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PRESENTACION

El presente estudio es la versidn sintetizada de
un trabajo mas amplio que, a su vez, sera una parte de una
investigacidn colectiva, realizada con la participacidon de
especialistas en varias disciplinas, bajo el patrocinio de
la Divisibdn de Ciencias Biologicas de la Universidad Auto=

noma Metropolitana-=Xochimilcoe

Mas que un material acabado, lo contenido en las
siguientes piginas pretende despertar el interés de los es
tudiantes, profesores e investigadores, en profundizar en
el conocimiento de los problemas de salud que aquejan a
nuestras sociedades, a fin de comenzar a encontrar sus po-

sibles solucionese.

Noviembre de 1978.
VMBS.
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INTRODUCCION

A partir de la aparicidn de la llamada "medicina de patente'’,
a finales del siglo XVII, muchos mitos se han erigido alrededor de la
tecnologia quimico farmacutica y su capacidad para resolver los proble
mas sociales, e individuales de salud.

Si bien, por una parte el avance de ciencias y actividades co
mo la quimica y la bioquimica, la biologia, la farmacia, la botfnica y
la zoologia, la medicina y la diagnosis, la herbolaria, etcétera, permi
ten a lo largo de mis de cien afios ganar amplios terrenos en la lucha
contra los problemas, endémicos y epidémicos, que diezmaban a la pobla=
cidén, por la otra, este desarrollo se vio condicionado por el ritmo y
la direccidn de las fuerzas productivas sociales y las relaciones de
produccidn de un capitalismo en crecimiento que tiende a imprimir sPs
caracteristicas estructurales a todo el mundoe.

De esta forma, el anflisis de la prevencidn, el diagnbstico y
la curacidn de las enfermedades, se inscribe en el plano méas general del
estudio de los cambios que sufre la sociedad como un todo, y, en particu

lar en la conservacidon de la capacidad productiva de sus componentese.

No es nuestra intenci®n cubrir -ni siquiera superficialmente=
la totalidad de los factores que influyen de manera positiva o negativa
en la conservacidn de la salud de cualgquier comunidad en determinada fa
se histbdrica. El propdsito que anima esta presentacidn =y de la mayoria
de los participantes en este foro= es aportar algunos de los elementos
mis importantes que a nuestro juicio han condicionado el estado actual

del *'sector salud'" en Méxicoe
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Para lograr este objetivo, consideramos que se tiene que par-
tir, como deciamos lineas atras, de las determinantes historicas del cre
- - 4 . . - . .
cimiento economico capitalista y, especlificamente, de las que correspon=

den a un pals subdesarrollado y dependiente como lo es el nuestroe.

Detengimonos un momento en recordar las caracteristicas que de

finen al sistema capitalista de producciodn:

Primero, la existencia de trabajadores "libres'", sin otra for-
ma de conservar la vida que a través del proceso continuo de venta de su

fuerza de trabajo;

Segundo, la apropiacidn privada de una buena parte de la rique
za producida por aquéllos =-denominada plusvalia=- por los propietarios de
los medios de produccion (maquinaria y equipo, instalaciones, herramien-

tas, tierra, etcétera);

Tercero, estas relaciones de explotacidn se reproducen periodc
tras periodo -afio, mes, semana, dla- en un permanente proceso productivo

lo que permite al sistema acumular capital, una vez cubiertas las etapas

de distribucidn, circulacidn y consumo;

Cuarto, esta acumulacidn de capital deviene en un proceso que,

a su vez, es la condicidn sine gqua non, la variable independiente del des

arrollo econdmico y, por tanto, de la reproduccidn ampliada la base econd
mica de la sociedad caritalista (en otras palabras, la acumulacidon de un
ejercicio productivo, digamos un afio, permite que en el siguiente se dis=-

¢ s . @ . P &2
pongan de mas medios de produccion, para los cuales se requeriran mas tra
by jadores, cuyo trabajo transformara una cantidad mayor de materias primas,
lograndose asi mls mercancias que encierran mayor valor que el contenido

en el salario de los trabajadores que las fabricaron, y que, al realizare
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se en el mercado, dejar&n un excedente, parte del cual seri acumulado por

los propietarios de los medios de produccidn);

uintoys dentro de este "modelo', tan esquemfticamente descrito,
se encuentran otros dos procescs que actlian influy&ndose mutuamente con
el de acumulacidn: el de concentracidon y el de centralizacidn, que han
llevado al mundo capitalista a una situacidn en que el mercado mundial,
asi como el de cada una de las naciones de su Orbita, se encuentra domina
do por unos cientos de empresas monopbdlicas, denominédas generalmente Em-
presas Trasnacionales (ETN) o Conglomerados Trasnacionales (CTN) -por in
vertir fuera de sus fronteras y er una amplia gama de actividades indus
triales, comerciales y de servicios-, lo que le da el principal rasgo de

finitorio a la fase imperialista del sistemas

Sextos la evolucidn de las leyes que rigen el comportamiento
de esos procescs, y sus contradicciones inherentes ~que se manifiestan
en crisis ciclicas de creciente profundidad= ha orillado al Estado a una
participacidn cada vez mayor en la estructura econdmica de los paises ca
pitalistas, en una compleja red de alianzas con las burguesias locales y
las ETN, de inversiones productivas, de relaciones financieras con el ca
pital internacional, etcé@tera, ccafigurando asl lo que en la Economia Po

13tica se conoce como Capitalismo Monopolista de Estadoj y,

Séptimo, las contradicciones del sistema han generado un desarro
llo desigual y combinado entre naciones desarrolladas y "wubdesarrolladas"
pretendidamente "independientes'", entre capital comercial e industrial,
entre ramas industriales con uso intensivo de capital y otras que utilizan
primordialmente fuerza de trabajo "vivo'", entre sectores monopolizados y

sectores de "alta conmpetencia®, entre la agricultura y la industria (o el
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campo ¥y la ciudad), e incluso entre produccidn y consumo, todés ellas
originadas en la confrontacidn entre clases sociales; entre capital y
trabajo, enraizada en la contradiccidn gue trae consigo la socializa-
cidn de la produccidn y la apropiacidn privada de la misma.J/

En el fondo de todo el desarrollo econbmico=social se encuen

tra, pues, el trabajo humano como finico medio de creacidn de riqueza,

cuya capacidad productiva alcanza una dimensidn incomparable sobre los
sistemas que le precedieron, en el capitalismo, de donde emerge la new=

cesidad vital de conservar a los poseedores de la fuerza de trabajo

-la clase obrera- en condiciones fisicas y mentales de conservarse y re
producirsee.
La conservacidn y reproduccidn constantes de la clase obrera

-escribe Marx- son condicidn permanente del proceso de repro

duccidn del capital,g(égs decir, de la propia supervivencia

del capitalismqi?

Y para que esta "condicidn permanente™ se cumpla y el proceso
de reproduccidn del capital no se vea interrumpido, es necesario, decia
mos, que el obrero en particular y la clase obrera en general, dispon~
gan de los satisfactores indispensables para que su fuerza de trabajo
no se vea menguada ni individualmente ni como clase sociale Y la canti
dad y calidad de estos satisfactores cambia constantemente conforme evo
lucionan las fuerzas productivas de la sociedad, que modifican sus "lla
madas necesidades naturales'.

Vivienda, alimentacibn, vestido, transporte, educacibén, uso

del tiempo de ocio y salud, no son entidades fijas sino que se mantienen

]/ Si se desea complementar esta inevitablemente simplista descripcibn,
véase la bibliografia minima de la Economia Politica sobre el tema,

entre otras obras, El Capital, (Carlos Marx), La Ideologia Alemana
(Marx-Engels), El Imperialismo, fase superior del capitalismo, E1 Es-

tado y la revolucidn, El desarrollo del capitalismo en Rusia (Lenin)
El capital monopolista (Baran y Sweezy), La era del imperialismo (Mag
doff), etcétera. -
2/ Bl ca ital, tomo I. seccidn s&ptima, M&xico, Fondo de Cultura Econdmi
ca, 5a edicidn, 1968, p. 481 (subrayadc nuestro). -
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en constante movimiento, que se avivancon el capitalismo y estf&n $ntima-
mente ligadas a la intensidad, la extensidn y el género del trabajo desem
pefiadoo.
Como lo expresa claramente Marxe
Zg;;?"la fuerza de trabajo sdlo se realiza ejerciténdose, y sdlo
ejercita trabajando. Al ejercitarse, al trabajar, se gasta una
determinada cantidad de mlisculos, de nervios, de cerebro humano,
etcey que es necesario reponer. Al intensificarse este gasto,
tiene que intensificarse también, forzosamente, el ingresoe. Des
pués de haber trabajado hoy, el propietario de la fuerza .2 tra
bajo tiene que volver a repetir mafilana el mismo proceso, en idég
ticas condiciones de fuerza y salud. Por tanto, la suma de vive=-
res y medios de vida habra de ser por fuerza suficiente para man
tener al individuo trabajador en su estado normal de vida y de

trabajo. 17557 Ademfs, el volumen de las llamadas necesidades na-

turales, as? como el modo de satisfacerlas, son de suyo un produc~-

to histbrico que depende, por tanto, en gran parte, del nivel de

cultura de un pais, y, sobre todo, entre otras cosas, de las con

diciones, los hfbitos y las exigencias con que se haya formado

la clase de obreros libres.3/

Y en una sociedad con las particularidades de la actual sdlo ha=-
bria tres caminos para que todos sus %ntegrantes pudieran acceder a la sa-
tisfaccidn cabal de sus necesidades, suponiendo, ademfs, la inexistencia
del desempleo y el subempleo: Uno, que el salario pagado a cada trabajador
fuera lo suficientemente amplio para que pudiera comprar todas las mercane
cias que &1 y su familia requieran; dos, que los propietarios del capital

reservaran parte de sus ganancias, distray&ndolas de la acumulacibn, para

3/1bid, Seccion segunda, p. 124 (subrayados de CM).
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atender a las contingencias de los obreros bajo su férula, en particu-
lar las referentes a la salud; o, tresy que el Estado tomase a su cargo
la tarea y proporcionara los servicios més indispensables para mantener

en funcionamiento O0ptimo a la fuerza de trabajoe

Evidentemente, en las tres '"soluciones" los recursos necesa-

rios serian aportados en filtima instancia exclusivamente por los traba-

jadores productivos, finica fuente del caudal de bienes y servicios para
cubrir las necesidades sociales, pero las correspondientes a los nlmeros
uno y dos resultarian absurdas en una organizacion basada en la propie=
dad privada de los medios de produccidn y, por ende, en la explotacidn
de una clase por otra, pues ambas implicarilan el pago de la fuerza de
trabajo por el equivalente de su valor, lo que no significaria otra cosa
que la formacidon capitalista negéndose asl misma. (Independientemente de
que ZTﬂ;7 "al capitalista si le da un ardite de la salud y la vida del
obreroy a menos que la sociedad le obligue a tomarlos en consideraci&n")ﬁl
La Gnica salida posible es, entonces, la intervencidn directa del
Estado, en parte por la presidn de los sindicatos y otras agrupaciones
obreras, en parte por la manifiesta incapacidad de los empresarios priva
dos de "sacrificar" sus ganancias y, principalmente, porque el desarrollo

de las fuerzas productivas imponia, como una necesidad histbricamente de=

_/ Ibid, Tomo I, Seccidn Tercera, pe 212. El mismo Marx cita en el pie de
esa pagina al Times del 5 de noviembre de 1861, en el que se afirma que
"Aunque la salud de 1la poblac1on es un elemento importantfsimo de la ri
queza nacional, noc tenemos mas remedio que reconocer que los capltalls-
tas no se sienten mayormente inclinados a conservar y apreciar este te-
soro en todo lo que valecse Los miramientos hacia la salud del obrero
tuvieron que serles impuestos por la ley a los fabricanteso"

(Ardite: moneda antigua de muy poco valor, segin el Diccionario Ranceso
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terminada esaintervencidn, como una forma de socializar la responsabilidad
del cuidado de la salud, que posteriormente se extenderia a otros campos
-como educacidn o vivienda-~, por las mismas razones.

Resumiendo, en un sistema econdmico social basado en la produc-

cidn de mercancias, y la fundamental la fuerza de trabajo, uno de los prin

cipales objetivos es mantener a sus poseedores =-los obreros- en condicio-
nes de aplicarla con su mixima productividad, y en condiciones de reprodu=-
cirse, para lo que se precisa un minimo de salude.

Ante esto, las clases dominantes, por medio del Estado, toman a
su cuidado esta misidn no en aras de la "caridad" o la "solidaridad huma-
na'", conceptos tan caros a los idebdlogos del capitalismo, sino del mante-

nimiento del proceso de acumulacidn de capital.
p

Pero esto es Unicamente una cara del problema. El sosténimiento
/
de la salud precisa de articulos diversos, como instrumental mé&dico y de
i

control, instalaciones, maquinaria, equipo y herramientas, y, primordial-

. . N
mente, medicamentos, todos los cuales también son mercanclas que ‘entran
’ ’ q

en el proceso econbmico, en el "mercado", son fabricados en plantas de

propiedad privada, y, por tanto, contienen una ganancia que va a parar a

manos de los propietarios de los medios de produccidn. Volveremos sobre
esto en el caso de México.

LA SALUD EN MEXICC

Como hemos visto, el anflisis de la salud y sus implicaciones
en el sostenimiento y reproduccidn del sistema capitalista tiene infini-
dad de facetas que lo hacen sumamente complejoo Y el panorama se complica
si tomamos en cuenta que en cada pals se han tomado diversas medidas para
abordar las demandas de su poblacidn y en diferentes 8pocasyc.. seria im-
posible tan sblo intentar cubrir los mis importantes. Confiamos que con
los asnectos tratados en la introduccidn haya quedado claro cull es la

esencia del fendmeno, lo que nos permitirf entender las especificidades
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que &ste asume en México.

Para ordenar nuestra exposicidn, nos ocuparemos primero del lla
mado sector social de la salud, y mis adelante del "mercado privado"e.

Sin acudir a fuentes o autores "disidentes" del modelo de "eco
nomia mixta" -al que nosotros consideramos més objetivo llamarlo, sin
eufemismos, capitalista monopdlico estatal o Capitalismo Monopolista de
Estédo (CME) -, es sencillo ubicar elsurgimiento de medidas concretas naci
das de la "preocupacidn" oficial por la salud de los trabajadores mexica
nos, precisamente en los afios en que la "politica de sustitucidn de impor
taciones" da lugar al impulso a la industrializacidn interna y, por ende,
a la proletarizacidn de la poblacidn.

Dejemos que hable el propio Presidente de la Republica en turno
en la "Exposicidn de Motivos de la Ley Originallzael Instituto Mexicano
del Seguro Social = IMS§7 publicada en el Diario Oficial de la Federacidn
de fecha 19 de enero de 1943 2{

En ella se afirma =con justeza~ que

Siendo el salario la finica fuente de la que los trabajado
res obtienen los recursos indispensables para la subsis-
tencia de ellos y la de sus familiares todo hecho que ime
plica pérdida o disminucidn del mismo, causa a todos ellos
perjuicios trascendentalese.

En el desempeﬁo de sus labores el obrero se halla cons
tantemente amenazado por multitud de riesgos objetivamente
creados por el equipo meclnico que maneja o por las condi=
ciones del medio en que actla 17557 Lo mismo ocurre con
otros riesgos no considerados como profesionales Z:;:7 que

si bien a todo ser humano amenazan, es entre los trabajado=-

res donde mayores estragos causan cuando se realizan, por

E?Tomadas de la Ley del Seguro Social, IMSS, México, 1967, ppe 73-118.
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cﬁanto a que para el hombre gque no tiene obro ingreso que

la retribucidn del esfuerzo personal que desarrolla, todo

acontecimiento que paralice su actividad aniquila sus pow
sibilidades de adquisiciBnéi/

En otras palabras, el parrafo anterior reconoce el fondo del
"problema" del obrero, que no dispone de otra forma de subsistir que la
venta de su fuerza de trabajo en el mercado, ideas que se complementan
m&s adelante, cuando se dice que

El régimen del Seguro Social é;;7 constituye un excelente
vehiculo para estabilizar el tipo de vida de la capa eco=
ndomicamente d&bil de la poblacidn, estabilizacidn a la que

debe aspirarse, tanto porque su logro vendrila a satisfacer

nobles aspiraciones de la convivencia humana, cuanto porque

al elevar las condiciones de vida del sector mayoritario de

la Nacidn automiticamente se operaria un crecimiento vigo=-

74

roso de la economia general del pals. (Subrayados del autor)

Lo que no significa otra cosa que la declaracidn, disfrazada ideo
(=) ——

ldgicamente, del papel de la clase obrera en el proceso de acumulacidn de

capital y la necesidad del régimen de mantenerla en toda su capacidad pro-
ductiva, en beneficio de "toda la Nacidn"..e y explicitamente de los empre
sarios, pues se agrega que
eee'como en la conservacidn de las energlas productivas no
sb%lo va de por medio el derecho del asalariado, sino tam=-

bién el beneficio de los empresarios y el inter&s de toda

la colectividad, compete al Estado encauzar el Seguro So-
cial como un servicio pfiblico encomendado a un Instituto

descentralizado que, con la aportacidn oficial, de los tra-

6/Ibid, Pe 73 (Subrayados nuestros)e

z@bld, pe 7ho
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bajadores y la de los patrones, acude prestamente a cum=

plir 13027 la responsabilidad econd®mica que nace de la so
8

lidaridad nacional;“/

Una M"solidaridad" que descansa sobre los hombros de los obreros,

cuyo trabajo sostiene tanto a Estado como a empresarios, y que no llega a

toda la poblacidn, pues se declara abiertamente en el mismo documento que

"el r&gimen del Seguro Social no es susceptible de aplicar
se de un modo general o indeterminado a todos los indivi-

duos de la sociedad, sino exclusivamente al sector de la

poblacidn que trabajan mediante la percepcidn de un salario

o un sueldo, Z:.oy que..:7 el Seguro Social no considera el

riesgo particular de cada persona que se asegura, sino que
atiende a las condiciones econbmicas del sector de la co-
lectividad que trata de asegurare. Z:;.Por tantqi7 no puede
ser encomendado a empresas privadas, sino que el Estado tie
ne el deber de intervenir, en su estaﬂlecimiento y desarro=~

1lo ZT,;7 con el carhcter de obiigatorio, para garantizar

la estabilidad y permanencia del sistemaﬁyc
no se trata, entonces, de "proteger" a la sociedad, sino a la productivi-

dad de su fuerza de trabajo y, dentro de los trabajadores, haciendo dife=

rencia "en forma proporcional al servicio creador prestado por ellos, o
sea en relacidn con el monto de su salario, su antigledad, etcu'lg/ lo
que no es de extrafiar, dadas las diferencias de productividad derivadas
del adiestramiento y la capacitacidne.

Mas la inquietud por el '"desarrollo" no sdlo se expresa en el
inter&s por conservar en condiciones de productividad a la fuerza de tra-
bajo existente, sino en asegurar la reproduccidn de los trabajadores. La
fase de crecimiento econdmico en el Mé&xico de los cuarentas exigia un co-

rrespondiente aumento demograficos

ig/ Ibid, p. 75 (subrayados de VMBS)
10/ Ibid, p 75-76.
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M&xico ~se asienta en la fuente citada- es un pals de muy
baja densidad de poblacidn, lo cual tiene graves repercu=
siones en la economia del pais y en el desarrollo de los
dem&s fendbmenos de la interdependencia social, y es indu=-
dable que una de las causas que determina esa baja de den
sidad de una poblacidn es la relativa al precario tipo de
condiciones economicas en los sectores pobres, tanto por-
que al realizarse los nacimientos en malas condiciones de
higiene o sin una adecuada atencidn, se origina un alto
volumen de mortalidad infantil cuanto porque entre la po-
blacidn preponderantemente industrial se tiende, volunta-
riamente, a disminuir la natalidad.ll/

Estas afirmaciones no pueden menos que recordarnos la proposi=
cidn -rigurosamente cientifica= que Marx hacia al respecto hace mls de
cien afios:

Z:::7El producir la acumulacidn del capital, la poblacidn
obrera produce también, en proporciones cada vez mayores,

los medios para su propio exceso relativo. Esta es una

ley de poblacidn peculiar del régimen de produccidn capi=-

talista, pues en realidad todo régimen histdrico concreto
de produccidn tiene sus leyes de poblacidn propias, leyes
que rigen de un modo histbricamente concreto.lé/

La validez de dicha ley puede ser constatada en M&éxico aun en
el corto lapso de poco més de cuarenta afios, si atendemos a las modifica
ciones que han sufrido los patrones de crecimiento y distribucibn de sus
habitantes: incontenible urbanizacibdn, altas tasas de crecimiento demogré

fico, desplazamiento de la poblacidn de la agricultura hacia la industria,

11/ Ibid, p. 79
12/0b. Cite Tomo I, Seccidn S&ptima, p. 534 (subrayados de CM)
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entre otros factores, van acentuando el nlimero de trabajadores "redundan;/
tes" presionan los salesrios reales hacia la baja, ocasionan desempleo
abierto, y sobre todo, disfrazado, y revierten la preocupacidn oficial
por la "baja densidad de poblacidn'" en una verdadera paranoia malthusiana,
avivada por las politicas antipoblacionistas del Banco Mundial y otrgs a-
gencias imperialistase. Y, asil como el IMSS -y el resto de los organismos
similares~ fue visto como la institucidn de fomento poblacional por exce-
lencia, ahora es quien asume la responsabilidad del control natal.

Dejemos por el momento este aspecto particular y volvamos al
m&s general de la salud social. Como deciamos, la creacidn de cada orga=-
nismo "protector de la salud" estl intimamente relacionado con las carac
teristicas estructurales por las que atraviesa el desarrollo capitalista:
el IMSS en 1943, bajo las bases y con las perspectivas antes bosquejadas;
el Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los trabajadores del Es
tado ISSSTE -en que se transforma la Direccidn de Pensiones Civiles, que
databa de 1925~ surge en 1960, como secuela de la ascendente importancia
de la burocracia, que créce en nimero y en actividades, al irse diversi=-
ficando &stas por la intervencibn estatal en nuevas ramas industriales y
de servicios; igualmente, en 1962 se promulga el decreto que constituye
la Direccidn General de Seguridad Social Militar; y, unos meses mis tarde,
en el mismo afio, se funda la Direccidn de Seguridad Social de la armadag
que, junto con otros centros de atencidon sanitaria limitados a empresas
del Estado, como los de Ferrocarriles, la Comisidn Federal de Electrici-
dad, Pemex, etc@tera, forman el grueso de lo que se denomina "el sector
social de salud."

En el cuadro que sigue se observa el crecimiento de la poblacidn

"amparada" por dicho sector:
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CUADRO 1
" DERECHOHABIENTES EN DIVERSAS INSTITUCIONES DE SEGURIDAD SOCIAL

(Mjles de Personas) a/

19%4 - 1976

1944 1961 1973 1976p/
TOTAL 356.0 4y574,6 16,057.1 22,239.0
IMSS 35600 L4,064eOb/ 12466047 164631.5¢/
ISSSTE —— 510.6 2,088,8 3,918,5
Otros d/ - - 1,307.6 1,689,0

NOTAS: 2/ Incluye asegurados o trabajadores y sus familiares;

b/ A partir de 1949 -marzo- se incorporaron como benefi
ciarios a los pensionados y sus familiares;

g/ Incluye asegurados o trabajadores urbanos, de campo,
eventuales y sus familiares;

g/ Petr®leos Mexicanos, Ferrocarriles, Defensa y Marina.
Para 1976 en Ferrocarriles se incluyen trabajadores
de planta, extras, temporales y jubilados, asi tengan
o no credencial; en Marina =para 1975 y 1976~ se ine
cluyen militares y civiles militares.

p/ Preliminare.

FUENTES: Afios de 1944, 1961, Derartamentos de Estadisticas del
IMSS y el ISSSTE, tomados de Statistics on the Mexican
Economy, Nacional Financiera, 197%; afios de 1973 y 1976
Secretaria de Programacidn y Presupuesto, Agenda Esta-
distica 1977, México, 1973.

Pocos comentarios se pueden afiadir a lo que ya se comentd y a
las cifras presentadas. Para concluir esta somera revision del nacimienw
to y evolucidn del "sector social de la salud" en M&xico, sdlo nos queda
mencionar el hecho de que las ampliaciones en la cobertura de la ley del
IMSS, con mucho la principal organizacibn del sector, y demfs reformas que
ha tenido se han originado, evidentemente, en los cambios que han sufrido
los patrones de acumulacidn. Por ejemplo, las modificaciones de 1947, que
aumentan les grupos de cotizacidn y que obedecieron "a la conveniencia de
armonizar las contribuciones con los salarios dominantes" y limita "los

conceptos de inversidn de las reservas correspondientes, confiando su ma=-
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nejo a la "Nacional Financiera, 3. A.gi,las de 1949 en las que se decla
ra que
é:;7Suscita principalmente la necesidad de modificacidn de la Ley,
no sblo el desequilibrio financiero producido por las presta-
ciones del Seguro de Enfermedades no Profesionales y Materni-
dad aplicado de inmediato a los familiares del asegurado Z:ﬂ£7

sino también y muy singularmente las variaciounes en las condi=-

ciones econdbmicas del pals desde la promulgacidn de la Ley, el

aumento de salarios y el alza de precios. Se ha hecho imperati=-

vo, ajustar la situacidn econdmica del Instituto a la que priva

en México.Zio que trae consig§7 el aumento de cuotas para cubrir
el desequilibrio financiero del Instituto, feeola exClusiBn..$7
de modo expreso del régimen a los agentes de comisidn que no
tengan carlcter de asalariados, 1ztﬂg7 la posibilidad de que las
cooperativas queden sujetas a un régimen de cotizacidn bipartita
ZT..:7 haciendo el Estado un sacrificio de cierta magnitud Z:...
y muchas reformas més, entre las que destaca la previsidn de ..27
una nueva inscripcidn general de patrones y trabajadores Ztﬂ£7lﬁ/
Siete afios despues ~en 1956~ nuevas m;dificaciones son propues=
tas, originadas "tantoc en la situacidn econbmica general del pais en los

filtimos afios, como en la estabilidad financiera y en la reorganizacidn

administrativa del Institutoo"Jé/

ll/Exposici&n de motivos de las reformas a la Ley del Seguro Social, 30
de diciembre de 1947, IMSS.

15/Exposici6n de Motivos de las reformas a la Ley del Seguro Social, 3
de febrero de 1949,

15/ Exposicidn de motivos a las reformas contenidas en el Diario Oficial
del 31 de diciembre de 1956., IMSS.
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Nuevos grupos de cotizacidn (debido a que "los salarios han te
nido incrementos legales y contractuales de elevada cuantla'); mejoras
en las prestaciones que se Z;torgabq§7 a los asegurados, sin ningln au-
mento de cuotas; inclusidn de los "padres del asegurado cuando Z;ivierq§7
en su hogar," y mayores prestaciones a las esposas de los pensionados,
asl como la concesidn "a los asegurados convalecientes ZE§7 la posibili=-
dad de ser internados en casas de Reposo para restablecer su capacidad
para el trabajo'", son algunas de las reformas introducidas.lé/

Sin embargo hay dos innovaciones que conside;amos de gran impor
tancia; una referente al apoyo abierto a la soberania empresarial yotraala
extensidn del servicio médico al campoe

Ambas se complementan. La primera de ellas se explica por la &s
cendencia que el propio sector industrial hab%a adquirido sobre el apara
to productivo nacional, que ahora estéd en posibilidades de exigir "garan
tfas de discrecidn', y la segunda revela los profundes cambios sufridos
por la poblacidn, la cual, ademés de "urbanizarse" sin interrupcidn -se
ghn los censos, 1la proporcidn de la urbana pasa del 35.1% al 50.7% de la
total-, tiende hacia la proletarizacidn de los trabajadores del campo,
lo que, dicho sea de paso, es una manifestacidn de los hondos cambios
en el proceso acumulativo.JZ/

Y los nuevos decretos y reglamentos de las reformas que se han
hecho posteriormente van en el mismo sentido: incluir a la mayor cantie
dad posible de trabajadores del campo, incluso por medio de la absorcidn
del Estado del pago de cuotas patronales para extender el seguro a ejida
tarios y pequefios propietarios (aunque compensando esos gastos con la

disminucidn de la aportacidnm estatal "para los seguros de enfermedades

16/Ibid.

17/1Ibid, En el documento citado se declara que "Como garantia para los
patrones que estln obligados por la ley a proporcionar todos los dae-

4 - .
tus elcaracter de confidenciales ¥y en el articulo correspondiente,
se remite a las sanciones previstas por el Cddigo Penal para el caso

de revelacion de secretos por funcionarios o empleados plblicos (sub
ravados nuestros).
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no profesionales y maternidad y de invalide,, vejez, cesantla en edad
avanzada y muerte"ﬁb@;en un intento de aligerar un poco la carga que los
campesinos hablan soportado hasta entonces =y que siguen soportando, a
pesar de todo- y, en especial, fortalecer el mercado internoe.

Se explicita que,éE?'La medida que se proyecta 17.47 repercuti
r& ventajosamente en la economia general
del pais al lograrse el fortalecimiento de
la poblacidn campesina con un mejor nivel

de vida, fomentlndose los mercados de con=-

sumo de articulos y servicios, y asi el

sacrificio que para las empresas y patrones
en general significar& el pago de mayores
cuotas al s=zguro social por la menor apor
tacidn del Estado tratindose de los traba
jadores con patrdn, en el futuro se habra
de compensar con el incremento de las ac=
tividades econ6micas"[:ﬁ$7'l§/
Concretamente, la incorporacidn de ejidatarios y asalariados
del campo al régimen del IMSS, tuvo varios mdviles, de entre los que
destacan a nuestro juicio: a) el evitar posibles reacciones de desconw=
tento, dado que la poblacidn agricola habia sido -y en gran medida si
gue siendo- la que mis se habia sacrificado en aras de la industrializa
cidn; b) la tendencia a la proletarizacidn del campesinado, que precisa
ba de cambios en la atencidn de la nueva fuerza de trabajo "libre", y,
fundamentalmente, ¢) como se asienta =-con diferentes palabras- en la"Ex-

posicidn de motivose.." de las reformas de 1965, la necesidad del régi-

18/Reformas del 31 de diciembre de 1965.
Ibide.
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men de fortalecer el mercado interno para conservar la tasa de acumulacion
y evitar en lo posible los efectos de la crisis interna y externa, que
ya se barruntaba desde mediados de la década de los sesentas.

De cualquier forma, el largo y penoso camino hacia la conquista
de la salud, uno de los mfnimos derechos a que aspira cualquier sociedad,
dista mucho de llegar a su meta. Aun asumiendo -sin conceder de ninguna
manera- que los servicios médicos y asistenciales que se encargan de cui
dar la salud de los trabajadores y sus familiares cumplieran con su come
tido satisfactoriamente, los veintidos millones de "derechohabientes" de
las instituciones de seguridad social en 1976 apenas si representaban el
35.7% de la poblacidn total estimada a esa fecha, y los asegurados en el
mismo afio, (los trabajadores) que con su labor diaria sostenian a todo el

sistema, sd®lo significaban poco mis del 30% del total de la poblacidn eco-

ndémicamente activa.

La situacibn econdmica por la que atraviesa el pals desde enton
ces, en vez de mejorar se ha deteriorado, los salarios reales han llega-
do a uno de los puntos mls bajos de la historia del pals y el desempleo
y subempleo van en ascenso, por lo que resulta alin conservador afirmar

que cerca del sesenta por ciento de la poblacidn mexicana, en 1978, y en

plena euforia petrolifera, carecen de los mis elementales servicios m&di-

cos y sanitarios modernos incluso tomando en cuenta a las Instituciones

de Asistencia Sociale

Estos son, a grandes rasgos, los principales elementos definito-
rios del "Sector social de la salud" en México y su comportamiento. A con
tianuacidn analicemos, también someramente, lo que sucede con el llamado
"sector Privado', restringiéndonos en lo posible a la industria quimico

farmacéutica propiamente dichao
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LA INDUSTRIA QUIMICO-FARMACEUTICA EN MEXICO

Los limites irrebasables de un escrito como este, impiden ex-
tendernos lo suficiente en la conceptualizacibdn, caracteristicgs, origen
y evolucidn hist8rica de las Empresas Trasnacionales (ETN) en el mundo,
y la influencia que han tenido en el desarrollo econdmico-social no s0lo
de palses que sufren el capitalismo del subdesarrollo como lo es Mé&xico,
sino aun en naciones altamente industrializadas.

B&stenos mencionar, por el momento, que, para 1977, las ventas
de "las 500" empresas industriales mds importantes de los EUA, la mayo=

rfa ETN, rebasaron el milldon de millones de dblares, cifra que, para ser

comprendida requeriria de algunas comparacioneséﬁl/

Por ejemplo, si se repartiera esa cantidad entre las, aproxima-
damente, cuatro mil quinientos millones de personas gue habitan la tie-
rra, a cada una de ellas le corresponderian doscientos cuarenta y
un dbdlares; o bien, dicha cantidad cubrirla con creces e¢l equivalente a

cuarenta veces la deuda pliblica actual de México, o podria mantener a

cerca de ciento cincuenta millones de personas durante un afio, con un ni

vel de vida similar al de los habitantes de Suiza, una de las naciones

de mayor ingreso per cipita en el mundo, o a més de mil cuatrocientos mi=-

llones sise hace el cadlculo con el modesto ingreso per cégita mexicanos
La misma revista menciona que un individuo, gastando doscientos

cincuenta mil ddlares diarios, necesitaria de mls de diez mil afios para

gastarse el producto de las ventas de esas quinientas empresas privadas.

Estos ejemplos dan una idea, bastante clara creemos, del grado
de centralizacidn a que se ha llegado en la fgse perialista del sistemas

Ahora bien, dentro de esos gigantescos conglomerados, que dictan
el cdmo, el cudndo y el porqué consumir a todo el mundo occidental, ocu=-

pan un importantisimo lugar los dedicados a la produccidn, distribucibdn

2/ TORTUNE, mayo de 1978,


compaq
Rectángulo

compaq
Rectángulo

compaq
Rectángulo

compaq
Rectángulo


0220
y venta de medicamentose

En las cifras que la revista citada anteriormente publica cada
afio sobre las mayores empresas industriales del mundo capitalista, apare
cian -en 1976 pues los datos de 1977 para las empresas del "resto del
mundo"” no se habian publicado hasta el momento de redactar esto. (Véase

21/

el cuadro 2)- treinta laboratorios quimico farmacéuticos (en adelante
LQF) con ventas de 37 157.0 millones de ddlares =equivalente a cerca del
50% del producto nacional bruto de México- activos de 38 094.3 millones,
utilidades netas de 2 909.3 millones de ddlares, y 7960245 empleadoso

Si bien las magnitudes se empequefiecen si se les compara, por
e jemplo, con las correspondientes a las gigantescas petroleras o a las
automotrices, no cabe duda que en términos absolutos el peso de tales
firmas es enorme, y lo es mis =~-incluso relativamente- si se piensa en
sus cualidades: el campo especifico en que operan (nada menos que la sa
lud humana) imprescindible socialmente; el dominio tecnolbgico y de pa=
tentes y sus complejos sistemas de comercializacidne

Estas caracteristicas les confieren a los LQF amplias posibili
dades de crecimiento, dado que de hecho son monopolios del segmento o ca
tegoria terap&utica en que se especializa cada uno de ellos a pesar de
la duplicacidn de productos que comentaremos luego. Respecto a 1975, los
datos de la revista citada nos muestran un desarrollo de los LQF trasna-
cionales que confirma ese dinamismo (cuadro 2), 225 de aumento en las
ventas, 238% en los activos, 21«7 en las utilidades netas y 12.5% en el
nlimero de empleadose.

El crecimiento mis réApido de los activos que el de las ventas y
utilidades hizo posible que la contratacidn de nuevo personal se mantu=-

viera a bajo nivel, lo que trajo como resultado un considerable aumento

gijORTUNE, mayo, junio y agosto de 1977. Aungue estén clasificados como pro
ductoras de medicinas, dada sus condiciones de conglomerados, es decir,
de empresas dedicadas a diversas actividades, no todas las ventas se re-
fieren a aquéllas; las que correspondieron a éstas son alrededor de 12,000
millones de dblares.
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CUADRO 2
LAS EMPRESAS TRASNACIONALES DE LA IQF

1976
(Millones 9c?e Dblares)

1975 1976 %
VAR
Ventas 30,332.0 37,157.0 22.5
Activos 30,760. 4 38,094.3 23.8
Utilidades 2,390. 1 2,909.3 21.7
Empleados 707,767.0 796,245.0 12.5

FUENTE: Datos de FORTUNE, ntm. cite.
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CUADRO 3
RELACIONES PER CAPITA

(Miles de Dblares)

1975 1976 VZOR
Ventas 43.0 46.7 8.6
Activos 44.0 47.3 7.5
Utilidades 3.4 3.7 8.8

FUENTE; lIdem, cuadro 2.
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en las relaciones de ventas y utilidades per cépita. Esto ilus*ra 1la
practica de las ETN, y en general de toda firma capitalista, de procu-
rar el incremento constante de la dotacidn de capital por hombre ocupa-
do, a fin de hacer m&s productiva a la fuerza de trabajo, comportamiento
que revisaremos adelante, en el caso de México. (véase cuadro 3)

Por otra parte, es importante mencionar que la industria farma
clutica no nacid® de manera independienteo

La industria farmac®utica en gran medida ha crecido como una

industria subsidiaria. Esto es, muy pocas compaiilas farmacég

ticas basadas en la investigacidn se originaron como talese

La mayoria de las compaiilas se han desarrollado en el siglo

veinte como subsidiarias de grandes empresas en ireas rela-

cionadas con la industria o el comercio. Por ejemplo, las
grandes compafilas suizas y alemanas han crecido a partir de la
quimica general y los productores de colorantes. Otras han cre
cido de compafilas que estaban bien establecidas como manufactu
reras de medicamentos populares, cosm@ticos o alimentos. Fabri
cantes de alimentos, con los subproductos de sus rastros como
materias primas para la tiroides, insulina y hormonas, plantas
de cerveza y ollas de fermentacidn, con los conocimientos que
podrian ser aplicados a la produccidn de antibidticos, también
han desarrollado subsidiarias farmacéuticas.gg/

Es claro que las empresas ya establecidas -como las mencionadas
por el autor citado- disponian ademi&s de experiencia en procesos biolagi
cos, de la capacidad financiera suficiente "para financiar la necesaria
investigacidn y desarrollo para poner la bola a rodarfgjflo que a su vez
estaba condicionado por el crecimiento econdmico general, y las leyes de

concentralizacidn y centralizacibn de capital, expresadas tambi&n en los

Zﬁylevinson, Charles, The multinational pharmaceutical industry, ICF,
Suiza, s/f, pe 5-6e
23/Ibidem.
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avances tecnolbdgicos en todos los 6rdenes.£&/

La industria quimico farmac&utica propiamente dicha, se inicia
en Europa, pues "los americanos (estadounidenses) hablfan -es verdad-
desarrollado t&cnicas para la produccidn masiva de preparaciones farma
céuticas, pero el ascenso de la investigacidn en los Estados Unidos vi
no un poco después, generalmente despuds de 1920.32/

Como escribe el mismo autor:

El reciente espectacular crecimiento del sector de la indus-

tria farmac8utica de investigacidn data de médiados de los

treintas, cuando Domagk, trabajando en la industria alemana,
descubrib las propiedades antibacterianas del Prontosile. Es=-
to condujo al descubrimiento de las sulfonamidas, y a la éqg

ciencia de que la quimioterapia era una realidad prictica. A

principio de los cuatenta, en la Segunda Guerra Mundial, ZEé7

trasladd el centro de la investigacidn y el descubrimiento
farmacolbgico de Europa a los Estados Unidose Durante este
periodo, la organizacibn actual de la industria, con empre-
sas sosteniendo grandes equipos de multi-especialistas en in

vestigacibn y mercadotecnia, fueron establecidos en los Esta

24/En un trabajo anterior, manifest@bamos nuestra posicidn tebdrica res
pecto a la necesidad de reubicar a la tecnologia como una forma que
asume la acumulacidn de capital. Es manifiesta -deciamos=- la preocu
pacidn de colocar a la tecnologla entre los prodigios mhs esotéri=-
cos de la creacidn individual, por lo que creemos necesario estable
cer, en pocas palabras, que la tecnologla es un producto del esfuer
zo social, cuyo objetivo central es el de aumentar la productividad
de la fuerza de trabajo, es decir, es el trabajo general y...<&De-
pende, en parte, de la cooperacidn con otras personas vivas, en par
te del aprovechamiento de los trabajos de gentes anteriores)) Zﬁérx,
Carlos, El capital, Fondo de Cultura Econdmica, México, 5a. edicidn,
1968, To III pe. 1127 Y por lo tanto, es una de las formas que asu-
me la acumulacibdn de capital, puesto que su esencia estd constitui-
da por trabajo acumulado.''Las Empresas Trasnacionales y la Transfe~-
rencia de Tecnologla, Apuntes Preliminares’y Coordinacidn de Humanida
des, 1977, en prensae.

25/ Los trabajos de Pasteur (francés) de Erlich (alemén, primer
usuario de la quimioterapia), entre otros, dan el gran impulso a la
futura rama productivae.



compaq
Rectángulo

compaq
Rectángulo

compaq
Rectángulo

compaq
Rectángulo


027
dos Unidos y Luropas Mas recientemente, la importancia de in-
vestigacidon farmacéutica en Japdn ha estado creciendo,gé/'aunque
alin no tienen la capacidad suficiente para competir intensamen
te con las multinacionales estadounidenses, suizas o alemanas,
tal como se ve en el cuadro U,

De cualquier manera, es manifiesta la preocupacidn de los ETN
q ? iy

. .

. ; . -insistamos.—
en el control de la industria, preocupacidn/que 5€ origina en el doble

carfcter de los medicamentos: a) como mercancias a las que pueden ser
asignados altos precios, ya que en muchos casos son insustitulbles =-o
asi se les hace aparecer- para el bienestar del comprador, el cual, en
flltima instancia, no es quien decide su consumo, sino que sigue instruc
ciones médicas y, b) como instrumento para mantener en condiciones de
funcionamiento y reproduccidn a la {inica mercancia "viva'" capaz de crear
riqueza y sobre la que se sostiene el aparato econdmico, la fuerza de
trabajoe. Bajo estas condicionesy la estrategia generalizada de los LQF
trasnacionales es la de ampliar sus operaciones en el miximo niimero ro
sible de palses, lo que le da a la rama una movilidad casi finica; por
ejemplo para 1970:

Leoo/ €1 80 por ciento del movimiento comercial de Hoffamann-LaRo

che, el 85% de Ciba-Geigy, y el 40 por ciento de Merck venian

de operaciones exteriores. La suiza Hoffmann LaRoche es la cuar

ta fabricante de drogas en Alemania e Italia; el estadounidense

Squibb es un prominente procductor italiano; el suizo Sandoz es

importante en Francia; el estadounidense Merck en Holanda y
Gran Bretaﬁa.ZToi7. Asi como los lideres britanicos Claxo y
Beechzm estéin instalados en Franciae.

Rhone=Poulenc y Roussel=Uclaf (12 y 22 en Francia) operan en

Gran Bretafiae 75 por ciento de la actividad en la rama farmac'g

26/ Ibiden.
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tica briténica, de hecko, estl bajo control extranjero: 4O por
ciento surtido por firmas de los EUA y 13 por ciento surtido

por firmas de los EUA y 13 por ciento suizase Las dos mayores
productoras de drogas en Gran Bretafia son Merck (EUA) y Hoff-

man=LaRoche (Suiza).EZ/

Y las mezclas, interconexiones, ventas al exterior, competencia
en los propios palises, licencias y permisos cruzados, e inimaginables
acuerdos entre los LQF trasnacionales hacen que el mercado mundial se
haya convertido en un mosaico de confuso disefio, en el que, sin embar-
go, la presencia de las corporaciones trasnacionales con base en los EUA
representan la imagen mis definida.

La produccidn bajo licencia es un patrdn bien establecido para
las trasnacionales que buscan evitar barreras comerciales y ex=-
panderse con un minimo desembolso de capita1.§§/

A principios de la d&cada, estos eran los porcentajes de los

productos &ticos que tenian origen local:

Alemania 36%
Francia 32%
Italia y

Holanda 12%
B€lgica 9%

En Alemania, el 29 por ciento de todas las drogas son hechas
sobre la base de patentes o subsidiarias estadounidenses, en Bélgica
30 por ciento y en Holanda 22 por cientoogﬂ/

Este proceso centralizador condujo a que el panorama de los

principales palses del mundo -~en lo que toca 5 la industria tratada=- fue

se hace un par de afios como se muestra en el siguiente cuadro, tomando

ZZ/ TIbid p. 10.
28/ Tbid, p. 11.
32/ Ibidemo
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2%
como bases a los mis importantes LQF que operan en cada uno de ellos y

su porcentaje del control del mercado. 3Y

CUADRO &4
NUMERO DE MAYORES EMPRESAS Q. F.

Pais 10 20 50
EUA ‘ 52¢6 % 76,9 % 9506 %
Fuente: Pharmaceutical Manufacturers'
A Association.
Holanda 50.0% 75 % 95 %

Fuente: Nepropharm

Gran Bretafia b5 % 68 % 96 %

Estimado

Francia (1969) 37.4 % 518 % 74.8 %

Alemania Federal 35 % 50 % 73 %

Fuente: Bundesverband der Pharmazeutischen ’
Industrie

Bélgica 29 % b5 % 65 %

Fuente: Association générale de 1l'indus
trie du Médicament

Italia 25 % 39 % 62 %

Estimado

Se podria continuar analizando a profundidad las tendencias de
los enormes conglomerados trasnacionales que operan en la rama; sus es=
trategias y thcticas comerciales; las prlcticas que desarrollan en el
terreno productivo y en su divisidon interna =-e internacional~ del traba
jo; sus enfoques en la atencion de las labores de investigacidn, desa-
rrollo y, por lo tanto, del lanzamiento de nuevos productos; su control
tecnoldgico, de patentes y marcas; la dispersidn y conglomeracidn en sus
inversiones; sus ligas con el capital financiero internacionalj y otros

temas de igual importancia. La informacidn disponible es abundante -aun

§§7Tomado de ibid, pe. 13,
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que gran parte de la misma habria que aceptarla con muchas reservas, de
bido a la capacidad de los LQF para manipular su contabilidad~, pero no
consideramos oportuno, por ahora, extendernos sobre estos asuntos sacri
ficando la atencidn que, obligadamente, debemos dar a la situacibn en
Méxicoo Confiambs en que en la versidn ampliada de este trabajo podremos
incluir algunos de estos temas con el detalle gque merecen.

Independientemente de las relaciones de interdependencia que
la industria quimico-farmac®utica (IQF) presenta en todas las naciones
del mundo, en los llamados paises "subdesarrollados"‘la dependencia en
esta actividad industrial es abrumadora, con muy pocas excepcionesa

Antes de analizar el estado actual del control de la IQF "mexi-
cana" y el mercado farmac&utico por parte de los LQF trasnacionales, re-
pasemos brevemente la evolucidn que ha tenido a partir de 1930, primer
afio del que se dispone de datos mis o menos confiableso

Es conocida la gran riqueza de la medicina indigena, la que "al
canz® gran auge, quizl similar y en muchos aspectos superior a la de Egip
to y Babilonia ZTO. ¥ que logré..:7 reunir aproximadamente 1 200 varieda=-
des Z:.£7 de plantas y vegetales Z:.£7, clasificindolas por sus propieda-
des terapéuticas"¢ZVSin embargo, primero la Conquista, con toda su secue-
la de destruccidn =y enriguecimiento, sin duda=- de la cultura curativa
local, y luego la insercidn de la economfia nacional en la esfera del mer
cado capitalista mundial,hicieron que la medicina, y en general el siste=
ma sanitario '"nacional" siempre haya estado en subordinacion respecto a

las ETN, siguiendo la pauta de la dependencia estructural del pals res-

ecto d im lalismoe
1/Cecefia Cervantes, Olga Ro La industria farmacutica y los controles de

precios en México, Tesis profesional, Escuela Nacional de Economla, Mg
xicoy 1960, Po 536
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' La historia de la produccidn y venta de medicamentos en Méxi-
co es similar a la de muchas otras ramas: importacion de productos termi
nados/fabricacidn en pequefia escala y/o empresas que efectlan una parte
del proceso de produccidn/instalacidn de ETN por medio de la compra de
plantas nacionales/introduccidn de té&cnicas y tecnologia "moderna', nue
vos productos y sistemas y procedimientos de comercializacidn masivae.

En 1917 -comenta una publicacidn oficial- se instalaron repre
sentaciones de laboratorios extranjeros que se dedicaron exclu
sivamente a la importacidn y distribucidon dd medicinas en el
pais. A ralz de la segunda Guerra Mundial se inicib el desarro
llo propiamente industrial de lo que ya constituye umimportan
te actividad, pero que tiene caracteristicas de dependencia
muy agudas. En efecto, tanto el capital como la tecnologia y
las marcas son mayoritariamente extranjerosfz%/
La década de los cuarentas fue,ciertamente, en la que se presen
t8 el mayor crecimiento de la IQF, aunque su evolucibdn posterior no es
nada despreciable si tomamos en cuenta que se parte ya de una base muy
importante, segln los indicadores que presentamos en el cuadvo nimero 5.
Aun aceptando posibles distorsiones por cambios en la clasifim=
cacibn de unidades censales, y errores en el levantamiento de los datos,
estos muestran un notable incremento absoluto de las inversiones, empleo
y produccidn, por un lado, y, lo que es mhs importante, una acentuada ten
dencia a la centralizacidn del capital, sobre todo después de 1950, que
se refleja en el relativamente d&bil crecimiento del nfimero de plantas
industrialeslz/~varias de ellas, adicionalmente, pueden pertenecer (pe£
tenecen) a una sola firma-, frente a la evolucidn espectacular en los o

tros renglones.

32/Comercio Exterior, Vol. 27, nimero 8, Banco Nacional de Comercio Exte
rior, México, agosto de 1977, pP. 9120

33/Incluso hay una disminucidn en el nlmero de establecimientos entre
1970 y 1975, sin duda a causa de la crisis de los filtimos afios que

acelera la monopolizacidn de toda 1la economia al hacer desaparecer
neguefios v medianos negocios gque no disponen de los recursos de los



compaq
Rectángulo

compaq
Rectángulo

compaq
Rectángulo

compaq
Rectángulo


CUADRO 5

EVOLUCION DE LA INDUSTRIA QUIMICO FARMACEUTICA
(PRECIOS CORRIENTES)

A L

1930 1940 VfR. 1950 vfn. 1960 vfno 1970 vzn. 1975 vfx

N2. establecimientos 50 - 77 5440 310 30206 38 245 443 14,8 43k (240

Personal ocupade 580 - 1927 232.2 10 156 427.0 22 979 12603 32 036 396k 37 667 17.6

Inversidon (millones) 2¢1 = 1343 53363 2861 2 05101 470.0 670 1 830.5 288,00 2 827.6 She5
Materias primas (millo

nes) 1.0 = 8ok  7L0o0 129.6 1 k42,9 76705 49242 1 548.4 1018 2 627.6 6947

Produccidn (millones) 363 =  23.5 6121 362.9 1 bUho3 1 7374  378.8 6 36246 26642 12 284e6 9341

FUENTE: Censos industrialese. 1930-1950 Tomados de Ceceifia Cervantes, Olga Re,

obe. Cito’ Pe 6“.
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Trabajando con nimeros indices, con punto de partida en 1940=100,
tenemos tendencias muy ilustrativas: hasta 1975, la cantidad de estableci

mientos se sextuplica, la del personal se multiplica por diez y nueve, pe

ro la inversidn total es ldoscientos doce veces mayor y la produccidn qui-

nientds veintidds veces superior en sdlo treinta y cinco afios! (cuadro 6).

Este crecimiento desigual de los diversos componentes y relacio=-
nes de la IQF es el resultado del constantes aumento de la productividad
de la fuerza de trabajo, en lo que ha sido decisivo el aumento de la do=
tacibn de capital por trabajador, o, mis rigurosamente 1la elevacidon de
la composicidn orglnica de capital. En términos monetarios, la inversiodn
por empleado se triplica entre 1940 y 1950, tiene um importante calda ha-
cia 1960, para volver a crecer sostenidamente desde entoncese. (cuadro 7)

La disminucidn aludida, a juzgar por les indicibs, se debid, por
una parte al crecimiento mis que proporcional del empleo, en especial de
trabajadores improductivos =-vendedores, administrativos, etcétera-, en
combinacidn con un mejor aprovechamiento de la capacidad instalada con
anterioridad -parte del equipo e instalaciones, aunque atn Utiles, habian
perdido valor nominal por la depreciacidn, compensado en parte pcr la ele
vacion de los precios de las mejores y las revaluaciones de activos=-, ¥y,
por la otra, al evidente ascenso de la explotacidn de los trabajadores
directos, lo que se observa nitidamente en la produccidn per capita (véa-
se el cuadro 7).

Nuestras afirmaciones anteriores pueden ser mis facilmente demos
tradas si acudimos a los precios constantes, -con los factores oficiales
de deflacidn- a fin de eliminar las alteraciones inflacionarias.

A precios de 1960, este fue el comportamiento de las relaciones
mas importantes para los propbsitos de conocer el comportamiento de la

industria; en los Gltimos afios (cuadro 8):

sistemas financieros nacionales e internacionales e incluso de la capacie
dad de manipular los precios, de soportar pérdidas o de recibir ayuda in-
mediata de sus casas matricese.
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Cuadro 6

TENDENCIAS DE' LA INDUSTRIA QUIMICO -FARMACEUTICA
EN MEXICO

1940 - 1975
1940 = 100
1950 1960 1970 1975
Establecimientos 442.9 551.4 632.9 620.0
Personal 527.0 1,192.5 1,662.5 1,954.7
Inversibn 2,151.1 3,594.0 13,763.2 | 21,260.1
Produccidn 1,544.3 7,3938.2 27,074.9 | 52,274.9
FUENTE: Calculado con datos del cuadro 5.
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CUADRO 8
(PRECIQS DE 1960)

% . %

| 960 1 970 variace 975 VAR ( ")

1 Sueldos y salarios Totales 377.6 911.9 141.5 687.8 (24.6)
(millones)o

2 Ingresos per cipita

(miles) 1664 2845 738 16. 4 (42.5)
3 Produccidn per capita

(miles) 7506 1“’0.8 186.2 127.1 (9.3)
L 2/3 (%) 21,7 20.2 - 12.9 -

FUENTE: Calculado con datos de los cuadros anteriores, con factores
deflacionarios del Banco de México, S. A.

No obstante que en los setentas la IQF ha sufrido disminucio=-
nes en la produccidn por trabajador ocupado, en términos reales, quie=
nes han soportado sobre sus espaldas el peso de la crisis no son preci
samente las empresas =y mucho menos las ETN, como veremos luego.

En el largo plazo -1960.1975- la produccidn por persona emplea

da ha avanzado considerablemente mientras que el ingreso real ha queda-

do en el nivel de 1960, después de perder el L42.5% en sd6lo un lustro:
Asi la relacidn entre este ingreso y el valor de la produccidon se fue

deteriorando hasta el punto en que, en 1975, habia caido al 12.9%, sin
duda una de las mAs bajas en el sector industrial.

Terminemos este apartado con la breve mencidn sobre el hecho de
que la centralizacidn se da en todos los drdenes: geografico, financiero,
productivo, de mercado, etcéterao

Por ejemplo, de los L4i43 establecimientos dedicados a la "“fabri-
cacidon de medicamentos" en 1970, 41, menos del 10% tenian mas de 250 tra
bajadores cada uno, y absorbian el 51.4% del personal ocupado en esa clase
de actividad, pagaban el 61.4% de las remuneraciones, eran propietarios

del 59.6% del capital invertido netc y el 58.8% de los activos fijos bru
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037e
tos, =pero realizaron sd0lo el 27.6% de la inversidon fija bruta de ese afio-,
participaban con el 59.4% de la produccidn bruta total, consumieron el
5905% de las materias primas y auxiliares y el 55.9 de "otros insumos',
y "contribuyeron" con el 61.8% del valor agregado censal bruto, ademis
de estar casi en su totalidad concentrados en los Estados de México, Ja=-
lisco y el Distrito Federal, como se ve en estas cifras:

Cuadro 9

CONCENTRACION GEOGRAFICA DE LA IQF, EN JALISCO, ESTADO
DE MEXICO Y D. F-
1970

(Porcientos)

Nlmero de establecimientos 87,4
Capital invertido 92.9
Personal 9560
Valor de la produccidn 95.6
Remuneraciones al personal 964

FUENTE: Datos del Censo Industriale

A continuacidn revisemos el papel que en esta situacidon han ju-
gado las ETN y su control del mercadoe

LAS ETN ¥ EL MERCADO DE MEDICAMENTOS EN MEXICO

El patrdn de crecimiento y dominio de la produccion y venta de
productos farmacéuticos en México por parte de las ETN es similar al del
resto del mundo capitalista debido, como ya se comentd, especialmente al
control tecnolbgico y de comercializacidn mundial que ejercen en la rama.

Sin tratar de extendernos de momento sobre el particular, cita-
remos a otro participante en este Foro, quien resume claramente la situa
cidn al dejar asentado que

Los paises capitalistas desarrollados son responsables del 85%

del valor de la produccidn Z§g79 los semiindustrializados (Es=-
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pafia, Portugal, Grecia, Turquia y Yugoeslavia) ;- menos del 5%

y el resto del mundo en desarrollo por cerca del 10% (excluyg&

do a los paises socialistas). En términos de exportacidon, los

paises desarrollados contribuyen con el 90%, y los otros con

3% y 7% respectivamente Z:;7 cinco paises en particular (los

EUA, Suiza, Alemania, Francia e Inglaterra) liderean la innova

cidn de drogas y juntos realizaron el 89% de los descubrimienw-

tos de las 138 principales drogas nuevas entre 1950—1967.25/

En este contexto, no es dificil entender las relaciones de de=-
pendencia que atan a la salud de la poblacion mexicané con el exterior,
mixime si se tienen presentes las condiciones en que se dio la industria
lizacion en el pais, bajo una "politica de sustitucidon de importaciones"
subordinada a los intereses del imperialismo, lo que agudiz® el sistema
del "capitalismo del subdesarrollo"™ que aln padecemos.

De la informacidn obtenida para un trabajo coordinado por el
que esto escribe, y que publicd la Oficina Internacional del Trabajo en
1976, se puede concluir que la IQF en Mé&xico nace con un alto grado de
supeditacion a las ETN: de treinta de ellas, que controlaban el grueso
de la produccidén y venta de medicamentos en 1377 =véase la lista en el
cuadro 10~ veintisiete se instalaron desde su origeu con capital extran
jero y las otras tres fueron compradas posteriormente por LQF trasnacip
nales; ninguno se fundd antes de 1930, cuatro entre ese afio y 1940, once
entre 1940 y 1950, trece de 1950 a 1960 y sbdlo uno después de 1970#22/

Otro autor llegd a conclusiones semejantes aunque con diferen=-
te base:

6
QE/Sanjaya IL,all, "The Political Economy of Drug Production and Technology
transfer in Developed and Developing Countries'", documento de trabajo,
Institute of Economics and Statistics, Oxford University, 1978, pp. 2-3o
35/ Informacidon de las empresas a diversas oficinas de gobierno, en espe-

cial el Registro de Transferencia de Tecnologiae.
Este comportamiento en las inversiones de los LQF trasnacionales es muy

parecido al de otras ramas. cf. el trabajo original, El impacto de las
empresas multinacionales =ETN- en el empleo y los ingresos: El caso de
México, Instituto de Investigaciones Econdomicas (UNAM) Oficina Interna=-
cional dei Trabajo {(ONU), Ginebra-México, 1976.
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‘De las 40 principales empresas farmacéuticas mexicanas -clasifi
cadas segin sus ventas~ s0lo seis se hablan constituido hasta

1939, pero en los afios cuarenta se constituyeron 11 y en los

cincuenta 18. S0lo cinco de ellas se constituyeron a partir de

1960. Zﬁe éstas firmq§7, que representan Z:en 1976-e;7 68% de

las ventas a farmacias, s0lo dos son mexicanas: Laboratorios

Carnot, S. A. (Nlmo 37) y Laboratorios Chinoin (Nlm. 40).2§/

En los Ultimos doce meses para los que se obtuvo informacibn en
el momento de redactar este escrito, y que van de octubre de 1976 a sep=
tiembre de 1977, los 30 principales LQF, todas ETN, centralizaban en sus
manos casi el 60% del mercado farmac&utico "nacional", con 1 318 produc=-
tos de los 80 000 registrados en la Secretaria de Salubridad y Asisten=
cia, de los que se sabe son comercializados alrededor de 17 500, por cer
ca de 612 empresas.zz/(Cuadro 10)

Cabe aclarar que el cuadro anterior refleja s0lo en una minima
parte el dominio del mercado por parte de las ETN debido a que: a) la
fuente principal de donde se tomaron los datos presenta por separado a
laboratorios aparentemente diferentes, y hasta competidores, pero que en

realidad pertenecen a una sola empresa, vgr. Ciba y Geigy, Lakeside y

Boehringer Mannheim, Promeco, Europharma y Boehringer Ingelheim, Beecham

y Sanfer, Serral y Miles (casa matriz de un enorme conglomerado que fue

adquirido a su vez por Bayer hace algunos meses), etcétera:3 ¥y b) por

36/ De Maria, Mauricio "La industria farmacéutica en México", Comercio
Exterior, nim. cit., p. 888.

37/ International Marketing Services, (IMSS) México: Mercado Farmacéuti-
coy Suiza, Septiembre 1977; revista Circulo, Vole. I, No. 1, enero de
1978, pp. 33-38.

2§/ Informes de las empresas, Diccionario de Especialidades Farmacéutie-
casy Moody's Industrial Manual, De Maria, art. cit., quien abunda di
ciendo qquzy"En esos términos, los 20 principales grupos representa
ron en 1974 alrededor de 56% de las ventas y los 30 principales gru-
pos 77 por ciento." (pe 889%§:£7y'e1.proceso de centralizacibdn pare=-
ce incontenible.
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CUADRO 10

PRINCIPALES LABORATORIOS EN VENTAS OCTUBRE 76/SEPT. 77.
(MILLONLS DE PESOS)

) % ACUMULADO NUMERO DE . b/ % % 4+
Laboratorio DEL MERCADO  PRODUCTOS  '°NTAS™  yppcapo  77/76
Mercado Total 10000 17,5003/ 8 648.2 100400 1203
1e Wyeth=Vales 28 266.8 3,09 2607
2. Abbott 57 2L5.3 2,84 23.4
3, Pfizer 36 240.6 2.78 1903
L4, Scheramex 48 23205 2.69 10,6
5. Roche 13097 57 22265 2e57 23,0
6. Upjohn 33 2193 2054 3.9
7. Bristol 23 213,0 2.46 1061
80 Geigy 28 202.0 203“‘ 480"}
9. Lilly 82 192.3 2e22 0.6
10. MSD 25072 L6 189. 4 219 2705
11, Syntex 37 - 18547 215 25¢5
12. Ciba 43 1856 4t 214 34,0
13. Promeco 35 1773 2405 509
14e Bayer L8 1715 1,98 1109
15 Mead Johnson 35495 48 16449 191 13.4
16. Hoechst 50 159.5 1e84 1249
170 Lakeside L1 159 4 1.84 30.0
18. Roussel L3 15665 1.81 (2.0)
19. Schering 52 151.0 1.75 22,8
20. Squibb Li,93 66 15046 1074 6e8
21. Nestlé 16 141k 1,63 43,0
22« Sandoz 78 139.2 1.61 17."}
23. Ayerst-ICI Lo 13742 1059 18.9
24, Boehringer 29 137.2 1459 76
25, Winthrop 52087 L3 131.9 1.52 22.0
26+ Merrell 35 12642 1046 24,2
27+ Beecham 13 12246 1e 42 11¢3
28, Lederle L6 114,2 1.32 104
290, Parke Davis 63 10542 1022 1065
30 USV - Grossman 59,46 54 101e2 117 18.8
Total Productos 30 LQF: 1 318

NOTAS: 2/ numerc aproximado, debido a las diferencias entre las fuentes
que las hacen ir de 16,000 a 18,000, aunque miles de ellas son
tinicamente un membrete sin importancia en el mercadoe

E/ Ventas a precio de farmacia. Aplicando la ganancia promedio de
ellas, las ventas al plblico ascendieron a 10,377.9 millones
de pesos en ese lapsoe

FUENTE: IMS, Num. cite.
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otro ladcyese ''seria engafioso considerar que el mercado farmacéutico es
muy competido, ya que las empresas han tendido a especializarse y ello
ha conducido a que dentro de los principales mercados terapéuticos exis
tan casi siempre estructurasoligopolisticas de mercadoJQﬁ/

Esta especializacidn, se deriva de la propia esencia de los me
dicamentos, cuya caracteristica mercantil (su valor de cambio) esti en
buena medida limitada porla morbilidad existente y los resultados de la
etiologia local, y por la persistente promocidn de ventas de los LQF
que analizaremos porteriomentes lo que sin duda distorsiona la realidade.

Por ejemploy entre los diez grupos terapéuticos mis importantes,
que en 1976 concentraban el 55.1% de las ventas totales de medicamentos,
se encontraban en segundo lugar las vitaminas, con méas del triple del mer
cado que lo que correspondid a los antidiarr&icos y antisépticos intesti=-
nales, cuando una de las principales causas de mortalidad en Mé&xico es
precisamente ese tipo de males. (Véase el cuadro 11).

Un panorama semejante se observa si analizamos el mercado farma
céutico por formas de medicacidn. A pesar de los grandes agregados que
se utilizan en el cuadro (nlmero 12), la concentracidn resalta claramen=-
te.

De ciento ochenta y tres laboratorios que compiten en el &rea

de los antibidticosy diez de ellos =todos trasnacionales— tenian el

56.3% de las ventas; de treinta y dos en broncodilatadores, cinco contro

laban casi el 70%; de ciento nueve en antihistaminicos diez dominaban

mhs del 65%, etcétera. Y la situacidn se agudiza, desde luego, si las ca
tegorias se desagregan y llegamos a las "especialidades de las especiali
dades'", en donde el grueso de importantes mercados descansa en unos cuan

tos productos, como el de los "antiulcera p&ptica', en el cual tres pro~

39/ De Maria, art. cit, p. 890,
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CUADRO 11

MERCADO FARMACEUTICO MEXICANO 1976,

PRINCIPALES GRUPOS TERAPEUTICOS (SECTOR PRIVADO)

VALOR* % DEL
NQ  GRUPO TERAPEUTICO (Millones de MERCADO
pesos)

TOTAL MERCADO FARMACEUTICO: 7 993.4 1000

1¢ ANTIBIOTICOS VIA GENERAL 1 491.8 1867
20 VITAMINAS 572.9 702
30 ANTITUSIGENOS=ANTIGRIPALES 51604 6e5
4, ALIMENTOS GENERALES 363.2 ko5
5 ANALGESICOS 322.2 L0
6o HORMONAS SEXUALES + ESTIM. GENIT 32143 L.0
7« ANTIINFLAMATORIOS Y ANTIREUMATICOS 2U5.5 301
8. PSICOLEPTICOS 20546 2.6
9. ANTIDIARREICOS+ANTISEPT. INTEST. 18443 203
106 ANTIINFECCIOSOS GINECOLOGICOS 1721 242
T O T A L : 4 395.4 551

FUENTE: IMS, Tomado del "Informe Grupo Roussell$ 1976,

* Precios pagados por las farmaciase. Sector Privado.
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CUADRO 12

(primera parte)
CONCENTRACION DEL MERCADQO POR FORMAS DE MEDICACION

OCTUBRE 76/ SEPT. 77

PRODUCTOS UNIDAD VENTAS % CONCEN= Noe
LABORATORIOS + 00 gg‘gggg TRACION LABT.
ANTIBIOTICOS 72 8 72,0 1 918.5 100 183
1. BRISTOL L 76kob 182.8 965

‘20 {JPJOHN 5 735.9 149,8 708

3. PFIZER 5 012.0 131.4 6.8

L, BEECHAM 2 77840 115.8 6.0

5. SCHERAMEX 2 264.0 98,6 5.1 35.2

6. BAYER 2 022.0 94,8 4e9

7o LILLY 2 015.2 8940 k.6

8. LAKESIDE 13 713.9 8645 ko5

9. WYETH-VALES b 411.5 7345 3.8
10. SQUIBB 5 114.0 6306 3.3 5643
FLUORINADO /NO-

FLUORINADO 13 349.1 45k,1 100

1. SYNTEX 2 931.5 94,0 20,7

2o SCHERAMEX 1 551.5 61.5 13.6

3o MSD 911.8 k3,9 9.7

4 SCHERING 1 014.7 30.1 6.6

5« UPJOHN 401.3 2006 L.5 55e1

6. CIBA 439,3 16,7 3.7

7. GEIGY 430.3 16.6 3.7

8. SQUIBB 421.9 16.0 365

9« GLAXO 369.3 15.4 3ol

10. SOPHIA 502.8 12.4 207 721

TOTAL CINCO FORMAS 2 786.1
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CUADRO 12

(CONCLUSION)
CONCENTRACION DEL MERCADO POR FORM/.S DE MEDICACION

OCTUBRE 76/ SEPT. 77

PRODUCTOS UNIDAD VENTAS % CONCEN=- No.
LABORATORIOS + 00 s TRACION LABT.
BRONCODILATADORES 1 856.2 49,5 100 32
1. MERREL 4k52,6 12.8 25.9

2. GLAXO 285.2 10.3 20.8 46,7

3. RIKER 107.4 ko9 9.9

L, WINTROP 150.2 363 607

5. CAMPANA 145.1 3.0 6.1 690k
SULFONAMIDAS 1 267.1 2564 100 55
1. LEDERLE 19642 4,8 19,0

2. ROCHE 241.3 Le2 1606

3. SQUIBB 172.9 209 11.5 L7.1

L4, MEAD JOHNSON 23.8 1.8 7.1

5. INGRAM 114.8 1.6 6ol 60.6
ANTIHISTAMINICOS 20 0261 338,.6 100 109
1. SCHERAMEX 3 611.4 48,5 14.3

2. ROBINS 1 842.0 41,7 12.3

3. PFIZER 1 200.4 2ko2 7.1 3367

L4, MERREL 1 108.5 2243 6.6

5. PROMECO 1 217.9 21,5 6ot k6o7

6. PARKE DAVIS 1 481.2 15,7 4.6

7. ABBOTT k92,6 13.0 3.8

8. OFTASA 1 196.4 12.0 3.6

9. COLOMBIA 850.1 11.3 303
10. WINTHROP 6956 11.3 363 6563

FUENTE: IMS, ob. cit.
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ductos tienen el 100%; y asl por el estiloe.

Esta centralizacidn del mercado resulta, sin lugar a dudas, una
excelente fuente de beneficiose.. para las ETN, las que casi duplicaron
sus ganancias de 1970 a 1974, a despecho de la crisis nacional e interna-
cional del sistema, como lo demuestran las cifras que pudimos obtener pa-
ra 35 de esas firmas, y que proporcionamos en el cuadro 13.

CUADRO 13

DESARROLLO DE LAS UTILIDADES DE 35 ETN QUIMICO-FARMACEUTICAS

1970 - 1974

1971 1972 1973 1974

INCREMENTO DE UTILIDADES (%) 2e5 2203 8.4 LDG2

UTILIDADES ABSOLUTAS
(Millones de pesos) 2352 241.1 294.,9 319.7 L4k8.2

FUENTE: Informacion de las propias empresas a diversos orga=-
nismos oficiales y a la Bolsa de Valores. Tabulacidn
del autore
Para los intereses nacionales, las consecuencias de ver a un
sector de tal importancia como el farmac&utico dependiendo de decisiones

tomadas en el exterior sobre el qué producir, cuanto producir, cdmo ven=-

derlo, a quién comprar las materias primas y a qué precio, han sido defi

nitivamente negativase

La dependencia en &ste Gltimo sentido, el de las materias pri-
mas, es abrumadora, segln se deriva de los datos del cuadro 14, elabora=~
do con cifras oficiales. Aunque se nota una ligera mejoria en algunos
renglones, como en antiinfecciosos o antibidticos, durante los Gltimos
afios, es indiscutible que la sujecidn de las filiales y subsidiarias QF

a los dictados de sus casas matrices obstaculiza -impide, de hedho-~ el
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contar con dichas empresas para la construccion de cimientos sbdlidos que
posibiliten la edificacidon de una IQF nacionale Tendremos que buscar otra
salida, cuyas principales gulas, a nuestro juicio bastante viables, suge-
rimos al final de este trabajoe.

El impacto de las practicas productivas y comerciales =-como la
sobrefacturacidn- de los LQF trasnacionales sobre la balanza de pagos es
uno de los mis nocivos puesto que su constante deterioro revela los gra-
ves problemas\de un proceso de acumulacidon deforme y carente de la flexi
bilidad suficiente para corregir su rumbo, en especial en lo que se rela
ciona con la fabricacidon de bienes de capital.

Sirvanos como ejemplo los datos del cuadro 15, recogidos de una
fuente ya citada y que ~recordemos- se refiere solamente a la balanza co
mercial de 40O empresas, es decir, no refleja la enorme sangria de recur-
sos de toda la industria ni incluye movimientos de capitales, como pagos
por tecnologia, asistencia técnica, patentes y marcas, ni envio de utili-
dades al exteriore.

Afn asi, el saldo negativo acumulado en cinco afios (casi 4 700

millones de pesos) es mas del 60% superior a la inversibdbn total en acti=-

vos fijos brutos de la IQF en 1975, Pensamos que ante tales comparaciones

los calificativos resultarian ociosose.

En el ambito estrictamente interno, la estructura de la indus~
tria analizada ha hecho posible que, a pesar de los pretendidos contro-
les gubernamentales, los precios de los productos farmacéuticos observen
un tenaz aumento, primordialmente en la fase en que se aceleran las con-
secuencias de la crisise.

En el cuadro nlmero 16 se confirma lo anterior con mucha clari
dad: iUn aumento promedio de 58.4% en cinco afios!, que se dispara en los

meses de octubre de 1976 a septiembre de 1977, bajo la excusa de que se
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14

DEPENDENCIA DE LAS MATERIAS PRIMAS

DE LA IQF
Importaciones
1970 1975
Hormonas 85.7 85.2
Antibibticos 83.3 51.0
Antiinfecciosos 43.0 2G.1
Vitaminas 75.1 71.2
Alcaloides 76.6 70.7
Varias 63.3 54.1
FUENTE: Calinulado con datos de la Asociacidn Nacional de
la Industria Quimica, A. Cs, Anuario 1975, toma=-
dos de Aguilar Medina, Ricarde, A, La industria
farmacéutica en Méxicc. Analisis de las posibili-
dades de su mexicanizacidn, tesis profesional, Fa
cultad de Economiz, %973, p. 38.

474
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trata de '"nuevos productos" y "nuevas formulas". Aseguramos que se trata
de una excusa debido a gque son muy pocos los medicamentos que pueden ser
considerados como un adelanto terapéutico real. (Como Tagamet, por ejem-
plo, que, seghn parece, es Util en la cicatrizacidon de llceras gastroin-
testinales).

La enorme mayorla de las "novedades" con las que se burlan los
“controles" de precios no son otra cosa que modificaciones menores en la
dosificacidon y combinaciones de dos o tres sustancias activas ya utiliza
das desde hacia mucho tiempo por separado cuyo nueve costo se presenta
"inflado", incluso mis alto que el correspondiente a la suma del de los
dos medicamentos originales, pero que su introducciodon en el mercado per-

mite a los fabricantes conservar -o aumentar- sus gananciase.

CUADRO 15

INDUSTRIA UIMICO FARMACEUTICA
BALANZA COMERCIAL

SALDOS 1970 - 1975 =~ - 4O EMPRESAS.

(MILLONES DE PLSOS)

1970 - 50007
1971 - 541,5
1972 - 675.0
1973 - 847,
1974 - 1 079.7
1975 - 103562

- L 679.2

FUENTE: Direccidn General de Aduanas, Secreta-

ria de Hacienda y Crédito Piblico. To-
mado de de Maria, op cit. p. 898.
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CUADRO 16

EVOLUCION DE LOS PRECIOS DE MEDICAMENTOS

MEXICO - 1972 - 1977
1972 = 100
1973 1975 19778/ ~NPY NF &/
Eticos 103. 1 124.1 155.7 374.7 290.3
Populares 95.8 122.1 169.1 885.6
Total 102.0 | 124.8 158.4 412.9 308.2

FUENTE: Calculado con datos del IMS, ob. cit,

Notas: a/ enero-septiembre; b/ NP - Nuevos productos; ¢/ NF - Nue

vas formase.
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Sin que tengamos suficiente evidencia, en el largo plazo, para
demostrarlo, todo parece indicar que la introduccion de ""nuevos" farmacos
observa un comportamiento ciclicc al que lo arrastran las oscilaciones
del capital total, que obligan a los LQF a "defender" su tasa de ganancia
afectada por la crisis.

El cuadro 17 nos proporciona un pequefio esquema de esta cuestidne.

CUADRO 17

"NUEVOS'" PRODUCTOS LANZADOS POR LOS PRIMEROS
30 LABORATORIOS EN VENTAS

México
1970 = 1977
NUMERO DE

ANO PRODUCTOS
1970 27
1971 L9
1972 Lo
1973 : 35
1974 52
1975 4o
1976 33

1977 26
Total ocho afios 302

FUENTE: Calculado con datos del IMS.

Aun teniendo en mente el impulso que la fetichizacidn de la mer
cancia tiene en el capitalismo, consideramos que la irracionalidad propia
del sistema se magnifica en .asos como el de la IQF, méxime si se trata
de productos que no agregan ..a.a a las posibilidades terapéuticas sociales.
S6lo para ejemplificar nuestras aseveraciones, mencionemos casos de ''nue=

vos'" medicamentos: Nordiol y Nordet, de Wyeth-Vales, anticonceptivos lanza

dos en 1970 y 1974 respectivamente, sin otra '"novedad" que la dosificacidn;

Dioctin, de Abbott, (1976) en el que se mezclan la iatropina! y un "moder~

no" férmacoi Abbocitro compuesto, (1975) cuyas '"innovaciones'" son combinar
el &Acido citrico y el tartarico, con el dimetilpolisiloxano y... ibicarbo=-

nato de sodio!, y asl por el estilo.
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Esta "renovacidn" constante de las lineas de productos de los
LQF es la premisa fundamental para la reproduccidon ampliada del capital
de la rama y, sobre todo, del sostenimicnto del flujo global de ganancias
de los conglomerados trasnacionalese. Y el ritmo de lanzamiento de medici-
nas esti condicionado por =y retralimenta a- la existencia de un elabora-
do sistema publicitario y promocional que ipdice fuertemente en los pre~
cios de estas mercancias.

Sin duda alguna, los recursos dedicados a las actividades publi
citarias y promocionales de los LQF son los que absorben "la parte del
ledn" en sus costose

Aunque varien de empresa a empresa, e incluso de producto a pro
ducto en una misma firma, en términos generales puede afirmarse que los
"gastos de mercadotecnia? (ventas, publicidad y promocidn de ventas) son
muy superiores al costo de produccidon, llegando a representar hasta el do
ble o el triple del mismo, e incluso mucho mi&s en los casos de nuevos pro
ductos o presentaciones y '"'campaiias especiales."ﬁﬂ/

De acuerdo a declaraciones del Presidente de la Clmara de LQF
del total del precio al pliblico, de las medicinas, un 27% corresponde a
investigacidon y difusidn “cientifica', de los cuales mas de la mitad =15%=
estaban destinados a publicidad y promocidn de ventasﬁg( y en el resto
~12%~ estén incluidos el "control de calidad", y diversos pagos al exte=
rior, que no pueden ser considerados como "investigacibn', que en muy po
cos casos sobrepasa al 0e.5% en Méxicoe.

La magnitud de tal gasto es fAcilmente comprensible si sabemos
-segln la misma fuente- que la mano de obra directa significaba 3610 el
5%s las materias primas el 30% del precio de venta y el nlimero de visita
dores médicos era de 10,000, el 23% del empleo total y cerca del 70% del

nlimero de obreros dedicados a esa actividad.ﬁé/

L1/ Véase el anllisis del costo de los productos medicinales en Bernal
Sahagin Victor M., Anatomia de la publicidad en México, Editorial

Nuestro Tjiempo, México, 2a. ed. 19 s« 199=~201,
%%4 Rfﬁ}ﬁgﬁ,C%??g}é"N%m' cite. DPPe BB-Zg: PP



compaq
Rectángulo

compaq
Rectángulo

compaq
Rectángulo

compaq
Rectángulo


052

Indudablemente, en este estado de cosas es insoslayable la res
ponsabilidad de los mé&dicos del pails, quienes prescriben acriticamente
los medicamentos que les promueven y se han convertido asi en los verda=~
deros agentes de ventas de los LQF trasnacionales. En parte, su actitud
se debe a las conocidas deficiencias en la ensefianza de la medicina, que
produce miles de profesionistas ~no sblo m&dicos- impreparados, fécilmeg
te manipulables con los argumentos seudocientificos preparados por los
LQF, en parte también a un complicado sistema de corrupcidn abierta y
disfrazada, en la que intervienen cientificos de la medicina con "presti
gio", que avalan productos no suficientemente probados, lo que genera una

"Reaccion en cadena" de recetas de sus alumnos y seguidores, y en la que
participan acuerdos entre LQF/farmacia/médicose.

Resumiendo, las cifras de ventas y las tendencias del crecimien
to de los principales LQF -trasnacionales, como hemos visto antes= hablan
del "éxito" del aparato promocional descritoe. Sin embargo, los resultados
sociales a que han contribuido est&n a la vista: ascendente control de la
rama por firmas del exterior; centralizacidon del mercado interno; injusti
ficada y desproporcional elevacidn de precios; lo que impide el acceso de
la mayoria de la poblacidn a los medicamentos; irracional y anidrquica mul=-
tiplicacion de productos infitiles ~y peligrosos en muchas ocasionesﬁﬁ{ co
rrupcidn tanto en el sector de medicina'social'" como en el privado; eleva
das fugas de divisas por concepto de utilidades, regalias, pagos por "asis
tencia técnica", dé&ficits de la balanza comercial; sobre y subfacturacion;
creciente dependencia tecnolbgica; etcétera.

Podriamos continuar profundizando sobre nuestro analisis, cosa
que confiamos hacer en los prbximos meses. Por ahora, y para los efectos

de este Foroy lo dejaremos hasta aqui.

LL/Véase el libro The drugging of the amer.cas, Milton Silverman, Universi-
ty of California Press, Berkeley, 1976.
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Permitasenos tan solo mencionar brevemente presentar ante uste=-
des algunas proposiciones que, estamos convencidos, ayudarian, como medi-

das transitorias, a mejorar las condiciones de precaria salud en que se

encuentra la poblacidn mexicana.
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PROPOSICIONES PARA EL MEJORAMIENTO DE LA SALUD SOCIAL EN MEXICO.

La solucidn a fondo de los problemas sociales que trae consigo
la estructura de la industria quimico farmacéutica en México es sumamente
compleja y al mismo tiempo mis sencilla de lo que pareceo

Los intereses econdmicos y politicos que se oponen =abierta o
embozadamente~- a que esa parte vital de la economla y la sociedad naciona
les sirva a los auténticos fines populares, son miltiples y muy poderosos.
Asi, ante la imposibilidad inmediata de cambios estfucturales, 0oy, al me-
nos, de nacionalizacidn de las industrias bisicas, como sin duda lo es &s
tay consideramos que es posible lograr algunos auwances, entre los cuales
proponemos:

1) Reduccidn del nlimero de faArmacos en el mercado al estrictamente
indispensable en términos de las‘necesidades socilales de salud,
lasque, estd plenamente demostrado, podrian ser atendidas
por no ms de 500 a 600 productos;

2) Asignacidn de cuotas de produccidn y ventas de esos medicamen=-
tos por medio de concursos abiertos, tanto para proveer a las
instituciones oficiales como al "mercadoe.

La seleccidn de fabricantes recaeria en una comisidn ad hoc

forma por técnicos de los organismos de investigacidn de los

institutos superiores (Instituto Polité&cnico Nacional, Universi

dades, etcétera), representantes de trabajadores, de los organis
mos responsables de la salud social, de cientificos independien=
tes de reconocido prestigioy, y de uniones internacionales rela-

cionadas,

3) No autorizacidn en ningtin caso de precios superiores a los mini~

mos encontrados en el mercado mundialj
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IIEc-UNAM

LAS EMPRESAS TRASNACIONALES Y EL
"DESARROLLO" DE LA INDUSTRIA DE
LA SALUD EN MEXICO SE TERMINO DE
IMPRIMIR EL 3 DE DICIEMTRE DE
1978. LA EDICION CONSTA DE 200
EJEMPLARES.

TRABAJO MECANOGRAFICO A CARGO DE
GREGORIA ELVIRA ROJAS LEDEZMA.
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