


LA SEGUNDA SESION



EL TÍTULO DE LA PONENCIA: 
INVESTIGACIÓN Y MEDICAMENTOS INNOVADORES.

Investigación:Investigación: los que más investigamos …Investigación:Investigación: los que más investigamos 



Medicamentos innovadores:Medicamentos innovadores:
Cáncer, uno de los principales objetivos.



Los resultados de la investigación en medicamentos benefician a la 
sociedad y compensan la inversión.



Contribuimos a la salud, a alargar la vida y a mejorar su calidad

Crecimiento constante de la esperanza de vida 
en Europa

 Entre un 40% y un 59% del incremento
de la esperanza de vida ocurrido entre
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camentos en investigación, casi 1.000 de
ellos en el área del cáncer

 En los años 1970, sólo un 50% de los pa‐
cientes de cáncer sobrevivían más de 5
años en la actualidad esta proporción
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supera el 66%

 En algunos tipos de cáncer la superviven‐
cia ha aumentado mucho. El 88% de pa‐
cientes con cáncer de mama y el 75% con

72

74Ex Innovative therapies are recognised as being a major contributor to the 
observed increase in life expectancy, but other factors (e.g. improvements 
in public hygiene and reductions in infant mortality) are also significant 
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cientes con cáncer de mama y el 75% con
cáncer de próstata tienen una expecta‐
tiva de supervivencia >5 años.

 Entre 1990 y 2010 ha caído la tasa de
mortalidad por diabetes un ‐40%70
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Esta información está generada con  datos de la UE 15: Alemania, Austria, Bélgica, Dinamarca, 

mortalidad por diabetes un 40%

 Entre 1994 y 2011 ha caído la tasa de
mortalidad por SIDA un ‐85%.

España, Finlandia, Francia, Grecia, Holanda, Irlanda, Italia, Luxemburgo, Portugal, Reino Unido y 
Suecia.
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Muchas gracias por su atención …….g p

Pero,
¿qué pasa en nuestro país con los medicamentos 

innovadores?



Gastar menos en medicamentos parece incluso ser una buena noticia 
… (?¿?)



Menor gasto... ¿tal vez para favorecer la entrada de innovaciones? 
Hoy tampoco ocurre: España estaba a la cabeza de Europa en el 

Ventas en 2009 de productos innovadores (lanzados entre 2005-2009) por 100.000 habitantes

acceso a nuevos fármacos hasta 2009

Ventas en 2009 de productos innovadores (lanzados entre 2005 2009) por 100.000 habitantes

Fuente: IMS MIDAS; analysis for INAMI
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La cuota de mercado de los nuevos medicamentos  en hospitales ha 
descendido a la mitad en 3 años
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España es el país del G-5 con el  menor nº de productos nuevos y 
menor % de ventas (2010-2012) en el mercado onco-

hematológico

VENTAS DE PRODUCTOS LANZADOS EN G5 DESDE 2010
DATOS 2010 2012 ( ill USD $)

Nº DE PRODUCTOS LANZADOS EN G5 DESDE 2010
DATOS 2010 2012

PAÍS 2010 2011 2012
% VTAS 2012 s/ MDO 

ONCO HEMATO

DATOS 2010‐2012 (en mill. USD $)
MERCADO ONCO‐HEMATO

PAÍS NÚMERO

DATOS 2010‐2012
MERCADO ONCO‐HEMATO

ONCO‐HEMATO

ALEMANIA 39.281 150.956 418.945 8,0%

FRANCIA 15.101 64.415 224.621 5,8%

UK 17

ALEMANIA 17

UK 7.817 40.894 169.292 8,1%

ITALIA 2.862 56.701 143.743 5,5%

ESPAÑA 3.877 23.791 64.062 3,1%

FRANCIA 14

ITALIA 12

ESPAÑA 10

Fuente: IMS HealthFuente: IMS Health
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Los nuevos tratamientos se someten a un exhaustivo escrutinio por 
CCAA, por su alto impacto ¡¡¡ 



Con diferentes aproximaciones entre CCAA…



… que necesariamente generan diferencias.



Si no lo remedia la reciente modificación de la Ley 29/2006 
(artículos 88 y DA 3ª)



Adicionalmente, la industria debe hacer frente a una demora en los 
pagos hospitalarios, acumulándose una elevada deuda

 El problema de la deuda hospitalaria se ha venido agravando en la última década,
hasta alcan ar unmáximo de 7 400 millones de euros en mayo 2012

p g p ,

hasta alcanzar unmáximo de 7.400 millones de euros en mayo 2012.

 El éxito del Plan de Pagos a Proveedores permitió amortizar el 96% de la deuda
acumulada hasta diciembre de 2011.

 Las nuevas tensiones de liquidez de las CCAA han hecho que la deuda esté
volviendo a disparase; a 30 de junio de 2013 se registran las siguientes cifras:
− Deuda acumulada: 3.600 millones de euros (de los cuales, 3.300 es vencida).
− Plazo medio de pago: 294 días.

E i ió h i Pl d P l d d l d Esta situación hace necesario un nuevo Plan de Pagos para la deuda acumulada en
2012 y parte de 2013.

 Esta nueva operación de saneamiento permitirá poner de nuevo el ‘contador ap p p
cero’, si bien será necesario que se habiliten mecanismos estructurales.
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El panorama difícil de predecir por el sectorEl panorama, difícil de predecir por el sector

MIENTRAS TANTO ….



Las innovaciones de alto impacto siguen llegando: 
informe de la FDA sobre las innovaciones terapéuticas



Señalan, la importancia de las nuevas terapias.



Y algunas las identifican como prioritarias



¿Qué hacemos cuando llaman a nuestra puerta?.



Seguimos diciendo que no aportan (?¿).
¿hasta cuando?



Tenemos que salir del laberinto



Y hay recientes informes que señalan bien los caminos…



Y el discurso de denostar la innovación es caduco, y 
económicamente erróneo



Múltiples formas de generar relaciones win-win

Tipos de relaciones win-win Ejemplos

• Condiciones comerciales 
tradicionales

• Descuentos por volumen
• Acuerdos de capitación de gasto 

Acuerdos 
comerciales

• Acuerdos innovadores de limitación 
de gasto

• Acuerdos de pago por resultados

p g
por paciente o producto; acuerdos 
de gasto global para un hospital

• Acuerdos de riesgo compartido por 
resultados

Actividades 
asistenciales

p g p

• Actividades de soporte clínico • Registros de pacientes, programas 
de identificación de mutaciones, 
financiación de equipos o asistenciales • Actividades de atención a pacientes infrastructuras

• Seguimiento remoto, home-care, 
programas de gestión de pacientes

• Formación de prof sanitarios • Reuniones científicas cursos de

Otras 
colaboraciones

• Formación de prof. sanitarios

• Soporte técnico y de gestión

• Otras actividades

• Reuniones científicas, cursos de 
formación , programas y docs. on-
line

• Proyectos de consultoría de 
gestión soporte en TICs RR HH

A d l i i t t dí d h l f d i

• Otras actividades gestión, soporte en TICs, RR.HH.
• Actividades solidarias, fundaciones

A pesar de las opciones existentes, a día de hoy el enfoque de gerencias y 
administraciones en su presupuesto anual hace difícil poder llegar a acuerdos



La situación es pública



El gasto farmacéutico no es el problema

 En estos 3 años se han aprobado abundantes  disposiciones 
legales, que han transformado radicalmente el mercado 
farmacéutico español:
– Extendida a todos los eslabones de la cadena de suministro
( d d b ó f d f )(industria, distribución y oficinas de farmacia) 

– Afectando determinadas decisiones de prescripción, enfocadas 
l ió d h l édi h t iden la generación de ahorros, que el médico ha tenido que 

empezar a compartir con la Administración.

El f é i h l d l d l j El gasto farmacéutico hoy controlado y con unas reglas del juego 
nuevas y que han  sentado las bases estructurales para su 
contención permanentecontención permanente. 

 Todos los parámetros relativos al gasto en medicamentos están 
en referencia europea Con frecuencia en las bandas más bajas
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en referencia europea. Con frecuencia en las bandas más bajas.



En definitiva, dos puntos cruciales....

H d t it l l t i i dibl d Hay dos puntos capitales para el sector, imprescindibles para  poder 
garantizar el progreso de los indicadores en salud:
La financiación de la innovación– La  financiación de la innovación. 

– Las políticas de acceso a nuevos medicamentos. 

 El seguimiento de indicadores contrastados, nos ha de permitir 
monitorizar el gasto y posibilitar un alineamiento de los tiempos de 
acceso al mercado de las innovaciones con los estándares europeos.acceso al mercado de las innovaciones con los estándares europeos.
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Porque  las nuevas terapias de alto impacto seguirán llamando a la 
puerta...Y concluir señalando que la innovaciones.....

SIEMPRE SON UNA BUENA NOTICIA

SURGEN DE MANERA CONTINUA INDEFECTIBLEMENTESURGEN DE MANERA CONTINUA, INDEFECTIBLEMENTE

INCLUSO BAJO UNA CONSIDERACIÓN ESTRICTA, MEJORAN LO PREVIO.

ÉSON CARAS. DEBEN PAGAR LOS ÉXITOS Y LOS FRACASOS.

SON UNA PREOCUPACION PARA EL PAGADOR, MÁS EN SITUACION DE CRISIS

REQUIEREN NUEVOS MODELOS DE ACCESO Y FINANCIACIÓN.

SUPONDRÁN CAMBIOS EN LA COMERCIALIZACIÓN TRADICIONAL.

SI QUEREMOS TENERLAS, DEBEMOS ENTENDERNOS …..

y ENCONTRAR EN LA FIABILIDAD, EL EQUILIBRIOy  ENCONTRAR EN LA FIABILIDAD, EL EQUILIBRIO



Ahora sí, muchas gracias por su atención.


