

Los casos de Argentina y Bras il son interesa ntes para ilustrar 
este tema. La débi l protecc ión patentari a ha sido uno de los 
factores que han permitido que las empresas nac ionales conser­
ven una aprec iable participac ión en el mercado argentino, aunque 
d icha participac ión ha declinado ligeramente de 43 % en 1972 a 
41% en 1978; también ha inducido una importante erogación en 
1 y o, así como la producción interna de materias primas en ciertas 
empresas. 6 

En Brasil , la eliminación de las patentes de procesos farmacéu­
ti cos a partir de 1969 no ha tenido aún efectos significativos en 
la estructura de la industri a. La actividad farm acéutica está domi­
nada en gran medida por las fili ales de las empresas transnacio­
nales, las cuales han seguido invirtiendo en ese campo durante 
los setenta . Sin embargo, la baja mund ial de la tasa de innova­
ción farmacéutica, junto con las mayores oportunidades para 
importar in sumos de fu entes más baratas, ha reducido la brecha 
entre las empresas extranjeras y las nac iona les en lo que se refiere 
a su desempeño en el mercado. Una compa rac ión entre la tasa 
de crec imiento de las ventas de las diez mayores empresas far­
macéuticas extranjeras y los diez principales laboratorios brasileños 
durante el período 1974-1978 mostró que los segundos han tenido 
un ritmo de aumento mayor7 

Aunque el tema merece más investigación empír ica, parece 
que la fa lta de protecc ión patentari a o el débil sistema de patentes 
no ha afectado gravemente a la operación de las transnac ionales 
en los países en desarrollo. Las patentes constituyen un instru­
mento importante para reforzar la capac idad de las empresas 
dominantes en el mercado, pero no son la única ni la principa l 
fu ente de ese poderío. La eliminación o limitac ión de los dere­
chos de patente puede facilitar el su rgimiento de ciertos segmentos 
de la indu stria nacional, mas no puede modificar por sí misma 
la estructura de la industri a farmacéutica en los países en desa­
rro llo, a menos que, mediante las políticas oficiales adecuadas, 
se creen otras circunstancias favorab les. 

Esta conc lusión es aún más aplicab le a aq uellos países en 
desarro llo que dependen en gran medida de la importación de 
productos final es para sat isfacer sus necesidades farmacéuticas. 
El mero cambio de la legislac ión en materia de patentes no dis­
minuirá, como tal , el prec io de las importaciones de medicamen­
tos. También se req uiere que los gobiernos ap liquen una po lít ica 
activa de adqu isición a fin de aprovechar fuentes más baratas de 
abastecimiento y, con ello, disminuir los precios de las importaciones. 

MARCAS REGISTRADAS 

La industria farmacéutica no só lo se caracteriza por la gran 
magn itud de las erogac iones dedicadas a 1 y D. Es también 

una de la actividades con mayor tasa de gastos de promoción por 
unidad de ventas, a saber, de 20 a 25 por ciento. Las labores de 
promoción se utilizan para diferenciar los productos de las em-

6. D. Chudnovsky, "The challenge by domestic enterpri ses to the trans­
national co rporations' domination: a case study of the Argentine phar­
maceutica l industry", en World Development, vo l. 7, 1979 . 

7. C. Correa, " Limi tac iones al desa rrollo y contro l de mercado en la 
industria farmacéutica del Brasil", en Revista del Derecho Industrial, 
septiembre-d iciembre de 1980. 
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presas farm acéuticas. Esta diferenciación da campo a un tipo de 
competencia dirigida en lo fundamenta l a influir en la curva de 
la demanda, en vez de aceptarl a, como ocur re en el caso de la 
competenc ia de prec ios. 

Las marcas registradas son un medio de diferenciar los pro­
ductos. A diferencia de las patentes, las marcas son el único ele­
mento del proceso de d iferenc iac ión que recibe una protección 
jurídica específica durante un período ilimitado. Al mismo tiempo, 
au nque la publicidad no necesa riamente debe hacerse por mar­
cas, el esfuerzo publi c itario se concentra sobre todo en la pro­
moción de una marca registrada en parti cular. La importancia de 
la competencia de marcas en la actividad farmacéutica queda de 
manifiesto si se considera la gran cantidad de registros de esa clase 
en el sector. Se ha estimado que más de 40% de las marcas que 
se utilizan en todo el mundo se relac iona con medicamentos y 
con productos asoc iados a ell os (Scrip, núm. 618, 19 de agosto 
de 1981, p. 81). 

La importancia de las marcas registradas en esta industria queda 
clara una vez que se estudian las ca racterísti cas del mercado 
farmacéutico . Como la se lecc ión del producto que ha de consu­
mirse está por lo común a cargo del médico, es el que receta, 
y no el consumidor real, quien crea la demanda de medicamen­
tos y su estructura. Cuando prescriben, los médicos casi no pres­
tan atenc ión a los prec ios de los med icamentos; así, se rompe 
el vínculo entre el precio y la demanda. Si el médico escoge la 
marca al extender la receta, el farmacéutico que la surte no puede 
influir en la demanda. Sin embargo, cuando a los farm acéuticos 
se les da la posibilidad de escoger, y cuando sus propios ingresos 
dependen de una parti cipación en las ventas, es probab le que 
sum inistren las marcas de mayores precios. 

En un mercado en el que pro liferan las marcas, los méd icos 
desempeñan un papel importantísimo; por ello, un gran porcen­
taje de los gastos de promoción de ventas se dedica a influir en 
los doctores. Esto se logra a menudo med iante visitas individua­
les de los agentes de las empresas y med iante el sumin istro de 
muestras gratuitas de ciertos medicamentos. 

La pub lic idad centrada en marcas específicas es un factor im­
portante en la creación del poderío de las empresas en el mercado. 
En consecuenc ia, cabe esperar que los precios de los med icamen­
tos de marca sean mayores y que las utilidades de los laborato­
rios que los producen sean más grandes. Sin embargo, el prec io 
extra que pagan los consum idores no está compensado, al pare­
cer, por la función de identificación de ca lidad que cumplen las 
marcas registradas.8 

Esa función identificadora se ha vuelto en gran medida irrele­
vante en los países en donde ex isten adecuadas insta lac iones 
oficiales para comprobar la ca lidad de los medicamentos. Cuando 
no hay tales instalaciones, como ocurre en muchos países en 
desarrollo, las marcas, aunque no necesariamente garanticen la 
ca lidad del medicamento, pueden propiciar que los consumido­
res la comprueben, en función de su propia experi encia, y que 
lo mismo hagan los médicos, en el caso de los fármacos que pres­
criben. En la med ida en que las marcas sigan desempeñando esta 

8. UNCTAD, Th e Role of Trade Marks in Developing Countries, Na­
ciones Unidas, Nueva York, 1979, número de venta E. 79 11. 0.5. Véanse 
los párrafos 10-12. 
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func ión, es posib le que los consumidores reciban algún beneficio 
indirecto a cambio del prec io extra que pagan por los medica­
mentos de patente. 

Queda claro, sin embargo, que no son los con sumidores los 
principales benefi ciari os del sistema de marcas registradas en la 
industr ia farm acéutica. O bviamente, son los laborato rios los que 
reciben los frutos de este sistema de competencia de marcas, a 
cuyo funcion amiento contribuyen las prácticas de los doctores 
y los farm acéuticos. 

Las empresas farm acéuticas transnac ionales respaldan con 
entusiasmo este sistema de competencia. Pese a ello, los grandes 
laboratorios privados nac ionales en los países en desarrollo han 
seguido por lo común a las empresas extranjeras en cuanto a su 
políti ca de prec ios . De hecho, las grandes compañías nacionales 
han dedicado enormes sum as a las acti vidades de promoción. 
Dada la inelasti cidad de la demanda de medicamentos, esta es­
trategia comercial les ha resultado claramente favorable y, cuando 
menos en Argentina y Brasil , ha sido uno de los factores respon­
sables del desempeño de las empresas nacionales en este campo.9 

Por esta razón, mientras que el tema de las patentes ha d ividido 
claramente a las transnac ionales y a los grandes laboratorios 
nac ionales, el de las marcas (y con ell as el de los gastos de pro­
moción) no ha sido un asunto tan controvertido entre ambos tipos 
de empresas. 

No obstante, en la medida en que las marcas registradas han 
conducido a qu e los medicamentos tengan prec ios mayores, se 
han convertido en asunto importante para los consumidores y las 
autoridades sanitarias . En vez de tratar de disminuir la protecc ión 
jurídica de las marcas registradas, el camino que con más frecuen­
cia se ha seguido es d isminu ir su influencia en el mercado, pro­
moviendo el empleo de productos genéricos. 

Los nombres genéri cos de los medicamentos fu eron conce­
bidos para remplazar a la designac ión química o fórmu la del 
ingrediente activo que contiene el fárm aco de que se trate. Un 
nombre genérico se aplica, entonces, a todas aquellas marcas que 
contengan el mismo ingrediente activo . Por tanto, hay muchas 
más designaciones de marca que nombres genéricos. 

Merced al uso de nombres genéricos en el mercado farmacéu­
tico es posible acabar con la d iferenciación del producto sobre 
la base de marcas registradas y revita lizar, por tanto, el papel que 
desempeña la competencia de prec ios. Cuando se uti lizan nom­
bres genéricos también disminuyen las barreras a la entrada en 
el mercado farm acéutico . Con ello se abre la posibi lidad de d is­
minuir los prec ios de los medicamentos. 

La aplicación de una polít ica dirigida a cambiar de las marcas 
registradas a los nombres genéricos en el mercado farm acéutico 
exige que se actúe en vari os frentes. En primer términ o, y como 
condic ión esencial, es preciso que el gobierno garantice la cali ­
dad de los medicamentos puestos en el mercado. En segundo 
lugar, es necesari o propiciar que los médicos prescriban conforme 
a los nombres genéri cos y, además, que sean más conscientes en 
cuanto a los costos de lo que recetan. Así, por ejemplo, en la 

9. Chudnovsky, op . cit., y P. Evans, " Fo reign investment and indus­
trial transformation: a Brazil ian case study", en journal of Oevelopment 
Economics, núm . 3, 1976. 
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mayoría de las entidades fede rati vas de Estados Unidos, los doc­
tores están ob ligados a aclarar si la marca que recetan es necesaria 
desde el punto de vista médico o si puede sustitu irse con otro 
producto similar.10 En la Repú blica Federal de Alemania, las ins­
tituciones de seguridad médica ex igen que los doctores receten 
atendiendo a " razones de economía". En tercer lugar, debe dispo­
nerse de una legislac ión especial que permita a los fa rmacéuticos 
sustituir los med icamentos de marca presc ri tos por los médicos 
por productos genéri cos. En casi todas las ent idades federativas 
estadounidenses se ha promu lgado ese tipo de dispos iciones . En 
cuarto términ o, una vez establecidas la lega lidad y la pos ibilidad 
de sustituir medicamentos, conviene estimul ar una competencia 
entre los fa rm acéuticos sobre la base de los prec ios. En aquellos 
países en donde los fa rm acéuticos surten a los pac ientes los 
med icamentos prescritos por el sector ofic ial de sa lud, debería 
ca mbiarse la com isión que se les paga como un porcentaje del 
va lor de la receta por una cuota fija. 

Las medidas ind icadas se han puesto en prácti ca en dife rentes 
form as, tanto en los países desarro llados como en los que están 
en vías de desa rro llo. La po lítica de recetar con fo rme a nombres 
genéricos ha logrado importantes resultados en Cuba, Costa Ri ca 
y Sri Lanka, 11 en tanto que ha sido un fracaso en Paquistán.12 Es 
posible que la oposición de los princ ipa les agentes del mercado 
farm acéutico represente un obstácu lo para el buen éx ito de tales 
po líticas . Además de las empresas farm acéuticas, tanto las extran­
jeras como las nac ionales, los médicos pueden oponerse a estas 
medidas porque están acostum brados al sistema de las marcas 
registradas. A mayor abundamiento, los méd icos consideran que 
la ca lidad de los medicamentos es un asunto críti co. Por último, 
los fa rm acéuticos privados pueden oponerse a la polít ica de pro­
ductos genéri cos si sus ganancias dependen de los precios de los 
medicamentos en la fo rm a de un margen porcentual. Por todas 
estas razones, el cambio de un sistema de marcas a uno de pro­
ductos genéri cos debe asegurarse mediante un conjunto cohe­
rente de medidas encaminadas a modifica r el fun cionamiento de 
las fu erzas del mercado, de modo tal que favorezcan a la po lít ica 
deseada. En relación con esto, los aspectos c lave para lograr 
progresos en este campo son el sistema para garantiza r la ca lidad 
de los fá rm acos, por una parte, y la modif icac ión de las prácticas 
que siguen los médicos para recetar y los farm acéuticos para 
vender, por la otra. 

Se dispone de interesantes ejemplos del éx ito de esta política 
grac ias a la inform ación proveniente de Sri Lanka y Costa Rica 
en cuanto a los ahorros logrados una vez que se invita a los pro­
veedores a partic ipar en licitac iones de productos genéri cos, y 

10. Un examen más detallado de la experiencia estadounidense puede 
consultarse en United States Bureau of Consumer Protection, Staff Report 
to the Federal Trade Commission, Drug Products Se/ection, W ashington, 1979. 

11 . Véanse los estudios de la UNCTA D, " Technology po licies in the 
pharmaceutica l sector in Cuba" (n /33) y " Techno logy po licies in the 
pharmaceutica l sector in Costa Rica" (TI/37), así como el artículo de S. 
Lall y B. Bibile, " The politica l economy of co ntro lling transnationals: the 
pharmaceutica l industry in Sri Lanka", en World Oevelopment, vol. 4, 
núm . 8, agosto de 1977 . 

12. Véa nse "Non-Aiigned Action Programme fo r Eco nomic Co­
operati on amo ng Developing Countri es: Trade, Transport and lndustry" 
(APEC-TI I), y el estud io de caso de las Naciones Unidas y el Gobierno de 
Guyana, Pharmaceutica ls in the Oeveloping Wor/d. Policies on Orugs, 
Trade and Production , vol. 11, segunda parte, Asia, 23 de junio de 1979, 
p. 85 . 
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grac ias a los datos de Estados Un idos luego de que se derogaron 
las leyes contra la sustitución de med icamentos en un buen 
número de las entidades federat ivas de dicho país. Las empresas 
farmacéuticas transnaciona les se han mostrado interesadas en los 
productos genéricos precisamente porque han tenido éx ito las 
medidas encaminadas a aumentar la participación de el los en el 
mercado. Así, si bien tratan de oponerse lo más posible a la 
introducción y difusión de esos productos, al mismo tiempo están 
comenzando a elaborarlos, con lo cual adoptan claramente una 
doble estrategia . Con la entrada de los grandes laboratorios en 
la elaborac ión de productos genéricos, el mercado de éstos se 
ha dividido en dos segmentos: uno, conocido como el de los 
"productos genéricos de marca" y otro, como el de "productos 
genéricos". El primero se refiere a los fármacos genéri cos elabo­
rad os por las grandes empresas una vez vencidas las patentes, y 
comercia lizados al amparo de marcas registradas; el segundo 
designa medicamentos genéricos producidos por empresas pe­
queñas que no utilizan marcas registradas o nombres comerc ia­
les . En Estados Unidos, en 1979, los productos genéricos de marca 
representaron 93% del mercado de productos genéricos (Scrip , 
núm. 517, 25 de agosto de 1980, p. 81). 

Al parecer, una po lítica de impulso de los productos genéri ­
cos que no vaya acompañada de medidas oficiales complemen­
tarias puede representar mayores beneficios para las empresas 
transnacionales y sus fil iales que para los consum idores de los 
países en desarrollo. La promoción de un mercado de productos 
genéricos en este tipo de países refuerza el factor básico que atrajo 
a las empresas transnacionales a ese mercado, esto es, la amplia­
ción de las posibi lidades de venta de medicamentos genéricos en 
los principales mercados del mundo. Cuanto más impulsen los 
países en desarrollo a los productos genéricos en sus mercados, 
tanto mayores serán los incentivos para que las empresas transna­
cionales extiendan sus actividades a dicho segmento del merca­
do farmacéutico. Si esto ocurre, los productores internos medianos 
y pequeños resultarán probablemente afectados en la medida en 
que no sean capaces de competir con las f iliales de empresas 
extranjeras. Si se estab lece una estructura oligopólica de mercado 
en el segmento de productos genéricos, es posible que surja, 
incluso para ellos, un precio mínimo acordado. Sin embargo, debe 
seña larse que muy bien puede ocurrir que dicho mínimo sea 
inferior al nivel de precios actua lmente prevaleciente en el mer­
cado de med icinas de patente. Por tanto, en esas circunstanc ias 
habría alguna ventaja para los consum idores, aunque de todas 
formas perderían éstos ciertos beneficios derivados de los precios 
menores atribu idos a la política de productos genéricos. 

Del examen anterior no debe concluirse que una política diri­
gida a sustituir las marcas registradas por nombres genéricos no 
vale la pena. El impulso persistente a los productos genéricos es 
una condición esencial para lograr precios menores en la industria 
y para aumentar la protección al consum idor. La diferencia rad ica 
en que es una condición necesaria pero no suficiente. Debe com­
plementarse con otras medidas. En este sentido, las po líticas que 
se centran sólo en las marcas registradas padecen los mismos pro­
blemas que las que se dirigen exclus ivamente contra las patentes 
en la industria farmacéutica. 

OBSERVACIONES FINALES 

L as patentes y las marcas registradas se util izan ampliamente 
en la actividad farmacéutica y las empresas transnacionales 

que operan en este campo defienden con calor el sistema de pro-

patentes y marcas 

piedad industrial. En el caso de las patentes, las transnacionales 
han procurado obtener la mayor y más duradera protecc ión po­
sible para preservar los frutos de sus esfuerzos de 1 y D. En cuanto 
a las marcas registradas, han tratado ae oponerse a las medidas 
encaminadas a reduc ir el alcance de la competenc ia de nombres 
comercia les en el mercado farmacéutico. 

Los laboratorios transnacionales no han tenido el apoyo de las 
empresas de los países en desarrollo, las cuales han tratado de 
debilitar el sistema de protección patentaria, a fi n de importar 
materias primas de múltiples fuentes. Por otra parte, las grandes 
empresas nacionales en los países en desarrollo han seguido por 
lo común las mismas pautas de competenc ia basada en marcas 
y no en precios que imponen las transnacionales en sus principa­
les mercados. 

Las patentes y las marcas registradas no son la única ni la 
principal fuente de la capac idad para influ ir en el mercado far­
macéutico. La fuente más importante de ese poderío está consti­
tuida por las actividades de 1 y D y por los gastos de promoción, 
reforzados ambos por instrumentos tales como patentes y mar­
cas. Por esta razón, las políticas públicas dirigidas a eliminar o 
debilitar los derechos de patente, por un lado, o a promover 
denominaciones genéricas en vez de marcas, por el otro, no 
pueden por sí solas conducir a una considerable disminución del 
poderío de mercado de las empresas principales, en ausencia de 
otras circunstancias adecuadas o de las medidas oficiales condu­
centes a crea rlas. 

Es claro que una débil protección patentaria puede conducir 
a importantes ahorros en la cuenta de importac iones de medica­
mentos si las entidades apropiadas ponen en práctica una política 
activa de adqu isiciones. En los países que disponen de una in­
dustria farmacéutica nacional, la débil protección patentaria puede 
crear un ambiente favorable para el desarrollo de empresas de 
propiedad nacional. Sin embargo, incluso en tales casos, los la­
boratorios transnacionales han podido conservar su posición de 
líderes del mercado. 

La influencia de las marcas en el mercado farmacéutico puede 
disminuirse si los médicos recetan medicamentos genéricos y si 
los farmacéut icos los venden. Es posible reduci r considerable­
mente los precios de los fármacos, con el consiguiente beneficio 
para los consumidores, si se ponen en práctica las políticas ade­
cuadas. No obstante, es claro que el éx ito de las medidas de 
impulso a los productos genéricos ha atraído a las transnaciona­
les, que penetran en este segmento del mercado, con los efectos 
negativos para las condiciones de competenc ia de la industri a que 
cabe esperar en el futuro. En este caso, el paso de un sistema de 
marcas registradas a uno de productos genéricos representa una 
condic ión necesaria pero no suficiente para modificar la estruc­
tura actual del mercado farmacéutico. Las políticas sobre patentes 
y sobre marcas registradas no se han apl icado juntas en los países 
en desarrollo. Por ello, no ex isten pruebas concretas que permitan 
eva luar sus resultados. No obstante, es razonable pensar que las 
posibi lidades de tener éx ito en disminuir los precios de los pro­
ductos farmacéut icos serían mucho mayores si se apl icase esa 
política de dos filos. Sin embargo, del aná lisis precedente también 
resulta obvio que las políticas relativas a la propiedad industrial 
sólo constituyen una base necesaria -aunque no suficiente en 
sí misma- sobre la cua l pueden edificarse otras medidas de polí­
tica dirig idas al sector farmacéutico. O 


