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1 INFORMACION GENERAL

1.1 Introduccién

La industria farmacéutica, sector caracterizado por la alta tecnologia
involucrada en los procesos de produccion y por la elevada capacidad
innovadora, puede ser dividida en cuatro etapas segun Queiroz y Gonzales
(2001) : 1) investigacioén y desarrollo de nuevos principios activos (farmacos); 2)
produccion de farmacos en escala industrial; 3) produccion de especialidades
farmacéuticas (medicamentos), con definicion de las presentaciones de los

principios activos; 4) marketing y comercializacién de especialidades.

En este item nos detendremos apenas en las tres primeras etapas. El
marketing y la comercializacion de especialidades farmacéuticas seran

comentados en item especifico.

1.1.1 Etapal-Investigacion y Desarrollo de Nuevos Farmacos

En relacion a la primera etapa, desde la década de 1980, Brasil realiza intentos
para desarrollar la produccién nacional de farmacos, mientras no se registro
practicamente ningun avance. Los factores que méas aportaron esto fueron los
altos costos involucrados en las investigaciones y la fragilidad de las empresas
locales en términos de facturacion, o sea, empresas de pequefio porte en
relacion a las multinacionales, ademas de la ausencia de mano de obra
calificada y de economias de escala que hicieran con que las empresas

extranjeras se interesaran por realizar Investigacion y Desarrollo (1&D) aqui.

Otro factor registrado por Queiroz y Gonzales (2001) es la ausencia de un
cuadro institucional favorable, principalmente un legislacion de patentes mas
restricta, que no favorezca la simple copia de moléculas (altos costos de
innovacién versus bajos costos de imitacion). Con la legislacion en vigor, las

empresas extranjeras tenian un motivo mas para no invertir en investigaciones.



Sin embargo, al final de la década del 90 ocurrieron algunos cambios en el
cuadro de 1&D (Investigacion y Desarrollo), a saber:

el aumento de las investigaciones clinicas en el pais, esto signific a,
examenes de los farmacos en pacientes para verificar su eficacia y sus

efectos colaterales.

las empresas extranjeras pararon de incluir al Brasil, aunque de manera
modesta, en la ruta de los paises en los que se realizan actividades de
investigaciéon clinica, tales como GlaxoWellcome, Novartis y Bristol-Myers
Squibb;

hubo ampliacion de la facturacion de la industria, como consecuencia de la

recuperacion de los precios y del crecimiento del mercado;

se observé una mejoria de los centros de investigacion involucrados, los
cuales pasaron a ofrecer mano de obra calificada y una buena

infraestructura de trabajo;

la riqueza de la biodiversidad brasilefia, sumada al creciente interés por los
medicamentos producidos a partir de las plantas (fitomedicamentos) y la
existencia de una competencia cientifica ya establecida, hicieron con que

las empresas extranjeras pasasen a invertir en el pais.

A pesar de los avances observados, muchos obsticulos adn necesitan ser

vencidos por los principales agentes del proceso de desarrollo, las empresas
nacionales y extranjeras.

Las primeras son en su mayoria empresas familiares, generadas de forma
poco profesional; no tuvieron incentivos para la fusion con otras empresas
visando la formacién de por lo menos un gran laboratorio nacional, tendencia

mundial observada en los dltimos afos; y todavia tiene limitaciones en relacion



al mercado accionario doméstico, el cual no favorece a la constituciéon de
empresas de capital abierto.

Las multinacionales también enfrentan problemas en la decision de invertir en
I&D: el porte, 0 sea, la facturacion de las filiales aun posee peso pequefio en
relacion a la facturacién global de las empresas; la oferta técnico-cientifica y la
infraestructura internas insuficientes desempefian un papel importante en la
decision de las empresas, ademas de la legislacion de patentes, que también

tiene un peso significativo en este asunto.

1.1.2 Etapa2-Produccién Industrial de Farmacos

En los afios 80, se observan algunas medidas adoptados por el gobierno para
ampliar la produccion nacional de productos farmacoquimicos, entre ellas la
incorporacién de la Portaria n°® 4 del afio 1984 y medidas de inventivos a la

produccion.

Esta porteria reglamentaba la concesion de autorizacion para la produccion de
materias primas, insumos Yy aditivos utilizados en la produccion de
medicamentos. Era tan s6lo un mecanismo de reserva de mercado, el cual
prohibia la importacién de farmacos que vinieran a ser producidos en el pais.
Ademas, se constituia en una herramienta de ordenamiento del mercado, en la
medida en que evitaba los competidores y disminuia el riesgo de formar una
capacidad excedente de produccién.

Sin embargo, fue un mecanismo que no obtuvo el suceso esperado. Las
empresas extranjeras importadoras no consideraban los cuesionamientos
sobre la calidad del producto nacional para contornear esta barrera y buscaban
realizar importaciones preventivas en el sentido de aumentar sus stocks y de
evitar el ingreso de nuevos productos nacionales. En los afios 90, sus objetivos
fueron @ortados con la liberalizacion de las importaciones de farmacos y

llevaron a la interrupcién de varios proyectos de produccién de estos insumos.

! Porteria conjunta de los Ministerios de Salud y de la Industria de Comercio.



Con relacion al fomento directo de la produccion, una de las principales
medidas fue el apoyo financiero al Proyecto CODETEC, en la ciudad de
Campinas (interior de Sao Paulo), entre los afios 1984 y 1990. En este
proyecto se realizaron inversiones por mas de US$ 5 millones en

infraestructura de laboratorios.

A pesar de las dificultades, las medidas adoptadas significaron un aumento
para la produccién interna de farmacos en el periodo 1982-1987 de US$ 268
hacia US$ 521 millones y la disminucién de la importacion de estos productos.
Sucedio también la entrada de algunas empresas en este rentable mercado y
el aumento ke la verticalidad de la produccion, esto significa, el aumento del
namero de etapas de sintesis por parte de las, ademas del avance en la

capacidad industrial y tecnoldgica.

En los afos 90’, se observa una drastica alteracion en el cuadro anterior,
debido a las medidas institucionales implementadas por el gobierno del

Presidente Fernando Collor de Mello.

Las principales medidas adoptadas fueron al final del Anexo C de la Cartera de
Comercio Exterior (CACEX)?, el cual contenia los productos beneficiados por la
Portaria n® 4 y la disminucién a las tarifas de importacion, llevando al

desestimulo de la produccién de materias primas farmacéuticas.

Ademas, se observa la alteracién de la Ley de Patentes?, con la adopcién de
una legislacion mas restricta, que no permite la simple copia de moléculas, y el

abandono de las actividades de incentivos directos a la produccion.

Como resultado tenemos la estagnacién del valor de la cantidad producida en
torno de US$ 500 millones y el retroceso en el numero de productos

presentados.

2 Organo extinto gestionado por el Banco de Brasil.
3 Ley n° 9.279, aprobada por el Congreso Nacional el 14 de Mayo de 1996, en anexo. Para mayores
detalles ver www.senado.gov.br



Conforme Queiroz y Gonzales (2001) observan: “Esta situacion refleja la
reaccion de diversas empresas frente a la abertura comercial de los afios 90.
Delante del nuevo cuadro, la mayoria de las empresas farmacéuticas, muchas
de ellas extranjeras, que habian invertido en la produccién de insumos — casi
siempre producciones pequefias para consumo cautivo — cerré sus
instalaciones farmacoquimicas y paso6 a importarlas. Ocurrié, por lo tanto, una

reversion del proceso de sustitucion de importaciones que estaba en curso”.

Otras serfiales observadas fueron el aumento de la des-verticalizacion de la

produccién y el vacio generalizado de la produccion de farmacos.

Sin embargo, no se debe concluir que la industria brasilefia de farmacos acabd.
Resto un pequefio grupo de empresas nacionales y extranjeras que pueden ser
el punto de partida de una futura retomada. Pero la fragilidad del sector es
grande y muchas acciones son necesarias para la consolidacion del segmento
en el pais, entre ellas un mayor control sobre la importacion de productos
asiaticos, sobre todo de China e India, fabricado con estandares bajos de

calidad y en condiciones sanitarias que no siempre son favorables.

1.1.3 Etapa 3-Produccién de Medicamentos

A diferencia del segmento anterior, esta industria viene creciendo desde
mediados de la década de 1980, aunque enfrentara dificultades asociadas al
cuadro de inestabilidad econémica del pais y al control de precios ejercido por

el Gobierno sobre la venta de medicamentos.

Los afios 90 registraron un avance significativo de este segmento de la

industria farmacéutica, debido a los siguientes aspectos internos:

apertura comercial, que posibilit6 mayor libertad de importaciones de

materias primas y equipamientos para las firmas extranjeras;



liberacion de precios, los cuales eran reajustados casi siempre abajo de los
indices de inflacion, hecho que posibilité también la recuperacion de los

margenes de lucro y de rentabilidad de las empresas;

aumento del nimero de unidades vendidas;

plano de estabilidad de la economia, el cual gener6 un efecto de renta que
reflejo en el crecimiento de las unidades y mostré que el potencial del

mercado brasilefio comenzaba a materializarse;

aprobacion de la Ley de Patentes.

A estos factores internos debemos incrementar la reestructuracion de la
empresas extranjeras en sentido de la racionalizacién de la produccion, con el
cierre de planas menores y menos eficientes y el refuerzo de las bases mas

consolidadas como Brasil, Argentina y México.

Con los cambios observados, te nemos también que resurgen las inversiones,
el avance de las ventas y de la produccion, trazando un nuevo perfil para la
industria farmacéutica brasilefia: 1) el fuerte crecimiento de la facturacion del
sector aumento la importancia de las filiales brasilefias en el conjunto de las
actividades de las grandes empresas; 2) la industria viene realizando avances
significativos en la modernizacion y en la expansion de la capacidad instalada,
con reflejos en la competitividad; 3) el crecimiento sumado a los efectos
progresivos de la nueva Ley de Patentes y al movimiento de fusiones y
adquisiciones internacionales con reflejos en Brasil, deben reforzar el poder del
mercado de las grandes empresas; 4) el comercio exterior pasé por un cambio
estructural relevante, visto que su coeficiente de apertura viene presentando

crecimiento y esta tendencia aun no es estable.

En fin, contrario de la industria de farmacos, que retrocedié en los afios 90, la
industria de medicamentos avanzé de forma significativa, no obstante trayendo

algunos efectos negativos, como el fuerte aumento de las importaciones.



1.1.4 Matrizde Nomenclatura Comun del Mercosur (NCM)

Inicialmente, conviene destacar la dificultad de relacionar todas las NCM'’s
relativas al sector farmacéutico, sean ellas referentes a los farmacos o a los
medicamentos prontos. Existe un gran numero de nomenclaturas con las

cuales trabaja el sector farmacéutico.

En lo que concierne a la produccién de farmacos, la Associacao Brasileira da
Industria  Farmoquimica (ABIQUIF), entidad que congrega empresas
productoras de materias primas para medicamentos, cuyo objetivo mayor es el
estimulo a la produccién de farmaco-quimicos en el Pais, objetivando la
atencion de la industria farmacéutica brasilefia y la participacion en el esfuerzo
exportador nacional, relaciona en su Index 2004° centenas de productos (en
orden alfabética), cada uno con su clasificacion en la NCM, la alicuota modal
“ad valorem” del impuesto de importaciéon, que es la Tarifa Externa Comun
(TEC) y los respectivos productores localizados en cada pais del Mercado
Comun del Sur (MERCOSUR), con sus domicilios, nUmeros de teléfono y fax,

e-mail y pagina en Internet.

Los farmacos estan dispersos por diversos capitulos de la NCM'. Existen
productos en los capitulos 11, 12, 13, 15, 17,22, 25, 27, 28, 29, 30, 31, 32, 34,
35, 38, 39 y 96, siendo que el Capitulo 29, por tratarse exclusivamente de
productos quimicos organicos, es el principal y el que contiene el mayor
namero de items clasificados.

Queiroz y Gonzéles (2001), destacan los problemas de la base de datos da
Secretaria de Comércio Exterior (SECEX) en lo que respecta a la produccion y
al comercio internacional de farmacos. Principalmente, en el paso que se
observa de Norma Brasilefia de Mercaderias (NBM), vigente entre 1989 y

1996, para Nomenclatura Comun del Mercosur (NCM), a partir de 1996.°

® El Index 2004 de la ABIQUIF puede ser consultado en la pagina web www.abiquif.org.br.

* Los diversos capitulos pueden ser consultados en la pagina web del Ministério do Desenvolvimento,
Industria e Comeércio Exterior (MDIC), en www.mdic.gov.br .

> Mayores detalles sobre la correlacion entre la NBM y la NCM pueden ser encontrados en
www.mdic.gov.br.



Existian algunos items conteniendo farmacos agregados de una tal forma que
no era posible individualizarlos o aln separarlos de los no-farmacos y lo que ya
era malo se torné aun peor. Efectuandose la correspondencia entre las dos
nomenclaturas, se llega apenas 509 productos individualizados por la ABIQUIF.
Por lo tanto, hubo mayor incorporacion de los productos y hay menos

productos individualizados.

En vista de las dificultades presentadas, los datos relativos al comercio exterior
de farmacos, a ser presentados posteriormente, seran aquellos obtenidos junto
a la ABIQUIF (Associacdo Brasileira da Industria Farmoquimica) en sus

estudios de mercado.

Con relacién a los medicamentos prontos, constantes exclusivamente en el
Capitulo 30 de la NCM, el problema de la individualizacion de los productos es
menor porque el item “Otros” contiene exclusivamente medicamentos y en el
paso de NBM para NCM hubo mayor extraccion de la posiciones y se produjo

una mejor correspondencia entre las nomenclaturas.

A sequir, la Tabla 1 presenta la Matriz de Nomenclatura Comun del Mercosur

para los productos farmacéuticos (medicamentos).

Tabla 1. Matriz de Nomenclatura Comun del Mercosur — Capitulo 30:

Productos Farmacéuticos

Codigo NCM Descripcion

GLANDULAS Y OTROS ORGANOS PARA USOS OPOTERAPICOS,
DISECADOS, MISMO EN POLVO: EXTRACTOS DE GLANDULAS U
OTROS ORGANOS O DE SU SECRECION, PARA USOS OPOTERAPICOS;
HEPARINA Y SUS SALES; OTRAS SUSTANCIAS HUMANAS O ANIMALES
PREPARAD AS PARA FINES TERAPEUTICOS O PROFILACTICOS, NO
ESPECIFICADAS NI COMPRENDIDAS EM OTRAS PSICIONES.

30.01

(Continua)



Codigo NCM Descripcion

SANGRE HUMANA; SANGRE ANIMAL PREPARADA PARA USOS
TERAPEUTICOS, PROFILACTICOS O DE DIAGNOSTICO; ANTI-SUEROQS,
OTRAS FRACCIONES DE SANGRE, PRODUCTOS INMUNOLOGICOS
MODIFICADOS, MISMO OBTENIDOS POR VIA BIOTECNOLOGICA;
VACUNAS, TOXINAS, CULTURAS DE MICROORGANISMOS (EXCEPTO
LEVADURA) Y PRODUCTOS SEMEJANTES.

MEDICAMENTOS (EXCEPTO LOS PRODUCTOS DE LAS POSICIONES
30.02, 30.05 O 30.06) CONSTITUIDOS POR PRODUCTOS MEZCLADOS
30.03 ENTRE Si, PREPARADOS PARA FINES TERAPEUTICOS O
PROFILATICOS, PERO NO PRESENTADOS EN DOSIS NI
ACONDICIONADOS PARA LA VENTA AL POR MENOR.

MEDICAMENTOS (EXCEPTO LOS PRODUCTOS DE LAS POSICIONES
30.02, 30.05 O 30.06) CONSTITUIDOS POR PRODUCTOS MEZCLADOS O
NO MEZCLADOS, PREPARADOS PARA FINES TERAPEUTICOS O
PROFILACTICOS, PRESENTADOS EN LA FORMA DE DOSIS (INCLUIDOS
LOS DESTINADOS A SER ADMINISTRADOS POR VIiA PERCUTANEA) O
ACONDICIONADOS PARA LA VE NTA AL POR MENOR.

30.02

30.04

CARPETAS (“OUATES”, GASAS, ATADURAS Y ARTICULOS ANALOGOS
(POR EJEMPLO: PENSOS, APOSITOS, SINAPISMOS), IMPREGNADOS O
30.05 RECUBIERTOS DE SUBSTANCIAS FARMACEUTICAS o}
ACONDICIONADOS PARA LA VENTA AL POR MENOR PARA USOS
MEDICINALES, QUIRURGICOS, DENTARIOS O VETERINARIOS.
PREPARACIONES Y ARTICULOS FARMACEUTICOS INDICADOS EN LA
NOTA 4 DEL CAPITULO.

Fuente: Secex— Secretaria de Comércio Exterior em www.mdic.gov.br .

30.06

1.1.5 Descripciondelos Productos

Los medicamentos pueden ser clasificados en diferentes grupos: alopaticos,
homeopéticos, productos de medicina tradicional china, productos de medicina

ayurvédica (que significa "ciencia de la vida"), fitoterapia occidental, entre otros.

Los medicamentos alopéticos seran el objeto principal de este estudio, por ser

de uso mas difundido en Occidente y los que poseen mayor expresion

econdmica en el mundo. Mientras, los segmentos de homeopaticos y de fito-



terapéuticos deberan ser explorados dada su creciente importancia en la

industria farmacéutica actual.

Segun Palmeira Hijo y Pan (2003), los medicamentos pueden ser clasificados
seglin diversos criterios: empleo terapéutico (uso humano y veterinario’),

estructura quimica, forma de comercializacion y accion farmacoldgica.

En relacion a la forma de comercializacién los medicamentos pueden ser
divididos en éticos, que necesitan prescripcion medica para la venta, o de venta
libre (conocidos mundialmente como OTC — over-the-counter), que pueden ser

vendidos sin exigencia de prescripcion médica.

Un criterio adicional clasifica los medicamentos en dos grupo: los protegidos
por derechos de patente, de marca, y aquellos cuyas patentes estan vencidas,

los genéricos.

En Brasil, hay una categoria originada a mucho tiempo, durante el cual el pais
no reconocio el derecho a patentes de medicamentos. Son los denominados
medicamentos similares, copias de medicamentos innovadores patentados en
el exterior, producidas en Brasil con insumos importados de paises que
también no se adhirieron al Sistema Internacional de Patentes y emitidas con la
marca de la empresa brasilefia autora de la copia. Esos productos no eran
obligados a realizar examenes de biodisponibilidad® y bioequivalencia® en
relacién al producto con el cual pretendian tener semejanza, los productos de

referencia.

Con el lanzamiento de los genéricos en el mes de febrero del afio 1999, para
los cuales era exigida la realizacion de las pruebas citadas visando el
encuadramiento en esta clasificacion, los medicamentos similares no pudieron
ser mas comercializados solamente con el nombre de su principio activo a

partir del mes de septiembre del afio 2001.

*Los productos farmacéuticos de uso veterinario también seran considerados en este trabajo.

® Examen realizado para averiguar si la droga esta siendo metabolizada en el organismo.

6 Examen realizado para averiguar si la sustancia activa del medicamento genérico es liberada en la
misma velocidad y cantidad que en el medicamento de referencia (marca).



Frenkel (2001) profundiza y clasifica los medicamentos teniendo en cuenta sus

formas de comercializacion y difusion de la siguiente manera:

Productos nuevos: medicamentos quimica y terapéuticamente nuevos cuyo
proceso de difusidén se basa, en un primer momento, en la interaccion entre
los médicos y los representantes comerciales de los laboratorios y, en un
segundo, entre los pacientes y las farmacias y entre los propios pacientes,
en el llamado “marketing boca a boca”, sin ir al médico, proceso que los

especialistas llaman de automedicacion o demanda espontanea,;

Productos “me too”: Productos emitidos posteriormente al producto original
que poseen caracteristicas quimicas diferentes, pero con actividad
terapéutica semejante al del producto nuevo; compiten con el innovador
buscando apropiarse de una parte de su mercado utilizando los mismo
instrumentos de difusion, o sea, los representantes comerciales; del punto
de vista tecnolégico son innovadores menores, pero, del punto de vista del
mercado pueden tornarse competidores poderosos, pues son emitidos por
grandes laboratorios multinacionales, con fuerte poder mercadologico, yen
algunos casos poseen mejorias terapéuticas significativas sobre los

farmacos originales;

Productos similares: productos emitidos por laboratorios que no poseen
capacidad de innovacion y que buscan fuentes alternativas del farmaco
sobre el cual es basado el producto innovador, para emitir un producto que
es quimica y terapéuticamente igual al innovador, una copia del producto
innovador; representaron la base del crecimiento de los laboratorios
nacionales; del punto de vista del proceso competitivos, el similar para
efecto de fijacién de precios toma el precio del lider como referencia, pero
establece su precio debajo de aquel producto innovador, del punto de vista
de la comercializacion, hace uso de los mismos procedimientos de
comercializacién de los otros dos casos citados anteriormente, o sea, son
los representantes comerciales que difunden los productos juntos a los
médicos, intentando conquistar una parte del mercado de los productos

lideres y difundir la propia marca;



Productos genéricos: productos comercializados con el nombre de la
sustancia activa (farmaco) y que presentan la misma cantidad de principio
activo, concentracién, forma farmacéutica y via de administracion del
medicamento de referencia, con el cual se asegura su intercambio a través
del examen de biodisponibilidad y bioequivalencia; de la misma forma que
los similares, son copias de productos existentes en el mercado, mientras
hay diferencias en las estrategias de comercializacién de uno y otro, esto
significa, el medicamento genérico no tiene una marca propia, y por lo tanto,
en la mayoria de los casos no es difundido junto a los médicos; el énfasis
en la venta es dada al nombre del laboratorio y no a la marca del producto;
son disponibilizados por las farmacias de acuerdo con sus criterios para
escoger al proveedor, cabe a ellas seleccionar el origen del medicamento y

lo hace de acuerdo con sus intereses comerciales;

Productos beneficiados: son productos similares, identificados por el
nombre genérico del farmaco y son vendidos por los laboratorios (de menor
porte) directamente a las farmacias, no siendo difundidos junto a la clase
médica; son productos antiguos, de uso difundido por la automedicacion;
tienen ese nombre debido a la forma especial como son comercializados:
para cada unidad comprada, el laboratorio “beneficia” a la farmacia con mas
unidades, la cual proporciona una importante margen de lucro: No pueden
ser clasificados como genéricos porque no poseen estudios que

comprueben su equivalencia terapéutica y no fueron registrados como tales.

1.2 Funcionamiento del Sector en el Brasil

La industria farmacéutica ha sufrido severamente los reflejos de la coyuntura
econdmica del Pais a lo largo de los ultimos afios. La conjugacion de intereses
altos, rendimientos de los trabajadores en caida acentuada, desempleo
elevado, demanda interna reprimida y restriccion crediticia es fatal para el
desempefio de esta actividad industrial.



En el afio 2000, el sector se redujo 1,41%, perdiendo participacion relativa en la
composicion del producto nacional. En este afio, la industria farmacéutica

contribuy6 con 0,78% para la formacién del Producto Interno Bruto (PIB).

En los afios 2001 y 2002, el sector crecio 0,43% y 2,47%, respectivamente.
Entretanto, se observa una vez mas la pérdida de participacion en el total del
PBI nacional. La participacion que era de 0,78% en el afio 2000, cayd para
0,70% en el afio 2001 y 0,61% en el afio 2002. De la misma forma, se
observan caidas consecutivas del valor agregado bruto al PIB de la industria
farmacéutica. En el afio 2000, este valor era de R$ 7,66 mil millones, en el afio
2001 pas6 para R$ 7,45 mil millones y terminé el afio 2002 con el valor de R$

7,32 mil millones, caida de 4,49% en tres arios.

En el aflo 2003, la desaceleracion de la inflacion ocurrio en un ritmo mucho
mas lento que el esperado, lo que obligé al Banco Central de Brasil a ajustar
las metas de inflacion. Ademas, delante de un escenario de aceleracion de los
precios internos, desconfianza de los agentes econdmicos como a la politica
economica a ser adoptada por el nuevo gobierno de oposicién y aumento del
dolar (US$), se decidi6 aumentar el compulsorio de los depdsitos bancarios al
contado y mantener la politica de intereses altos. La guerra de Irak también
aporté para incrementar las incertidumbres en el escenario externo, lo que
ayuddé a la autoridad monetaria a mantener una politica de interés mas

conservadora y restricta.

El efecto contraccionista de la politica monetaria en el mercado doméstico fue
dramatico para la industria en general y para la industria farmacéutica en
particular, fuertemente dependiente de la renta de las personas. Las decisiones
de inversiones fueron postergadas, en funcion del elevado nivel de los
intereses, caida de la renta media de los trabajadores y del escenario de

demanda retraida.



Hasta el tercer trimestre de 2003°, el desempefio de las actividades
econdmicas dependientes de crédito y renta y del mercado interno fue
negativo. La industria brasilefia disminuyé de 0,70%, conforme el Instituto
Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE).

Lo mismo ocurrié con la industria farmacéutica. Conforme datos del IBGE,
presentd caida de 24,50% en la produccién en el mes de marzo del afio 2003
(comparada con el mismo mes del afio 2002), presionada sobretodo por la
caida en la produccién de antibidticos, principal clase terapéutica del mercado
de medicamentos en el Brasil. En el acumulado del trimestre (enero a marzo),

la caida de la produccion quedo en 14,50%.

La Tabla 2 muestra la evolucion del PBI de la industria farmacéutica y su
participacion en el PBI nacional. Se debe mencionar que los valores informados
para este segmento de la industria hacen referencia al sector productor de
farmacéuticos y de perfumeria, o sea, no hay datos desagregados para un

sector y otro.

Tabla 2. Evolucion del PBI de la Industria Farmacéutica vy
Participacion en el PBI Nacional — 2000 a 2003
0,
. PIB (Valor Adicionado Bruto | Tasa de Crecimiento Real del Felie b I.DIB
HIS) ] en US$ miIIones)2 PIB (en %) IS
Afio (en US$ ° Farmacéutica
millones) Brasil Indus’Erlq Brasil Indusgrla' PBI'
Farmacéutica Farmaceéutica Brasil
2000 602.207 536.917 4,188 4,36 -1,41 0,78
2001 509.797 581.708 4.072 1,31 0,43 0,70
2002 459.379 655.736 4.000 1,93 2,47 0,61
2003 493.348 0,20

Fuente: IBGE (Instituto Brasileiro de Geografia e Estadistica).

() A precios corrientes.
(@ A precios corrientes.
(...) Datos no disponibles.

Con relacion al personal ocupado, en el afio 1996, habia 125.700 personas

ocupadas en el sector de fabricacion de productos farmacéuticos y de

perfumeria, y en el afio 2002, habia 119.900, caida de 4,61% en seis afos. De

® Dados ainda preliminares.



la misma forma que en el PBI, los datos para el personal ocupado en el sector
farmacéutico estan agregados a los datos del sector de perfumeria.’

De acuerdo con la Federacdo Brasileira da Industria farmacéutica
(FEBRAFARMA), el Estado de S&o Paulo es el mayor empleador del sector
farmacéutico: en el afio 2000, habia 45.825 personas ocupadas en el sector,
53,79% del total nacional y, en el afio 2001, habia 43.864 personas trabajando

en este segmento, 49,67% del total nacional.

Pero, el nimero de empleados en el sector en S&o Paulo ya fue mayor y viene
cayendo desde el afio 2000, sin excepcién. De acuerdo con el Departamento
de Economia de la FEBRAFARMA la variacion del empleo acumulado fue de -
0,41% en el afio 2000, -3,77% en el afio 2001, -1,94% en el afio 2002 y 0,42%
en el afio 2003.

Hasta el mes de julio del afio 2004, se observa una inversion en la tendencia
con aumento de 2,35% en el nivel de empleo de la industria farmacéutica del

Estado de S&o Paulo, mayor polo industrial del Brasil.

La Tabla 3 presenta la relacion del numero de empleados en el sector quimico
como un todo y el numero de empleados en el sector de productos

farmacéuticos y de perfumeria, entre los afios 2000 y 2003.

Tabla 3. Numero de Empleados en el Sector Quimico versus Numero
de Empleados en el Sector de Productos Farmacéuticos y de Perfumeria
(en unidades) — 2000 a 2003

Sector / Afio 2000 2001 2002 2003
Quimico 266.993 267.743 278.702 285.297
Farmacéutico / Perfumeria 124.500 123.300 119.900
Relacion (en %) 46,63 46,05 43,02

Fuente: IBGE (Instituto Brasileiro de Geografia e Estadistica).
(...) Dato no disponible.

" El nimero de empleados en el sector en el afio 2003 adn no fue divulgado.



El Grafico 1, abajo, muestra la evolucion del nivel de empleo de la industria
farmacéutica en el Estado de S&o Paulo en el periodo de los afios 1999 a
2003.

Con relacion al agrado de endeudamiento del sector, investigacion realizada e
en el afio 2001 por la empresa Austin Asis Servigos e Comeércio Ltda con un
grupo de 32 empresas, mostr6 que la industria presenté indice de
endeudamiento totaf desfavorable, cuando es comparado al padrén del sector,
qgue es de 80,4%

La misma investigacién mostrd que, con relacion al endeudamiento onerosc®,
apenas 14 empresas presentaron este indice arriba del padron del sector, que

es de 43,7%. Con esto, el indice mediano del segmento se presentd favorable.

A pesar del alto endeudamiento total de las empresas investigadas, los indices
de liquidez general y de liquidez corriente calculados muestran que,
respectivamente, las empresas tienen capacidad de saldar sus compromisos

totales y capacidad de pagamiento de los compromisos de corto plazo.

Investigacion realizada por la Revista Exame considera el nivel de
endeudamiento a largo plazo y el nivel e o nivel de endeudamiento general. El
primer, por concepto, equivale a lo exigible de largo plazo con relacion al activo
total ajustado y es un indicador importante porque las deudas a largo plazo son
generalmente onerosas, |0 que no ocurre con gran parte de las vigencias
incluidas en el pasivo circulante, de corto plazo. El segundo, como explicitado
en la nota de pie de pagina niumero 12, representa la participacion de recursos

financiados por terceros y es un buen indicador del riesgo de las empresas.

8 E| indice de endeudamiento total muestra cuanto la empresa tiene de capital de terceros para cada délar
(US$) propio y es calculado a partir de la da siguiente formula: (Pasivo Circulante + Exigible a Largo
Plazo) / (Patrimonio Liquido).

® El indice de endeudamiento oneroso (o bancario) indica cuanto la empresa tiene junto a bancos para
cada unidad de dolar (US$) propio y es calculado a partir de la siguiente formula: (Préstamo Bancario +
Préstamo de Riesgo / (Patrimonio Liquido).



Gréfico 1. indice del Nivel de Empleo en la Industria Farmacéutica del
Estado de S&o Paulo — Enero de 1999 a Diciembre de 2003
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La Tabla 4 discrimina las empresas analizadas en la investigacion de la Revista

Exame con relacion al nivel de endeudamiento general y de largo plazo en el
periodo 2000 a 2002.

Tabla 4.

y de Largo Plazo en el Periodo 2000 a 2002 - (en %)

Empresas Farmacéuticas — Nivel de Endeudamiento General

2000 2001 2002
Empresa % % Ende u. % % Endeu. % % Endeu.
P Endeud. Largo Endeud. Largo Endeud. Largo
General Plazo General Plazo General Plazo
Novartis Biociéncias 66,2 39,3 65,3 ? 42,4 ?
Aventis Pharma
Roche 29,0 0,2 30,9 ? 41 7 49,7 ? 55 ?
Aché 351 15,7 40,9 ? 245 ? 40,5 ? 28,3 ?

(contintia)




2000 2001 2002
Empresa % % Endeu. % % Endeu. % % Endeu.
Endeud. Largo Endeud. Largo Endeud. Largo
General Plazo General Plazo General Plazo
Bristol-Myers Squibb 61,8 1,3 73,5 ? 47,6 ? 87,7 ? 63,5 ?
Schering-Plough 55,0 16,9 60,8 ? 23,1 ? 68,6 ? 25,1 ?
Boehringer Ingelheim
Lilly 31,2 21,0 29,4 ? 20,0 ?
Janssen-Cilag 17,9 0,5
Sanofi
Biosintética 441 17,6 60,9 ? 16,1 ? 65,2 ? 26,9 ?
EMS 49,0 4,8

Fuente: “Exame Melhores e Mayores”, afios 2001, 2002 y 2003.
(...) Dato no disponible.

Leyenda: ? —Aumento con relacién al afio anterior.
? — Disminucion con relacion al afio anterior.

1.3 Comentarios

En términos de 1&D farmacéutica (Investigacion y Desarrollo), Brasil salio de
una condicién de desarrollo casi nulo para otra en que algunas actividades se
expandieron junto con la expansion del mercado farmacéutico y de la
existencia de una base técnico-cientifica razonable. Mientras, esa expansion
fue modesta y esté lejos de cerrar la laguna en los que refiere a la capacidad

de descubrir nuevas drogas.

Por parte de las politicas gubernamentales deberia haber mayor preocupacion
con las condiciones de “oferta” técnico-cientifica que influencien las inversiones
de las empresas nacionales y sobretodo extranjeras; el incentivo a la formacion
de empresas nacionales de mayor tamafio, a través de fusiones y
adquisiciones y; mayores incentivos en el segmento de medicamentos

fitoterapéuticos.

Con relacion al segmento productor de farmacos, se verifico una paralizacion
de la produccion y un retroceso en el numero de fabricantes, de productos y de
etapas de verticalidad de la produccion, con efectos negativos sobre la balanza
comercial y sobre la capacitacion industrial. A pesar de las dificultades, la
industria no desaparecio, restando un pequefio ndcleo importante de empresas



nacionales e internacionales que podran promover la recuperacion de ese

segmento.’®

Las politicas gubernamentales deberan asegurar padrones elevados de
calidad, tanto desde el punto de vista sanitario, como para reprimir practicas
comerciales desleales y deberdn demostrar mayor interés para desarrollar esa
industria, hilo perdido en el inicio de la década del 90, ademas de adoptar
medidas que garanticen condiciones iguales de competencia a los productores

locales con los competidores extranjeros y estimular las exportaciones.

La existencia de un segmento productor de farmacos fuerte facilita el acceso de
laboratorios nacionales a las materias primas, incrementando la competencia
en el mercado y reduciéndose las barreras al acceso de insumos importados.
Ademaés, la existencia de esos productores es un instrumento de competencia
efectiva, colaborando para la reduccion de precios de los medicamentos y del
poder de mercado de un pequefio niumero de empresas. La ausencia de
produccion interna conduce al encarecimiento de los costos de produccion,
dado que los precios de las especialidades se igualan a los elevados precios

de transferencia de los insumos, determinados por los broker internacionales.

Por otro lado, la produccién de medicamentos se consolidd hace algunos afios
y atraviesa una relativa fase de prosperidad, lo que la torna blanco menos
importante de politicas por parte del gobierno. Mientras, existen algunas
dificultades a ser enfrentadas, tales como el control de empresas con creciente
poder de mercado, interiorizar el apoyo de la produccién de farmacos y el
aumento de la oferta de esos insumos, lo que atenuaria el problema de las
importaciones de medicamentos terminados mas caros, cobrar de las
empresas extranjeras, a partir del momento en que suban en el ranking interno
de sus corporaciones, mayor participacion en las inversiones en I&D.

1 Empresas vinculadas & ABIQUIF.



Ademas, se observd una retomada de las inversiones, con modernizacion de
las instalaciones y ampliacion de la capacidad de produccion, aunque los

reflejos sobre la balanza comercial hayan sido mas negativos que positivos.

Cuanto a la matriz NCM, debido a la precariedad de los datos oficiales
disponibles para producir una evaluacion precisa del comercio exterior de
farmacos, especialmente en lo que compromete a las importaciones, Queiroz y
Gonzales (2001) sugieren el cambio en el sistema de seguimiento de las
exportaciones e importaciones de farmacoquimicos, si no en la clasificacion por
la NCM, al menos por medio de un apéndice estadistico que contemple la

identificacion de cada producto en particular.

Ya con relacibn a las exportaciones, por abarcar un menor numero de
productos, este problema no es tan serio. Aun asi, los valores a ser
presentados representan estimativas que no deben ser despreciadas, pues

reflejan tendencias importantes del comportamiento del comercio externo.

Con relacion a los medicamentos prontos, el problema de la individualizacion
de los productos es menor porque la NCM contiene exclusivamente
medicamentos y en el paso de NBM para NCM hubo mayor exclusion de las
posiciones y se produjo una mejor correspondencia entre las nomenclaturas.

Cuanto a los tipos de productos, un analisis mas profundo de cada uno de ellos
sera realizado en los siguientes items de este trabajo, sobretodo con relacién al
mercado brasilefio de medicamentos similares, de referencia, OTCs vy

genéricos.

Cuanto a la participacion de la industria farmacéutica en el PBI nacional y en el
empleo, la tendencia del sector apunta para un desempefio de estabilidad o
aun de pequefia variacion negativa. De manera general, las posibilidades de
crecimiento del sector estan condicionadas a los cambios en las politicas
macroeconOmicas Yy sectoriales, sobretodo politicas que favorezcan

expansiones de la renta y el aumento del poder adquisitivo de la poblacién.



Cuanto al endeudamiento de las empresas y el grado de riesgo del sector, a
pesar del endeudamiento total de las empresas utilizadas en la muestra ser
relativamente alto, los indices de liquidez general y de liquidez corriente
calculados muestran que, respectivamente, las empresas tienen capacidad de
saldar sus compromisos totales y capacidad de pagamiento de los

compromisos de corto plazo.

2 COMPOSICION Y CARACTERISTICAS DEL MERCADO

2.1 Tamaino del Mercado
2.1.1 Evolucion del Sector Farmacéutico en el Brasil — 2000 a 2003

Frenkel (2001) afirma que la industria farmacéutica brasilefia talvez haya sido a
la que mas modificaciones sufrio en término de politica macroeconomica —
estabilizacion de precios y la abertura comercial — implementada en la década
de 90. Hubo mucho cambios institucionales que alteraron estructuralmente a
las condiciones operacionales, delante de aquellas que adquirieron vigor desde
las décadas de 70 y 80, a saber: la eliminacion del control de precios, el fin de
los estimulos a la creacion de una industria farmacoquimica nacional, el cambio
radical de la legislacion de patentes, establecimiento de la Politica Nacional de
Medicamentos ’, la reciente legislacién sobre los medicamentos genéricos y la
creacion de la Agencia Nacional de Vigilancia Sanitaria (Anvisa), Organo

regulador de la salud en Brasil.

Algunas de los cambios ya vieron sus desdoblamientos plenamente
incorporados, definiendo nuevos perfiles operacionales, tales como los
aumentos de precios, resurgieron las inversiones y los efectos sobre las
importaciones. Otras deberan llevar mas tiempo para definir nuevos
comportamientos, tales como las consecuencias sobre la investigacion y el
desarrollo de nuevos productos en el pais, la interaccion y la intensificacion de

los procesos competentes debido a los medicamentos genéricos.

7 Portaria MS 3.916/98 del Ministerio de Salud.



Los movimientos ocurridos en los afios 90 son paradojales y contradictorios. La
liberacion de los precios de medicamentos resulté en la capitalizacion de las
empresas y en la realizacién de inversiones considerables en la ampliacién de
la capacidad en la etapa de produccion de farmacos. Mientras, eso ocurrid
simultaneamente al incentivo a las importaciones, dado el cambio sobre
valorizado y la reduccion de las tarifas de importacion de insumos y
medicamentos hechos a cero.

La creacion de Anvisa (Agencia Nacional de Vigilancia Sanitaria) crié las bases
para una elevacion de los padrones sanitarios de la produccion nacional y las
precondiciones para eventuales incrementos de las exportaciones. Ya el inicio
de la vigencia de la Ley de Patentes coloc6 un limite a la produccién y a la
emisién de medicamentos similares y deberd aun mas realizar con que las
empresas busquen alternativas de negocios, incluyendo actividades de

innovacion y a la emision de medicamentos genéricos.

Por fin, la llegada de los medicamentos genéricos ® afecté no sélo al mercado
de medicamentos de referencia, como también a los medicamentos similares,
con los cuales también compite. Con la entrada de los genéricos, algunas
empresas no obtuvieron incremento en su facturacién, hubo apenas un
desplazamiento de las vendas de similares en pro de los genéricos. Por otro
lado, el poder de negociacion de las distribuidoras de medicamentos sobre la
industria aumentd, con exigencias de descuentos que pueden contrabalancear
la reduccion del dispendio con marketing, necesaria la promocion de los

similares.

Entre los afios 2000 y 2003, la participacion de las ventas de medicamentos en
el PIB se mantuvo practicamente estable. En el periodo analizado, el pico se
dio en los afios 2002 y 2003, cuando llegd a 1,13% del PIB. En los ultimos tres
afios, viene manteniendo una estabilidad muy importante, siempre en el limite
de 1,11% a 1,13%.

8 Ley 9.787, del 10 de febrero de 1999, en anexo.



Los datos muestran aun que las ventas de la industria farmacéutica nacional
vienen recuperandose de a poco. Del afio 2000 al afio 2001, la facturacion en
dolar (US$) del sector cayd mas de 15%. En el afio 2002, la caida fue de 8,5.
Ya en el aflo 2003, se tiene una recuperacion, las ventas alcanzaron la cifra de
US$ 5,57 millones y fueron 7% mayor que las del afio anterior. EI hecho que
explica tal crecimiento fue la valorizacién de la moneda brasilefia (R$, Real)
frente al dolar (US$) en el periodo.

La Tabla 5, a continuacion, representa algunos datos que muestran la

evolucion del sector en Brasil.

Tabla 5. Evoluciéon Reciente del Mercado Farmacéutico — 2000 a 2003
PIBY Poblaciéon Ventas de % V / Personal
Afio (R$ Residente Medicamentos @ ° Ft)alrétas Empleado
1.000.000) (1.000 hab.) (R$ 1.000) (em 31/12)
2000 1.101.255 170.143 12.281.749 1,12 85.192
2001 1.196.736 172.386 13.427.727 1,12 88.305
2002 1.346.028 174.633 14.944.280 1,11 ND
2003 ND ND 16.906.014 ND ND
Fuente: Elaboracién propia a partir de datos obtenidos del Instituto Brasilefio de Geografia y Estadistica

(IBGE) — www.ibge.org.br; de la Federacion Brasilefia de la Industria Farmacéutica (Febrafarma) -
.y del Grupo de los Profesionales Ejecutivos del Mercado Farmacéutico

(Grupemef) — www.grupemef.com.br.

(1) Producto Interno Bruto a los valores corrientes.

(2) Valor nominal de las ventas, sin impuestos.

ND = Informacién no disponible.

Segun Frenkel (2001), el mercado analizado presenta algunas caracteristicas
peculiares en términos de evolucion de los principales elementos del mercado:
un aumento de facturacién asociado a una disminucién de la cantidad vendida
y una reduccion persistente del mercado. Este hecho solamente se puede
concretar debido a un aumento significativo de los precios medios de los

medicamentos.

Vale recordar todavia que, en el periodo considerado, la poblacion brasilefia
aumenté en mas de 11 millones de personas, hecho que, de acuerdo con
Frenkel (2001, p. 158) “(...) torna al menor consumo de medicamentos un
asunto social relevante. Probablemente, una parte significativa del aumento de
la demanda en el periodo fue transferida para la oferta de medicamentos del

sector publico, o, en el dltimo caso, parte de la poblacion dejé de medicarse,



total o parcialmente, acto que deberia ser captado por los indicadores de la
salud de la poblacién.”

La Tabla 6 y el Gréfico 2 presentan la evolucién de la facturaciéon de la industria
farmacéutica nacional, en reales (R$) y en dolares (US$), y la evolucion de las
ventas de medicamentos a lo largo de los afios 2000 a 2003, en miles de
unidades.

Tabla 6. Evolucién Reciente de Precios y de Consumo de

Medicamentos en el Mercado Farmacéutico — 2000 a 2003

Ventas de Variacio Ventas de variacién | M \(/j(_entas dte V ariacié
Afio | Medicamentos® ar|ac0/|on Medicamentos > arlac(:)/lon e |cam§|r1 os arlaco/lon
enR$1.000) | €M %) | enuss1.000) | (€N %) (en mi (en %)
unidades)
2000 12.281.749 3,7 6.705.678 2,6 1.697.822 -4,6
2001 13.427.727 9,3 5.685.430 -15,2 1.640.251 -3,4
2002 14.944.280 11,3 5.200.494 -8,5 1.614.825 -1,6
2003 16.906.014 13,1 5.565.566 7,0 1.497.883 -7,2
2004 11.150.972 3.733.662 955.190

Fuente: Elaboracion de la Consultoria Brasil a partir de datos de la FEBRAFARMA.

Obs.: Ls datos de ventas de medicamentos (en dolares, US$) y el nimero de unidades vendidas en el
periodo 2001 a 2002, obtenidos junto a la Febrafarma, fueron rectificados.

Datos sujetos a rectificacion.

Los datos de 2004 estan acumulados hasta el mes de julio.

(1) valor nominal de las ventas, sin impuestos.

(2) Valor nominal de las ventas, sin impuestos.

(---) No se aplica.

Entre 2000 y 2003, se observa un aumento considerable del precio medio de
los medicamentos calculados en moneda brasilefia (Reales, R$). En el afio
2000, una unidad™ costaba para el consumidor R$ 7,23 (0 US$ 3,95). Ya en el
afio 2003, la misma unidad pasé a costar R$ 11,29 (o US$ 3,72), un

crecimiento de méas de 56%.

Ademas, el aumento de precio medio de los medicamentos se reflejo en el
consumo per. capita, el cual pas6 de 0,010 unidades en el afio 2000 para 0,009

unidades en el afio 2003, o sea, lo que ya era bajo quedd aun mas.

1 Una unidad de medicamento debe ser entendida como una caja de medicamento.



Gréfico 2. Mercado Farmacéutico Brasileio — Ventas Nominales (en
millones de R$, millones de US$y en unidades) — 1997 a 2003
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Elaboracion: Equipo de Consultores Brasil a partir de datos de la FEBRAFARMA.

Es de esperarse que este niumero haya sido aun menor en el afio 2003, visto
que la poblacién aumento6 y el numero de unidades consumidas una vez mas

disminuy6, alcanzando cerca de 1,50 millones de unidades.

Uno de los motivos del aumento de los precios de los medicamentos puede ser
la devaluacion del real (R$ moneda brasilefia) frente al dolar (US$) y la
consecuente elevacion de los costos de las materias primas importadas. En
1997, US$ 1 equivalia a R$ 1,08 y en 2003, US$ 1 equivalia a R$ 3,04,
desvaluacion de méas de 180% en el periodo.

La Tabla 7 y el Gréfico 3 ilustran la situacién de los precios y del consumo de

medicamentos en Brasil entre los afios 2000 y 2003.



Tabla 7. Evolucion Reciente de Precios y de Consumo de
Medicamentos en el Mercado Farmacéutico — 2000 a 2003
Precio Precio Consun_m Gasto per CERID
Afio M edio Medio R$/usg | PeCarita Capita —
(en US$) (en R$) .(en (en US$) Capita
unidades) (en R9)
2000 3,95 7,23 1,83 0,010 0,039 0,072
2001 3,47 8,19 2,36 0,010 0,033 0,078
2002 3,22 9,25 2,87 0,009 0,030 0,086
2003 3,72 11,29 3,04 ND ND ND

Fuente: Elaboracion de la Consultoria Brasil a partir de los datos obtenidos del Instituto Brasileiro de

Geografia e Estatistica (IBGE) — www.ibge.org.br ;
(Febrafarma) — www.febrafarma.org.br;

y del

Farmacéutico (Grupemef) —www.grupemef.com.br.

de

la Federacdo da

IndUstria Farmacéutica
Grupo de Professionais Executivos do Mercado

Grafico 3. Mercado Farmacéutico Brasilefio — Evolucion de los Precios de
los Medicamentos (en R$ e en US$)— 1997 a 2003.
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A pesar de los profundos cambios, el mercado farmacéutico brasilefio aun
puede estar entre los diez mayores del mundo, con una facturacién observada
en el afio 2003 en el orden de US$ 5,56 billones. En 1997, ocupaba la séptima
posicion del ranking y facturaba aproximadamente US$ 8,54 billones. La caida
se dio, entre otros factores, por las sucesivas devaluaciones de cambios
ocurridas desde el mes de enero del afio 1999, reduccion en la venta unitaria
de productos y la sensible disminucion en el precio medio de los medicamentos
de US$ 4,60 por unidad en 1997 para aproximadamente US$ 3,72 por unidad
en el final de 2003.

Con relacion a la facturacion en reales (R$) observamos exactamente lo
inverso: viene creciendo afio tras afio desde 1997. En aquella época, se
situaba en el nivel de R$ 9,21 mil millones y en el afio 2003 alcanzo la cifra de
R$ 16,91 mil millones, un aumento de 83,55% en siete afios. La explicacion
reside en el hecho de que hubo una gran devaluacién cambiaria en el periodo:
a fines del afio 1997 US$ 1,00 equivalia a R$ 1,08 y en el afio 2003 US$ 1,00
pasO a valer R$ 3,04. Ademas, se observa un aumento considerable en el
precio medio mensurado en reales (R$), de R$ 4,97 en el afio 1997 para R$
11,29 en el afio 2003.

Otra caracteristica, bastante peculiar, que podemos observar es que desde el
afo 1997, sin excepcion, las ventas de medicamentos vienen sufriendo caidas
sucesivas, a pesar del aumento de facturacién en reales (R$). En aquel afio,
fueron vendidas 1,85 billones de unidades, mientras que el afio pasado el
namero cayd para aproximadamente 1,50 billones de unidades, por lo tanto,
una caida superior a 19%. Ese acto se pudo concretar con un aumento
significativo de los precios, lo que seria indicado por la elevacién del precio
medio (a pesar del precio medio en ddlar haber disminuido, la devaluacién de
cambio hizo con que el precio medio en reales aumentara).

En el afio 2000, el escenario econémico brasilefio fue bastante favorable. Hubo
caida de la tasa basica de interés y relativa estabilidad de cambio, factores que
contribuyeron para el crecimiento del 4,5% del PIB (Producto Interno Bruto), en

términos reales. El rendimiento medio del brasilefio no sufrié una caida tan



acentuada como a la del afio anterior, ademas de eso observamos una timida
traccion en los niveles de desempleo. A pesar de eso, el desempefio del sector
no fue muy satisfactorio, por el cuarto afio consecutivo el nimero de unidades
comercializadas presenté retraccion. Con ese resultado, el sector acumuld una

caida de mas de 8,5% en el periodo 1997-2000.

El afio 2001 comenzd con buenas perspectivas decrecimiento de la economia.
Se esperaba que el buen desempefio del afio anterior fuera repetido y que el
PIB (Producto Interno Bruto) alcanzara alta de 4%, permitiendo una mejora
general de los indicadores economicos. Sin embargo, el escenario brasilefio
fue totalmente modificado debido a diversos factores, entre ellos la crisis en
Argentina, los cuales llevaron la devaluacion del real (R$) a méas del 30% y un

aumento de la tasa basica de interés para 19% al afio.

Todos estos factores impactaron en el desempefio de la industria farmacéutica,
sobre todo la devaluacion de cambio que encareci6 mucho el costo de la
produccion de medicamentos, ya que la mayoria de los principios activos
utilizados son importados y el congelamiento de precios no posibilitd la
compensacion de las pérdidas, llevando a estrechar los margenes. Ademas de
eso, la entrada de los genérico su expansiéon en el mercado, verificada con mas
vigor en aquel afio, forzé de algunos medicamentos hacia abajo al incentivar a
la competencia. La caida del rendimiento medio del brasilefio fue otro factor
gue impactd significativamente la demanda de medicamentos, ya que tal
demanda es bastante sensible a la renta.

En el afio 2002, la gran devaluacion de cambio verificada resultdé en costos
bastante elevados para la industria, sin que nuevamente pudiera repasarlos
para los precios, los cuales todavia estaban congelados. Ese aspecto fue
bastante negativo para el desempefio de los laboratorios, que perdieron
margenes de lucro. Algunos, como forma de cortar gastos, fueron obligados a
reducir verbas para propaganda médica, principalmente de los medicamentos
mas antiguos. Otras optaron por dimitir empleados. Segun datos de
Febrafarma, s6lo en el Estado de Sao Paulo fueron dimitidos mas de 1000

empleados, caida de 1,94% en relacion al afio anterior.



En el afio 2003, las ventas de la industria farmacéutica cayeron 7,2%. Fueron
comercializadas 1,498 mil millones de unidades en el afio pasado contra 1,614
mil millones en el afio 2002. El Pais cerré el afio con aproximadamente 54
millones de brasilefios excluidos del mercado de medicamentos. Segun noticia
publicada en la Gazeta Mercantil en el mes de enero del afio 2004, los precios
altos de los productos y la caida en el rendimiento de las personas fueron los
principales responsables por la reduccion en la compra de remedios. Aun asi,
la facturaciéon de los laboratorios crecié 5,9%, cerrando el afio con ventas
alrededor de US$ 5,56 mil millones, hecho que revela el aumento de los
precios medios de los medicamentos, Unico factor capaz de explicar la

elevacion de la facturacion de los laboratorios.

El Presidente de la FEBRAFARMA, Ciro Mortella, dice que la caida de 7,2% en
las ventas de la industria farmacéutica observada en el afio pasado (2003) esta
relacionada con una serie de factores, entre los cuales politicas restrictivas en
la administracion de los precios de medicamentos y aumentos de impuestos
para la importacion de insumos y medicamentos. La falta de renta de la
poblacion brasilefia es sefialada por la industria como el mayor problema del
sector. Hace seis afios que los laboratorios vienen registrando ventas en

unidades decrecientes.

Ya Luiz Milton Veloso, secretario Ejecutivo de la Camara de Regulagdo do
Mercado de Medicamentos (CMED), atribuy6 al desempefio de la economia la
caida en la produccion de remedios por los laboratorios y la reduccion en las
ventas en el afio 2003. En su opinion, no fue un factor separado del sector de
medicamentos. Con la caida en la renta de las personas cay6 el consumo,
dice. Aun asi, Veloso asegura que hubo la ampliacion del acceso a los
remedios por la poblaciéon, estimulada por la politica de los genéricos, asunto a
ser tratado posteriormente.

En el afio 2004, contrario de los otros afios, la industria farmacéutica parece
estar en débil ascension. Hasta el mes de julio, el sector tuvo ingresos de R$
11,15 mil millones (o US$ 3,73 mil millones) y fueron vendidas mas de 955

millones de unidades de medicamentos. El aumento de la facturacién se dio en



funcién de la suba de los precios, los cuales fueron reajustados en el mes de

marzo, como parte del acuerdo entre Gobierno y empresas.

En media, la facturacion fue de R$ 1,59 mil millones/mes (0 US$ 533,38
millones/mes), con la venta de 136,46 millones de unidades/mes. A continuar
de esta forma, la industria podra cerrar el afio de 2004 con una facturacion de
R$ 19,12 mil millones (0 US$ 6,40 mil millones) y el nUmero de unidades
vendidas debera ultrapasar la cifra de 1,60 mil millones, crecimiento de 9% con

relacion al afio 2003, después de siete afos de caidas sucesivas.

2.1.2 Planos y Programas de Gobierno para Fomentar la Produccion y el

Consumo de Productos Farmacéuticos

Recientemente, mas precisamente en el mes de marzo de 2004, el Gobierno
Federal, como parte de su politica industrial, tecnolégica y de comercio exterior,
anuncié una serie de medidas para incentivar la innovacion, el desarrollo
tecnolégico y la modernizacion del parque industrial brasilefio. Entre los
sectores contemplados, estd el de farmacos y las principales medidas
adoptadas, con sus respectivas metas, estan discriminadas en la Tabla 8, a

sequir.

Tabla 8. Principales Medidas y Metas de la Nueva Politica Industrial

para el Sector de Farmacos

Medida Qué es Meta Ejecucion
Fabrica de | Implementacion de | Reducir las | Ministerio de Salud y
Hemoderivados. una fabrica publica | importaciones y | ANVISA.

de hemoderivados | aumentar la
(vacunas, pruebas de | seguridad en
sangre y otros). actividad estratégica.

Por la Constitucion
Federal, esta fabrica
tiene que ser publica
y generada por el
Gobierno.

(continua)




Medida Quées Meta Ejecucion
Profarma — Progrma | Linea especial de | Reducir el déficit | Banco Nacional de
de Apoio ao | financiamiento para | comercial de la | Desarrollo
Desenvolvimento da | la produccion de | cadena productiva, | Econdmico y Social
Cadeia Produtiva | medicamentos, aumentar la | (BNDES).
Farmacéutica. insumos y conexos, | produccion y la

estimulo de | calidad de los
actividades de | medicamentos, con
investigacién y para | recursos del orden de
la incorporacion, | R$ 500 millones (o

adquisicion 'y fusion
de empresas.

cerca de US$ 170
millones).

Modernizacién de los
Laboratorios
Oficiales.

Modernizar la red de
produccion de
medicamentos e
insumos estratégicos.

Invertir en la
modernizacion de 10
(diez) laboratorios
oficiales.

Ministerio de Salud.

Fabrica de Radio

farmacos.

Implementacién de la
fabrica de radio
farmacos.

Ministerio de Ciencia
y Tecnologia.

Reglamentacién de la
ANVISA.

Mejorar y adaptar las
reglas de la ANVISA
para  atender el
desarrollo del sector.

Desarrollar el sector
nacional.

Ministerio de Salud y
Ministerio de
Desarrollo, Industria y
Comercio Exterior.

Fuente: Ministério do Desenvolvimento, Industria e Comércio Exterior (MDIC).

Entre las medidas citadas en la Tabla 8, la principal es el Programa de Apoio

ao Desenvolvimento da Cadeia Produtiva Farmacéutica (PROFARMA). 12

Su objetivo general es contribuir para el desarrollo de la cadena productiva

farmacéutica — intermediarios quimicos y extractos vegetales, farmo-quimicos y

medicamentos para uso humano, como actividades correlativas inseridas en la

cadena farmacéutica — de forma de:

incentivar el aumento de la produccion de medicamentos y sus insumos en

el Pais;

mejorar los padrones de calidad de

los medicamentos producidos,

adecuandolos a las exigencias del o6rgano reglamentario nacional, la

Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA), colaborando para la

mejoria de la salud y de la calidad de vida de la poblacién brasilefia;

12 Mayores detalles sobre el PROFARMA pueden ser obtenidos en la pagina web del BNDES,

www.bndes.gov.br.




reducir el déficit comercial de esta cadena productiva,

estimular la realizacion de actividades de investigacion, desarrollo e
innovacion en el Pais, con perspectivas de aprovechamiento de los
recursos de la biodiversidad y creacion de condiciones para la obtencion de

nuevas moléculas;y

fortalecer la posicion de la empresa nacional en los aspectos econdémico,

financiero, comercial y tecnolégico.

El PROFARMA financia inversiones de empresas con sede en Brasil, tanto
como inversiones dirigidas para la reestructuracion de la industria farmacéutica,
a través de los subprogramas: inversiones asociadas a la produccion
(PROFARMA — Produccion), Inversiones en Investigacion y Desarrollo
(PROFARMA - |, 1 & D) y fortalecimiento de las empresas de control nacional

(PROFARMA — Fortalecimiento de las Empresas Nacionales).

Otra medida gubernamental relevante de apoyo al sector farmacéutico fue el
lanzamiento, en el mes de junio 2004, del Programa Farmacia Popular do
Brasil, visando tornar los remedios mas baratos, y asi, mas accesibles a la

poblacién de baja renta.

El objetivo del programa es asegurar a la poblacion el acceso a medicamentos
basicos y esenciales a la salud, a precios bajos. Fueron inauguradas,
simultaneamente, seis unidades de la Farmacia Popular en la ciudad de
Salvador, capital del Estado de Bahia; diez en Sdo Paulo; una en la ciudad de
Goiania, capital de Goias; y otra en Rio de Janeiro. Hasta el final del afio, el

Gobierno pretende abrir mas cien unidades en todo Brasil.

Los medicamentos vendidos son responsables por el tratamiento de 85% de

las enfermedades mas comunes en el Brasil y los precios seran de 30% a 90%
mas baratos que los precios de los medicamentos tradicionales.



2.1.2 Importaciones y sus Mercados de Origen Clasificados en los
Ultimos Cuatro Afios

Las importaciones de productos farmacéuticos relativos al Capitulo 30 de la
Nomenclatura Comun del Mercosur (NCM), productos ya genéricamente
preparados para el consumo final, estan discriminados en la Tabla 9 a seguir,
conforme datos obtenidos junto a la FEBRAFARMA.

Tabla 9. Importaciones por Posiciones del Capitulo 30 de la NCM (en
US$ millones FOB) — 2000 a 2003

NCM 2000 % 2001 % 2002 % 2003 %
30.01 4,945 0,3 3.449 0,2 4.510 0,3 4.712 03
30.02 332.934 23,4 | 405.091 266 | 408.139 26,7 410214 | 271
30.03 92.771 6,5 86.908 57| 101.223 66  127.830 8,5
30.04 917.461 64,6 | 949.689 624 | 933.709 61,1  896.974| 593
30.05 21.273 1,5 18.881 1,2 13.429 0,9 9.403 0,6
30.06 51.797 3,6 58.046 338 66.807 4.4 63.133 4,2
Total | 1.421.181 100,0 | 1.522.063 | 100,0 | 1.527.818 | 1000 1.512.267 | 100,

Fuente: FEBRAFARMA.

Como se observa, el principal item de la pauta de importaciones brasilefias de
productos farmacéuticos es aquel referente a la Posicion 30.04: medicamentos
(excepto los productos de las posiciones 30.02, 30.05 o 30.06) constituidos por
productos mezclados o no mezclados, preparados para fines terapéuticos o
profilacticos, presentados en la forma de dosis (incluidos los destinados a ser

administrados por via percutanea) o acondicionados para venta al por menor.

A pesar de la disminucion en valores absolutos y de su participacion porcentual
en la cantidad importada en los ultimos cuatro afos, en el afio 2003, ellos aun

respondian por casi 60% del total comprado por Brasil en el mercado externo.

Otro grupo que contribuyd significativamente en el total importado por Brasil es
el grupo de la Posicion 30.02 (sangre humana; sangre animal preparado para
usos terapéuticos, profilacticos o e diagnostico; anti-sueros, otras fracciones

de sangre, productos inmunoldgicos modificados, mismo obtenidos por via




biotecnoldgica; vacunas, toxinas, culturas de micro-organismos (excepto
levaduras) y productos similares), cuya participacion viene aumentando afio
tras afio, subiendo de 23,4% en el 2000, para mas de 27% en el afio 2003. De
la misma forma, los valores en doélares (US$) de la importacion de estos

productos también vienen creciendo afio tras afio.

En el periodo 2000 a 2003, los otros cuatro grupos juntos, Posiciones 30.01,
30.03, 30.05 y 30.06, tuvieron participacion media de 12% en el total importado
por Brasil.

Hay que resaltar que las importaciones presentaron una caida de 1% entre
2002 y 2003, pasando de US$ 1,53 mil millones para US$ 1,51 mil millones.
Estos numeros, a pesar de apuntar un mejor desempefio de la industria
nacional frente a la industria internacional, todavia estan lejos de indicar una

solucién para el déficit comercial del sector.

Conforme el Estudio de la Competitividad de la Cadena Farmacéutica (2002),
el flujo de importaciones esta concentrado principalmente en los paises
originales de los grandes laboratorios multinacionales, a saber: Alemania,
Estados Unidos, Suiza, Reino Unido, Francia, Japon, entre otros. Una porcion
significativa también viene de Puerto Rico e Irlanda, paises en que operan

grandes plantas productivas dirigidas para la exportacion.

Los paises de América Latina, tales como Argentina, México, Uruguay y
Colombia, aumentaron su participacion en el total importado por Brasil, fruto
probablemente de una especializacion productiva entre las subsidiarias, lo que

consecuentemente aumentaria el intercambio entre ellas.

Ya las importaciones de farmacos estan discriminadas en la Tabla 10,

juntamente con las importaciones de adyuvantes farmaco-técnicos, conforme
datos obtenidos junto a la ABIQUIF.



Tabla10. Importaciones de Farmacos y Adyuvantes Farmaco-técnicos
(en US$ millones FOB)— 2000 a 2003

Afios / Productos Farmacos Adyuvantes Total
2000 871,0 39,3 910,3
2001 908,8 383 947,1
2002 831,6 31,8 8634
2003 851,8 34,2 886,0

Fuente: ABIQUIF (Associagao Brasileira da Industria Farmoquimica)

Las importaciones de farmacos y adyuvantes interrumpieron la fuerte tendencia
de caida registrada en el afio 2000, con relacion al afio 1999, de 14%,
permaneciendo practicamente estable, con pequefia caida de US$ 910
millones en el afio 2000 para US$ 886 millones en el afio pasado. Resultados
que, si no desapuntan, también no apuntan para la reversion de la fuerte
dependencia del sector por productos importados. Se estima que a cada R$
1,00 exportado por el Pais, mas de R$ 4,00 son importados, perjudicando

mucho el saldo de la balanza comercial.

La ABIQUIF (Associacdo Brasileira da Industria Farmoquimica) va mas halla y
suministra los datos relativos a los diez principales farmacos importados por
codigos especificos de la TEC, en los ultimos tres afios, relacionados en la

Tabla 11, a seguir.

Tabla1l. Diez Principales Productos Importados por Cédigos
Especificos de la TEC (en millones de US$) — 2001 a 2003

2001 2002 2003

lvermectina 18,9 | Amoxicilina e seus sais 18,4 [ Amoxicilina e seus sais 18,9
Acetato de ciproterona 15,3 | Dipirona 16,4 | Vitamina C 16,0
Dipirona 13,8 | Ivermectina 15,6 | Acetato de ciproterona 12,1
Cefaclor, cefalexina,

cefalotina 12,3 | Bromazepam 13,6 | Dipirona 11,9
Amoxicilina e seus sais 12,2 | Acetato de alfa-tocoferol 10,9 | Cefaclor, cefalexina, cefalotina 11,6
Metildopa 11,2 | Carbamazepina 10,3 | Acetato de alfa-tocoferol 11,5

Cefaclor, cefalexina,

Vitamina C 10,8 | cefalotina 10,2 | Ivermectina 10,9
Acetato de alfa-tocoferol 10,5 | Metildopa 9,9 [ Bromazepam 8,4
Abamectina 10,2 | Vitamina C 9,3 | Cloxazolam 7,3
Zidovudina (AZT) 9,6 | Abamectina 8,4 | Metildopa 6,3

Fuente: ABIQUIF (Associagao Brasileira da Inddstria Farmoquimicg




El flujo de importaciones de farmacos estd igualmente concentrado en los
paises de origen de los grandes laboratorios multinacionales, a saber:
Alemania, Estados Unidos, Holanda, Reino Unido, y Jap6n, a pesar de las
caidas significativas que algunos tuvieron (Alemania y Suiza, por ejemplo), los
cuales deben estar asociados a alteraciones de flujos entre las matrices y las
subsidiarias, transfiriendo la produccién / exportacidén para otros paises en que
estan siendo instaladas nuevas plantas productivas.

China, india, Corea del Sur e Israel surgen como proveedores considerables de
farmacos al Brasil. Estos paises entraron fuertemente en el mercado
internacional de farmacos, siendo los dos primeros con politicas
gubernamentales que incentivaron la produccion y la exportacién de farmacos,
y los dos ultimos con politicas tecnoldgicas de medio y largo plazo, que ha
aumentado la capacidad de competicion de sus empresas, con resultados

extremamente positivos en los ultimos afios.

2.1.3 Exportaciones y sus Mercados de Origen Clasificados en los

Ultimos Cuatro Afos

Las exportaciones brasilefias de medicamentos vienen presentando un buen
crecimiento en los Ultimos cuatro afios, saltando de US$ 218,69 millones en
2000, para US$ 279,92 millones en el afio 2003. Un aumento de 28% en tres

afos, después de una caida de casi 6% entre los afios 1999 y 2000.

Las exportaciones de productos farmacéuticos relativos al Capitulo 30 de la
Nomenclatura Comun del Mercosur (NCM), productos genéricamente
preparados para el consumo final, estan discriminados en la Tabla 12 a seguir,
conforme datos obtenidos junto a la FEBRAFARMA.



Tabla12. Exportaciones por Posiciones del Capitulo 30 de la NCM (en
US$ millones FOB) — 2000 a 2003

NCM 2000 % 2001 % 2002 % 2003 %

30.01 13.527 6,2 10.740 4,4 9.082 3,6 9.212 33
30.02 9.371 4,3 16.883 7,0 15.656 6,2 22.405 8,0
30.03 5.611 2,6 2.655 11 2.732 11 4.394 1,6
30.04 146.767 67,1 165.768 68,6 181.371 715 197.621 70,6
30.05 2.223 1,0 2.916 12 2.648 1,0 4.559 1,6
30.06 41.192 18,8 42.741 17,7 42.045 16,6 41.726 14,9
Total 218.691 100,0 241.703 100,0 253.535 100,0 279.917 | 100,0

Fuente: FEBRAFARMA.

Como se observa, el principal item de la pauta de exportaciones brasilefias de
productos farmacéuticos es nuevamente aquel referente a la Posicion 30.04:
medicamentos (excepto los productos de las posiciones 30.02, 30.05 o 30.06)
constituidos por productos mezclados o no mezclados, preparados para fines
terapéuticos o profilacticos, presentados en la forma de dosis (incluidos los
destinados a ser administrados por via percutanea) o acondicionados para

venta al por menor.

A pesar de la disminucion en valores absolutos y de su participacion porcentual
en la cantidad exportada en los dltimos cuatro afios, en el afio 2003, ellos
todavia respondian por casi 70% del total vendido por Brasil en el mercado

externo.

Otro grupo que aport6 significativamente en el total importado por Brasil es el
grupo de la Posicion 30.06 (preparaciones y articulos farmacéuticos indicados
en la nota 4 del capitulo). Su participacion en la pauta de exportaciones de
productos farmaceéuticos del Brasil ya llego a ser de mas de 20%, pero en el

altimo afo fue de aproximadamente 15%.

En periodo de los afio 2000 a 2003, los otros cuatro grupos juntos, Posiciones
30.01, 30.02, 30.03 y 30.05, tuvieron participacion media de 14% en el total

exportado por Brasil.




Hay que resaltar que, a pesar del sustancial aumento de los ultimos afios, las
exportaciones aun no son suficientes para alterar el saldo de la balanza

comercial del sector de medicamentos, ampliamente negativa.

Conforme el Estudio de la Competitividad de la Cadena Farmaceéutica (2002),
el flujo de exportaciones del sector farmacéutico brasilefio tiene destinos
bastante diversificados, involucrando desde paises desarrollados, paises de

América Latina, asiaticos, africanos, hasta paises antiguamente socialistas.

Por separado, se verifica el aumento de la importancia de la Argentina, socio
comercial en el Mercosur, y del Japén. Se observa también la retraccion de las
compras de los paises mas desarrollados, originarios de los grandes

laboratorios multinacionales, tales como Estados Unidos, Alemania y Suiza.

A pesar de la importancia creciente de China y de India en las importaciones,
sea de farmacos o de medicamentos prontos, no se observa una misma

intensidad en las exportaciones para estos paises.

Varios paises aparecen como nuevos receptores de las mercancias brasilefas,
demostrando que existe un movimiento por parte de los agentes del sector en
busca de nuevos mercados, tales como Polonia, Eslovenia y Ucrania, ex
socialistas, y Nigeria, Africa del Sur, Costa del Marfil, Mali y Gana, paises del

continente africano.

Ya las exportaciones de farmacos estan discriminadas en la Tabla 13, junto con
las exportaciones de adyuvantes farmaco-técnicos, conforme datos obtenidos

junto a la ABIQUIF (Associacao Brasileira da Industria Farmoquimica).



Tabla13. Exportaciones de Farmacos y Adyuvantes Farmaco-técnicos
(en US$ millones FOB)— 2000 a 2003

Afios / Productos Farmacos Adyuvantes Total
2000 142,1 49,9 192,0
2001 116,5 48,7 165,2
2002 127,0 51,0 178,0
2003 133,1 56,0 189,1

Fuente: ABIQUIF (Associagao Brasileira da Industria Farmoquimica)

Las exportaciones de farmacos y adyuvantes farmaco-técnicos permanecieron
practicamente estables en el periodo analizado, con pequefia caida de US$
192 millones en el afio 2000, para US$ 189 millones en el afio pasado, aunque
el afio 2001 haya registrado caida de 15%, con recuperacion en los afos
siguientes. Mientras, esta recuperacion no fue suficiente para alterar el saldo
negativo de la balanza comercial del segmento.

ABIQUIF, también en el caso de las exportaciones, va mas haya y suministra
los datos relativos a los diez principales farmacos exportados por cédigos
especificos de la TEC, en los ultimos tres afios, relacionados en la Tabla 14, a

seqguir.

Tabla14. Diez Principales Productos Exportados por Cédigos
Especificos de la TEC (en millones de US$) — 2001 a 2003

2001 2002 2003
Rutina 9,8 | Rutina 8,4 | Rutina 10,6
Extrato de glandulas 6,8 | Cefaclor, cefalexina, cefalotina 6,8 | Extrao de glandulas 51
Cefaclor, cefalexina, cefalotina 6,7 | Extrato de glandulas 4,7 | Carbamazepina 4,4
Outras cefalosporinas 4,7 | Carbamazepina 4,3 | Nitrato e clorhidrato de 4,4
pilocarpina

Heparina 4,3 | Heparina 3,9 | Heparina 3,8
Nitrato y clorhidrato de 4,1 | Nitrato e cloridrato de 3,9 | Cefaclor, cefalexina, cefalotina 3,5
pilocarpina pilocarpina

Insulina 2,6 | Outras cefalosporinas 3,5 | Outras cefalosporinas 2,3
Tianfenicol e ésteres 1,2 | Insulina 1,4 | Quercetina 1,4
Nicarbazina 0,7 | Ampicilina 0,8 | Outros Antibi 6ticos 1,3
Metronidazol 0,7 | Tianfenicol 0,7 | Cloxazolam 0,9

Fuente: ABIQUIF (Associagdo Brasileira da Industria Farmoquimica)

De la misma forma que en las exportaciones de medicamentos, el pequefio

flujo de exportaciones de farmacos del Brasil tiene destinos bastante



diversificados, involucrando desde paises desarrollados, paises de América
Latina, asiaticos, africanos, hasta paises antiguamente socialistas.

2.1.4 Consumo Aparente

El consumo aparente de medicamentos en el Brasil, entre los afios de 2000 y
2003, esta discriminado en la Tabla 15, a seguir. Como no existen datos de
produccién de medicamentos, sea en unidades monetarias, sea en cantidad, se
opté por utlizar las ventas internas en doélares (US$) para obtener una
aproximacion de lo que se llama consumo aparente, esto significa, la suma de

ventas internas con las importaciones y la sustraccion de las exportaciones.

Puede ser que los resultados sean superestimados, pues parte de lo que es
importado ya debe estar inserido en aquel que es vendido internamente, pero
para estudiarse la tendencia del consumo aparente brasilefio de medicamentos

vale la pena realizar los calculos.

Se debe resaltar todavia que las importaciones y las exportaciones se refieren
apenas al Capitulo 30 de la NCM, el cual trata de los productos farmacéuticos
preparados para consumo final. Posteriormente, sera realizado el mismo

analisis para los farmacos.

Tabla15. Consumo Aparente de Medicamentos (en millones de US$) —
2000 a 2003
Ventas de Importacién Exportacion de Consumo
Afio Medicamentos Medicamentos Medicamentos Aparente

(en US$ millones)

(en US$ millones)

(en US$ millones)

(en US$ millones)

2000 6.706 1421 219 7.908
2001 5.685 1.522 242 6.965
2002 5.200 1.528 254 6.474
2003 5.566 1.512 280 6.798

Fuente: Elaboracion Equipo Consultores Brasil a partir de datos de la FEBRAFARMA.

Como se observa, el afio 2000 fue aquel en que el consumo fue mayor, US$

7,91 mil millones. No por acaso, fue un excelente afio para la economia




brasilefia, con crecimiento del PBI en torno de 4,5%. La caida de la tasa basica
de intereses y la relativa estabilizacion del cambio, entre otros factores,
aportaron para este crecimiento. El rendimiento medio del trabajador brasilefio
cay0 menos que en afios anteriores y la tasa de desempleo, aun que

timidamente, cedi6 un poco.

Como se sabe, el sector pas6 por una caida en el numero de unidades
vendidas, la cual ya venia desde el afio 1997. Pero la facturacién en ddlares
(US$) presentd elevacion debido al aumento de los precios medios de los

medicamentos y la relativa estabilizacion del cambio.

En el aflo 2001, se observa una sustancial caida del consumo aparente,
sobretodo debido a la caida de las ventas internas en mas de US$ 1 mil
millones. Ademas de eso, las exportaciones, aun que de forma timida,

aumentara.

En el afio 2002, se observa nueva caida del consumo aparente, que puede ser
explicada nuevamente por la disminucién de las ventas internas en casi US$
500 millones. Las importaciones permaneceran practicamente estables con

relacion al afio anterior y las exportaciones volvieron a subir.

Ya en el afio 2003, se tiene una recuperacion del consumo aparente, pero
todavia lejos del nivel alcanzado en el afio 2000, y mismo lejos del nivel
alcanzado en el afio 2001. Entretanto, hubo una recuperacién del sector, con
mayor facturacion en el item ventas internas y aun una pequefia elevacion de
las exportaciones. Las importaciones decrecieron, lo que no fue capaz de
perjudicar el crecimiento del consumo aparente de 5% con relacion al afio

anterior.

Ya el consumo aparente de farmacos en el Brasil, entre los afios de 2000 y
2003, esta discriminado en la Tabla 16, a seguir. Los datos para la produccion
nacional fueron estimados por la ABIQUIF (Associacdo Brasileira da Industria

Farmoquimica)



Entretanto, de la misma forma que en el calculo del consumo aparente para los
medicamentos, el analisis de los datos estimados puede traer conclusiones

valiosas acerca del segmento productor de farmacos y corroborar algunas

asertivas que fueron anteriormente mencionadas.

Tabla16. Consumo Aparente de Farmacos y Adyuvantes Farmaco-
técnicos (en millones de US$) — 2000 a 2003
Produccién ge Importacién de Exportacion de Consumo
Afio Farmacos Farmacos Farmacos Aparente
(en US$ millones) | (en US$ millones) | (en US$ millones) | (en US$ millones)
2000 551,0 910,3 192,0
1.269,3
2001 476,0 9471 165.2 1.057.9
2002 395,0 863,4 178,0 1.080,4
2003 412,0 886,0 189,1 1.108,9

Fuente: Elaboracién Equipo Consultores Brasil a partir de datos de la ABIQUIF (Associagao Brasileira da
Industria Farmoquimica)
(1) Produccién local estimada.

Como se observa, el afio 2000 fue el mejor en términos del consumo aparente
de farmacos, fue el afio en que la produccion alcanz6 el mayor valor y los
motivos para esto son los mismos citados anteriormente para los
medicamentos, 0 sea, crecimiento satisfactorio de la economia, caida de la

tasa de interés y cambio més estable.

En el afio 2001, se observa una pequefia caida y lo que puede explicar esto,

mas del pequefio aumento de las importaciones y la caida de las
exportaciones, es la sustancial caida de la produccion interna, que paso6 de
US$ 551 millones en el afio 2001 para un poco mas de US$ 475 millones en el

ano 2001.

En el afio 2002, se tiene una gran disminucion del consumo aparente de
farmacos, del orden de 14%, y la explicacion para esto reside en la disminucion
de la produccion conjunta de la produccion local y de las importaciones,
ademas de la recuperacion de las exportaciones, que pasaron de US$ 165,2

millones para US$ 178 millones.



Por fin, en el afio 2003 el consumo aparente de farmacos tiene una pequefia
recuperacion con relacion al afio anterior, pero todavia es insuficiente para ser
comparado al mejor afio, que fue el 2000. A pesar de observarse mas una vez
el crecimiento de las exportaciones, el aumento conjunto de la produccion
nacional y de las importaciones es capaz de explicar el aumento del consumo
en 2,64%.

2.1.5 Comentarios

Segun un reportaje del periédico O Estado de S&o Paulo de 09/07/2004, la
industria brasileira alcanzo, en mayo, el mayor nivel de produccién desde 1991,
cuando inicié la compilacion histérica del Instituto Brasileiro de Geografia e
Estatistica (IBGE). Fue detectado crecimiento en todas las bases de

comparacion, y con sefiales claras de reaccion del mercado interno.

La expansiéon de 7,8% en la produccion comparada con la de mayo de 2003 y
de 2,2% en abril, reflejé el crecimiento generalizado en la categorias de bienes
investigados, incluyendo los que dependen de la renta del trabajador, entre
ellos la categoria de productos farmacéuticos. En el afio, el aumento
acumulado hasta mayo es de 6,5% y en 12 meses, de 2,8%.

[LIF4

El desempefio, considerado "Optimo" por analistas y entidades de clase de
industria, deber4d motivar a la incremento de las proyecciones para el
crecimiento del PIB de este afio. Una de las principales novedades fue la
confirmaciéon de una reaccion, -todavia timida-, de los segmentos que atienden
el mercado interno, con énfasis en el sector farmacéutico y el de calzados, los
cuales comienzan a beneficiarse de la recuperacion del mercado de trabajo y
del "efecto multiplicador" de las exportaciones, del agronegocio y del crédito,
gue fueron reactivando la industria hasta proporcionar la reaccion de los bienes

de consumo semiy no-durables.

Los bienes no-durables, entre ellos los medicamentos, dependen basicamente
de la renta, y crecen con la recuperacion del mercado de trabajo, del empleo y

de los salarios. Estos registraron aumento de 1,7% en la produccion en mayo,



comparado con abril, y de 0,9% comparado mayo de 2003. La evaluacion de
desempefio en un periodo mayor indica también una tendencia de
recuperacion. En el trimestre calculado para mayo, la produccién del sector fue
0,5% superior a la del trimestre terminado en abril, segun el indice promedio

movil trimestral.

En mayo de este afio, € sector farmacéutico, en la comparacion con abril,

como sefial de activacion del mercado doméstico, presentdé aumento de la
produccioén de 4,1%.

Segun datos de FEBRAFARMA, de enero a julio de este afio, la industria
farmacéutica brasilera tuvo ganancias con la comercializacion de mas de 955
mil unidades de medicamentos representando ingresos de R$ 11,15 billones o
US$ 3,73 billones. Esos valores son mayores que los valores de igual periodo

de los afos anteriores.

Asi, como mencionado anteriormente, la industria farmacéutica brasilera
parece estar en franca recuperacion, habiendo presentado aumento de la
produccion, aumento del nimero de unidades vendidas y aumento en la

facturacion.

Con relacion a los programas de incentivo al sector, la industria de farmacos
comenta que todavia estad poco claro para el sector codmo el BNDES ira a
implantar el programa PROFARMA, creado para incentivar el desenvolvimiento

de la cadena productiva en el Brasil.

De acuerdo con Ciro Mortella, presidente de FEBRAFARMA, el BNDES
necesita modificar algunos problemas en la institucion para que el programa
tenga éxito. "El sector quiere saber hasta que punto el banco esta dispuesto a
modificar los criterios de evaluacion de operaciones para la liberacion de
credito”, afirma Mortella. El ejecutivo también cuestiona sobre si el BNDES
pasara a financiar la importacion de maquinas y equipamientos que no tienen

similares en el Brasil.



Adicionalmente afirma que: "No basta tener solamente la coordinacion de
directrices. Debe existir también una coordinacion mas operacional, como la

integracion de la politica industrial con la de la salud".

Sobre el Programa Farmacia Popular que el Gobierno lanz6 hace poco tiempo
y que podra ofrecer productos a una pequefa fraccion de la poblacion que
tiene un cierto poder de compra, FEBRAFARMA dice que, de ese angulo, el
programa presenta el mérito de ayudar a componer el mosaico de soluciones
para los problemas de la salud en el Pais. Entretanto, es preciso incorporar los
cerca de 50 millones de brasileros que no pueden comprar medicamentos por

ningun precio

También es necesaria la adopcion por parte del Gobierno de politicas publicas
gue permitan el acceso de toda la poblacion a los medicamentos en general.
Para tanto, por lo menos dos providencias deben ser tomadas: el
perfeccionamiento del Sistema Unico de la salud y la dispocision de mas dinero

para la compray la distribucién universal de medicamentos.

La distribucién gratuita de medicamentos mediante el SUS y el reembolso de
los gastos con remedios, dos medidas que representarian una solucion efectiva
para el problema del acceso a los medicamentos, dependen de algunos pre-

requisitos.

Para que esas condiciones sean satisfechas, el Poder Publico necesitaria
investir en el aumento del numero de puestos de atencion, en la contratacién
de personal médico y en la compra de equipamientos necesarios. Sin esos pre-
requisitos atendidos, dificilmente la poblacion de baja renta tendra acceso a los
medicamentos.

Con relacion al comercio exterior, la Tabla 17 trae un resumen de la situacion
brasilera en el periodo 2000 a 2003, o sea, exhibe el saldo comercial de

farmacos y adyuvantes y de medicamentos (Capitulo 30 del NCM).



Como se observa, para todos los afios analizados, sin excepcion, el balance
comercial brasilero del sector farmoquimico fue negativo, habiendo alcanzado

su mayor déficit en 2000, en el orden de US$ 2,06 billones.

Con base en eso, se tiene un descenso en el saldo negativo, sobretodo por la
disminucion del déficit en medicamentos. Entretanto, el saldo negativo total
todavia puede ser considerado elevado, observando que el balance comercial
brasilero total viene presentando continuos y elevados superavits de algunos

afos para aca.

Entre los medicamentos presentes del Capitulo 30 da NCM, los items que mas
contribuyen para el déficit son los de la posicion 30.04 — medicamentos
(excepto los productos de las posiciones 30.02, 30.05 o 30.06) constituidos por
productos mezclados o no mezclados, preparados para fines terapéuticos o
profilacticos, presentados en la forma de dosis (incluyendo los destinados a ser
administrados via subcutanea) o acondicionados para la venta por separado —
en promedio, 60% del saldo negativo de los ultimos cuatro afios se debe a

ellos.

Tabla17. Balance Comercial de Farmacos y Medicamentos (en
millones de US$ FOB) — 2000 a 2003

. Farmacos y :
Ao Medicamentos Total
Adyuvantes
2000 -718 -1.202.490 -1.920.790
2001 - 782 -1.280.360 -2.062.260
2002 - 685 -1.274.283 -1.959.683
2003 - 697 -1.232.350 -1.929.250

Fuente: Elaboracién Consultoria Brasil a partir de datos de ABIQUIF y FEBRAFARMA.

A lo largo de los afios, hubo una alteracion profunda en los padrones de
comercio exterior de esos productos, ya que Brasil pas6 de la condicién de
auto-suficiencia del abastecimiento del mercado interno de medicamentos para
la situacion en que una fraccion significativa o considerable de las ventas

farmacéuticas proviene de las importaciones.




Las transformaciones estructurales por las cuales pas6é la industria
farmacéutica, con mayor especializacion de las plantas industriales existentes,
aumento del coeficiente de abertura externa de la industria (incluyendo el de
las exportaciones), la reestructuracion de las multinacionales con disminucién
del nimero de plantas y la racionalizacion de la produccion (produccién interna
de apenas algunos productos), fueron los aspectos responsables por el
incremento de las importaciones del sector.

Sin embargo el Brasil, por el tamafio de su mercado, puede hasta llegar a ser
beneficiado por esas alteraciones, en la medida que es candidato natural a
convertirse en una gran plataforma productiva para Ameérica Latina y Africa.
Esto poderia invertir la situacién de déficit del balance comercial de productos

farmoquimicos.

Entretanto, las plantas industriales son relativamente nuevas, competitivas y
con capacidad de exportacion, especializadas en la produccién de pocos
productos (ver racionalizaciébn de la produccion) y la dependencia de las
importaciones para complementar la linea de productos fabricada en el Pais es

bastante grande y adquiere caracter estructural.

Ademas de eso, la renovaciéon acelerada de que Queiroz y Gonzalez (2001)
denominan de arsenal terapéutico tiende también a ampliar el coeficiente de
importaciones. Con la aprobacion de la Ley de Patentes y la consecuente
eliminacion del riesgo del producto “similar”, las multinacionales farmacéuticas
deberan lanzar mas rapidamente sus nuevos productos en el mercado
brasilero. Esos medicamentos, mas caros, tienen la tendencia a ser
importados, elevando el déficit del balance comercial del sector. Primero,
porque es la forma mas rapida de abastecer el mercado, una vez identificada la
demanda. Segundo, porque el proceso de racionalizacion de la produccion
hace con que diversos de esos nuevos productos sean fabricados en

instalaciones altamente especializadas.

La re-estructuracion internacional del sector es otro factor que conspira contra

el interés del Pais: en el plan regional abastece propio mercado y otros con



productos tradicionales mas baratos y en el plan global tiende a depender de

importaciones de medicamentos mas caros.

Los medicamentos acabados, como mencionado anteriormente, son
responsables por la mayoria de las importaciones y los que presentan mayor
crecimiento. Asi, con esa tendencia es posible que hasta la demanda por
farmacos y adyuvantes importados sea negativamente afectada. Si la
participacion de los medicamentos acabados importados crece en la oferta
global total, esto significaria la reduccién de la necesidad de importacion de

materias -primas para la fabricacion local.

En resumen, las importaciones de medicamentos se vienen manteniendo
estables alrededor de US$ 1,50 billones en los ultimos cuatro afios, y todo
indica que esa tendencia todavia no se estabilizd: como el crecimiento de las
exportaciones parece ser insuficiente para compensar el aumento de las
importaciones, el resultado del balance comercial de la industria farmacéutica

se deteriorara, agravado por los resultados del balance de los farmacos.

2.2 Caracteristicas de la Demanda

2.2.1 Caracteristicas y Habitos de Compra de los Consumidores del

Sector

Segun Lafis Consultoria (2003), la demanda en el sector farmacéutico, derivada
de los diferentes tipos de enfermedades que sufre la poblacién, es
practicamente inelastica al precio, pudiendo presentar variaciones de acuerdo

con larenta de la clase consumidora.

Frenkel (2001) refuerza esa idea. Para el, los medicamentos son productos que
tienen una demanda altamente especifica, vinculada a las enfermedades que
adquieren los pacientes, y es inelastica a los precios, debido a su importancia
para el restablecimiento del estado de salud. Por lo tanto, la demanda de

medicamentos es diferente de la de los otros productos de consumo, porque,



generalmente, ella no puede ser aplazada, tiene oferta limitada y su no uso

puede ser una amenaza a la vida del consumidor.

El autor destaca que esa caracteristica de inelasticidad a los precios debe ser
bien calificada, ya que se comporta de forma diferente entre los grupos de
renta de la poblacion, a saber:

para los grupos de renta superior (estrato alto), los precios bajos influyen en
el consumo, o0 sea, esa poblacion usara los medicamentos que fueren
recetados por sus médicos, con preferencia por los de dltima generacion

tecnoldgica; para esos grupos la demanda es altamente inelastica al precio;

para los grupos que pertenecen al estrato (medio-alto) la situacion es un
poco diferente, ya que los medicamentos pasan a representar una porcion
significativa de sus rentas; la elasticidad del precio es significativa y puede
influenciar en la calidad del tratamiento al cual el paciente se ira a someter;
es en ese grupo que ocurre el uso parcial de medicamentos, 0 sea, se
compra solamente el medicamento “mas importante”, aplazandose el uso
de los otros o se hace un tratamiento intermitente (usa, mejora, para,
empeora, usa de nuevo, mejora); para esa parte de la poblacion lo ideal
seria. una reduccion de los precios de los medicamentos v,
consecuentemente, se daria una mejoria inmediata en el estado de salud

general;

para la poblacion de baja renta (estrato bajo), los precios tienen poca
influencia sobre el consumo, ya que asi con un descenso significativo de
ellos, la baja renta convierte se complica el consumo; para ese segmento de
la poblacion una accion efectiva seria una politica de subsidios o la
distribucion gratuita de medicamentos, y no una politica de reduccion de
precios.

Lafis (2003), destaca que la demanda por productos éticos, ya definidos
anteriormente como medicamentos que son vendidos apenas bajo prescripcion

médica, por la poblacién con renta superior no es influenciada por alteraciones



en los precios, de modo que apenas la demanda por los medicamentos
comprados sin receta meédica (OTCs) presenta alguna elasticidad, debido a la

posibilidad de sustitucién de un producto por otro.

En el estrato de renta mas bajo de la poblacién, es verificado que la demanda
es bastante mas sensible a las variaciones en la renta que en lo relacionado
con los precios de los medicamentos. Reducciones en los precios de
medicamentos no producen aumento de la demanda, hecho que es verificado
cuando existe aumento de la renta, comprobando la elasticidad de la demanda

a la misma.

Es estimado que 50 millones de brasileros, o cerca de 30% de la poblacién del
Pais, no tienen acceso a medicamentos. Segun datos de FEBRAFARMA, del
total de la poblacion que consume algun tipo de medicamento, 51% pertenecen
a las clases de mayor renta y consumen 84% de la oferta total, en cuanto los
otros 49% de la poblacion consumen apenas 16% de la oferta global de

medicamentos.

La Tabla 18 retrata bastante bien esa afirmacion y muestra el perfil del

consumidor brasilero de medicamentos.

Tabla 18. Perfil del Consumidor Brasilero de Medicamentos

lslEElan Consumo de Numero de Gastos Compra de
edicamentos alarios nuales con nidades por
(en %) Medi Salari A I Unidades p
en % inimos edicamentos fio
(en %) Mini Medi Af
15% 48% > 10 R$ 402 27
36% 36% 4a10 R$ 125 9
49% 16% Oa4 R$ 41 3
Fuente: FEBRAFARMA.

2.2.2 Bienes Sustitutos Directos e Indirectos

Inicialmente, conviene destacar que en este item existira, entre otras cosas,
una exposicién sobre los medicamentos genéricos y sobre los medicamentos

fitoterapéuticos, sustitutos en relacion a los medicamentos de marca y



similares, pero cuyas estadisticas de ventas y facturacion se encuentran

adicionados a esos ultimos en los datos anteriormente expuestos.

2.2.2.1 Medicamentos Genéricos

Cuatro afios después de su lanzamiento comercial en el Pais, el sector de

medicamentos genéricos, que produce formulas a partir del principio activo de

remedios de patente vencida, ya contabiliza sus primeros resultados en ventas.

Segun informaciones de la Associacdo Brasileira das Indulstrias de
Medicamentos Genéricos (PRO — GENERICOS), entidad de clase que
representa (10) diez laboratorios que actian en la produccion vy
comercializacion de medicamentos genéricos en el mercado brasilero y que
responden por aproximadamente 90% de las ventas de ese tipo de
medicamento, el segmento espondié por cerca de 8,4% del volumen total de

medicamentos comercializados en el Brasil en el afio de 2003.

Los medicamentos genéricos, a ejemplo de lo que ocurrioé en varios paises del
mundo, se pueden convertir en un eficiente instrumento de auxilio y acceso a
los medicamentos en el Brasil. Un Estudio de FEBRAFARMA apunta que
aproximadamente 50 millones de brasileros estan excluidos del mercado

farmacéutico.

Los genéricos son copias de medicamentos innovadores cuyas patentes ya
vencieron. Su produccion obedece a rigorosos padrones de control de calidad.
Por ley, solamente pueden llegar al consumidor después de pasar por pruebas
de bioequivalencia realizados en seres humanos (lo que garantiza que seran
absorbidos en la misma concentracion y velocidad que los medicamentos de
referencia) y equivalencia farmacéutica (que garantiza que la composicion del

producto es idéntica a la del medicamento innovador que le dio origen).

Gracias a esas pruebas, los medicamentos genéricos son intercambiables. O
sea, por ley, pueden sustituir los medicamentos de referencia indicados en las

prescripciones médicas. Adicionalmente, cuando el médico no prescriba



directamente el genérico, puede ser recomendado por el farmacéutico
responsable, en los establecimientos comerciale s, con absoluta seguridad para

el consumidor.

El programa de medicamentos genéricos fue creado en el Brasil en 1999, con
la promulgacion de la Ley 9.787, formulada con el objetivo de implementar una
politica consistente de auxilio a tratamientos medicamentosos en el Pais. Los
criterios técnicos para el registro de estos medicamentos son semejantes a los
adoptados en paises como Canada y EUA, entre otros centros de referencia de

salud publica en el mundo.

Con precios en promedio 40% mas baratos que los medicamentos de marca,
los medicamentos genéricos ya estan colaborando para que muchos brasileros,
gue no se estaban medicando o que tenian dificultad de dar continuidad a los
tratamientos, encuentren una alternativa viable y segura para seguir las

prescripciones médicas correctamente.

En el Brasil, los genéricos estan disponibles en 3.580 presentaciones, 56
clases terapéuticas, 249 principios activos y 944 registros, atendiendo a mas de
60% de las prescripciones médicas, englobando las patologias que mas
frecuentemente atacan a la poblacién brasilera y gran parte de las

enfermedades crénicas.

Actualmente, en el Brasil, los genéricos responden por a 8,37% de las ventas
en unidades en el conjunto del mercado farmacéutico. La expectativa de las
industrias asociadas a la PRO - GENERICOS es de que el segmento alcance

30% de las ventas en unidades hasta el afio 2007.

En estos cuatro afios de presencia en el mercado brasilero, la industria de
geneéricos invirti6 cerca de R$ 1 billon (cerca de US$ 300 millones en valores
actuales) en la construccion y modernizacion de plantas industriales en el
Brasil, volumen que resulté en la generacion de diez mil empleos directos.

Durante ese periodo, Brasil gan6 mas de 35 nuevos laboratorios para pruebas



de bioequivalencia, representando una evolucion sin precedentes en el

escenario internacional.

Desde el inicio del programa de los genéricos, las mayores industrias de este
sector en el mundo iniciaron el movimiento de ventas de sus productos en el
Pais y estudios para la instalacién de plantas industriales en el mercado local,
contribuyendo decisivamente para la ampliacion de la oferta para los

consumidores.

El programa fue util también para el fortalecimiento de la industria brasilera.
Actualmente, las cuatro principales industrias del sector son de capital nacional.
Cerca del 80% de las unidades de genéricos comercializadas en el Brasil son
producidas internamente. Por origen de capital, 74,6% de las ventas del
mercado de genéricos brasilero son realizadas por empresas nacionales. El
capital indiano es el segundo mas representativo, con 10,3% de participacion,
seguido por empresas de origen aleman (4,7%), Suiza (4,6%), norteamericana
(3,8%) y canadiense (2%).

Conforme observa Vera Valente, Directora Ejecutiva de PRO — GENERICOS
“el crecimiento del mercado es expresivo y su potencial de desarrollo todavia
es enorme”. No es de extrafiar que se presente este fendbmeno. Primero,
porque los mercados nuevos, cuando funcionan, tienden a presentar evolucion
bastante significativa antes de estabilizarse. Segundo, porque los genéricos,
con los precios en promedio 40% inferiores a los de los medicamentos de
referencia y garantia de efecto equivalente, son una “mano en la rueda” para el
consumidor en un momento en que la masa salarial y el poder adquisitivo se

estan retrayendo.

Desde esa perspectiva, los avances mercadolégicos pueden ser considerados
modestos. Para tenerse una idea, en los Estados Unidos, donde estan
disponibles hace 20 afios, los genéricos hoy responden por 20% de las
ganancias de la industria farmacéutica (que fue de US$ 162,9 billones entre
agosto de 2002 y julio de 2003, segun el IMS Health, entidad que audita el

sector farmacéutico) y 50% de las ventas fisicas. En el Reino Unido, donde



también dividen el mercado de forma igualitaria con respecto al nUmero de
unidades vendidas, su participacion en la facturacion de 18%. En Dinamarca,
representan 60% de las ventas fisicas y 35% de los ingresos del sector
farmacéutico. En el Brasil, segun Vera Valente, el desempefio de ventas ya
supera el de diversos paises, tales como Espafia, Bélgica, Portugal, Francia e

Italia.

Sin embargo todo no es optimismo en este sector. Los que critican la forma
como los genéricos fueron introducidos en el Pais recuerdan que en los paises
desarrollados la comercializacion de los productos esta vinculada a las politicas
de asistencia farmacéutica, lo que amplia de hecho el acceso de la poblacién

de baja renta a tratamientos y expande el mercado como un todo.

Lo mismo no ocurre en el Brasil, pais en el cual la competencia entre
medicamentos de referencia, genéricos y similares en el mercado minorista
tiende a “canibalizar” los precios, beneficiando principalmente las clases media
y alta, amenazando la salud financiera de la industria. Esa situacion amenaza,
incluso, la capacidad de investigacion y de desarrollo de medicamentos

innovadores a medio y largo plazo.

El aumento de las ventas de los genéricos también interviene en el papel de los
medicamentos similares. Esos productos hoy no pasan por pruebas a las
cuales los genéricos son obligatoriamente sometidos, como los de
bioequivalencia farmacéutica y biodisponibilidad, que asegura la absoluta
identidad entre el producto y el medicamento innovador que le dio origen.
Internacionalmente, son esos estudios que convierten los genéricos
intercambiables con los medicamentos innovadores y autorizan los
farmacéuticos a sugerir el intercambio en el momento de la venta. Cuestan
alrededor de US$ 80 mil.

A pesar de que ANVISA® haya publicado una resolucién exigiendo la

realizacion de pruebas de bioequivalencia para los similares, la regla solamente

13 En el site de la ANVISA pueden ser encontradas diversas informaciones sobre los procedimientos
adoptados en la fabricacion de medicamentos genéricos— www.anvisa.gov.br .




sera aplicada a nuevas solicitudes de registro y renovaciones, asi que
modificaciones mas profundas solamente podran ser percibidas en (4) cuatro o

(5) cinco afios.

En lo relacionado a los valores de venta de los productos genéricos, es normal
gue oscilen en las farmacias, debido a una serie de factores que se combinan
para formar los precios en la vitrina, y hasta un medicamento de referencia

puede llegar a esos valores promocionales.

El problema se agrava también en las licitaciones publicas. Como las
competencias gubernamentales estan orientadas casi que exclusivamente por

el precio, los similares se convierten en practicamente imbatibles.

Analistas afirman que el potencial de crecimiento de los genéricos en el
comercio minorista no es ilimitado y que, en un futuro préximo, la expansion de
las ventas dependerd, por un lado, del lanzamiento de nuevos productos y por
otro, de la adopcion de politicas publicas de asistencia farmacéutica. La guerra
de precios de los genéricos contra los genéricos de la competencia y los
semejantes puede estar proxima del final y fusiones y adquisiciones no
demoraran en ocurrir. Ademas, no es de suponer que un consumidor vaya a

usar mas medicamentos solamente porque eles cuestan poco.

En el tratamiento del SIDA con el uso de medicamentos genéricos, el Brasil es
un ejemplo para el mundo, ya que existe una gran ventaja logistica en la
aplicaciéon del programa de combate a esa enfermedad. Desde que los
genéricos entraron en uso en el Pais, los diferentes medicamentos que
componen el cocktail anti-SIDA pasaron a ser producidos en una misma

fabrica, lo que representa una gran economia de costos de produccién.

Sin tener en cuenta que es un segmento privilegiado dentro del sector
farmacéutico todavia, ya que consiguio crecer en el afio pasado, y sin importar
la retraccion del mercado farmacéutico como un todo, analistas del sector de
genéricos reconocen que la continuidad de la expansién del sector pasa

necesariamente por la ampliacion del mercado consumidor, tanto que no



existen proyectos de nuevas plantas industriales en el horizonte. Las empresas
de ese segmento programan apenas consolidar las inversiones realizadas hace

tres afios, cuando apostaron en el potencial de ese mercado.

El Anexo 2 trae una serie de datos obtenidos junto a ANVISA sobre el mercado
de medicamentos genéricos, tales como produccion, niamero de unidades

vendidas, facturacién, clases terapéuticas atendidas, entre otros.
2.2.2.2 Medicamentos Manipulados™*

Segun un reportaje publicado en la Gazeta Mercantil en 07/07/2003, la
facturacion del sector de medicamentos manipulados deberia crecer entre 5% y
8% en 2003, de acuerdo con la presidente de la Associagdo Nacional de
Farmacéuticos Magistrados (ANFARMAG), Vania Regina de Sa. En 2002, las

ventas fueron de US$ 1,3 billones.

De acuerdo con Véania, el mercado de medicacién manipulada viene ganando
espacio en las areas de odontologia y veterinaria. “Estamos realizando un
trabajo junto al médico y eso nos lleva a ampliar el nUmero de prescripciones”,
comenta. Actualmente, el sector posee cerca de 5,6 mil farmacias, que
producen y comercializan los remedios.

Ademas del trabajo junto a la clase médica, el crecimiento del sector es
impulsado también por un costo menor del tratamiento. Especialistas de
ANFARMAG estiman que el medicamento manipulado llega a ser 50% mas

barato en relacién a los remedios de referencia.

Otra ventaja de los manipulados es la personalizacion del tratamiento, de
acuerdo con Gerson Appel, director de Dermus Farmacia, de Florianépolis,
capital del estado de Santa Catarina. “Es més facil suministrar dosis de
medicamentos que permitan la agregacion de otras sustancias”, comenta

Gerson Appel.

14 Dados mais atuais sobre este setor ndo foram encontrados.



Con el crecimiento del sector, los proveedores de insumo amplian la
produccion. -Galena Quimica e Farmaceutica-, con sede en Sao Paulo, lider
nacional en el suministro de materia-prima para farmacias de manipulacién,
aplicaria US$ 5 millones para ampliar sus lineas de principios activos mara
dermo-cosméticos, medicamentos fitoterapéuticos y nutracéuticos (alimentos

funcionales).

La empresa posee cerca de 50% de participacion de mercado y obtuvo
ganancias de US$ 52 millones en el afio pasado. Actualmente, Galena es
representante exclusiva en el Brasil de diversas empresas mundiales de
activos farmacéuticos, como la japonesa Nikkol, las italianas Sinega, Ausimont
y Vevy, la espafiola Lipotec, la holandesa Degussa, la francesa Silab y los

laboratorios norteamericanos Biotron y Kobo.

Impulsada por el crecimiento del sector, la paulista DEG Importacion de
Productos Quimicos, proveedora de materia-prima para farmacias de
manipulacion, previa facturacion de US$ 24 millones en 2003, resultado 20%
superior en relacion a 2002. Recientemente, la empresa invirti6 US$ 1,2
millones en proyectos de expansion de su linea de produccion y del estoque.

Hoy, la empresa suministra al mercado alrededor de 800 insumos.

2.2.2.3 Medicamentos Exentos de Prescripcion Médica— OTCs (Over the

Counter)

Desde 1975, la legislacion brasilera reconoce los medicamentos exentos de
prescripcion médica. A ese grupo, entre otros, pertenecen las siguientes clases

terapéuticas: analgésicos, antiacidos, digestivos, laxantes y vitaminas.

De acuerdo con un reportaje publicado en la Gazeta Mercantil de 17/05/2004,
el mercado de remedios vendidos sin prescripcion médica esta en crecimiento

y las empresas que hacen parte de el deben aumentar en hasta el 40% la

inversion en propaganda.



ANVISA definio que las industrias farmacéuticas pueden reclasificar en la
categoria de venta libre de prescripcion médica, los medicamentos que hacen
parte de la nueva lista del Grupo de Indicaciones Terapéuticas Especificas
(GITE) por medio de la “bula eletrénica” (instrucciones electronicas), y no en la
renovacion del registro, como estaba previsto antes. Esto significa que las
fabricas podran realizar la alteracion inmediatamente, sin necesidad de esperar
la fecha de renovacion del registro del medicamento, que vale por cinco afios.

ANVISA ampli6 de 18 para 35 las clases terapéuticas cuyos remedios no
precisan de prescripcion para ser comercializados, a mediados del afio pasado
y enero de este afio, y con esas nuevas definiciones, establecidas a final de

marzo, los laboratorios ganaron en tiempo.

De acuerdo con el vice-presidente de la -Associacédo Brasileira da Industria de
Medicamentos Isentos de Prescrigdo- (ABIMIP), Piero Rapazzini, la expansion
de las clases terapéuticas y a la nueva reglamentacion de ANVISA fortalecen el
segmento, que movilizé6 en 2003 cerca de US$ 1,9 billones casi 40% del
mercado farmaceéutico general brasileiro. “No sabemos estimar en cuanto, pero
ya existira en este afio un crecimiento significativo por causa de la transferencia
natural para este mercado de los medicamentos que pertenecian a las otras
clases y que fueron incorporadas al segmento”, comenta Rapazzini.

Hélio Anastacio, presidente de Farmasa, industria de capital nacional localizada
en Sao Paulo, piensa que el mercado debera crecer aproximadamente 12% en
los proximos dos afios, alcanzando cinco puntos porcentuales mas de las
ganancias totales por las ventas de medicamentos en el Brasil, de cerca de U$
5 billones en 2003.

La expansién resultara de mayores ventas de los medicamentos ya
consolidados y también del lanzamiento de nuevos productos, que surgieron
porque las nuevas reglas de ANVISA permiten también drogas de esa
categoria que ya estén siendo vendidas hace mas de cinco afios en Europa o
en los Estados Unidos — y aprobadas por los 6érganos reguladores

internacionales — ingresen en el mercado nacional directamente en el



segmento de venta libre. Ademas las empresas pueden contar ahora con un
poderoso instrumento de venta para mas productos de sus lineas: la
propaganda directa para el consumidor. La legislacion brasilera no permite
publicidad de remedios que precisan de prescripcién, pero para los OTCs la

propaganda es liberada.

El vice-presidente de ABIMIP, entretanto, afirma que todas esas
transformaciones en el mercado de OTCs levaran a las empresas para un
reposicionamiento estratégico. Para el, los cambios ocurrirdn de forma gradual.
Los laboratorios en el Brasil, principalmente los de capital nacional, tienen la
cultura de la prescripcibn médica, afirmé Rapazzini. “Excepto las grandes
compafias, generalmente multinacionales, que ya invierten hace bastante
tiempo en propaganda directa al consumidor, las otras tendran de organizarse,
lo que es un proceso lento, ya que precisan de inversiones cuyo retorno es de

medio a largo plazo.”

Rapazzini estima que los recursos aplicados en marketing en este segmento,
de aproximadamente de R$ 500 millones anuales actualmente
(aproximadamente US$ 170 millones en valores actuales), aumentaran 40%
en hasta (4) cuatro afos. “Existe una tendencia natural para investir en medios,
principalmente, en las marcas mas conocidas y vendidas, sin embargo esta
perspectiva no es un plano de corto plazo.” Segun el ejecutivo, el médico es el
parametro del éxito de un medicamento. “Es la mejor estrategia. Hasta los
para los productos liberados.”

2.2.2.4 Medicamentos Fitoterapéuticos y Homeopaticos

Los medicamentos fitoterapéuticos son aquellos que se utilizan como materia-
prima partes de plantas, tales como, hojas y raices.

Esos medicamentos, cuando utilizados de manera correcta, pueden traer una

serie de beneficios para la salud, principalmente porque no causan efectos



colaterales en la misma proporcion cuando son comparados con los

medicamentos sintéticos.

Los productos fitoterapéuticos poseen accion mas suave que los
medicamentos comunes. Esto se debe al hecho de que el principio activo de la
planta no es utilizado de forma aislada, actuando juntamente con varias otras
sustancias presentes en las plantas. Ese conjunto de elementos es llamado de
fitocomplejo, y siendo los fitocomplejos los responsables por el efecto

terapéutico suave y por la reduccion de los efectos colaterales.

Mientras tanto, es preciso recordar que todo medicamento debe ser
administrado c on supervision médico. Es preciso abandonar la creencia de que
productos naturales no hacen mal a la salud. La automedicacion puede ser
perjudicial a la salud y, en el caso de los fito-terapéuticos, es preciso tomar
cuidado, ya que cuando las personas compran cualquier tipo de planta para
uso medicinal, no llevan en consideracion que algunas de ellas son téxicas vy,
cuando ingeridas, perjudican a la salud. Es por eso que existen medicamentos
fitoterapéuticos liberados para a venta sin prescripcion meédica y aquellos que

solamente deben ser tomados cuando fueran indicados por los médicos.

El tratamiento de enfermedades con base en medicamentos derivados de

plantas puede ser realizado de varias formas: uso de tinturas, pomadas en
forma de gel, comprimidos, te, entre otros. Para que el tratamiento tenga, a
pesar la eficacia deseada, es fundamental que el médico sepa cual es el
principio activo que debe ser usado y cual es la forma farmacéutica mas

indicada para su mejor accion.

Segun Lafis Consultoria (2003), estos segmentos responden por 7% del
mercado farmacéutico brasilero, o sea, con aproximadamente US$ 400
millones. Muchos medicamentos basados en esas tradiciones de la flora son
producidos industrialmente en escala significativa y son vendidos tanto en
farmacias especializadas como en farmacias convencionales, ademas de ser

usados en hospitales y centros de salud publicos.



Los medicamentos fitoterapéuticos y homeopaticos generalmente son
relativamente baratos y de venta libre. La homeopatia practicamente no tiene
costos de desarrollo o de materiaprima y el procesamiento es bastante simple,
padronizado y artesanal.

2.2.3 Comentarios

Segun la Consultoria Austin Asis (2002), en el area de salud publica, Brasil
presenta un cuadro critico. Para la Organizacion de las Naciones Unidas
(ONU), més de 30 millones de brasileros viven abajo de la linea de pobreza y
cerca de 50 millones dependen de asistencia médica publica, que, infelizmente,
todavia deja mucho a desear. El acceso a medicamentos es bastante
restringido, una vez que el Pais, uno de los diez mayores consumidores
mundiales de medicamentos, presenta para ellos precios relativamente

elevados.

De hecho, el precio es un factor importante para el acceso de las personas de
clase social baja y de los paises pobres a los medicamentos. Mientras tanto,
puede ser observada que la oferta de medicamentos de bajo precio, y al igual

de aquellos que son distribuidos gratuitamente, no es totalmente consumida.

En paises pobres, el consumo de medicamentos depende esencialmente de la
renta. En ese aspecto, la situacion brasilera llega a ser draméatica. Apenas 15%
de la poblacion, con renta arriba de 10 salarios minimos, es responsable por
48% del consumo de medicamentos. Inversamente, 49% de la poblacion no
posee renta suficiente para adquirir medicamentos, cualesquiera que sean los

precios con que ellos son ofertados.

En lineas generales, se puede afirmar que la demanda por medicamentos en el
Brasil es mas sensible en relacion a la renta que a los precios. A pesar de esto,
cabe destacar que la mejoria de las condiciones sociales, representadas por
mejores niveles de saneamiento y medicina preventiva, tiene la tendencia a

disminuir elconsumo de los remedios.



En lo relacionado a los productos sustitutos, especificamente en el caso de los
genéricos, a pesar de los avances observados, se esperaba que la entrada de
estos productos en el mercado y la reducciéon natural de precios ocurrida en el

sector farmacéutico pudiera atraer nuevos consumidores, que seria la fraccion

de la poblacion sin acceso a medicamentos, por cuestiones de renta.

El aumento de la cantidad vendida es la mayor participacion de los genéricos,
mientras tanto, fue apenas un reflejo de la migracién del consumo de
medicamentos de marca para esa nueva categoria, Sin agregar nuevos
compradores, lo que puede ser comprobado por el descenso de la cantidad

vendida de los medicamentos en general en el periodo 2000 a 2003.

Cabe destacar que el problema en el Brasil no es solamente el precio de los
medicamentos y si la distribucion de renta, bastante desigual, lo que mantiene

muchos brasileros lejos del mercado de medicamentos.

Para Austin Asis Consultora (2002), los genéricos solamente van a contribuir
para el crecimiento del mercado se existiera una politica oficial que proporcione

el acceso a los medicamentos a las franjas de la poblacién de menor renta.

3 ANALISIS DE LA COMPETENCIA

3.1 Estructurade la Oferta Local®®

De acuerdo con Lafis (2003), el sector farmacéutico brasilero estd compuesto
de un total de aproximadamente, 628 laboratorios, 1.500 distribuidoras y
52.450 farmacias, comercializando cerca de 5.300 diferentes marcas, 10.587
presentaciones y 1.400 principios activos, los cuales atienden a 264 clases
terapéuticas, siendo 184 con prescripcion y otros 80 sin ella. Ademas, existen
cerca de 5.000 establecimientos hospitalarios, los cuales son grandes

demandantes de medicamentos.

15 Los datos catastrales de las empresas, tales como direccién contacto se encuentran en el Anexo 3.



Los mayores polos productores de remedios en el Brasil se encuentran en los
estados de Sao Paulo y Rio de Janeiro, ambos en la Regién Sudeste, y Goias,

en la Region Centro-Oeste.

Incluso, en los Uultimos afios el Gobierno del Estado de Goias viene
incentivando con la exencion de impuestos y la adopcion de terrenos para el
establecimiento de empresas farmacéuticas en su territorio, habiendo creado
hace pocos afos atras el Distrito Agroindustrial de Anapolis (DAIA), localizado

cerca de la capital Goiania.'®

Situado en el DAIA, el Polo Farmoquimico esta a apenas 140 Km. de Brasilia
(capital federal), junto a una Estacion Aduaneira del Interior (EADI) y a un
Terminal ferroviario, posibilitando a las empresas realizar todas los tramites de
liberacion aduanera sin salir del polo. Goias ofrece hoy grandes ventajas
competitivas, por medio de su politica de incentivos, para la instalacion y
expansion de industrias del sector farmoquimico, especialmente ahora con la

aprobacion de la ley de los genéricos.

El Polo Farmoquimico dispone también de una completa infraestructura con red
de agua y alcantarillado, energia eléctrica, teléfono, lo que permite la inmediata
implantacion de las empresas, atendiendo a todas las exigencias ambientales,
ademas de los laboratorios de bioequivalencia y biodisponibilidad y laboratorios

de control de calidad en asocio con la Facultad Federal de Farmacia de Goias.

Segun el Balance Anual de la Gazeta Mercantil de 2003 (que publica las
estadisticas de las empresas referentes a 2002), los diez principales lideres del
mercado, conforme las ganancias liquidas, fueron los laboratorios Roche,
Novartis, Aventis Pharma, Pfizer, Aché Laboratérios, Bristol Myers Squibb,
Janssen Cilag, Schering, Boehringer Ingelheim y Schering Plough. Entre los
diez laboratorios, apenas el Aché es de c apital nacional y todos los demas son
de origen extranjero. Nueve de ellos tienen sus sedes en S&o Paulo y apenas

Schering Plough tiene su sede en Rio de Janeiro.

16 para mayores detalles sobre el DAIA consultar el site www.igtf.com.br.



Son pocos los laboratorios nacionales de gran tamafio presentes en el
mercado, siendo que la mayoria esta concentrada en la fabricacion de
medicamentos genéricos y similares. A finales de la década de 1990 y hasta el
afio 2000, cerca de 40 empresas nacionales pasaron a manos de empresas

extranjeras, sea en procesos de adquisicion o de fusion.

La Tabla 19 a seguir presenta la facturacion de las diez empresas
mencionadas, en relaciébn a sus ganancias liquidas y % de participacion
levantada por el Balance Anual de la Gazeta Mercantii 2003 en una

investigacion realizada con 96 empresas.

Tabla19. Principales Laboratorios por Ganancias y Participacion % en
el Total — 2002

Empresa Ganancia quuida Participacion
(en R$ mil) (en %)
Roche 873.630 9,04
Novartis 725.755 7,51
Aventis Pharma 654.937 6,78
Pfizer 526.114 5,44
Aché 506.732 5,24
Bristol Myers Squibb 387.822 4,01
Janssen Cilag 384.426 3,98
Schering 383.602 3,97
Boehringer Ingelheim 381.406 3,95
Schering Plough 380.871 3,94
Total do Sector 9.666.355 100,00

Fonte: Balango Annual da Gazeta Mercantil 2003.

En el segmento de medicamentos genéricos la situacion es totalmente

diferente. Los (4) cuatro laboratorios principales del sector son de capital

nacional.

A finales de mayo de 2004, conforme materia difundida en la Gazeta Mercantil,
la PRO — GENERICOS divulgé el ranking de las diez empresas que mas se
destacaron en volumen de ventas y facturacion en el segmento de genéricos,

en el periodo de marzo de 2003 a marzo de 2004.




Segun datos del IMS Health ', el mercado total de medicamentos vendio, en el
mismo periodo, 100,78 millones de empaques en cuanto los genéricos
totalizaron 7,46 millones de empaques, movilizando US$ 355,78 millones. En el
mismo periodo encerrado en marzo de 2003 fueron US$ 224,84 millones, o

sea, hubo un crecimiento de 58%.

La empresa campeona del ranking en cajas comercializadas y facturacién fue
Medley, con la venta de 1,79 millones de empaques, representando 24,11% del
la facturacion del mercado de genéricos. Segun PRO — GENERICOS, el
mercado represent6 en ese periodo 6,12% del dinero generado en el mercado

total de medicamentos.

En segundo lugar estd la EMS Sigma Pharma con 1,78 millones de cajas
comercializadas y una participacion del 21% en el total del mercado. La
Biosintética se localiza en el tercer lugar con 1,12 millones de cajas y una
participacion de 14,58%. El cuarto lugar es ocupado por Eurofarmacon 907 mil
empaques y una participacion del 10,54% en facturacion. En quinto lugar esta
Ranbaxy, empresa indiana, con 435 mil cajas y participacion de 10,04% en sus

ingresos.

En sexto lugar estd Apotex, empresa canadiense, con 267 mil cajas y
participacion de 4,56% en las ganancias del mercado de genéricos. La séptima
posicion pertenece a Merck con 206 mil cajas y 3,07% de ingresos. El octavo
lugar queda para Novartis con 170 mil cajas y 4,30% de participacién en la
facturacion. En noveno lugar esta a cargo de Hexal con 104 mil empaques y
1,88% de la participacion de la facturacion del mercado de genérico. El décimo
lugar pertenece a Mepha, empresa de origen aleman, con la comercializacion

de 100 mil cajas y 0,04 % de los ingresos del segmento.

Para PRO — GENERICOS, las otras empresas sumadas comercializaron en
total 682 mil cajas representando 5,48% de la participacién del mercado de

genéricos.

7 IMS Health es una institucién que audita el sector farmacéutico en todo el mundo, incluyendo con la
realizacién de investigaciones de ventas de medicamentos por clases terapéuticas.



A pesar del elevado nimero de laboratorios, desde el punto de vista de la
oferta, el mercado de medicamentos es altamente concentrado, principalmente
en relacion a la oferta de principios activos, en que la dependencia de
productos importados es bastante elevada. No se observa el dominio de una
grande porcion del mercado total por apenas una o dos empresas. Lo que
ocurre es que una o pocas empresas dominan apenas los mercados de
determinadas enfermedades y terapias y las barreras tecnoldgicas, de escala y

mercadoldgicas dificultan la entrada de nuevos competidores en el sector.

Asi, a pesar de que ninguna empresa controle parte significativa de la oferta del
conjunto de medicamentos, el poder de ellas de fijar precios es grande, en
razén de la heterogeneidad y de la reducida capacidad de sustitucion de los

productos.

Los dados dscriminados en la Tabla 19 corroboran la afirmativa anterior. El
laboratorio con mayor facturacion en el afio de 2003 no tiene 10% de

participacion en el mercado total.

Las clases terapéuticas mas importantes atendidas por los laboratorios son:
antibiéticos (17%), analgésicos (5%), vitaminas (4%), remedios para gripa y tos
(4%), para inflamaciones y reumatismo (4%), gastrointestinales (3%),

cardioterapéuticos (2%), vascular cerebral (2%) y hormonas sexuales (2%).

El Estudio de Competitividad de la Cadena Farmacéutica (2002), financiado
por el Ministerio de Desenvolvimento, Industria e Comércio Exterior (MDIC),

separa la oferta de medicamentos y farmacos en seis categorias, a saber:

1. Laboratorios multinacionales de grande tamafio: generalmente sus productos
son desarrollados en la matriz, donde existe elevada capacidad de
investigacion y desarrollo, y apenas comercializados en el Pais en que se

instalan, o sea, existe una relacion comercial intra-firma;

2. Laboratorios multinacionales de medio porte: también son empresas

subsidiarias de empresas multinacionales con capacidad de P&D menor



(Investigacion y Desarrollo), tienen un menor nimero de productos propios y

complementan su linea con productos oriundos de terceros;

3. Laboratorios nacionales privados: generalmente actdan con productos
genéricos y similares, ademas de fitoterapéuticos y homeopaticos, en la

atencion a diversas clases terapéuticas;

4. Laboratorios estatales: generalmente actdan en la produccion y distribucion
de medicamentos basicos y no tienen capacidad de innovacion por la absoluta
falta de recursos financieros, ademas de eso, muchas veces contratan la
compafiia de terceros para la produccion de otros medicamentos para

laboratorios privados nacionales;

5. Productores nacionales de farmacos: existen poquisimas empresas
nacionales actuando en el desarrollo y en la produccion de farmacos y las que

existen estan vinculadas a ABIQUIF;

6. Productores multinacionales de farmacos: de la misma forma que en el item
anterior, existen pocas empresas multinacionales actuando en el
desenvolvimiento y produccién de farmacos en el Brasil, las empresas

generalmente son subsidiarias de empresas multinacionales.

3.1.1 Caracterizacion de los Productos Comercializados

3.1.1.1 Empaques

Proyecto de ley en tramite en el Congreso Nacional obliga al uso del
“Embalagem Especial de Protecédo a Crianca — EEPC — “en los medicamentos
y productos quimicos de uso doméstico que presentan riesgo potencial de
intoxicacion, sobretodo en nifios menores de cinco afios. Por otro lado, se debe
tomar el cuidado para que los nuevos empaques no perjudiquen la

manipulacion y la medicacion de las personas de edad avanzada.



Los principales problemas apuntados en los empaques de medicamentos, en
general, son la falta de mecanismos de seguridad, a semejanza entre los
empaques de los productos de una linea del mismo laboratorio y la pequefia
diferenciacion entre los empaques primarios — que contienen el producto — vy el
empaque secundario — “cartucho” externo — de las versiones de uso adulto e

infantil de algunos remedios.

Menos de 1% del total de tapas usadas por la industria farmacéutica brasilera
es child proof (a prueba de nifios), siendo su uso especifico para pocos

productos de amplio consumo.

El item seguridad es primordial para el desenvolvimiento de empaques del
sector farmacéutico. La propia codificacion del empaque ya es una forma de
proteccion. Ademas, viene siendo difundido el uso de sellos que denuncian la

violacién del producto, los denominadostamper evidence.

Las técnicas de proteccion contra falsificacion, que preservan la marca y el
fabricante, también se desarrollaron en los ultimos afios. Las mas usadas en el
Brasil son los fondos de seguridad, que introducen en los empaques elementos
graficos como los usados en las billetes de dinero; los sellos hologréficos; la
aplicacion de relieves y, mas recientemente, las smart tags, un nuevo sistema
de codificacion que garantiza total rastreabilidad del producto y que es una
evolucion del cédigo de barras, ya que utiliza tecnologia de identificacion por
frecuencia de radio. Entretanto, su adopcién en amplia escala todavia precisa
vencer bastantes obstaculos, principalmente el costo. El cédigo de barras, en la
mayor parte de los casos, tiene costo minimo, o sea, el de la tinta aplicada en

el empaque.

A pesar de todo el desarrollo tecnoldgico de los empaques de medicamentos y
la capacidad de design de la industria brasilera, los mecanismos de seguridad
no son tan aplicados como seria lo ideal, en funcion de la ausencia de la

reglamentacion.



Una medida simple adoptada a lo largo de los afios fue la introduccion, en
1977, de las indicaciones de franjas roja y negra en el Brasil para demostrar,
respectivamente, cuales remedios son vendidos apenas bajo prescripcidon
médica y cuales exigen retencidn de la receta médica en el punto de venta.

Una serie de falsificaciones detectadas motivé el desenvolvimiento de medidas
preventivas, como la insercion del cédigo de barras en los empaques que
identifiquen el fabricante, y el uso de sellos (como pegante en las alas o sellos)

en el empaque primaria indicando eventual violacion.

Las medidas fundamentales implantadas en el Brasil fueron la introduccién de
lacres plasticos termo-retraibles, o sea, sellos en que los anillos son rotos como
los existentes en garrafas de agua mineral. Todas, medidas restrictivas a
evidenciar eventuales violaciones, sin ningun mecanismo de control posterior a

la abertura del producto.

3.1.1.2 Evoluciéon delos Materiales

La industria de empaques en general utiliza una variedad de materiales que
sigue la siguiente proporcion: 37% plasticos, 33% papel y cartulina, 21% metal,
7% vidrio y 2% madera.

En la industria farmacéutica, al mismo tiempo, el vidrio continda siendo un
material bastante utilizado y es considerado el mas noble de los empaques por
ser mas resistente y opaco, ademas de ser in transponible a los gases. Por ser
un material inerte, que no reacciona con ninguna sustancia, reind absoluto
durante afios y solo recientemente se vio amenazado por la competencia,
principalmente del PET — tereftalato de polietileno — que ya comienza a crecer
en el sector. El papel es un material bastante utilizado en los empaques
secundarios y en las etiquetas. Ya los metales fueron realmente abolidos del
mercado farmacéutico.

El volumen de empaques de vidrio ha crecido en promedio 5% al afio dentro de

la industria farmacéutica, principalmente para liquidos.



Después del surgimiento de los blisters, hace cerca de cuatro afios, el vidrio
sufrié un ligero declinio, sin embargo hace dos afios la demanda por el volvié a

crecer, retomando su participacion de mercado.

Los plasticos rigidos — poli estireno, polipropileno y poli cloruro de vinilo —
cayeron en desuso por no ser competitivos en precio. Los empaques metalicos
fueron abandonadas, excepto para aerosol, que continua en aluminio. Para
productos solidos, la industria viene utilizando el material polimérico en multi-
laminados — policloruro de vinilo y aluminio — productos considerados bastante

estables. Los blisters predominan sobre frascos de vidrio.

Para productos de venta libre, prevalece el aluminio con polietileno. Las cintas
aluminizadas todavia son usadas en una proporcién importante, en cuanto el
celofan fue casi completamente sustituido. Este escenario muestra la evolucion
de los materiales utilizados en los empaques de la industria de medicamentos

nacional.

De acuerdo con especialistas del sector, las mayores “atracciones” en
términos de material usado por la industria farmacéutica en sus empaques son
la unién de la cinta y papel-carton, la tinta reactiva y el papel de seguridad. El
Rétulo-Bula, una “bula”*® desdoblada en el propio rétulo, es una gran novedad
también. Por hacer con que un item menos precise ser incluido, disminuye la

probabilidad de error, contribuyendo para la seguridad.

Las tapas a prueba de nifios (child proof), que introducen mecanismos de
apretar y después girar, que generalmente son confeccionadas en plastico,

completan la lista de innovaciones.

El papelcarton responde por 100% de los empaques secundarios. Los
empaques de vidrio predominan todavia, pero comienzan a pasar por un
proceso de sustitucion por empaques de PET, que todavia presentan una

pequefa participacion, a pesar de ser el proceso evolutivo con mayor éxito de

%8 Impreso que acompafia el medicamento.



los materiales poliméricos. Transparente y ligero, su inviabilidad es generada
por el precio.

Hoy en dia, los empaques farmacéuticos normalmente tienen de cuatro a cinco
colores especiales diferentes, para cada linea de producto de un mismo
laboratorio.

El papel-cartén también evoluyo, en términos de humedad, grafica, diferencias
en el corte, polvo, blancura y mayor calidad del coating, capa responsable por

la buena calidad de impresion.

El carton usado actualmente tiene una calidad infinitamente superior, siendo

gue todos los problemas descritos anteriormente fueron resueltos.

Las técnicas de impresion también cambiaron bastante. Tanto en la pre-
impresion — etapa en que se prepara todo el material hasta llegar a la “chapa”
que va ser llevada a la maquina — cuanto en la impresora en si, -todo cambi6

radicalmente-.

El proceso de preparacién, que anteriormente era manual y lenta, hoy es
electrénico y rapido. El arte final, la prueba heliogréfica, la repetidora y la
copiadora ya no hacen parte de lo cotidiano de las graficas hace mucho tiempo.
La imagen es pasada directamente del computador para la chapa de impresion,
la cual también es grabada alaser.

En el lado de la impresién no podria ser diferente. Las impresoras ganaron
mesas de comando que accionan microcomputadores que realizan todo
electronicamente. Lo mismo pasa con los lavados y cambios de chapas. Toda
esta tecnologia acaba por generar una mayor calidad y un set up bien mas

rapido y con costos menores.

Otra evolucion fue la insercién de formas de proteccion en el empaque, con la
finalidad de evitar la pirateria de remedios y ya existe una ley que exige la

impresion de una tinta especial a determinados metales en todos los cartuchos



farmaceéuticos para evitar la falsificacion. Algunos laboratorios también hacen el
uso de sellos hologréaficos en determinados productos mas sofisticados y caros.
Ademas, todo producto farmacéutico tiene que salir del laboratorio con el
cartucho lacrado.

Los sellos holograficos fueron introducidos recientemente por la industria
farmacéutica como mas un mecanismo de seguridad que garantiza el origen
del producto, pero el volumen demandado todavia es bajo y los sellos mas

usados para el cerramiento de cartuchos todavia son los sellos comunes.

Para garantizar la seguridad durante el proceso, las gréficas y los laboratorios
han instalado en sus maquinarias lectores que detecten e identifiquen los
cartuchos que tuvieron un codigo de seguridad con cualquier desvio en relacion
al pre-registrado en un computador.

Los empaques de aluminio también evoluyeron. Antes, el aluminio era bastante
grueso, lo que dificultaba la apertura del producto. Su grosor fue reducido y
ahora, ademas de las mejorias en materia-prima y de ganancia de

productividad, el formato basicamente permanecio igual.

Asi, todo debera cambiar de acuerdo con la aprobacion de la nueva legislacion.
Va exigir de las empresas el cambio de material y no de los equipamientos, que

tendran apenas que contar con adaptaciones en la parte de herramientas.

Como el asunto de los empaques también no es reglamentado en Colombia,
cabe a los empresarios del sector estar atentos a las modificaciones que estan

en evolucion en el Brasil, objetivando la insercion de los productos aqui.
3.1.2 Comportamiento de los Precios
La Camara de Regulacion del Mercado de Medicamentos (CMED) definid una

nueva formula de reajuste de los precios de los medicamentos y, en marzo de

2004, autoriz6 el aumento de en lo maximo 6,2% en los precios de los



medicamentos controlados, los cuales alcanzan cerca de diez mil

presentaciones comercializadas en el mercado brasilero.

No constan en las nuevas reglas los medicamentos homeopdaticos, los
fitoterapéuticos y los que hacen parte del grupo de remedios que no precisan

de prescripcion médica para ser comercializados, los OTCs.

Los nuevos precios deberdn estar en ugencia hasta marzo de 2005, o sea,
durante un afio. Hasta ese momento, si no existir liberaciéon por parte de la
CMED, los laboratorios que no cumplan las reglamentaciones (en la forma de

ley) pueden recibir pesadas multas.

La formula para el ajuste esta basada en el indice de Precios al Consumidor
Amplio — IPCA — medido por la Fundagéo Instituto Brasileiro de Geografia e
Estatistica — IBGE — y también en otros tres factores: 1) de productividad; 2) de

ajuste de precios relativos entre sectores y; 3) de ajuste de precios intra-sector.

El primero, llamado de factor X, es establecido a partir de una expectativa de
crecimiento del sector farmacéutico y decidido en asocio con integrantes de la

CMED, ademas de llevar en consideracioén las variables macroecondmicas.

El segundo, denominado factor Y, es calculado por la variacion media de los
costos no controlados por la industria farmacéutica y por la economia en
general (como insumos importados que sufren con la variacibn cambiaria y

otros).

El tercero y ultimo, llamado de factor Z, lleva en consideracion la participacion
de mercado que sostiene las empresas y productos y de la elasticidad-precio
promedio de la demanda. Esta basado en datos sobre las ventas mensuales y
trimestrales y en las prescripciones médicas. Asi, la ecuacion final es: IPCA — X
+Y +Z

Toda esa aritmética esta provocando bastante polémica entre los interesados y

hasta mismo entre aquellos que tiene el dominio sobre calculos. Algunos dicen



gue no existe bastante sustancia en esa ingenieria financiera y otros afirman
gue el modelo adoptado disminuye la rentabilidad de las empresas, provocando

desgaste con el Gobierno y no trae beneficios para la poblacién.

Segun economistas, algunos sectores deben ser acompafnados por sus propias
caracteristicas, pero el control por medio de la fijacion de precios es una de las
maneras mas inadecuadas e histéricamente ineficientes para garantizar el
acceso de la poblacion de baja renta a los productos y servicios, objetivo del
Gobierno cuando interviene. Otros van mas lejos y afirman que el Gobierno
puede hasta instituir control, pero no tiene como mantenerlo por mucho tempo,

ya que la decision de quedar en el mercado cabe a la industria.

Otros, dicen que consideran los criterios adoptados bastante arbitrarios, ya que
pueden penalizar la industria. La economia no tiene ganancia de productividad
hace algunos afios. Ademas, el sector reclama de problemas de caja y
rentabilidad, causados por el congelamiento que, claramente, desfas6 los
precios de la industria y disminuyd su capacidad de inversiones. Lo ideal es

dejar el mercado funcionar libremente.

Esta probado también, sobretodo en el caso brasilero, que el congelamiento de
precios no amplia el acceso de la poblacion a medicamentos, ya que la
industria ha sufrido en los ultimos afios con la retraccién cada vez mayor del

volumen de ventas.

Empresarios del sector afirman que lo que falta para el brasilero es renta y no
precio més bajo y oferta y que el Gobierno tendria mejores resultados si
discutiera con los involucrados de una forma que atendiera a todos. De esa
forma, el mejor mecanismo de control seria la negociacién, la cual podria ser
realizada por medio de camaras sectoriales.

El Gobierno, por ejemplo, controla los margenes de lucro y la facturacion del
sector, pero por otro lado impone intereses altos al mercado, lo que in viabiliza

el consumo, e impuestos pesados sobre los medicamentos.



Abogados tributarios también observan la ineficiencia del congelamiento y del
control de precios, siendo que tratan Unicamente de los efectos y de las fallas
en el mercado de medicamentos y no de sus causas, lo que lleva la no-soluciéon
de problemas y las mayores distorsiones en el mercado, pues aparta las

inversiones privadas en el area.

Otros afirman que el IPCA no es el indice mas indicado para la composicion de
los precios, ya que no refleja la variacion de los factores econdmicos
especificos para la industria de medicamentos. La supuesta ganancia de
productividad establecido en el factor X, utilizado sin ser consideradas las
diferencias estructurales y financieras entre los laboratorios, puede llevar a un
mayor marasmo del parque industrial. Por otro lado, en el factor que lleva en
consideracion la competencia en el mercado, es verificado en el no
cumplimiento de la Constitucion Federal, porque es aplicado de forma indistinta
para todas las empresas, considerando que existe poder de mercado en las
manos de todos los competidores en un sector relevante. Es inconsistente
encontrar que el poder de mercado es de todos, cuando se sabe que en

realidad estéa en las manos de pocos.

En la opinidn de algunos dirigentes de laboratorios esta idea no contradice la
conclusién de los economistas y abogados. Varios de ellos, ven esta férmula
como el “enigma de la Esfinge”, principalmente por su complejidad y la forma

como fue montada.

La Federacdo Brasileira da Industria Farmaceutica — Febrafarma — comenta
que el reajuste adoptado dej6 las empresas en la misma situacion y que el

nuevo calculo rebajé los precios del sector una vez mas.

Las diferencias entre los aumentos concedidos y la variacion de los costos del
sector en los ultimos tres afios, desde que el Gobierno pasé a controlar los
precios, en 2000, han reducido los margenes de ganancia de la industria y
perjudicado el planeamiento de las empresas, lo que ha generado
desequilibrios en toda la cadena productiva. Datos del IMS Health, empresa

que mide el desempefio mundial del sector farmacéutico, apuntan que el precio



promedio de los medicamentos en el Brasil es uno de los mas baratos del
mundo, a pesar de sufrir la incidencia de cerca de 27% de costos de

distribucién y carga tributaria que afectan la cadena productiva.

De otro lado, CMED afirma que nadie ha defendido formalmente los criterios
estipulados y que los principales agentes del mercado fueron convidados para
debatir y ofrecer sugerencias. Para la institucién, el control es necesario para la
instalacion de la competencia, porque en algunas clases terapéuticas el

mercado es dominado por pocas empresas.

Para mayores detalles sobre la reglamentacion incidente sobre los precios de
los medicamentos, consultar el site de la Agéncia Nacional de Vigilancia

Sanitéria — Anvisa — en la direccién www.anvisa.org.br, Ley n® 10.742 de 2003.

3.2 Estrategias Mercadolégicas de los Competidores

Cada empresa de la industria farmacéutica elabora su estrategia a partir del
modo como comprende el mercado y traduce esto en objetivos y en formas de
alcanzarlos. EI modo de “entender” el mercado varia de empresa para
empresa, segun las alteraciones en los factores sistémicos y estructurales, a
ejemplo de los hechos relevantes ocurridos en el sector en los ultimos diez o
veinte afios, sean estos de orden microecondmica, tales como la adopcion de
una nueva legislacién de patentes, el ingreso de los medicamentos genéricos
en el mercado, la actuacion mas fuerte de la ANVISA, o macroeconomica, tales
como la abertura de mercado, la evolucién del impuesto de importacion, los
incentivos datos por algunos Estados en la instalacbn de plantas en sus
territorios, la estabilizacion monetaria observada a partir de mediados de los

|19

afos 90 con el entrada en vigor del Plan Real™ y la desvalorizacion del cambio

en enero de 1999.

Algunas empresas adoptaron la estrategia de vender mas barato y asi optaron

por concentrarse en la produccion de medicamentos genéricos. Otras buscaron

19 Entrada en vigor de un nuevo tipo de moneda “Real”.



reforzar sus marcas con una actuacion de marketing mas amplia junto a las
clases médicas y junto a los consumidores, sobretodo aquellas empresas
productoras de medicamentos que combaten enfermedades crénicas y otros

gue son de uso continuo.

Sin embargo, una caracteristica que parece comun a todas, sean empresas
grandes, medias o0 pequefias, fue la busqueda maxima por la reduccién de
costos de produccién, objetivando convertir la empresa mas eficiente y con
mejor rentabilidad, no dejando de lado, bajo ninguna hipétesis, la calidad de los
productos, los cuales tratan de un bien que no tiene valor, la vida de las

personas que consumen los medicamentos.

Con la desvalorizacion del real frente al ddlar, los precios de los insumos se
convirtieron en mas altos y la salida para las empresas ha sido negociar
contratos con los abastecedores mayores o realizando la busqueda de
proveedores no muy tradicionales en el sector quimico, tales como China e

India.

3.3 Comentarios

Para Austin Asis Consultora (2002), la industria farmacéutica brasilera actia en
competencia perfecta. Con todo, puede ser observada la existencia de
estructuras de duo polio y de monopolio en determinadas sustancias, dada la
gran diferenciacion y la exclusividad en la produccion de medicamentos. Las
empresas disputan este mercado via marketing y P&D (Investigacion Y

Desarrollo).

En lo relacionado a la oferta de medicamentos, la poblacion brasilera cuenta
con el mismo arsenal terapéutico disponible en todo el mundo. La industria
farmacéutica nacional, compuesta por grandes empresas extranjeras y
empresas nacionales de tamafios diferentes, produce en el Brasil grande parte
de esos medicamentos y, en los casos en que eso no ocurre, la oferta se da o
via importacion por los propios fabricantes o por intermedio de empresas con

las cuales existen acuerdos comerciales.



Gracias a la expansion y modernizacion de la produccién farmacéutica en el
Pais, los laboratorios vienen obteniendo economias de escala y aumento de la
productividad en las fabricas, lo que apunta para una tendencia de
estabilizacion del precio promedio de los medicamentos y de mayor

competitividad del producto brasilero.

Ese esfuerzo, mientras tanto, todavia es insuficiente para revertir, en las
condiciones actuales, el aumento de las importaciones de productos acabados
y semiacabados, lo que trae para el sector un significativo peso negativo en su
balance comercial. Es necesaria, por lo tanto, una politica estratégica que lleve
en cuenta el aumento de la produccion de modo a no solamente elevar los
niveles de productividad, si no también atraer nuevas inversiones para sustituir

importaciones y ampliar la capacidad exportadora del Brasil.

En lo relacionado a las caracteristicas fisicas de los productos, tales como los
empaques primario y secundario, bula “protocolos”, etiquetas, lacres y otros, la
actuacion mas significativa de ANVISA hace algunos afios, viene haciendo con
gue las empresas tengan que adecuar sus lineas de produccion, objetivando
atender a los dispositivos de la legislacion vigente y a las frecuentes
fiscalizaciones por las cuales pasan. La no aceptacion de esas reglas llevara a
la prohibicion de la circulacién de determinado medicamento y el pago de
pesadas multas para que la situacion que coloca en riesgo la salud de la

poblacién no suceda de nuevo.

En cuanto a los precios de los medicamentos, la cuestion todavia esta lejos de
resolverse entre las empresas y el Gobierno. Como mencionado anteriormente,
el reajuste de algunos medicamentos se da apenas por definicion
gubernamental y en los udltimos tiempos estos vienen siendo reajustados
debajo de los niveles de inflacién.

Ademas, delante de la desvalorizacion del real frente al ddlar en los ultimos
afos, que hace con que los costos de produccion de las empresas se eleve

sustancialmente (los farmacos son casi en su totalidad importados), el sector



pasd a presionar el Ministerio da Saude por mayores y mas frecuentes
reajustes, hecho que el poder publico no esta de acuerdo.

A pesar de esto, el Gobierno optd por reducir la tasa de importacion de
remedios de 4% para cero, ya que incrementos en los precios tendrian un
impacto sobre los indices de inflacion. Diversos principios activos (mas de 500)
fueron beneficiados por esa medida, lo que redujo los costos de los
laboratorios, permitiendo el descenso en los precios de diversos

medicamentos.

Sin embargo el hecho de que la cuestiébn de reajuste de los precios este lejos
de ser resuelta, dados los criterios adoptados actualmente, este es un asunto
que todavia debera ser discutido entre las partes hasta poder llegar a un mayor

consenso.

4 CANALES DE DISTRIBUCION Y COMERCIALIZACION

4.1 Definicién de los Canales de Distribucion y Comercializacion mas

Utilizados por las Empresas Lideres del Sector

Conforme Lafis Consultora (2003), las farmacias y droguerias se constituyen
en el principal canal de distribuciéon de medicamentos para la poblacion
brasilera, movilizando cerca de US$ 8 billones anualmente, resultado que
coloca al Brasil en el escenario mundial, como uno de los mayores mercados

de medicamentos del mundo.

En el Brasil existen mas de 52.000 farmacias, siendo que muchas de ellas
funcionan como redes, o0 sea, diversas tiendas distribuidas por una ciudad o
estado.

Existen cerca de 1.500 distribuidoras, cuya margen de ganancias, segun los
laboratorios, es de 20%. El mercado de distribucion es altamente oligopolizado
teniendo alcanzado un margen de ganancia 60% mas alto en el Brasil de que

en media docena de paises.



Segun los datos de la Associacdo Brasileira de Redes de Farmacias e
Drogarias (ABRAFARMA), existen cerca de 54 mil farmacias en el Brasil, que
emplean 200 mil personas. De ese total, 70% son micro y pequefias empresas
(facturan hasta R$ 120 mil por afio); 20% son consideradas medias empresas
(con facturacion de hasta R$ 24 millones); en cuanto las otras 10% son
clasificadas como grandes (con facturacion arriba de R$ 24 millones). Cerca de
28% de las farmacias brasileras se concentran en el Estado de S&o Paulo,
empleando 60 mil funcionarios. Asi, el Brasil es considerado el primero
colocado mundialmente en numero de farmacias, lo que implica en 3.18
farmacias para cada 10 mil habitantes (considerando una poblacion de 170
millones de brasileros), cuando lo recomendado por la Organizacién Mundial

de la Salud (OMS) es una farmacia para un universo de 10 mil personas.

El margen de las farmacias es en promedio de 42.5% sobre el precio al
consumidor, incluyendo costos y tasas acumuladas (principalmente 18% de
ICMS). Es valido observar que, a pesar de las exigencias legales, la mayoria
de las farmacias y droguerias no cuenta con la presencia de profesionales
farmacéuticos, lo que ademas de traer riesgos en las aplicaciones de
medicamentos, y limita el mercado al impedir o dificultar la venta de productos

fraccionados o formulados.

Lo que ha sido observado es que cada vez mas farmacias y redes han
diversificado los productos ofrecidos al consumidor, como forma de mantener
las margenes de ganancias. Hoy, ademas de trabajar con articulos de
perfumeria y cosméticos, se puede encontrar en los estantes de algunas
tiendas de productos como medias finas, pilas, peliculas para camaras
fotograficas, etc., caracterizandose como “drugstores”. De hecho, la
participacion de los remedios en las ventas totales de la farmacia, a pesar de
corresponder la mayor parte (cerca de 70% en promedio de la facturacion),

viene disminuyendo y perdiendo espacio para otros productos.

Las ventas del sector farmaceéutico estdn segmentadas asi: 32% corresponden

a las ventas de medicamentos de “banda roja”; 30% son referentes a productos



de higiene y belleza; 23% son de medicamentos controlados, (banda negra); y

15% se refieren a las vitaminas y medicamentos sin control, como analgésiccs.

Las farmacias de manipulacién, que comercializan medicamentos producidos
por ellas mismas, estan registrando un crecimiento significativo dentro del
segmento minorista farmacéutico. Segun Anfarmag (Associacdo Nacional de
Farmacéuticos Magistrais), de 1998 a 2001, el sector aumenté en 40% su
facturacion en moneda nacional. Ese segmento facturgd, en 2001, US$ 560

millones, empleando 14,560 farmacéuticos en 4.9 mil establecimientos.

En lo relacionado a la logistica utilizada, actualmente, la industria de
medicamentos viene tercerizando los servicios de transporte, tanto para carga
fraccionada (o seca), ademas de algunos productos perecibles y medicamentos
de temperatura controlada (cadena fria), como las vacunas. En muchos casos,
las empresas contratadas ealizan también el almacenaje de los productos,
desocupando areas en las fabricas que estdn focalizadas Unica vy

exclusivamente para la produccion.

Generalmente, las empresas de transporte poseen equipos de farmacéuticos
integradas a su cuadro de personal, instruidas para cumplir todas las normas
de las Buenas Practicas de Fabricacion (Good Manufacturing Practices — GMP
— en la sigla en inglés), garantizando que los productos lleguen al destino

intactos.

Ademas, estan sujetos a rigurosos controles por parte de los fabricantes, o
sea, sus clientes, como también por parte del Gobierno, a través de la Agencia
Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA).

Una vez que la produccién fue finalizada, el producto queda estocado en los
almacenes de las empresas mercerizadas (empresa contratada para el servicio
especifico). Formalizada la venta, la carga es distribuida por todo el territorio
nacional para los compradores, ya sean hospitales, secretarias de salud

estatales y/o municipales, distribuidores, farmacias o clinicas.



En el caso de carga seca, el transporte mas comun es el de carretera. Los
productos perecibles quedan almacenados en cédmaras frias para que se
mantengan a temperatura y después siguen acondicionados en icopor con
hielo seco directamente para los aeropuertos.

Cada laboratorio es el responsable por determinar las condiciones del
almacenamiento y del transporte y envia las empresas inspectores de calidad,
que realizan visitas periddicas. En el caso de la importacion, la auditoria
transciende fronteras y es realizada también por la empresa matriz de las

multinacionales.

4.1.1 Otros Asuntos

4.1.1.1 Marketing

Las empresas farmacéuticas vienen, -sobretodo las mayores empresas -,
adoptando estrategias de marketing de relacionamiento con los médicos, el
cual estad msado en dos importantes principios: conocer mejor el cliente y
utilizar este conocimiento para interactuar con el en un constante proceso de

retroalimentacion.

La herramienta usada para eso es la Internet, que posibilita muchas
oportunidades. A través de ella, las empresas vienen promoviendo sus
medicamentos junto a la clase médica. La presion por parte de las alteraciones
culturales en el acceso a la informacién, tanto para el médico como para la
industria, reforz6 todavia mas la importancia de un relacionamiento eficaz entre

las partes.

Por lo tanto, las empresas farmacéuticas que han usado la Internet para llevar

la educacion médica contindan, asi como la promocion de sus productos, ha

tenido gran diferenciacion en relacion a sus oponentes.

La clase médica en el Brasil esta bien preparada para recibir informaciones a

través de la red mundial de computadores, sobretodo los médicos de las



regiones sur y sudeste, los cuales muchas veces no precisan de la visita de
representantes comerciales.

Si se lleva en consideracion las fusiones y adquisiciones que ocurrieron en el
sector en los ultimos tiempos, haciendo con que las empresas priorizaran la
promocion de ciertos productos de mayor valor en prejuicio de otros, asociadas
al aumento de costos en su propia promocion, la utilizacion de la Internet como
forma de relacionarse con los médicos deja de ser una opcidn y pasa a ser una
obligacion.

Hoy, con la llegada de nuevos conceptos y nuevas soluciones, las empresas
farmacéuticas pasaron a observar una alteracion importante en el impacto en
las ventas provocado por acciones que utilizan tecnologia e Internet en el

proceso de educacion y promocion de medicamentos.

El rumbo de la relacién entre la industria farmacéutica y la comunidad médica
sera cada vez mas el objetivo sobre la ganancia de la inversion. Esto significa
que las empresas cada vez mas invertiran en médicos que generen retorno o

gue tengan potencial para eso.

Hoy, ya es posible integrar todos los datos de relacionamento con los médicos,
desde la visita hasta la participacion en la promocién de un medicamento via
Internet, en el proceso llamado de e-detailing, y con eso identificar los médicos
gue se relacionen de forma mas intensa con cada medicamento.

4.1.1.2 Tecnologia

La industria farmacéutica brasilera viene invirtiendo en tecnologia de la
informacion, en particular en aplicativos relacionados a la sistematizacion y
andlisis de datos comerciales y de relacionamento con los clientes, objetivando
obtener agilidad en el atendimientos a los clientes y direccionar estrategias

para una mejor atencion.



4.2 Caracteristicas Generales del Proceso de Negociacion

El margen operacional, referente a las diez mayores empresas del ranking del
Balanco Anual da Gazeta Mercantil de 2003, el cual indica el grado de
eficiencia operacional en el desarrollo de las actividades y que puede ser

calculada por la formula (resultado operacional / ingresos), no es grande.

Ya el margen liquida (ganancias), que indica el grado de eficiencia de la
empresa y puede ser calculada por la formula (resultado liquido / ganancias
liquidas), sigue la misma tendencia que el margen operacional, o sea, es baja,
y en algunos casos llega a ser negativa. La tabla 20, a continuacion, presenta
los datos levantados junto al Balance Anual de la Gazeta Mercantil de 2003, el

cual trae los datos de las empresas de 2002.

Como es observado por la tabla, que cuando no es negativa, tanto el margen
operacional como el margen liquido son bastante bajas para las diez mayores

empresas del sector farmacéutico.

Tabla20. Margen Operacional y Margen Liquida de las Diez Mayores

Empresas del Sector Farmacéutico Nacional

Margen Operacional Margen Liquido
Empresa (en %) (en %)

Roch

oche 0,88% 0,49%
Novartis -19,26% -18,80%
Aventis Pharma
Pfizer
Aché Laboratdrios -8.73% 11,42%
Bristol Myers Squibb -8,71% -8,71%
Janssen Cilag
Schering
Boehringer Ingelheim
Schering Plough 12,11% 8,94%
Padrao do Setor(*) 3,7% 2,8%

Fonte: Balanco Anual da Gazeta Mercantil 2003 e Andlise Setorial — Industria Farmacéutica (2002).
(---) Dado néo disponivel.




No existe un plazo de compra que pueda ser considerado como norma para el
sector, ni tampoco voliumenes minimos de compras de materiales e insumos o
plazos de cotizaciones y plazos para envié de muestras. Cada empresa trabaja
de una forma con sus socios, definiendo sociedades de largo plazo o no,

adoptandose contratos o no.

En lo relacionado a los incoterms mas utilizados, en entrevista realizada con
una conceptuada empresa prestadora de servicios en el area de comercio
exterior mostré que Cost and Freight (CFR), o Free On Board (FOB) y el Ex —

Works (EXW) son los mas utilizados.

Mayores detalles técnicos sobre los incoterms pueden ser encontrados en el

site www.aprendendoaexportar.gov.br.

4.3 Comentarios

La industria farmacéutica nacional, después de siete afios seguidos de
descensos en las ventas de unidades de medicamentos, parece estar en un
proceso de recuperacion. En 2004, las vendas tuvieron un ligero aumento y, en
el acumulado de enero a agosto, ya subieron mas de 11% en relacion al mismo
periodo del afio pasado.

Entretanto, las empresas todavia no consiguieron recuperar sus ganancias, -
histéricamente bajas-, dado el control de precios practicado por el Gobierno y
los elevados costos de produccion, ya que gran parte de las materias-primas

son importadas.

El productor externo/exportador que quiera colocar sus productos en el Pais,
sean medicamentos prontos, sean insumos quimicos y adyuvantes farmaco-
técnicos, deberd estar bastante atento a la legislacion vigente, sobretodo a las
normas constantes en la Agencia Nacional de Vigilancia Sanitaria. También,
deberd estar conciente de las reglas existentes sobre precios de los

medicamentos y de los controles ejercidos por Gobierno, cuestién que,



internamente, genera bastante polémica entre las entidades representativas de
las empresas y el propio Gobierno.

Ademas, debera observar las diversas alteraciones que vienen ocurriendo en
los productos, sobretodos aquellos relacionados con la presentacion de los
medicamentos, tales como: empaques primarios y secundarios, instructivos,
tapas, lacres, codigos de barra, en fin, todo aquello que se refiere a la
seguridad del producto y a la cuestion de seguridad del paciente o del

consumidor de determinado producto.

Una buena oportunidad para los productores/exportadores esta en el comercio
de farmacos y adyuvantes técnicos, items en los cuales Brasil es un gran
importador, ya que no tiene y probablemente no tendra tan pronto una industria

productora de farmacos fuerte e incentivada por las autoridades publicas.

Otro punto que debe recibir atencion, son las clases de medicamentos que
tienden a tener su consumo elevado, dado el crecimiento de la poblacién y
también su envejecimiento. Analistas apuestan en los medicamentos usados
en el tratamiento de patologias cardiovasculares, disfuncion eréctil, combate al
colesterol, productos para el tratamiento de problemas de la piel (talvez esté
surgiendo un nuevo ramo, la “cosmecéutica’, o sea, cosméticos de uso

farmacéutico), entre otros.

Con relacion al punto de la cadena que debera alcanzar, el
productor/exportador puede abordar tanto importadores, como distribuidores vy,
en menor grado, las grandes redes de droguerias, las cuales, en ultima

instancia se relacionan mas directamente con os distribuidores.

Esos ultimos, existentes en gran namero y distribuidos por todos los cantos del
Brasil, tienen un excelente conocimiento del mercado, viendo que actian
bastante proximos a empresas de pequefio y mediano tamafio, las cuales son

mayoria en el Brasil.



Por fin, algunos aspectos deben ser siempre llevados en consideracion si se
quiere alcanzar el mercado farmacéutico nacional, extremamente competitivo;
dotado de todos los tipos de empresas, algunas de ellas de clase mundial;
donde practicamente todas las clases terapéuticas tiene por lo menos un
medicamento comercializado y; donde la primera empresa del ranking no
sustenta mas que el diez por ciento del mercado total: calidad, plazos de
pago y precios competitivos.

5 ACCESO AL MERCADO

El Régimen Tributario de las importaciones en Brasil no comprende solamente
el Impuesto de Importacién, tributo selectivo que incide en la entrada de
mercancias extranjeras en el territorio aduanero. Comprende, igualmente, la
imposicion de otros tributos que, a pesar de no tener exactamente el mismo
Hecho Generador del Impuesto De Importacion — la entrada de la mercancia en
el territorio nacional, evidenciado por la fecha del registro de la Declaracion de

Importacion -D.l1., terminan por onerar la operacién de importacion.

En marzo del afio 1985, fue editado el Reglamento Aduanero, antigua
reivindicacion del sector importador y exportador al gobierno brasilefio, que
consolid6 toda reglamentacion anterior, adaptando los servicios aduaneros a
una estructura actualizada, constituyéndose en sistematizacion légica de toda
la materia aduanera. El Reglamento Aduanero en vigencia es el Decreto 4.543,
de 26 de Diciembre de 2002%,

De este Reglamento Aduanero se ira a destacar en secuencia temas
pertinentes a toda empresa interesada en exportar al mercado brasilefio y
principalmente capacitar al exportador colombiano de vastas informaciones
acerca del funcionamiento, operacionalidad, dindmica y reglamentacion del
comercio exterior brasilefio. Aunque pueda parecer complicado a primera

impresion, el Reglamento Aduanero es de gran utilidad en la medida en que

2 (http://www.receita.fazenda.gov.br/Legislacao/Decretos/2002/dec4543.htm)



por €l es posible firmar conocimientos basicos y practicos acerca de las normas

gue rigen las importaciones y e xportaciones brasilefias.



5.1.1 Organigramade los impuestos en laimportacion

Abajo sigue una demostracion simplificada de cual es la evolucién de la
aplicaciéon de los impuestos aplicados a las mercancias importadas. El
organigrama es principalmente un elemento visual para ayudar al

entendimiento de los textos que siguen.

[ IMPORTACION DE MERCANCIA ]

IMPUESTO EXCLUSIVO EN LA IMPORTACION

[ IMPUESTO DE IMPORTACION —1.I ]

IMPUESTOS NACIONALES INCIDENTES
FN I A IMPORTACION

IMPUESTO SOBRE PRODUCTOS
IINDUSTRIALIZADOS - I.P.1. } - - COFINS

IMPUESTO DE LOS ESTADOS
INCIDENTE EN LA IMPORTACION

IMPUESTO SOBRE CIRCULACION Y
MOVIMENTACION DE MERCANCIAS-ICMS

5.2 Sistemade tarifas aplicado al producto importado
5.2.1 Impuesto de Importacion— Il

El impuesto de importacion incide sobre cualquier bien o mercancia extranjera

gue ingresa al territorio brasilefio. La no-incidencia del impuesto se da cuando:

1- se trata de una mercancia importada con la finalidad de reponer otra
mercancia, previamente importada, que posterior a su nacionalizacion presente

defecto, y respete las condiciones establecidas por el Ministerio de Hacienda.



2- devolucion de mercancia exportada por empresa brasilefia, por motivos de
defectos técnicos.

El pago del Impuesto de Importacion debido es efectuado mediante débito
automatico en la cuenta corriente indicada en la Declaracion de Importacion
(DI), junto a la agencia bancaria habilitada integrante de la red recaudadora de
recetas federales, por medio de DARF (version en portugués: Documento de

Arrecadacdo de Receitas Federais) ELECTRONICO, en el momento del

registro de la Declaracion de Importacion.

5.2.1.1 Alicuota

Las alicuotas de Impuesto de Importacion se encuentran especificadas en la
Tarifa Externa Comun (TEC), que se apoya en la codificacion de la

Nomenclatura Com(n del Mercosur (NCM™).

Tabla21. Impuesto de Importacion— Farmacéuticos

Impuesto de Importacion

3002.10.32 3002.10.38 3003.20.29 3003.20.62 3003.20.63 3003.20.69

3003.20.72 3003.20.91 3003.20.93 3003.20.94  3003.39.11 3003.39.16

3003.39.17 3003.39.18 3003.39.19 3003.39.21 3003.39.24 3003.39.25

3003.39.81 3003.40.10 3003.90.17 3003.90.21  3003.90.22 3003.90.23

0% | 3003.90.38 3003.90.48 3003.90.58 3003.90.68  3003.90.78 3003.90.88

3003.90.95 3004.20.62 3004.20.63 3004.20.72  3004.20.91 3004.20.93

3004.20.94 3004.39.11 3004.39.16 3004.39.17 3004.39.18 3004.39.19

3004.39.21 3004.39.24 3004.39.26 3004.39.27 3004.39.36 3004.39.91

3004.40.10 3004.50.60 3004.90.11 3004.90.12 3004.90.13 3004.90.19

3004.90.28 3004.90.38 3004.90.48 3004.90.58 3004.90.68 3004.90.78

3004.90.95 3006.10.29

3002.10.19 3002.10.22 3002.10.23 3002.10.24  3002.10.29 3002.10.31

3002.10.39 3002.20.11 3002.20.12 3002.20.13 3002.20.14 3002.20.15

3002.20.16 3002.20.18 3002.20.19 3002.20.21 3002.20.22 3002.20.23

2% 3002.20.24 3002.20.25 3002.20.26 3002.20.27 3002.20.29 3002.30.90

3005.10.40 3005.10.50 3005.90.11 3005.90.12  3006.10.11 3006.10.20

3006.30.11 3006.30.12 3006.30.13 3006.30.14  3006.30.15 3006.30.16

3006.30.17 3006.30.18 3006.30.21 3006.40.12  3006.40.20 3006.60.00

3001.10.10 3002.10.13 3002.10.14 3002.10.15 3002.10.16 3002.10.37

1% 3002.20.17 3002.20.28 3002.30.10 3002.30.20  3002.30.30 3002.30.40

3002.30.50 3002.30.60 3002.30.70 3002.30.80  3002.90.20 3002.90.30

3002.90.91 3002.90.90

6% | 3001.20.00 | 3001.20.10 | 3001.20.90

(continuia)

2L para obtener una correlacién entre el codigo NCM y su respectivo codigo NANDINA, consultar el sitio:
www.aladi.org




Impuesto de Importacion

3001.90.10 | 3002.10.11 | 3002.10.34 | 3002.10.35 3002.90.93 | 3002.90.94
()
8% 3003.20.29 3003.20.39 3003.90.16 3003.90.91 3004.20.29 3004.20.31
3004.90.91 3004.90.94
10% | 3002.90.10 | 3006.20.00
3003.39.82 3004.39.38 3004.39.82 3005.10.10  3005.10.20 3005.10.30
12% | 3005.10.90 3005.90.19 3005.90.20 3005.90.90 3006.10.19 | 3006.10.90
3006.30.19 3006.40.11
3003.20.21 3003.39.12 3003.39.14 3003.39.23 3003.39.31 3003.39.32
3003.39.33 3003.39.34 3003.39.35 3003.39.37 3003.39.94 3003.40.10
3003.40.20 3003.39.35 3003.40.40 3003.90.12 3003.90.13 3003.90.14
3003.90.15 3003.90.32 3003.90.33 3003.90.41 3003.90.43 3003.90.46
3003.90.53 3003.90.55 3003.90.56 3003.90.57 3003.90.58 3003.90.59
14% | 3003.90.60 3003.90.61 3003.90.62 3003.90.63 3003.90.65 3003.90.71
3003.90.77 3003.90.81 3003.90.82 3003.90.92 3004.20.21 3004.31.00
3004.39.14 3004.39.23 3004.39.32 3004.39.33 3004.39.34 3004.39.92
3004.50.40 3004.90.22 3004.90.25 3004.90.31 3004.90.44 3004.90.46
3004.90.53 3004.90.67 3004.90.74 3004.90.92 3006.50.00 3006.70.00
3006.80.00

Fuente: TEC (Tarifa Externa Comun) — Feb. 2004

Las exenciones o reducciones de Impuesto de Importacion son concedidas a

través de leyes, pudiendo ser vinculadas a la calidad del importador o a la

destinacion de los bienes. En la relacion Brasil-Colombia, existen dos acuerdos

en el ambito de ALADI (Asociacion Latinoamericana de Integracién) que

propician a determinadas mercancias reduccién de alicuota de hasta 100%.

Tabla22. Margenes Generales de Preferencias Arancelarias

Preferencias otorgadas pelo Brasil a Colombia

3003.39.32 3003.90.41 3003.90.43 3003.90.46 3003.90.53
30% 3003.90.55 3003.90.56 3003.90.63 3003.90.65 3003.90.69
3003.90.71 3003.90.77 3003.90.78 3003.90.79 3003.90.81
3003.90.82 3003.90.88 3003.90.91 3003.90.92 3003.90.99
50% 3001.20.90 3006.10.90 3006.40.12
60% 3005.90.11 3005.90.12 3005.90.19 3005.90.20 3005.90.90
70% 3006.40.11
100% 3005.10.10 3005.10.20 3005.10.30
3005.10.40 3005.10.50 3005.10.90

Fuente: Acuerdo Aladi n®39

Para hacer el calculo del impuesto de importacion es necesario tomar el valor

aduanero de la(s) mercancia(sf? destacado en la factura comercial, esto

significa, valor CIF (costo, seguro y flete). Sobre este valor es aplicada la tarifa

ad valorem (%). Se debe resaltar que en el caso de que alguna mercancia

22 De acuerdo con las normas del Articulo VII del Acuerdo General sobre Tarifas y Comercio, GATT 1994, promulgado
en el Decreto Ley n° 1.355/94




goce de alguna preferencia arancelaria, el calculo del impuesto se debe

realizar de la siguiente manera:

[ 11 (Impuesto de I mportacién) — Preferencia arancelaria ] xvalor CIF

Demonstracion:

Ejemplo: Fempropionato de estradiool — 3003.39.32

[14% - 30%] x CIF => 9,8% x CIF = 9,8% es el valor del Impuesto de Importacion
aplicado

5.2.2 Impuesto sobre Producto Industrializado - IPI

El IPI es un impuesto normalmente aplicado en el mercado interno brasilefio y

es también aplicado a las importaciones.

El impuesto es calculado mediante la aplicacion de la alicuota del producto, con
base en la referencia localizada en la tabla de Incidencia de Impuesto sobre
Productos Industrializ ados (TIPI)%. Son considerados industrializados todos los
productos que sufren industrializacion, mismo que completa, parcial o
intermediaria. El término industrializacibn se refiere a procesos de:
transformacion, beneficiamiento, montaje, acondicionamiento o0 re-

acondicionamiento, o renovacion del producto.
5.2.2.1 Alicuota

A todos los productos del sector de farmacéuticos el impuesto sobre producto

industrializado es nulo (0%).

Se aplican al pago del referido impuesto los mismos procedimientos
establecidos para el débito en cuenta del Impuesto de Importacion apurados
por ocasion del registro de la Declaracion de Importacion.

El impuesto incide sobre productos industrializados, y tiene como valor para

calculo el valor CIF més el valor del impuesto de importacion.

2 Reglamento IP!: http://www.portaltributario.com.br/ripi.htm




5.2.3 Fondo de Contribucién para el Programa de Integracion Social (PIS)
y de Formacion del Patrimonio del Servidor Publico (PASEP), y
Contribucion para el Financiamiento de la Seguridad Social
(COFINS)

El Fondo PIS-PASEP es resultante de los fondos cons tituidos con recursos del
Programa de Integracion Social (PIS), y del Programa de Formacion del
Patrimonio del Servidor Publico (PASEP). Este tributo, que de ahora en
adelante sera referido como PIS, mas el COFINS, anteriormente a la Medida
Provisoria N° 164/04, no incidian en la importacion de bienes y servicios. Pero
a partir de esta Medida Provisoria, que generd la ley 10.865/2004%% qued6

instituida la tributacion del PIS y COFINS en las operaciones de importacion.

Es importante destacar que aunque sean presentados juntos los impuestos,

estos son diferentes pero la formula de calculo debe ser la misma, a saber:

Figural. Calculo del PISy COFINS

Cofins =d < \VAx X+ DxY)
{Importacidn)

Pis = VA< X+ DxY)
{7m port acidn)

l—-c¢c-d-el

X = [1+ex[a +b><'l+a']]

VA =Valor Aduanero

a = alicuota del impuesto de importacion

b = alicuota del impuesto sobre productos industrializados
¢ = alicuota del Pis- importacion — 1,65%

d = alicuota del Cofins- importacion —7,6%

2 http://www.receita fazenda.qov.br - Legislacio — por assunto — PIS/PASEP COFINS FINSOCIAL




e = dicuotadel ICMS
D = gastos aduaneros

La alicuota del PIS es de 1,65% y del COFINS es 7,6%. Por medio de un
decreto ley, las alicuotas del PIS y COFINS fueran reducidas a 0% en la
importacion de productos farmacéuticos clasificados en las posiciones 30.01,
30.03 (excepto en el codigo 3003.90.56), 30.04 (excepto en el codigo
3004.90.46), en los articulos 3002.10.1, 3002.10.2, 3002.10.3, 3002.20.1,
3002.20.2, 3006.30.1 y 3006.30.2 y en los codigos 3002.90.20, 3002.90.92,
3002.90.99, 3005.10.10, 3006.60.00, todos de la NCM. Para todos los otros
productos del sector las alicuotas aplicadas son las alicuotas generales. Para
consultar las alicuotas vigentes del PIS y del COFINS es posible visitar el sitio

de la web www.receita.fazenda.gov.br.

Para otros productos, cuando importados para utilizacién en laboratorios de
anatomia patologica, citolégica, o de andlisis clinicas, las alicuotas seran
también de 0%.

Tabla23. Productos con alicuota 0% de aplicacién del PISy COFINS

Producto Cbédigo NCM
Inmunoglobulina anti-Rh 3002.10.22
Otras inmunoglobulinas séricas 3002.10.23
Concentrado de factor VI 3002.10.24
Otros 3002.10.29
Reactivos de origen microbiana para diagndstico 3002.90.10
De polidiexanona 3006.10.11
Otras 3006.10.19
Materiales para suturas quirdrgicas, de acero inoxidable 3006.10.20
Otros 3006.10.90
Reactivos destinados a,la determinacion de los grupos 3006.20.00
o de los factores sanguineos
A base de somatoliberina 3006.30.21
Otros 3006.30.29
Cementos 3006.40.11
Otros productos para obturacion dentaria 3006.40.12
Cimentos para reconstitucién 6sea 3006.40.20
Preparaciones presentadas en la forma de gel, concebidas para
,utilizacién en medicina humana o veterinaria como lubrificante
para partes del cuerpo en intervenciones quirdrgicas o examenes 3006.70.00

médicos o como agente de ligacion entre el cuerpo y los
instrumentos
médicos




Més adelante, en el item denominado —ICMS en los pricipales mercados
importadores- esta elaborada una revision mas detallada sobre como es

realizado el calculo de estos impuestos.

5.2.4 Impuesto sobre Circulacion de Mercancias y Servicios de

Transporte y Comunicaciones - ICMS
5.2.4.1 Incidenciay Valor Agregado

El Impuesto sobre Circulacion de Mercancias y Servicios de Transporte y
Comunicaciones (ICMS) es un tributo de jurisdiccion estatal establecido a partir
de la nueva Constitucién de 1988. Incide sobre la circulacion de productos
como géneros alimenticios, utilidades domésticas, electrodomésticos entre
otros, y también sobre servicios de transporte interestatal e intermunicipal y de
comunicacion, siendo que estas operaciones constituyen su valor agregado. El
impuesto incide también sobre la entrega de mercancia importada del exterior,
aun cuando se trata de un bien destinado al uso, consumo o activo fijo del

establecimiento, asi como el servicio prestado en el exterior.

Para la mayoria de los bienes y servicios tasados, la alicuota del ICMS
corresponde al porcentual de 18%. Mientras, para ciertos alimentos basicos,
como arroz, el ICMS cobrado es de 7%. Ahora en el caso de productos
considerados superfluos, como, por ejemplo, cigarrillos, cosméticos y

perfumes, se cobra el porcentaje de 25%.

En el sector de farmacéuticos, el ICMS aplicado varia entre 17% y 18% de
acuerdo con los Estados. Para los cinco mayores importadores en el sector,

gue importan juntos 98%, el ICMS es como sigue:

Tabla 24. ICMS en los principales Estados importadores

ICMS

% DEL TOTAL
ESTADOS IMPORTADO EN EL SECTOR % ICMS
SAO PAULO 62% 18%
RIO DE JANEIRO 19% 19%
DISTRITO FEDERAL 15% 17%
PARANA 1% 18%
ESPIRITO SANTO 1% 17%




Elaboracién: Equipo Consultores Brasil

En la importacion, el ICMS incide sobre el montante: CIF + Il + IPIl + gastos de
despacho y liberacion de la mercancia (honorarios de despachante aduanero,
liberacion de documentos,

tasas de almacenajes, gastos portuarios

laeroportuarios, AFRMM).

El calculo del impuesto se hace de manera distinta de los otros impuestos.
Para el ICMS, el valor porcentual “entra” en el valor base para el calculo.

Demostracion:

(Base de célculo/ 1 — alicuota del impuesto en decimales) x alicuota del

Tabla 25. Estructura para el Célculo del

impuesto %

ICMS en el proceso de

importacién
Valor de la mercancia FOB: U$S 5.000,00
Flete Internacional maritimo: US$ 950,00
Seguro Internacional (0,50% del CFR): UsS$ 29,75 [(5.000 + 950) x 0,005]
Valor CIF mercancia: US$5.979,75
11— 14%: US$ 835,16 (CIF x 0,14)
IPI — 5%: US$ 340,03 [(CIF + II) x 0,05]
AFRMM — 25% Flete: US$ 75,70 (950 x 0,25)

Gastos con importacién (Despacho,
Almacenajes, Tasas portuarias, etc)

US$ 499,84 (7%, valor de referéncia, sobre CIF +
I+ 1PI)

Para el calculo del PIS/PASEP y
COFINS,
primero calculamos el X y Y. Célculo X:

X = {1+ 0,18 x [0,14 + 0,05 X (1 + 0,14)]} / (1—
0,0165— 0,076 0,18) = 0,35

Célculo Y:

Y =0,18/(1-0,0165 -0,076 - 0,18) = 0,24

PIS/PASEP —1,65%

US$ 142,45 {1,65% x [(CIF x 1,42) + (Gastos
con importacion + AFRMM) x 0,35]}

COFINS - 7,6%

US$ 656,11 {7,6% x [(CIF x 1,42) + (Gastos con
importacién + AFRMM) x 0,35]}

ICMS — 18%:

Valor de la mercancia con tributos
debidos:

US$ 1.869,08(CIF + Il + IPI + gastos con
importacion + AFRMM + PIS + COFINS)/0,82*] x
0,18

US$ 10.398,11

Valor porcentual incorporado al valor de
la
mercancia:

107,96%**

(*) Inclusion del valor de lo ICMS al valor agregado (1- alicuota del ICMS)

(**) Todos los valores aqui descritos son ilustrativos. Ademds, pueden existir costos eventuales
especificos de cada operacion que representaran un posible incremento de gastos al valor de la
mercaderia.



De esta manera, la base de célculo para el impuesto queda mayor pues
primero se divide el montante CIF+II+IPI+ AFRMM + Gastos con importacion
por 1 menos la alicuota del ICMS. Esto hace que el montante sea mayor para
después aplicar la alicuota del impuesto.

Otorgado de ICMS: conforme legislacion especifica de cada Estado de la
federacion, es posible para el importador solicitar otorgamiento de ICMS. Es
decir que algunos Estados permiten que el importador tenga un plazo para

pagar el valor del impuesto.

5.2.5 Tasa de Utilizacién de SISCOMEX (Sistema Integrado de Comercio

Exterior)

La tasa de utilizacion de SISCOMEX sera debida en el momento del registro de

la Declaracion de Importacion. Los valores tasados proceden de la siguiente
forma:

| — US$ 9,52 por Declaraciéon de Importacion;
I — US$ 3,19 por adicion de la Declaracion de Importacion (cada adicion
representa una diferente Nomenclatura Comun del Mercosur a constar en la

importacion).

Ocurriendo 3 adiciones 0 mas en la Declaracion de Importacion, para cada
adicion. A partir de la 32 adicion, los valores cobrado por adicion reducen la
franja de US$ 0,64 obedeciendo a las escalas:

3-5: US$ 2,56

6 —10: US$ 1,92

11-20: US$ 1,28

21 -50: US$ 0,64

50-... US$ 0,32

5.2.6 Otros Gravamenes

En la importacion los costos con los impuestos no son los Unicos a ser

adicionados al precio de la mercancia comprada. Desde la retirada de la carga



de su origen hasta su descarga del avidn o barco con posterior posicionamiento
para liberacién aduanera y la entrega final al comprador, distintos gravamenes
ocurren. A continuacién, se presentan detalles sobre los gravdmenes que
pueden oc urrir en el tipo de importacién aérea y maritima.

5.2.6.1 Adicional al Flete para Renovaciéon de la Marina Mercante
(AFRMM)

Es un adicional de 25%, en moneda nacional, que incide sobre el flete
maritimo cobrado por las empresas brasilefias y extranjeras de navegacion
gue operan en puerto brasilefio, de acuerdo con el conocimiento de embarque

y el manifiesto de carga.

Existen excepciones para el cobro de AFRMM (Adicional al Flete para
Renovacién de la Marina Mercante), como, por ejemplo, equipaje; libros y
periédicos; ingreso de mercancias para participacion en eventos culturales,
cuando importadas por Organos Federales; drawback; sustitucion de
mercancias defectuosas; bien como para las mercancias constantes de
compromisos internacionales, tales como los Acuerdos de Complementacion
Econdémica con los paises de ALADI (Asociacion Latinoamericana de
Integracion). Hay otra excepcién para no-incidencia del AFRMM (Adicional al
Flete para Renovacion de la Marina Mercante) que es determinada por la ley n°
9.432/97, en su Articulo 17. En este articulo estd determinado que para
importacion de mercancias con destino final puerto ubicado en la regién Norte
o Nordeste del pais, no incidira la tasa de 25% del AFRMM. Esta determinacién

tiene validad de 10 afios a partir de la fecha 09/01/1997, con vigencia de ley.
5.2.6.2 ATA (Adicional de Tarifa Aeropuertuaria)

El adicional es una tarifa creada con la finalidad para que ocurran
mejoramientos, reforma, expansion, y depreciacion de las instalaciones
aeropuertoareas y de la red de telecomunicaciones y auxilio a la navegacion

aérea.



Esta tarifa es de 50% sobre la manipulacion y almacenaje aéreo. Este
gravamen ocurre solamente en lasimportaciones aéreas.

5.2.6.3 Almacenaje
5.2.6.3.1 Aérea

Las tarifas aplicadas en el almacenaje aéreo son determinadas por el Ministerio
de Defensa, Comando de la Aeronéautica, Portaria n° 219/GC-5, de 27/03/01.
Cualquier alteracion futura en los valores o en temas pertinentes acarrearan en
la publicacion de nuevas portarias. La INFRAERO (Empresa Brasileira de Infra-
Estrutura Aeroportuaria), autarquia del gobierno brasilefio, es la administradora

de todos los aeropuertos nacionales.

La tasa de almacenaje aérea es estandarizada en los aeropuertos y incide
sobre el valor CIP (Carriage & Insurance Paid to: transporte y seguro pagados
hasta el local, equivalente al CIF en el transporte maritimo. Su composicién es
efectuada de la siguiente forma:

1% - hasta 5 dias;

15% -6a1l0dias

3% - 11 a 15 dias + 1,5% - para cada 10 dias o fraccion (porcentuales

acumulativos)?®

5.2.6.3.2 Maritima

La tarifa de almacenaje en los puertos varia conforme los puertos y los
terminales que actlan en estos puertos. El primer periodo de almacenaje es
usualmente equivalente a 10 dias, pudiendo en algunos casos corresponder a
7 dias o hasta 30 dias. Las tasas pueden oscilar de 0,25% (Puerto de
VITORIA, Espirito Santo) a 0,5% (Puerto de RECIFE, Pernambuco).

% pagina para consultar los gravdmenes actualizados: www.dac.gov.br - Informacdo — Legislagdo —
Tarifas e Pregos Especificos da Infra Estrutura aéreo-portudria— Armazenagem e Capatazia



Tabla26. Tasas de Almacenaje en los principales puertos

PUERTO % SOBRE VALOR CIF PERIODO
BELEM 0,50% 15 DIAS
ITAQUI 0,50% 15 DIAS
SUAPE 0,30% 10 DIAS
RECIFE 0,50% 15DIAS
ARATU 0,50% 15 DIAS
SALVADOR 0,50% 15 DIAS
VITORIA 0,25% 10 DIAS
RIO DE JANEIRO 0,35% 10 DIAS
SANTOS 0,35% 10 DIAS
PARANAGUA 0,35% 30 DIAS
ITAJAI 0,26% 10 DIAS
RIO GRANDE 0,40% 10 DIAS

Elaboracién: Equipo de Consultores Brasil

5.2.6.4 Tasa de capatazia (manipulacion) de la mercancia

La capatazia representa el valor del servicio referente al movimiento y
manipulacion de mercancias, efectuado por la administracion portuaria /

aeroportuaria.

5.2.6.4.1 Aérea

Ocurre en funcion del peso bruto. La tasa de Capatazia Aérea (peso minimo
igual a 100 kg) es de US$ 0,015/kg. De esta manera como en el almacenaje, el

valor de la capatazia es determinado por el Comando de la Aeronautica®.
5.2.6.4.2 Maritima

Es atribuida en funciéon de las toneladas, acondicionamiento o cantidad de
volumenes / unidades. Las tasas son establecidas por la administracion de
cada uno de los puertos organizados. Como referencia siguen los valores
cobrados por algunos de los puertos brasilefios para unidades de

contenedores:

% 1dem




Tabla27. Manipulacién en los Puertos Brasilefios

Puert CNTR 20’ CNTR 40’
Hertos RS US$ RS US$
Fortaleza 105,00 33,51 125,00 39,89
Itajai 102,25 32,63 102,25 32,63
Sao Francisco do Sul 91,00 29,04 106,00 33,83
Rio de Janeiro (Exp) 115,00 36,70 115,00 36,70
Rio de Janeiro (Imp) 145,00 46,27 145,00 46,27
Rio Grande 96,00 30,64 122,00 38,93
Salvador 117,00 37,34 117,00 37,34
Santos (margem esquerda) 180,00 57,44 180,00 57,44
Santos (margem direita) 183,36 58,52 229,18 73,14
Santos (COSIPA) 183,36 58,52 229,18 73,14
Paranagua 129,00 4117 129,00 41,17
Vitéria 166,00 52,98 166,00 52,98

Elaboracion: Equipo de Consultores Brasil
Conversion: US$ 1,00 = R$ 3,13 fecha 07/06/2004

5.2.6.5 Tasa para la Entrega de Documentos de Embarque (Delivery Fee,

Collect Fee, Desconsolidacién)

La tasa para entrega de los documentos de embarque es tasada por el
transportador (aéreo o maritimo). A partir de ahi, de acuerdo con la Compafiia
Aérea o0 Maritima contratada tendra valores referentes a la liberacién de
documentos. En la tabla siguiente se detalla el promedio de la tasa de

liberacion de Bill of Lading (BL) en algunos puertos brasilefios:

Tabla28. Tasa de Documentacion / Liberaciéon de Bill of Lading (BL)

Puerto Moneda Importacion Exportacion
Fortaleza R$ uUss$ 30,00 9,57 | 30,00 9,57
Salvador R$ US$ 40,00 12,77 | 30,00 9,57
Rio de Janeiro US$ 35,00 25,00
Santos uss$ 35,00 25,00
Paranagua US$ 35,00 25,00
S&o Francisco do Sul USs$ 35,00 25,00
Itajai US$ 35,00 25,00
Rio Grande UsSs$ 35,00 20,00

Elaboracion: Equipo de Consultores
Conversion: US$ 1,00 = R$ 3,13 - fecha 07/06 /2004

5.2.6.6 Honorarios de Despachante Aduanero (Agente de Aduana)

Los honorarios de despachante aduanero corresponden a los valores
referentes a los servicios prestados para la liberaciéon de mercancias junto a la
fiscalizaciobn aduanera. Las empresas de despac ho aduanero ofrecen amplia

asesoria en el area de comercio exterior, auxiliando al importador sobre los




tramites a ser cumplidos en el proceso de importacion. Los honorarios varian

conforme a la regién del pais, con un costo minimo de US$ 100,00 y maximo

de US$ 300,00.

5.2.7 Hoja de Calculo de Costos de Importacién

Las dos hojas de calculo abajo sirven para detallar como ocurren los costos

tanto en la importacion aérea y maritima. Los valores del flete y del seguro son

valores de mercado mientras el valor de la mercaderia es una estimacion. El II,

IPI'y ICMS representan aquellos porcentajes que mas ocurren en el sector de

farmacéuticos .

Ademas, en la hoja de importacion maritima es considerado el embarque de

una unidad de contenedor de 20 pez.

Tabla29. tmportacién Aérea

Descripcién (\l/JaSI;)r Observaciones
Valor FCA (Valor de la mercaderia 5.000,00 | Valor de ejemplo
libre en el aeropuerto de embarque)
Flete 838,00 Valor promedio en el mercado. Carga
considerada con el peso de 200 kg.
Seguro 29,19 Valor promedio. Equivalente a 0,5% del
valor Costo + Flete
Total CIF (Costo, Seguro y Flete) 5.867,19 |[Suma de Costo + Flete + Seguro
Impuesto de Importacion 359,07 Valor de 6,12%- valor promedio de las
alicuotas aplicadas en el sector de
farmacéuticos .
IPI 0,00 Valor de 0% - valor promedio aplicado
en el sector de farmacéuticos
PIS/PASEP 136,47 Valor de 1,65% (Detalles enPIS Y
COFINS) excepto para categorias de
productos de los capitulos 3002, y 3006
de la NCM
COFINS 628,59 Valor de 7,60% (Detalles enPIS Y
COFINS) excepto para categorias de
productos de los capitulos 3002 y 3006
dela NCM
ICMS 1.638,67 |Valor de 18% - referencia Estado de Sao
Paulo (mayor importador)
Total CIF + 1l + IPI + PIS/PASEP 8.630,00 |Sumade los valores encima
+ COFINS + ICMS
Almacenaje 58,67 Valor conforme tabla de almacenaje
aérea: 1% sobre valor CIF
Manipulacién 5,00 Valor conforme tabla de almacenaje
aérea: US$ 0,015/kg
ATA 37,16 Valor equivalente a

(Almacenaje+Capatazia)/2

(contintia)




Valor

Descripcion (US$) Observaciones
Desconsolidacién 50,00 Valor promedio tasado por el Agente de
Carga
Collect Fee 25,14 Tasa para flete collect (flete pago por el
recibidor)
Otros Costos por agente de carga 185,00 Son considerados otros costos: pick up,

tasa de documentacion, tasa de
administracién. Estas tasas son pagas al
Agente de Carga y representan tasas
promedias practicadas

Honorarios de Despachante 100,00 Valor minimo de US$ 100,00

Tasa Utilizacion Siscomex Valor equivalente a la importacion de
12,78 mercancia (s) de una NCM

Total Gastos de Despacho Suma de los valores entre Almacenaje y
473,75 Tasa Siscomex

Valor Final de la Mercancia Total final con costos de embarque y

9.103,75 |liberacion aduanera

Elaboracion: Equipo Consultores Brasil

Valor FCA: Valor de la mercaderia ya incluidos los costos para la entrega al
agente transportador escogido en el local determinado para embarque

(Aeropuerto)

Flete: El flete aéreo es ventajoso para cargas que necesitan de un transit time
(tempo de entrega) rapido y cargas poco pesadas. Normalmente, entre 200 kg
y 500 kg se hace la comparacion entre fletes aéreo y maritimo y arriba de 500
kg el flete maritimo es la mejor opcion econdmica. El célculo del flete aéreo es
hecho multiplicando el peso por la tasa dada por el agente de carga o por el
volumen de la carga (Volumen = Longitud x Extension x Altura, todos en cm,
divididos por 6000). Aqui, para calculo, consideramos un peso de 200kg, con
dimensiones pequefas, y un flete aéreo de US$ 4,19/kg (este fue el mejor valor
cotizado con varios agentes de carga y es valido para cargas entre 100 y 300

kg). Ademas, consideramos una carga no peligrosa.

El valor para el célculo del seguro fue de 0,5%, un valor promedio en el
mercado. Dependiendo del tipo de la mercaderia, sus caracteristicas fisicas y

quimicas, comerciales, el valor puede tornarse mayor 0 menor.

El Il (Impuesto de Importacion) de 6,12% representa el valor promedio de las

alicuotas aplicadas a los productos en el sector de farmacéuticos .




El valor del IPI (Impuesto sobre producto industrializado) de 0% representa el
valor promedio para los productos en el sector de farmacéuticos .

El valor del ICMS (Impuesto sobre la circulacién de mercancias y servicios) de

18% representa un valor promedio aplicado por los Estados.

Las tasas de Desconsolidacion (US$ 50,00), Collect fee (3% sobre el flete) y

Otros Costos (como pick up, tasa de documentacion, tasa de administracion) al

agente utilizadas representan tasas promedias practicadas

Para el célculo del honorario del despachante fue utilizada la referencia minima
de un salario minimo del Brasil, valor promedio tasado para importaciones
aéreas, mas el costo del Sindicato de los Despachantes Aduaneros (valor

promedio de US$ 200,00) aun que este costo no ocurre en todos los Estados.

Tabla 30. Importacion Maritima

Descripcion Valor (US$) Observaciones

Valor FOB (Valor de la mercaderia libre 20.000,00 | Valor de ejemplo

en el puerto de embarque)

Flete 2.000,00 | Valor promedio en el mercado.
Carga considerada: contenedor 20’

Seguro 110,00 Valor promedio. Equivalente a
0,5% del valor Costo + Flete

Total CIF (Costo, Seguro y Flete) 22.110,00 | Suma de Costo + Flete + Seguro

Impuesto de Importacion 1.353,13 | Valor de 6,12%- valor promedio de

las alicuotas aplicadas en el sector
de farmacéuticos .

IPI 0,00 | Valor de 0% - valor promedio
aplicado en el sector de
farmacéuticos

PIS/PASEP 512,02 | Valor de 1,65% (Detalles enPIS Y
COFINS) excepto para categorias
de productos de los capitulos 3002
y 3006 de la NCM

COFINS 2.358,41 | Valor de 7,60% (Detalles enPIS Y
COFINS) excepto para categorias
e productos de los capitulos 3002 y
BOO6 de la NCM

ICMS 6.051,29 | Valor de 18% - referencia Estado
de S&o Paulo (mayor importador)

Total CIF + 1l + IPI + PIS/PASEP 32.384,86 | Suma de los valores encima

+ COFINS + ICMS

Almacenaje 254,33 | Valor conforme tabla de
almacenaje maritima: 0,35% sobre
valor CIF

(contintia)




Descripcion Valor (US$) Observaciones

Manipulacién 46,33 | Valor conforme tabla de capatazia
maritima

AFRMM 500,00 | Valor equivalente a 25% sobre el
flete.

Desconsolidacion 85,00 | Valor promedio tasado por el
Agente de Carga

Liberacion de BL 35,00 [ Tasa para liberacion del B/L debida
a la agencia maritima

Honorarios de Despachante 300,00 | Valor minimo de US$ 300,00

-Tasa Utilizacion SISCOMEX 12,78 | Valor equivalente a la importacion
de mercancia (s) de una NCM

Total Gastos de Despacho 1.233,44 | Suma de los valores entre
Almacenaje y Tasa Siscomex

Valor Final de la Mercancia 33.618,30 | Total final con costos de embarque
y liberacion aduanera

Elaboracion: Equipo Consultores Brasil

Valor FOB: Valor de b mercaderia ya incluido los costos para la entrega al

agente transportador escogido en el local determinado para embarque (puerto)

Flete: El flete maritimo es ventajoso para cargas voluminosas y que pueden
esperar el mayor tempo de transito. El flete puede ser por carga fraccionada o
unitizada en contenedores. El valor equivale para un flete para un contenedor
seco de 20 pez con origen de Colombia (valor promedio de mercado). Para
cualquier otro tipo de contenedor (Refrigerado, con apertura superior, 40 pez,
40 pez alta cubicacion) el flete es mas costoso. Aqui estamos considerando
carga general pues para cargas peligrosas y granéis liquidos o sélidos, el flete

es mas especifico.

El valor para el calculo del seguro fue de 0,5%, un valor promedio en el
mercado. Dependiendo del tipo de la mercaderia, sus caracteristicas fisicas y

quimicas, comerciales, el valor puede tornarse mayor 0 menor.

El Il (Impuesto de Importacion) de 6,12% representa el valor promedio de las
alicuotas aplicadas a los productos en el sector de farmacéuticos .

El valor del IPI (Impuesto sobre producto industrializado) de 0% representa el

valor promedio para los productos en el sector de farmacéuticos .




El valor del ICMS (Impuesto sobre la circulaciéon de mercancias y servicios) de
18% representa un valor promedio aplicado por los Estados.

Las tasas de Desconsolidacion (US$ 85,00) y Liberacion de B/L (US$ 35,00)

representan tasas promedias practicadas

Para el calculo del honorario del despachante fue utilizada la referencia
promedia de dos salarios minimos del Brasil mas el costo del Sindicato de los
Despachantes Aduaneros (valor promedio de US$ 300,00) aun que este costo

no ocurre en todos los Estados.
5.3 Tratamiento Administrativo Aplicado al Producto Importado
5.3.1 Licencia de Importacién

El licenciamiento de las importaciones ocurre de manera automatica y no
automatica y es efectuado por medio de SISCOMEX. Las informaciones de
naturaleza comercial, financiera, cambial y fiscal que caracterizan la operacion
y definen su encuadramiento legal son prestadas para fines de licenciamiento.
Los organos que analizan la LI y que definen su validez son el Ministerio de
Salud, Ministerio de Agricultura, Ministerio de Defensa, DECEX (Departamento
de Operaciones de Comercio Exterior).

A. Licenciamiento Automético

Las mercancias que no estan sujetas al control previo o al cumplimiento de
condiciones especiales tienen el licenciamiento automaticamente concedido en
la ocasion de la formulacion de la Declaracion de Importacion (DI) en el
SISCOMEX para fines de liberacion aduanera. Estas mercancias pueden ser
embarcadas sin la autorizacién especial necesaria para las mercancias con

licenciamiento no-automatico.
5.3.1.1 Licenciamiento No-Automatico

Las mercancias u operaciones sujetas a la autorizacién previa de importacion o

al cumplimiento de condiciones especiales deben obtener el licenciamiento



previamente al embarque de la mercancia en el exterior. Dependiendo del
producto puede ser necesaria que la LI sea analizada por mas de un 6rgano
competente. La relacion de estas mercancias y/u operaciones, tanto como el
momento de conseguir el referido licenciamiento, es relacionada en
comunicado publico por la SECEX/DECEX considerando sus condiciones
generales de comercializacién®. El plazo de validez de LI es de 60 dias, para
embarque de la mercancia. Este plazo puede ser prorrogado, conforme

solicitacion del importador.

Tabla31. Licenciamiento No-Automatico en el sector de

Farmacéuticos

LI -NO AUTOMATICA

ORGANO COMPETENTE

MINISTERIO DE LA SALUD

A TODOS LOS PRODUCTOS DEL SECTOR

Fuente: MDIC (Ministerio del Desarrollo, Industria y Comercio Exterior)
*DECEX: Departamento de Comercio Exterior
5.4 Documentacion y Formalidades de la Liberacion Aduanera de

importacion

El documento oficial de la importacion en Brasil es la Declaracion de
Importacion, mas usualmente conocida como DI. Este documento representa el
registro oficial de la importacion y todos los datos presentados seran la base de
las estadisticas de las importaciones brasilefias. Las informaciones presentes
en la DI son originadas de los documentos exigidos por la aduana brasilefia:
Factura Comercial, Packing List, Conocimiento de Embarque, y los demas
conforme caracteristica del embarque: Certificado de Origen y Certificado

Fitosanitario.
5.4.1 Declaracion de Importacion (DI)

La Declaracion de Importacion (DI) es el documento que formaliza el ingreso de
las mercancias extranjeras junto a la aduana brasilefia. Elaborada en

SISCOMEX, la DI agrupa detalles referentes al proceso de importacién de tal

%" para consultar las mercancias que necesitan de Licenciamiento de Importacién visite el sitio de la web:
http://www.desenvolvimento.gov.br/arquivo/secex/conPorimportacao/AnuentesLInacAuto.pdf




modo que la Receita Federal yel Banco Central puedan tener control sobre el
movimiento de ingreso de mercancias extranjeras y salida de divisas del pais.

En la DI constan informaciones acerca del importador, exportador, tipo de
mercancia, valor de la mercancia, ademas del flete, INCOTERM, modo de
pago y embarque, incidencia de tributos y sus respectivas alicuotas, y otras
informaciones que pueden ser necesarias conforme a la operacion de
importacion registrada y a las obligatoriedades legales que deben ser

cumplidas.

Existe también la Declaracion Simplificada de Importacion (DSI) que sirve para

el registro de las siguientes importaciones:

| — muestras sin valor comercial;

Il — materias primas, insumos y productos acabados, importados sin cobertura
cambial, de muestra, cuyo valor CIF no sobrepase US$1,000.00;

[l — importaciones, sin cobertura cambial, realizadas por misiones diplomaticas,
reparticiones consulares de caracter permanente y representaciones de
organos internacionales de los que Brasil forme parte, al amparo de REDA-E,
emitido por el Ministerio de Relaciones Exteriores (MRE), excluidos los
vehiculos en general;

IV - catalogos, folletos y similares, de naturaleza técnica, sin valor comercial y
sin cobertura cambial;

V — encomiendas internacionales destinadas a personas fisicas de valor hasta
US$ 3,000.00;

VI — encomiendas aéreas internacionales destinadas a personas juridicas, para
uso propio, de hasta US$500.00, cuando son sometidas al Régimen de
Tributacion Simplificada (RTS);

VIl — remesas postales internacionales destnadas a personas fisicas, de valor
total superior a US$ 500.00 y hasta US$ 3,000;

VIII — periddicos, revistas y otras publicaciones periddicas impresas, adquiridas
por suscripcion, sin destino comercial,

IX — equipaje sin compainiia; y



X — donaciones a instituciones de asistencia social, exceptuando maquinas,
aparatos, equipos y vehiculos automotores.



5.4.2 Organigramadel Liberacion Aduanera de Importacion
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El camino de una importacién, conforme la legislacién brasilefia?®, obedece a

las siguientes lineas basicas:

1) Licenciamiento de Importacion
Como regla general, las importaciones brasilefias, estan sujetas al
Licenciamiento de Importacion que deber& ser obtenido de manera automética
luego de la llegada de la mercancia en el pais. Las informaciones de naturaleza
comercial, financiera, cambial y fiscal, deberan ser prestadas en SISCOMEX en
conjunto con los datos exigidos por la formulacion de la Declaracion de
Importacion para fines de liberacion aduanera de las mercancias. Algunos
productos y/u operaciones estan sujetas todavia a procedimientos especificos
que deberdn ser observados hasta la liberacion aduanera respectivo

(exigencias zoosanitarias, ecoldgicas, etc).

En las importaciones sujetas al Licenciamiento No Automatico (LI), el
importador, directamente o por intermedio de agentes acreditados, debera
prestar las informaciones de naturaleza comercial, financiera, cambial y fiscal,
previamente al embarque de la mercancia en el exterior, o antes del liberacion
aduanera, conforme el caso. Las Licencias de Importacion son autorizadas por
el 6rgano licenciador (SECEX) o por los demés 6rganos federales que actien

como anuentes a la importacion.

2) Sila modalidad de pago firmada con el exportador extranjero esla carta
de crédito, el importador brasilefio tendra que negociar con un banco local la
abertura de la mencionada carta de crédito. Si la modalidad de pago firmada es
la cobranza al contado o a plazo, el importador brasilefio comunica al

exportador para proMdenciar el embarque.

3) Providenciado el embarque, el exportador recopila toda la
documentacibn que compruebe la exportaciébn (Factura Comercial,

Conocimiento de Embarque, etc)

28 hitp://www.receita.fazenda.gov.br/L egislacao/L egisAssunto/default.htm - marcar Despacho Aduanero -
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4) Providencias sobre seguro, conforme conveniencia de la operacion e
interés del mportador. La legislacion brasilefia reconoce solamente seguros
contratados en Brasil. Asi, no es autorizada la importacion de mercancias
mediante el INCOTERM CIF, en otras palabras, en operaciones de compra y

venta internacional el seguro debe ser contratado en el pais.

5) En posesion de los documentos, el importador tendra que procesar la

liberacion aduanera, recogiendo los tributos correspondientes.

6) Liberacion de la mercancia: el agente fiscal verifica la documentacion
presentada (Factura Comercial, Conocimiento de Embarque, Packing List, DI y
otros conforme legislaciéon especifica —Certificado de Origen, Certificado
Fitosanitario, etc) y, enseguida, se efectla el examen fisico de la mercancia

despachada para efecto de desembarque aduanero.

7) Canales de analisis aduanera (Parametrizacion): En este momento,
conforme a la orden de mercancias dispuestas para la aduana, una a una sera
sometida a una pre-evaluacion y por esta se determina el tratamiento a ser

dado a la mercancia:

- Canal Verde: la mercancia es despachada automaticamente por
el sistema de la SRF, siendo dispensado cualquier tipo de
examen de los documentos o de la mercancia;

- Canal Amarillo: la DI es sometida a examen documental, y, no
constando ninguna divergencia de informaciones o cualquier
irregularidad, se procede con el despacho de la mercancia,

- Canal Rojo: en este canal es necesaria la verificacion fisica de la
mercancia ademéas del examen documental. Caso existan
divergencias de informacion entre los documentos presentados o
sea notada la ausencia de alguno, sera necesario proceder con
las alteraciones necesarias.

- Canal Gris: aqui, es efectuado el andlisis preliminar del valor
aduanero. Sirve para averiguar si la mercancia esta ingresando
sub-evaluada y si asi fuese el caso, sera efectuada la valoraciéon
aduanera de la mercancia.



La ausencia de informacién o irregularidades en lo que dice respecto a la
legislacion especifica incurrirhd en multas. La ley n° 10.833, 29/12/2003, delimita
el ambito de la aplicacion de las multas y su valor agregado. Asaber:

- Omisién o prestacion errénea o incompleta de informacion de naturaleza
administrativa-tributaria, cambial o comercial: Multa de hasta 10% del valor total
de las mercancias constantes en la DI;

- Documentos de instruccion de las declaraciones aduaneras que no estén en
buena guarda y orden: aplicacion acumulativa de las multas:

a. 5% del valor aduanero de las mercancias importadas;

b. 100% sobre la diferencia entre precio declarado y precio efectivamente
practicado en la importacion;

- Ausencia del Packing List: US$ 160,00;

- Factura Comercial que no presente todas las informaciones acerca de la
importacion: US$ 65,00

8) Posterior a este proceso de canales, estando todo en orden la

mercancia es liberada y entregada al importador.
5.4.3 Acuerdos Comerciales referentes alos productos estudiados
5.4.3.1 Acuerdo de Complementacién Econ6mica N° 18 - Mercosur

El Mercosur evoluciyé a partir de un proceso de proximidad econdémica entre
Brasil y Argentina, iniciado a mediados de la década del 80. En julio de 1990,
fue firmada el Acta de Buenos Aires, que fij6 para enero de 1995 la fecha de
inicio de vigencia de un mercado comun entre los dos paises. En diciembre de
1990, los protocolos firmados entre los dos paises fueron consolidados en un
solo instrumento denominado Acuerdo de Complementacion Economica — ACE
n® 14, firmado entre Brasil y Argentina, que constituyo el referencial adoptado
posteriormente en el Tratado de Asuncién. El 26.03.1991 fue firmado el Tratado
de Asuncion entre Argentina, Brasil, Paraguay y Uruguay para la constitucion

del Mercado Comun del Sur (Mercosur).



5.4.3.2 Nomenclatura Comun del Mercosur (NCM)

Con base en el Sistema Armonizado de Designacién y Codificacion de
Mercancias, los Estados Partes elaboraron una nomenclatura de 8 digitos,
denominada Nomenclatura Comuan del Mercosur, la cual constituye la base de

la Tarifa Externa Comun.
5.4.3.3 Tarifa Externa Comun (TEC) y las Listas de Excepciones

A partir de enero de 1995, fue establecida la Union Aduanera que implicé en la
adopcion de una Tarifa Externa Comun (TEC). La Tarifa Comun Externa
correlaciona los items de la Nomenclatura Comun del Mercosur (NCM) con los
derechos de importacién incidentes sobre cada uno de estos items, y se aplica

solamente a las importaciones provenientes de los paises ho miembros.

Cada nacion integrante de elaboré una lista de excepciones a la Tarifa Externa
Comun (TEC), compuesta de producto del sector de bienes de capital,
informatica y telecomunicaciones y otras excepciones nacionales (productos
cuya incorporacion inmediata a la Tarifa Comun Externa —TEC- causaria
problemas a determinado miembro del bloque). Cada pais podria incluir hasta
399 productos.

Todos esos items tarifarios ya se igualaron a los niveles de la Tarifa Externa
Comun (TEC) en 2001, excepto a los bienes de informatica y
telecomunicaciones, bien como las demas excepciones del Paraguay, que solo

igualaron a la Tarifa Externa Comun (TEC) en 2006.

5.4.3.4 Acuerdo de Complementacion Econdmica N° 35— Mercosur/Chile

El acuerdo tiene como objetivo formar un area de libre comercio entre las
Partes Contratantes, mediante la expansion y la diversificacién del intercambio
comercial y la eliminacion de las restricciones arancelarias y no-arancelarias
que afectan el comercio; crear un espacio economico ampliando, que la
circulaciébn de bienes y servicios y la plena utilizacion de los factores

productivos, estableciéndose un instrumento juridico e institucional de



cooperacion econdémica y fisica; promover el complemento y cooperaciones

econdmicas, energéticas, cientificas y tecnoldgic as; entre otros.

5.4.3.5 Acuerdo de Complementacibn Econémica N° 36 -

Mercosur/Bolivia

Este acuerdo visa la conformacion de un Area de Libre Comercio entre las
Partes en un plazo maximo de 10 afios. Al final de este periodo, parte
sustantiva del Comercio debera estar totalmente desgravada, bien como
eliminadas las restricciones no-arancelarias que afectan el comercio. El
Acuerdo de Complementacion Economica N° 36 fue firmado en diciembre de
1996 e incorporado en Brasil por el decreto n® 2240 de 28/05/07.

5.4.3.6 Acuerdo de Complementacion Econémica N° 39 -

Brasil/Comunidad Andina (Colombia, Ecuador, Pera, Venezuela)

El Acuerdo de Complementacion Econdmica N° 39 entré en vigor el 16 de
agosto de 1999, y su duracién seria de dos afios. Pero, su plazo fue prorrogado
hasta el 30/06/2004. ElI ACE n° 39 otorga a las Partes preferencias sobre cerca
de 3.000 items NALADI/SH 93 fijas, o sea, no hay un programa de
desgravacion como en algunos acuerdos. Integran el acuerdo los paises
integrantes del Mercosur (Argentina, Brasil, Uruguay y Paraguay) y los paises
de la Comunidad Andina — CAN (Colombia, Ecuador, Pert y Venezuela). La
clasificacion de los productos en el acuerdo obedece a lo dispuesto
NALADI/SH 93. Un beneficio adicional es la no-incidencia de AFRMM
(Adicional al Flete para la Renovacién de la Marina Mercante) sobre los

productos incluidos en ese acuerdo y que sean importados por Brasil.

Una salvedad debe ser realizada, pues para los productos que gocen al mismo
tiempo de preferencias arancelarias en virtud de la Preferencia Arancelaria
regional (PTR) y de las Listas de Abertura de Mercados (LAM), se aplica

preferencia mas favorable.



5.4.3.6.1 Nuevo Acuerdo de Preferencias Arancelarias — Margenes de
100%

El ACE n°® 39 debera ser sustituido en el momento que el Mercosur y la
Comunidad Andina firmen un acuerdo para la conformacion de un &rea de libre
comercio. En el ultimo mes de Abril, el Mercosur y la CAN (menos Peru, pues
con este pais el Mercosur hay un acuerdo separado) han definido las bases del
acuerdo que substituira el Acuerdo ALADI 39. Esto acuerdo prevé reducciones
arancelarias por 15 afios. Son seis plazos diferentes para las reducciones:
Automatico (inicio del acuerdo); 4 afos; 6 afos; 8 afos; 12 afos; y 15 afios.
Los plazos varian segun el producto y por pais. Las reglas de origen del Brasil
a Colombia exigiran que el minimo de 60% de los insumos utilizados en la
produccion de la mercancia sean de origen de la regiéon (Mercosur y CAN).
Existia la prevision del acuerdo iniciar su periodo de vigencia a partir de 1°
Julio. Pero dificultades técnicas impediran que esto plazo sea cumplido. Ahora,
la prevision del inicio del acuerdo fue prorrogada para el final del afio de 2004.

5.4.3.7 Acuerdo de Complementacion Econdmica N° 43 - Brasil/Cuba

El 22/12/99, se firmo el ACE n° 43, entre Brasil y Cuba, con vigencia de tres
afios, a partir del 01/01/2000. El acuerdo fue incorporado, en Brasil por el
decreto n° 3389 publicado en el Documento n° 57, del 23/03/2000. El Primer
Protocolo del Acuerdo amplié para 100% las preferencias otorgadas por las
partes, salvo las correspondientes a los items del capitulo 72 (sector
siderargico), que pasaron a tener caracter reciproco al nivel de 80%. El
Segundo Protocolo Adicional de Acuerdo de Complementacion Econdémica N°
43, suscripto el 16/12/2002, prevé la prorrogacion automatica, por anualidades

sucesivas, la vigencia del acuerdo a partir de 1 de enero de 2003.

5.4.3.8 Preferencia Arancelaria Regional (PTR) N° 04 - Asociacién

Latinoamericana de Integracion (ALADI)

Ese acuerdo, firmado por todos los paises miembros de ALADI, establece la
Preferencia arancelaria de Integracién, conforme previsto en el Articulo 5 del

Tratado de Montevideo — TM 80. En él, los paises miembros otorgan



preferencias arancelarias de acuerdo con su respectiva categoria. Esa
preferencia consiste en una reduccion porcentual, calculada sobre los
gravamenes aplicables en la importacion de productos similares provenientes
de paises terceros. El montante de la reduccion varia conforme a la categoria
del pais que concede la reduccion y del pais que la recibe, siendo este

denominado “tratamiento diferencial”.

Tabla32. Margenes de preferencias otorgadas entre los paises

otorgantes y los paises beneficiarios.

Pais Otorgante Pais Beneficiario

PMDER PDI Otros
PMDER 20% 12% 8%
PDI 28% 20% 12%
Otros 40% 28% 20%

PMDER: De Menor Desarrollo Econémico Relativo (Bolivia, Ecuador y Paraguay)
PDI: Desarrollo Intermedio (Chile, Colombia, Peru, Uruguay, Venezuela y Cuba)
Otros: otros paises (Argentina, México y Brasil)

Actualmente, lleva a cabo las negociaciones del Mercosur con los paises de
ALADI (Asociacion Latinoamericana de Integracion), continban validas la
concesiones arancelarias, al amparo del Articulo n.° 4, sélo para los siguientes

paises: Colombia, Ecuador, México, Pera y Venezuela.

5.4.3.9 Preferencias Otorgadas al Sector y Paises Beneficiados

Debido al grande numero de categorias de productos existente en el sector de
farmacéuticos (son 245 NCM'’s en el sector), es aconseable visitar el sitio en la
web del Ministerio de Desarrollo, Industria y Comercio
(http://www.desenvolvimento.gov.br/sitio/secex/neginternacionais/acoComerciai
s/resAcordos.php) de modo que sean consultadas las preferencias arancelarias

de con relacion a los acuerdos y categorias de productos especificos

5.4.3.10 Régimen de Origen de los acuerdos

Para los acuerdos en el ambito de ALADI, la aplicacién del producto importado
a los beneficios estipulados por estos es determinada por el Régimen de
Origen de ALADI, que fue aprobado por la Resolucion n° 78, del 24/11/1987 y
consolidacion por la Resolucion n® 252, de 4/8/1999. Ese Régimen permite que

los productos tengan 50%, minimo, de contenido nacional para todos los




paises, excepto para los de menor desarrollo econémico, que podran tener
40%. El certificado de origen constituye, asi, documento necesario junto a los

otros documentos referentes a la importacion.

5.5 Comentarios

La sistematica de la importacibn de mercancias en Brasil posee una
caracteristica propia, en parametros internacionales, y entender las minucias
existentes en la legislacion y en las practicas del comercio exterior brasilefio es
de grande importancia a fin de que el interesado en mantener relaciones
comerciales con Brasil, sepa de los beneficios que podra encontrar para sus

mercancias adentraren en el pais.

En el sector de farmacéuticos, los beneficios aplicados en la importacion de sus
productos son amplios en términos de las preferencias arancelarias existentes.
Los acuerdos comerciales de Brasil con los paises de la América Latina
facilitan la entrada de los productos de estos paises aunque la concurrencia de
los productos asiaticos, americanos y europeos sea muy fuerte. Las
preferencias arancelarias para paises como Chile, Bolivia y de la Comunidad
Andina, principalmente, funcionan como estimulos para que los importadores
brasilefios tengan los proveedores de estos paises en su cartera de

proveedores internacionales.

En la importacion de farmacéuticos es necesario mantener actualizadas las
informaciones con relacién a los impuestos y a los acuerdos comerciales. Por
ejemplo, las alicuotas del PIS y COFINS que hoy son aplicadas a los productos
del sector contenidos en el capitulo 3002 y 3006 de la NCM pueden ser
alteradas de acuerdo con negociaciones entre el gobierno y empresarios del

sector.

El proceso de importacion de mercancias en Brasil, aunque tenga mejorado en
los uUltimos anos, principalmente a través de la informatizacion de los sistemas
de conferencia de la aduana brasilefia (Receita Federal), aun es burocrético y

deja los importadores / exportadores rehenes del proceso burocrético y de las



instituciones que actuan en el comercio exterior. Sin embargo la tendencia es
de mejorias y la adopcién de un perfil profesional de las instituciones estatales
promueven grandes progresos en la dinamica del proceso de importacion,
principalmente.

Ademas, existe un proyecto de ley en el congreso del Brasil que prevé la
adopcion de un impuesto unico (IVA — Impuesto sobre el Valor Agregado) en
2007. De esta forma, la importacion seria mas facil de ser realizada una vez

que no existira la cascada de impuestos que existe ahora.

6 DISTRIBUCION FiSICA

La distribucion fisica en Brasil es probablemente el tema méas debatido en los
ambientes industriales y empresariales que tengan relacion con el comercio
internacional, ya sea importando o exportando. En el caso de la exportacion
brasilefia, el término mas utilizado en alusioén a la distribucion fisica es el “Costo
Brasil” que son los costos demandados para realizar la exportacion (costos de
transporte, de embarque, e impuestos en la industrializacion del producto, entre

otros).

En la importacion también es posible afirmar de la existencia de este mismo
costo, formado obviamente; por todos los impuestos asociados a la importacion
mas los costos de desembarque de la carga en el puerto o aeropuerto y costos

de entrega hasta el destino final.

Los costos de la distribucion fisica en la importacion son caracterizados por las
dificultades de realizarse el transporte de la carga desde del puerto hasta el
comprador con seguridad, eficacia y al menor costo. Infelizmente, en el Brasil,
la logistica de transporte todavia no se encuentra en un nivel comparable a de
los paises de mayor desarrollo econémico. Los robos a cargas de carretera
todavia son grandes, las condiciones de las autopistas son precarias, los
ferrocarriles no atienden a todas las regiones siendo que no es posible hacer
una integracion agil entre ferrocarriles de diferentes compafiias, y finalmente la

operaciéon de cabotaje, crucial para un pais con la extension costera del Brasil,



ejerce hasta ahora sus primeros pasos en direccion al desarrollo definitivo de la

operacion con mayor frecuencia.

6.1 Analisis de la Distribucion Fisica Internacional relacionada con el

Producto Importado

Tabla 33. Importaciones Brasilefias de

Farmacéuticos

PUERTOS DE ENTRADA USs$ % ORIGEN Us$ %
SAO PAULO AEROPUERTO 608.142.600,00 | 37,78% ESTADOS UNIDOS 320.670.724,00( 19,92%
CAMPINAS AEROPUERTO 315.339.170,00 | 19,59% SUIZA 196.576.118,00 12,21%
RIO DE JANEIRO AEROPUERTO 308.575.889,00| 19,17% FRANCIA 185.710.262,00| 11,54%
BRASILIA AEROPUERTO 196.222.232,00| 12,19% ALEMANIA 122.577.723,00 7,61%
SANTOS PUERTO 98.494.985,00 6,12% REINOUNIDO 107.980.751,00| 6,71%
RIO DE JANEIRO PUERTO 26.326.911,00 1,64% ITALIA 76.306.944,00| 4,74%
CONFINS AEROPUERTO 12.249.961,00 0,76% BELGICA 66.466.557,00| 4,13%
URUGUAIANA RODOVIA 10.881.847,00| 0,68% IRLANDA 61.438.896,00| 3,82%
VITORIA PUERTO 6.094.271,00 0,38% ARGENTINA 58.314.832,00| 3,62%
VITORIA AEROPUERTO 5.558.715,00 0,35% PUERTO RICO 58.079.355,00| 3,61%
OTROS (22) PUERTOS 21.863.186,00| 1,36% OTRAS (43) ORIGENES 355.627.605,00| 22,09%

COLOMBIA 5.646.974,00| 0,35%

IMPORTACIONES BRASILENAS FEBRERO 2003 / FEBRERO 2004 US$ 1.609.749.767,00

Fuente: Sistema de Analisis de Comercio Exterior via Internet (http://aliceweb.mdic.gov.br/))

En el sector de farmacéuticos gafia destaque las importaciones por
aeropuertos que representan 92% del total importado. Es interesante notar que
la relacion entre el total importado en valores por el total en pesos (16,8 mil
toneladas), prove el valor de US$ 90/kg. Analizando esta relacion, es posible
entender un de los motivos de la importancia del transporte aéreo en la matriz
de importacion del sector una vez que como el valor agregado del producto
farmacéutico es alto, los costos del embarque, que en su mayoria son costos
fijos, pueden ser diluidos en el precio de la mercaderia. Es decir que cuanto
mayor el costo de la mercaderia menor sera el impacto de los costos fijos del
embarque aéreo en su valor final. De esta manera para productos que poseen
alto valor agregado, el embarque aéreo serd siempre una opcién viable para

transporte sea esto realizado en caracter de emergencia o no.

Otro detalle interesante es que las importaciones por avion facilitan la entrega
directa al destino final. Ademas, en todo el proceso de salida del origen y
llegada de la mercaderia en el aeropuerto de destino hasta su liberacion en la

aduana, el tiempo desperdiciado es menor en comparacion con el proceso



realizado en los puertos. Pero un problema que puede ocurrir es el manoseo
equivocado de la carga, o sea, pueden ocurrir dafios en el envase del producto
durante el transporte. Para evitar que esto tipo problema ocurran es necesario
que en el envase esta instrucciones detalladas de c6mo manosear la carga sin

causar dafos.

Con relacibn a los origenes, podemos afirmar que existen 5 niveles de
exportadores. En primero lugar hay los EE.UU. que lideran el mercado.
Después, tenemos Suiza y Francia que disputan con competencia el segundo
puesto de pais que mas exporta farmacéuticos a Brasil. En un tercero momento
Alemania y Reino Unido poseen una participacibn muy proxima una de otra.
Los niveles 4 y 5 estan distribuidos entre los exportadores de medio porte y de
pequefio porte.

Son cuatro los productos mas importados en el sector de farmacéuticos, que

juntos presentan la soma de 31% del total de las importaciones.

Tabla34. Importacion Brasilefia — Otros Medicamentos (Terapéuticos)

IMPORTACIONES 02/2003 — 02/2004

NCM | 30049099 - OTROS MEDICAMENTOS CON PRODUCTOS PARA FINES TERAPEUTICOS

DESTINO % ORIGEN %
CAMPINAS - AEROPUERTO 34,59% | ESTADOS UNIDOS 26,81%
SAO PAULO - AEROPUERTO 25,28% | FRANCIA 17,21%
BRASILIA - AEROPUERTO 14,67% | ALEMANIA 12,78%
RIO DE JANEIRO - AEROPUERTO 13,97% | REINO UNIDO 10,31%
SANTOS - PORTO 8,76% | PORTO RICO 5,02%
RIO DE JANEIRO - PUERTO 1,33% | SUIZA 4,03%
PORTO ALEGRE - AEROPUERTO 0,68% | CANADA 2,82%
VITORIA - AEROPUERTO 0,24% [ ITALIA 2,21%
VITORIA - PUERTO 0,11% [ MEXICO 2,11%
OTROS (9) PUERTOS 0,37% | OTRAS (22) ORIGENES 16,70%

TOTAL IMPORTADO US$ | 150.007.651,00
Fuente: Sistema de Analisis de Comercio Exterior via Internet (http://aliceweb.mdic.gov.br/)

En la importacion de otros medicamentos terapéuticos, los EE.UU. son el
principal origen, mientras Francia, Alemania y Reino Unido disputan el puesto
de segundo lugar. Como la tendencia del sector muestra, las importaciones por
avién predominan con mas de 89% de las importaciones del producto. La
concentracion geografica de la demanda de la importacion se encuentra

dividida entre los estados de los principales aeropuertos utilizados en la



importacion del producto: Sdo Paulo, Rio de Janeiro y Distrito Federal. Esto
ocurre porque en la importaciébn aérea el destino final de la mercaderia
importada tiende a ser la misma localizacion donde estd localizado el
aeropuerto. Es decir que para todas las importaciones en el aeropuerto de Sao

Paulo el destino final fue el estado de Sao Paulo.

En la importacibn de sangre, hay una concentracibn mas acentuada con

relacion a los destinos y origenes de las importaciones.

Tabla 35. Importacion Brasilefia — Otras fracciones de sangre

IMPORTACIONES 02/2003 — 02/2004

NCM | 30021039 - OTRAS FRACCIONES DE SANGUE, (MEDICAMENTOS)

DESTINO % ORIGEN %
BRASILIA - AEROPUERTO 43,14% | ESTADOS UNIDOS 21,77%
RIO DE JANEIRO- AEROPUERTO 29,13% | FRANCIA 19,17%
SAO PAULO- AEROPUERTO 23,13% | SUIZA 15,09%
CAMPINAS - AEROPUERTO 3,69% | IRLANDA 9,72%
RECIFE - AEROPUERTO 0,48% | AUSTRIA 7,85%
BELEM- AEROPUERTO 0,32% | ALEMANIA 6,59%
SALVADOR - AEROPUERTO 0,11% | ARGENTINA 6,26%
CURITIBA - AEROPUERTO 0,00% | DINAMARCA 2,88%
BELO HORIZONTE - AEROPUERTO 0,00% | ESPANHA 2,88%
PORTO ALEGRE - AEROPUERTO 0,00% | OTRAS (9) ORIGENES 2,79%

TOTAL IMPORTADO US$ 137.089.177,00
Fuente: Sistema de Analisis de Comercio Exterior via Internet (http://aliceweb.mdic.gov.br/)

Los EE.UU., Francia y Suiza son los proveedores mas importantes y son
responsables por mas de 50% de las importaciones. Ya con relacion a los
destinos, son tres los aeropuertos responsables por mas de 95% de las
importaciones del producto. Otro detalle es que todas las importaciones fueran
realizadas por avién. Aca, nuevamente los tres principales estados
importadores fueran los mismos de los principales aeropuertos de destino
(Distrito Federal, Rio de Janeiro, Sdo Paulo), aunque los aeropuertos de Sao
Paulo y Rio de Janeiro han tenido una parcela mayor de importaciones que han
tenido como destino final otros estados (33% y 10%, respectivamente).

El principal destaque para las importaciones de otros medicamentos con
pildoras, fue la delantera del Reino Unido, frente a los EE.UU., como principal

origen de las importaciones.




Tabla 36. Importacion Brasilefia —Otros medicamentos con pildoras

IMPORTACIONES 02/2003 — 02/2004

NCM |30049069 - OTROS MEDICAMENTOS CON PILDORAS HETEROCICL HETEROAT .NITROG. EN DOSIS

DESTINO % ORIGEN %
SAO PAULO - AEROPUERTO 45,93% | REINO UNIDO 22,01%
CAMPINAS - AEROPUERTO 36,15% | ESTADOS UNIDOS 19,23%
RIO DE JANEIRO - AEROPUERTO 11,71% | ALEMANIA 9,55%
SANTOS - PORTO 3,53% | SUIZA 6,60%
URUGUAIANA - RODOVIA 0,68% | SUECIA 6,59%
BRASILIA - AEROPUERTO 0,57% | FRANCIA 6,21%
RIO DE JANEIRO - PUERTO 0,54% | IRLANDA 6,14%
VITORIA - AEROPUERTO 0,45% | JAPAO 4,15%
MANAUS - PUERTO 0,18% | PORTO RICO 3,34%
VITORIA - PUERTO 0,12% | MEXICO 3,03%
OTROS (4) PUERTOS 0,14% | OTRAS (16) ORIGENES 13,16%

A PORTADO US$ 9.997.651,00

Fuente: Sistema de Analisis de Comercio Exterior via Internet (http://aliceweb.mdic.gov.br/

En la importacion de este producto llama la atencion la suma de 82% de
importaciones por aeropuertos del Estado de Sdo Paulo (Sao Paulo, ciudad, y
Campinas), mas los 3% importados por el puerto de Santos. Por eso mismo, el
Estado de S&o Paulo es el principal consumidor de esto producto registrando

87% de las importaciones.

Con relacién a los origenes de las importaciones, aunque el Reino Unido y los
EE.UU. sean los principales proveedores, los otros origenes de la importacion
de otros medicamentos con pildoras presentan relevantes nameros de
participaciéon en el mercado de importaciones. Esto resultado muestra que las
opciones para el importador en la importacién de esto producto son variadas lo

que permite que él escoja su proveedor de acuerdo con sus preferencias.

En la importacion de medicamentos conteniendo otras enzimas, destaque a los
EE.UU. como principal origen con participacion de 69% en el aprovisionamiento
del producto. Y considerando la participacion de Puerto Rico, que es controlado

por los EE.UU., la participaciéon americana crece para 90%.




Tabla37. Importacion Brasilefia —Medicamento conteniendo otras

enzimas

IMPORTACIONES 02/2003 — 02/2004

NCM (30049019 - MEDICAMENTO CONTENENDO OTRAS ENZIMAS, EN DOSIS

DESTINO % ORIGEN %
RIO DE JANEIRO - AEROPUERTO 39,55% | ESTADOS UNIDOS 69,44%
SAO PAULO- AEROPUERTO 24,55% | PORTO RICO 19,76%
BRASILIA - AEROPUERTO 15,36% [ AUSTRALIA 4,46%
BELO HORIZONTE - AEROPUERTO 9,59% | ALEMANIA 2,21%
PORTO ALEGRE - AEROPUERTO 2,88% | MEXICO 1,37%
FORTALEZA - AEROPUERTO 2,14% | NORUEGA 1,35%
SANTOS - PORTO 1,33% | FRANCIA 0,63%
RIO DE JANEIRO- PUERTO 1,31% | REINO UNIDO 0,33%
FLORIANOPOLIS - AEROPUERTO 0,95% | DINAMARCA 0,20%
CAMPINAS - AEROPUERTO 0,69% [ CANADA 0,09%
OTROS (5) PUERTOS 1,64% | OTRAS (3) ORIGENES 0,15%
OTA PORTADO $ 69.810 4,00

Fuente: Sistema de Andlisis de Comercio Exterior via Internet (http://diceweb.mdic.gov.br/)

Con relacion a los destinos de las importaciones, una sorpresa es la posicion
del aeropuerto de Belo Horizonte en tercero lugar, destruyendo el cuarteto de

Séo Paulo-Rio de Janeiro-Brasilia-Campinas.

6.2 Infra-EstructuraFisica

Figura 2. Aeropuerto de Sao Paulo — Guarulhos

En primero lugar como principal puerto de entrada para los productos del sector
de farmacéuticos, con el total de US$ 608 millones en valor importado, el
aeropuerto de Sao Paulo posee el mayor terminal de cargas de la América del

Sur, con 85.612 m2 de bodegas aduaneras. Un de los mas modernos




aeropuertos de la América Latina, el Aeropuerto Internacional de Sao Paulo /
Guarulhos, administrado por la INFRAERO, fue paneado para atender a la
creciente demanda del transito aéreo de Sao Paulo en las proximas décadas.
El plano director del aeropuerto prevé que después de la conclusion de todas
las etapas de obras la capacidad total del aeropuerto serd de 39 millones de

pasajeros / ano.

Localizado en la ciudad de Guarulhos, distante 25 kilbmetros de Sao Paulo, el
aeropuerto posee un sistema de autopistas propio con 5 kilometros de
extension El aeropuerto Guarulhos posee dos pistas paralelas para aterrizaje y
despegue: una con 3.000 metros y otra con 3.700 metros de extension, que
movimientan diariamente mas de 540 vuelos. El sistema de controlo de las
pistas es aprovisionado de instrumentos ILS - Instrumental Landing System,
categorias | y Il, que permiten operaciones de derrizajes y despegues con
extrema precision y elevados indices de seguridad en condiciones minimas de
visibilidad. El perfeito sincronismo con los Organos de fiscalizacion, la
preparacion continua de todo el "staff", y la agilizacion del flujo de carga
através del manuseo eficiente, concedié al Terminal de Cargas del Aeropuerto
de Guarulhos (TECA-GRU), la conquista del certificado 1ISO 9001.

Por los portones de embarque y desembarque circulan diariamente 39 mil
pasajeros, allende los acompafantes y visitantes que juntos representan una
poblacion flotante de 100 mil personas, aproximadamente. Conectando la
ciudad de S&o Paulo a 63 paises, el aeropuerto embarca y desembarca
pasajeros para 215 ciudades de los cinco continentes, de las cuales 135 son
internacionales y 80 brasileras. Una red comercial con 147 tiendas y servicios
que estan distribuidos en los 3 pisos de los Terminales 1 y 2, y ofrece al
usuario café, joyeria, librerias, restaurantes, bancos, central telefénica y correo.



Figura3. Mapadel Aeropuerto de S&o Paulo / Guarulhos
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Fuente: Infraestructura Aeroportuaria afio 2003 (INFRAERO)

Para el sector de farmacéuticos, la importacion aérea gana destaca porque el
embarque de los productos farmacéuticos es caracterizado por cargas de
grandes volumenes que contienen grande cantidad de productos por unidad de
carga transportada y que poseen alto valor agregado. De esta manera, los altos
costos fijos existentes en el embarque aéreo pueden ser diluidos en el precio
de la mercaderia de forma que el costo final del producto entregue al
importador no presente grandes variaciones del precio real de venta, que no
considera los costos de importacion.

Ademés, para el sector farmacéuticos la importacion via aérea es mas
ventajosa ya que la entrega de la mercancia puede ser realizada de forma mas
directa en comparacion con la importacion maritima para localidades que no
poseen puertos 0 mismo no estén en localidades vecinas a un puerto, con la

ventaja de que el transporte interno podra ser menos costoso.

A pesar de que en también en la importacion aérea son frecuentes los
embarques de cargas que poseen un determinado estado como destino final



pero que utilizan aeropuertos localizados en otros estados para realizar dicha
importacién. Abajo sigue la tabla de importaciones realizadas por el aeropuerto
de Séo Paulo que muestra la influencia del aeropuerto por estados de acuerdo
con el total importado por los estados en el sector de farmacéuticos y el total

importado por el aeropuerto de Sao Paulo.

Tabla 38. Influencia del Aeropuerto de Sao Paulo por Estado - % del

total importado por Estado en el periodo Feb/2003- Feb/2004

ESTADO TOTAL IMPORTADO % IMPORTADO POR EL

DE FARMACEUTICOS AEROPUERTO DE SAO PAULO
SAOPAULO US$ 991.369.178,00 56,68%
PARANA US$ 22.815.812,00 73,22%
SERGIPE US$  2.057.404,00 99,43%
GOIAS US$ 1.977.736,00 84,68%
MATO GROSSO US$  1.392.253,00 85,13%
PARA US$ 821.330,00 45,32%
MARANHAO US$ 211.585,00 100%

Fuente: Sistema de Analisis de Comercio Exterior via Internet (http://aliceweb.mdic.gov.br/)
Elaboracién: Equipo Consultores Brasil

Estos datos demuestran la dependencia que existe en el pais del aeropuerto de
Sao Paulo debido a las condiciones de transporte de carga internacional que el
aeropuerto ofrece. Todos los estados presentes en la tabla poseen aeropuertos
mas ellos no tienen las mismas condiciones que el aeropuerto de Sao Paulo
para recibir la frecuencia y volumen de aeronaves que el transito internacional
de cargas requiere. Asi, es necesario que ellos utilicen el aeropuerto de Sao
Paulo de forma que sus demandas sean atendidas en tiempo.

6.3 Comparativo de la Distribucion Fisica Internacional entre Colombiay

su principal Competidor

El comparativo entre Colombia y su principal competidor en este sector
intentard mostrar el efecto de la logistica como factor a determinar la
participacién de Colombia en el mercado de importados.




Tabla 39. Comparativo de fletes entre EE.UU. y Colombia

ORIGENES EE.UU. COLOMBIA
PUERTO DE HOUSTON [PUERTO DE CARTAGENA

MODO DE EMBARQUE AEREO AEREO
VOLUMEN 1 PALLET 1 PALLET
PESO ESTIMADO 300KG 300 KG
TIEMPO DE TRANSITO 13H 6H
FRECUENCIA 1DIA 3 DIAS
DESPESAS EN LA ORIGEN US$ 239,50 US$ 153,00
FLETE US$ 600,00 US$ 576,00
TOTAL EN El PUERTO DE DESTINO US$ 839,50 US$ 729,00

Elaboracién: Equipo Consultores Brasil

Comparativamente a los EE.UU., la logistica de transporte internacional de
Colombia a Brasil gana en competitividad en el transporte aéreo. ¢Asi, queda
la pregunta de por que los EE.UU. tienen una participacion en la matriz de
importacién en el sector de farmacéuticos bien superior que de Colombia que

no es posible realizar una comparacion entre ellos?

Obviamente, la explicacion a esta pregunta no reside solamente en el ambiente
de la logistica internacional de distribucion. Detalles de los productos, como
caracteristicas propias de cada producto, calidad, garantia de compra,
relaciones comerciales ya existentes entre las partes, son factores que como la
logistica internacional, determinan la participacion de un pais en la matriz de

importacion de un sector en un pais determinado.

Asi, en el sector de farmacéuticos un factor a ser considerado para analizar la
competencia entre los proveedores es el tamafio del mercado interno en los
propios proveedores. Esto se establece como factor determinante ya que es la
capacidad existente en cada pais proveedor que garantizara una posicion
relevante en el aprovisionamiento internacional de los productos del sector de
farmacéuticos. Y considerando la variedad de las categorias de productos, son
245 en todo el sector de farmacéuticos, y el predominio de diferentes origenes
de acuerdo con el producto, cada proveedor debe siempre mejorar sus
condiciones de aprovisionamiento con la intencibn de no perder el mercado

consumidor que posee una vez que ganar otros mercados es muy dificil.

En el sector de farmacéuticos un factor a ser considerado para analizar la

competencia entre los proveedores es la ventajen comparativa que cada origen



tiene de acuerdo con el producto, o sea, comprender donde esta la fuerza de
los proveedores de cada origen en el aprovisionamiento de los principales
productos. Esto tipo de analisis permite que entendemos como los proveedores
de un u otro origen, por ejemplo, poseen mejores condiciones de aprovisionar

un tipo de producto que otros proveedores de otros origenes.

Ademas, los motivos que guian el importador en la importacién, con relacion a
la logistica de la importacion, transponen el aspecto comercial. En la area de
logistica existen actualmente varios métodos de gestion, mas la logistica del
just in time (en el tiempo justo) es sin duda a cual predomina en los procesos
productivos y de servicios. De esta manera, mas que los costos implicados, la
administracion del tiempo para recibir la orden de compra, procesar el pedido,
tener los productos prontos para embarque, y expedicion de los mismos dentro,
0 antes, del tiempo estimado por el comprador para la entrega, se presenta
como el aspecto mas importante en el momento de que el comprador escoja
sus proveedores.

Claramente que resolver la ausencia de relaciones comerciales mas fuertes
entre Brasil y Colombia no serd una solucibn maégica que garantizara a
Colombia mayor participacion como proveedor internacional en el sector de
farmacéuticos brasilefio. La baja frecuencia de embarques y fragiles
condiciones del proveedor colombiano de atender a la demanda existente,
conforme a las necesidades y caracteristicas de la demanda especifica,
constituyen altos obstaculos que impiden que la evolucién del comercio entre
los dos paises sea mas rapida. Como la tabla general de importaciones del
sector muestra, en el sector de farmacéuticos las relaciones comerciales entre
Brasil y Colombia aun puede se desenvolver mas. Ahora, es necesalio mejorar

los cambios comerciales entre los mercados de los dos paises.

6.4 Comentarios

La competicion en el sector de farmacéuticos es marcada por una competicion
definida entre los grandes proveedores que dividen el predominio en el
aprovisionamiento de los productos. Para cada producto es reconocida por el

mercado la fuerza de un u otro origen. A pesar de que existen muchos



proveedores en el sector, el principal proveedor de un producto intenta
garantizar su posicion con relacion al aprovisionamiento de su principal
producto una vez que competir por el aprovisionamiento por un producto lo cual
ya tiene su relacion entre demanda y consumo ya definida es muy dificil.

Todavia el &dmbito de la logistica internacional, distribucion fisica, posea
influencia en la determinacién de la competitividad en el sector, esta influencia
no es considerada en la importacion de todos los productos del sector. Esto
ocurre porque para algunos productos existe un monopolio en el
aprovisionamiento de algunos de los insumos donde el principal proveedor ya
tiene un controlo del mercado de una manera que los compradores del
producto tienen conocimiento que para importar el producto existiran los costos

logisticos que deberan ser considerados normales a la importacion.

Ademas, la fuerza de los principales proveedores guia la demanda de los
importadores brasilefios para ellos de una manera que la estrategia logistica de
importacion de los productos es realizada sin que exista la necesidad de
realizar comparativos de costos entre importaciones de diferentes paises pues
los proveedores que poseen capacidad y calidad para atender eficazmente la

demanda son solamente ellos, los grandes proveedores.

Pero, mismo con la tendencia del predominio de los grandes proveedores,
pequefios proveedores consiguen realizar exportaciones a Brasil en la medida
gue porciones del mercado que no son atendidas por los grandes proveedores,
sea por motivos relacionados al precio o por ser despreciados a los grandes
consumidores. Esta porcién del mercado brasilefio tiene en los pequefios
proveedores la alternativa para obtener mejores condiciones de compra una
vez que los pequefios proveedores estan mas dispuestos a negociar las

condiciones de compra y establecer sélidas relaciones comerciales.

El mercado para importaciones es grande y con el constante crecimiento de la
economia brasilefia la demanda por insumos para todos los segmentos de la
economia posee la real tendencia de crecimiento para el futuro proximo. Saber

posicionarse como un proveedor que atienda a las necesidades del mercado



brasilefio sera factor determinante en la categorizacion de los proveedores y
gue podra abrir acceso a nuevos proveedores.

En resumen, el mercado brasilefio es grande suficiente para soportar muchos
proveedores y la competitividad entre ellos. Este mercado es caracterizado por
su gran tamafo y exigencia de sus consumidores, y, por esto, los grandes
proveedores seran aquellos que ofrecieren el mejor producto, atender las
demandas especificas, cumplieren el menor plazo de entrega y tienen el mejor,
no menor, costos asociados al beneficio de los productos a los ojos del

consumidor.

7 PERSPECTIVAS Y OPORTUNIDADES

Para el afio de 2004, es esperada una reversion de la tendencia de descenso
de las ventas fisicas de la industria farmacéutica brasilera. Hasta agosto de
2004, segun datos da FEBRAFARMA, fueron comercializadas cerca de 1,10
millones de unidades, lo que da un promedio mensual de 137 mil unidades. Si
se anualiza dicho promedio, las ventas deberan alcanzar la cifra de 1,64

millones de unidades, crecimiento de casi 10% en relacion al afo anterior.

Los ingresos en reales hasta el presente momento fueron de R$ 12,87 billones
(o US$ 4,30 billones). Si se procediera de la misma forma, o sea, anualizar la
facturacion promedio mensual, la industria farmacéutica nacional deberé llegar
al final de este afio con ventas de R$ 19,30 billones (o US$ 6,46 billones),
crecimiento de 14% en moneda nacional y de 16% en la moneda norte-

americana.

Entretanto, las condiciones econdmicas pueden limitar expansiones de la renta
y la poblacién tener su poder adquisitivo disminuido, lo que ira a afectar el
consumo de medicamentos, lo cual, en el Brasil, esta mucho mas

correlacionado con el factor renta de que con el factor precio.

Se espera que la politica industrial para el sector, divulgada a mediados del

afo, permita mayor desarrollo de la industria nacional de modo que pueda



revertir el cuadro de déficit del balance comercial. Para eso, podran ser
adoptados algunos mecanismos, tales como el aumento de impuestos y
exigencias mas rigidas para la entrada de medicamentos en el Brasil. Un
aspecto que debe mejorar son las lineas de crédito de largo plazo, actualmente

escasas y con intereses elevados.

Con relacion a los precios, el Gobierno ya dejé claro que no optara por la
liberacion y que algun control continuara a ser ejercido, lo que todavia no fue

totalmente definido.

En este afio, como punto positivo para la industria en general se puede citar la
menor volatilidad de la tasa de cambio o mismo una desvalorizacion del dolar
frente al real, lo que impactara directamente los costos de produccion de las
empresas, haciendo con que ellos disminuyan un poco y ellas puedan

recuperar la margenes perdidas en los afios anteriores.

Por otro lado, el cambio mas favorable ird a revertir la tendencia de descenso
de las importaciones observada entre 2002 y 2003. Conforme informaciones
estadisticas divulgadas por FEBRAFARMA, hasta agosto de 2004, las
importaciones fueron de US$ 1,18 billones FOB, 17,54% superior al mismo
periodo del afio pasado. En cuanto eso, las exportaciones crecieron 15,92% en
el mismo periodo, llegando a la cifra de US$ 222 millones FOB, lo que todavia

resulta en un saldo comercial negativo bastante elevado.

Si continuar en ese ritmo, las exportaciones deberan cerrar el afio con US$
333 millones y las importaciones con US$ 1,76 billones, 19% y 17% mayor que
el afio anterior, respectivamente. El saldo comercial, de esa forma, debera ser

MAs una vez negativo.

Asi, las exportaciones, mismo con el cambio un poco mas favorable, ha
respondido mas lentamente que lo inicialmente esperado, lo que es
comprensible delante del grado de desarrollo de la industria nacional,
extremamente dependiente de los principios activos y de varios medicamentos

importados.



Con relacién a los tipos de medicamentos, especificamente, los genéricos son
aguellos cuya vocacion exportadora es mas promisoria. Por otro lado, a pesar
del crecimiento bastante significativo de las ventas que tuvieron desde su
lanzamiento en el afio 2000, las expectativas iniciales estan lejos de ser
alcanzadas, ya que los analistas y personas vinculadas al sector esperaban
gue, a finales de 2004, ellos representasen cerca de 30% de las ventas totales
de la industria, lo que todavia no acontecio.

La introduccion de los genéricos parece haber fallado en la adicion de nuevos
consumidores, ya que el factor renta ha sido mas fuerte de que la reduccion de
los precios. Mismo asi, comparado al resto de la industria, algunos analistas
piensan que el desempefio de los medicamentos genéricos debera ser
bastante bueno, con crecimiento tanto de las ventas fisicas como de la
facturacion. Diversos laboratorios piensan que en el segmento, se esta
apostando en una mejoria general y anuncian programas de expansion de sus

lineas de produccién.

Con relacibn a las clases terapéuticas, a medio y largo plazo, los
medicamentos oncolégicos, los que combaten patologias cardiovasculares,
colesterol y problemas de disfuncion eréctil deberan ser las grandes
atracciones del sector, en términos de facturacion. La poblacién brasilera esta
envejeciendo y se piensa que estos tipos de patologias serdn los mayores
problemas enfrentados por buena parte de la poblacién de edad avanzada.
Ademas, cada vez mas las empresas fabricantes de medicamentos genéricos
apuestan en el lanzamiento de remedios para nuevas clases terapéuticas, las
cuales todavia no tienen un medicamento de ese tipo que pueda ser usado

para combatir el problema de salud.

De la misma forma, los fitoterapéuticos, debido a la gan biodiversidad de
especies vegetales existentes en el Brasil, y en el Amazonas en particular, son
considerados un buen camino para el aumento de la facturacion de la industria
farmacéutica como un todo. Diversos laboratorios, en conjunto con
universidades, vienen estudiando el uso de algunas plantas en el combate a las

patologias. Esta situacion podra traer muchas ventajas para el Brasil ya que,



ademas de la abundancia de materias-primas, el costo del desarrollo y
producciéon de un medicamento fitoterapéutico puede ser inferior a US$ 30
millones, diez veces menor que el costo promedio de desarrollo de una droga
sintética.

Segundo Lafis (2003), una de las grandes dificultades enfrentadas por los
laboratorios nacionales es la falta de incentivos e inversiones en la
investigaciéon y desarrollo para el lanzamiento de nuevos medicamentos que

puedan ser patentados, como es préactica comun de los grandes laboratorios.

En el Brasil, la produccion de medicamentos por los laboratorios nacionales
siempre se concentré en los medicamentos similares, que tienden a
desaparecer con el apogeo de los genéricos, nuevo foco de las empresas. A
pesar de eso, las margenes de ganancia con los genéricos es de cerca de 10%
y no pueden ser aumentadas, dado el concepto de que son medicamentos mas
baratos que los de marca (o de referencia)

Una de las salidas apuntadas es la busqueda de asociaciones con los
laboratorios internacionales, entretanto esas oportunidades son escasas, ya
gue dichas empresas no se interesan mucho en acuerdos regionales, y si en
acuerdos globales con empresas del mismo tamafo. Asi, diversos
medicamentos desarrollados por esas grandes empresas, en asocio 0
aisladamente, podran llegar al mercado brasilero, aumentando el déficit del
sector, caso no exista inversiones en desarrollo e investigacion en el Pais.

Finalmente, Lafis (2003) y Austin Asis (2002) esbozan cuadros con los puntos
positivos y negativos del sector en el Brasil, los cuales estdn demostrados en la

Tabla a sequir.



Tabla 40.

Puntos Positivos y Negativos de la Industria Farmacéutica.

Puntos Positivos

Puntos Negativos

El consumo brasilero de medicamentos es
relativamente amplio y puede extenderse
todavia méas, ya que existen muchos
brasileros fuera del mercado de consumo por

cuestiones de renta.

La industria farmacéutica brasilera es
bastante dependiente de materias-primas y
medicamentos importados, lo que hace con
qgue el balance comercial sea ampliamente

deficitario.

El Brasil esta entre los diez mayores
consumidores de remedios del mundo y es el
quinto mayor productor, quedando atras de

los EUA, Japdn, Alemania y Francia.

La industria sufre con las variaciones

cambiarias, ya que sus costos quedan

comprometidos, sin que se pueda haber

repase para los precios, que son

monitoreados y controlados por el Gobierno.

Debido a la extensa flora brasilera, el
segmento de medicamentos fitoterapéuticos
es bastante promisorio.

Es una actividad que genera millares de

empleos directos e indirectos.

La rentabilidad de las empresas viene
cayendo, con la disminuciéon de las ventas y
el aumento de los costos operacionales.

Altos riesgos en las inversiones en
investigacién, combinados con altas tasas de
interés y pocos recursos de largo plazo para

fomento a la actividad.

La Ley de Patentes incentiva la investigacion.

Costos aecientes de las investigaciones.

La competencia en el sector aumento con la

entrada de los medicamentos genéricos.

Empresas sujetas a alta carga tributaria, la

cual se refleja en los precios.

Hubo aumento de las inversiones en el
mercado de los genéricos y en investigacion y

desarrollo de medicamentos fitoterapeuticos.

Consumo méas 0 menos sin dinamismo y/o en

descenso desde 1997.

Baja competitividad tecnoldgica.

Aumento de la concentracion de la industria.

Falta de politicas sociales de corto plazo v,

sobretodo, de largo plazo.

Control de precios, disminuyendo la

rentabilidad de la industria Y,

consecuentemente, nuevas inversiones.

Inexistencia de una gran empresa de tamafo

global.

Fuente: Austin Asis y Lafis Consultoria.
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9 Glosarios de Términos y Entidades

ABIFINA: Associagdo Brasileira das Industrias de Quimica Fina,

Biotecnologia e suas Especialidades.

ABIMIP: Associacdo Brasileira da Industria de Medicamentos Isentos de

Prescricéao.



ABIQUIF: Associacédo Brasileira da Industria Farmoquimica.

ABIQUIM: Associagao Brasileira da Industria Quimica.

ABRAFARMA: Associacao Brasileira de Redes de Farmécias e Drogarias.

AIDS: Sindrome de Imunodeficiéncia Adquirida.

ALICE WEB: Sistema de Analise das Informag6es de Comércio Exterior via

Internet, da Secretaria de Comércio Exterior (SECEX), do Ministério do

Desenvolvimento, Industria e Comércio Exterior (MDIC).

ANFARMAG: Associagéo Nacional de Farmacéuticos Magistrados.

ANVISA: Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria, 6rgdo regulador da

salde no Brasil.

BNDES: Banco Nacional de Desenvolvimento Econdmico e Social.

CACEX: Carteira de Comércio Exterior. Antigo 6rgéo vinculado ao Banco do

Brasil, ja extinto.

CFR: Cost and Freight.

CMED: Cémara de Regulacdo do Mercado de Medicamentos, 6rgéo
vinculado a ANVISA.

CODETEC: Companhia de Desenvolvimento Tecnoldgico, localizada na

cidade Campinas, estado de Sao Paulo.

DAIA: Distrito Agroindustrial de Anapolis, no estado de Goias, Regiao

Centro-Oeste do Brasil.



EADI: Estacéo Aduaneira do Interior.

EXW: Ex Works.

FEBRAFARMA: Federacdo Brasileira da Industria Farmacéutica.

FOB: Free on Board.

GRUPEMEF: Grupo dos Profissionais Executivos do Mercado

Farmacéutico.

IBGE: Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica.

MDIC: Ministério do Desenvolvimento, IndUstria e Comércio Exterior.

MERCOSUL: Mercado Comum do Sul.

NBM: Nomenclatura Brasileira de Mercadorias.

NCM: Nomenclatura Comum do Mercosul.

PIB: Produto Interno Bruto.

PRO - GENERICOS: Associacdo Brasileira das Industrias de

Medicamentos Genéricos.

PROFARMA: Programa de Apoio ao Desenvolvimento da Cadeia Produtiva

Farmacéutica, cujo gestor € o BNDES.

SECEX: Secretaria de Comércio Exterior, 6rgao vinculado ao Ministério do

Desenvolvimento, Industria e Comércio Exterior.

SINDAN: Sindicato Nacional da Industria de Produtos para Saude Animal.



TEC: Tarifa Externa Comum.

10 ANEXOS

10.1 Anexo |I. Informaciones adicionales sobre medicamentos

Veterinarios

En el afio 2003, los ingresos totales de la industria de productos para salud
animal en el Brasil fue de US$ 614 millones, 3% a mas que en el afio 2002,
cuando dcanzé la cifra de US$ 596 millones. Entretanto, conforme datos del
Sindicato Nacional da Industria de Produtos para Sadde Animal (SINDAN)?®,
entidad que congrega las empresas fabricantes de medicamentos veterinarios
en el Brasil, a finales de la década de 1990 los ingresos era mucho mayor y
vino decreciendo paulatinamente, conforme datos presentados en la tabla a

seqguir.

El SINDAN esta compuesto por aproximadamente 100 empresas, las cuales
responden por cerca de 90% de los ingresos totales del sector, lo que hace del

Brasil uno de los cinco mayores mercados veterinarios en todo el mundo.

Tabla4l. Tabla 22. Brasil: Ingresos del Mercado de Productos para
Salud Animal (en US$)— 1997 a 2003.

Afo Ingresos (en US$)
1997 856.767.453
1998 861.696.894
1999 674.328.679
2000 771.479.436
2001 636.620.315
2002 596.331.259
2003 614.117.829

Fuente: Sindicato Nacional da Industria de Produtos para Saude Animal (SINDAN).

2 Mayores detalles sobre el SINDAN (inclusive un compendio de productos veterinarios) y sobre las
empresas que forman parte (tales como nombre, direccion, formas de contacto), pueden ser obtenidos en
la pagina web de la entidad: www.sindan.com.br.




Entre las especies de animales atendidas, predomina el ganado bovino con
57% del total, seguido por animales de estimacion (denominados pets en
Brasil) y aves con, respectivamente, 12% y 11%. La tabla a seguir relaciona las
principales especies atendidas por las industrias de medicamentos veterinarios.

Tabla42. Tabla 23. Brasil: Mercado Veterinario por Especie Animal (en
%) — 2003.

Especie %

Bovinos 57,0

Animales de estimacion 12,0

Aves 11,0

Suino 9,0

Ovinos y Caprinos 8,0

Equinos 3,0
TOTAL 100,0

Fuente: Sindicato Nacional da Industria de Produtos para Saude Animal (SINDAN).

Datos del Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE),
correspondientes al afio 2002, revelan que 63% de la poblacion brasilefia de
las clases A y B tienen un animal de estimacion dentro de casa. Este nUmero
aumenta para 64% cuando se agrega la clase C. El nimero de perros y gatos
en el Pais crecié 17,6% en los ultimos cuatro afios, alcanzando a 40 millones

de animales.

Hoy, el Brasil es el segundo pais del mundo con la mayor poblacion de
animales de estimacién. Estos son algunos y atractivos motivos por los cuales
el mercado de productos y servicios direccionados a los pequefios animales de
estimacion (en Brasil conocidos por pet), viene creciendo asustadoramente en
los ultimos afios y no siente los efectos de las crisis econdémicas. El mercado
veterinario brasilefio facturd, en el afio 2003, cerca de US$ 614 millones,
siendo que el sector de animales de estimacién representd 12% de este

mercado, o sea, cerca de US$ 74 millones.




Entre las clases terapéuticas, los medicamentos mas consumidos son bs
antibacterianos, con 27% del mercado. Enseguida vienen los medicamentos de

uso bioldgico, con 24%, y los aditivos nutricionales, con 14%.

Grafico 4. Brasil: Participacion % de las Clases Terapéuticas en el

Mercado Veterinario Brasilefio — 2001

14% 24%

11%

27%

B Bioldgicos B Antiparasitarios O Dermatolégicos O Desinfectantes

Anticoccidianos B Antibacterianos Otros Terapéuticos O Suplementos

Aditivos medicamentos B Aditivos Nutricionales

Fuente: Sinapse/Vallée.

En el afio 2003, los antiparasitarios fueron los productos responsables por los
mayores ingresos del sector de medicamentos veterinarios y cuidados con la
salud animal. Otras clases terapéuticas de destaque fueron los medicamentos
biolégicos y los anti-microbianos. La tabla a seguir presenta los datos del

mercado brasilefio por clase terapéutica.

Tabla43. Brasil: Mercado de Productos Veterinarios por Clase
Terapéutica (en %)— 2003.

Clase %
Antiparasitarios (Endo + Ecto + Endecto) 36,50
Biolégicos 26,60
Anti-microbianos 24,70
Otros 12,20
TOTAL 100,00

Fuente: Sindicato Nacional da IndUstria de Produtos para Saude Animal (SINDAN).




El universo atendido por la industria brasilefia de productos para la salud
animal es muy amplio: existen mas de 4 millones de propiedades rurales en el
Pais, cerca de tres mil cooperativas agricolas, 11 mil revendedores de diversos
portes, 18 mil avicultores y suinocultores y mas de 30 mil médicos veterinarios.
Ademas, reforzando el hecho de que el ganado bovino es el principal
consumidor de estos productos, existen cerca de 4 millones de ganaderos, sea
en la pecuaria de corte, o en la pecuaria de leche.

Dentro de este universo atendido por la industria veterinaria en el Brasil, la
mayor parte del consumo se da en la clase de los ganaderos de carne y de
leche, ademés de las propiedades rurales. En seguida vienen los médicos

veterinarios, que son cerca de 30 mil.

La poblacion animal en el Brasil (ganado bovino, suino, ovino, caprino y otros)

esta discriminada en la tabla a seguir, por regién geogréfica.

Tabla44. Brasil: Poblacién Animal por Region Geogréafica (en
unidades) — 2002.

Regiones / | Pecuariade | Pecuariade Pollito de . ) . .
el _— T — Porcinos Bufalos Ovinos Caprinos
Norte 22.092.332 2.400.277 45.527.000 1.727.911 754.576 437.466 139.545
Noreste 25.634.642 9.386.538 268.562.000 5.098.617 82.409 8.181.434 8.871.114
Sureste 35.483.899| 10.000.577| 1.047539.000 6.003.138 86.714 393.587 198.658
Sur 26.116.439 5.887.371( 1.859.207.000 16.827.485 166.346 5.373.035 165.730
CentroOeste 57.519.980 7.018.409 252.812.000 3.225.371 72.731 721.310 94.361
TOTAL 166.847.292| 34.693.172| 3.473.647.000 32.882.522 1.162.776 15.106.832 9.469.408

Fuente: Sindicato Nacional da Industria de Produtos para Saude Animal (SINDAN).

En la pecuaria de carne se destaca la Region Centro Oeste, con mas de 57
milloes de cabezas, seguida por la Region Sureste con cerca de 35 millones de
animales. Las otras regiones no quedan muy atras y tienen, en media, 24
millones de cabezas. Por separado, los Estados de Mato Grosso do Sul (22
millones) y Minas Gerais (aproximadamente 20 millones) son los que pos een el
mayor rebafio para corte del Pais, o sea, aproximadamente 25% del total

nacional.




En la pecuaria de leche destaque para las Regiones Sureste y Noreste,
respectivamente con 10 millones y 9,4 millones de cabezas de ganado.
Individualmente, el Estado de Minas Gerais posee el mayor rebafio, poco mas
de 6 millones de cabezas de ganado, casi el doble del segundo colocado, el

Estado de Mato Grosso do Sul, en la Region Centro-Oeste.

Para los pollitos de carne el destaque absoluto queda por cuenta de la Regién
Sur, en la cual se localizan los grandes frigorificos nacionales, con mas de 50%
del rebafio nacional. Los Estados con los mayores rebafios son, en este orden:
Parand, Séo Paulo, Santa Catarina, Rio Grande do Sul y Minas Gerais, siendo

gue el primero, el tercero y el cuarto componen la Region Sur.

De la misma forma, en los porcinos el destaque queda para la Region Sur, la
cual representa mas de 50% del total del rebafio nacional. Entretanto, en este
caso el orden de los Estados invierte: Santa Catarina en primer lugar, Parana
en segundo y Rio Grande do Sul en tercer lugar, pero todos con rebafio en la

linea de los 5 millones de cabezas.

Con relacion a las otras especies se tiene el destaque individual por Region y

por Estado:

bafalos: Region Norte (65% del total nacional) / Estado de Para (en la

misma Regién);

ovinos: Region Noreste (54% del total nacional / Estado de Rio Grande do

Sul (en la Region Sur); y

caprinos: Region Noreste (94% del total nacional) / Estado de Bahia (en la

misma).



La empresa de mayores ingresos en el mercado brasilefio de farmacos de uso
veterinario hasta la multinacional Merial, con US$ 81 millones en 2001°°. A
pocos afios, inaugurd nueva fabrica en la localidad de Paulinia, interior de Sao
Paulo, con inversiones del orden de US$ 9 millones, la cual tiene capacidad
para producir hasta 150 millones de dosis de parasiticidas para bovinos. Ella es

seguida por Pfizer, con US$ 55 millones.

Entre las diez mayores empresas del ranking, conforme datos divulgados por el
SINDAN, apenas dos empresas son de capital nacional: Vallée, localizada en el

Estado de Minas Gerais, y Fatec, de Sao Paulo.

Tabla45. Brasil: Ranking de las Empresas Brasilefias Fabricantes de
Productos Veterinarios de Acuerdo como el Facturacion en US$ millones.
2001.

. Facturacion .
Ranking Empresa . Origen
(en US$ millones)
. Estados Unidos
1° Merial 81,0 :
/Francia
20 Pfizer 55,0 Estados Unidos
30 Fort Dodge 43,0 Estados Unidos
40 Vallée 39,0 Brasil
50 Bayer 36,0 Alemania
6° Intervet 33,0 Holanda
7 Coopers 32,0 Estados Unidos
8¢ Elanco 31,0 Estados Unidos
9° Fatec 26,0 Brasil
10° Novartis 25,0 Suiza

Fuente: Sindicato Nacional da Industria de Produtos para Saude Animal (SINDAN).

Con relacion a los medicamentos veterinarios que son importados o
exportados, no existen datos desagregados para ellos en la base de Alice Web
(Sistema de Andlisis de las Informaciones de Comércio Exterior via Internet),

% Conforme el SINDAN, existe un ranking mas actual, el cual es resultado de investigacion
tercerizada, pero las empresas que patrocinan la investigacion no permite la divulgacion por el
SINDAN, ni tampoco por la empresa que realiza la investigacion.




de la Secretaria de Comércio Exterior (SECEX), del Ministério do
Desenvolvimento, Industria e Comércio Exterior (MDIC).



10.2 Anexo Il. Informaciones adicionales sobre

Genéricos

Tabla 46.

los Medicamentos

Brasil: Evolucion del Mercado de Medicamentos Genéricos —

Junio de 2000 a Julio de 2003

Produccién (millones de

Cantidad Vendida

Cantidad Vendida

Mes unidades) millones de unidades) (millones de R$) Precio Medio (en RS)
jun/00 2,7 2,0 7,7 3,9
jul/o0 3,8 2,3 9,8 4,3
ago/00 4,3 2,7 125 4,6
sept/00 5,0 28 12,0 4,3
oct/00 5,3 3,2 16,4 5,1
nov/00 3,4 25 12,0 4,8
dic/00 2,5 3,2 16,9 53
Total 27,0 18,7 87,3 4,7
ene/01 2,9 3,6 18,9 5,3
feb/01 3,5 3,4 19,2 5,6
mar/01 4,3 4,6 25,4 55
abr/01 5,0 4,6 26,7 5,8
may/01 5,6 6,4 35,5 5,5
jun/01 57 6,2 34,0 55
jul/01 7,9 7,2 38,7 5,4
ago/01 9,6 7,1 37,9 5,3
sept/01 6,3 53 28,9 55
oct/01 8,6 9,0 52,0 5,8
nov/01 8,5 9,0 51,8 5,8
dic/01 10,0 10,3 63,9 6,2
Total 77,9 76,7 432,9 5,6
ene/02 10,7 9,1 57,7 6,3
feb/02 10,0 7,6 52,7 6,9
mar/02 9,6 9,5 65,8 6,9
abr/02 12,1 9,6 58,0 6,0
may/02 10,2 11,9 73,9 6,2
jun/02 9,8 10,9 63,4 5,8
jullo2 11,7 11,3 59,5 53
ago/02 10,9 11,0 61,1 5,6
sept/02 12,5 11,2 70,5 6,3
oct/02 11,9 11,0 62,7 57
nov/02 12,3 14,8 81,3 5,5
dic/02 11,5 10,0 60,9 6,1
Total 133,2 127,9 767,5 6,0
ene/03 11,0 6,2 35,1 5,7
feb/03 9,8 10,8 67,1 6,2
mar/03 11,0 10,3 66,8 6,5
abr/03 11,0 9,4 59,0 6,3
may/03 11,7 10,7 67,4 6,3
jun/03 9,0 14,0 75,8 5,4
jul/o3 10,7 13,4 76,0 57
Total 74,2 74,8 447,2 6,0

Produccion (millones de Cantidad Vendida Cantidad Vendida . .

Ano unideEdes) millones de unidades) (millones de R$) Precio Medio (en RS)

2000 27,0 18,7 87,3 4,7

2001 77,9 76,7 432,9 5,6

2002 133,2 127,9 767,5 6,0

2003 74,2 74,8 447,2 6,0

Fuente: Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA).




Gréfico 5. Evolucién de la Producciéon y de las Ventas de Medicamentos
Genéricos (en millones de unidades) —Junio de 2000 a Julio de 2003
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Fuente: Elaboracion Equipo de Consultoria del Brasil a partir de datos de la Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitaria (ANVISA).



Grafico 6. Evolucion de las Ventas de Medicamentos Genéricos (en
millones de R$) —Junio de 2000 a Julio de 2003

Valores en millones de R$

2000 2001 2002 2003
Afios

Cantidad Vendida
(millones de R$)

Fuente: Elaboracién Equipo de Consultoria del Brasil a partir de datos de la Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitaria (ANVISA).



11 Anexo lll - Aspectos Generales de la Distribucién Fisicay Logistica

11.1 Disponibilidad de Distribucion Fisica desde Colombia

Entre las principales puertas de entrada de los productos colombianos al Brasil,
destacamos el Puerto de Santos con 50% del valor total de cargas generales
(no fueraon consideradas las cantidades y valores de importacion en graneles
de Hulla Betuminosa, Coque de Hulla y Querosén de Aviacion), seguido del
Aeropuerto de S&o Paulo con 10% y el Puerto de Vitoria con 8%. Analizando el
gréfico abajo podemos concluir que 70% del total de importaciones legan a la

region Sudeste del Pais

Grafico 7. Principales Puertas de Entrada de las Importaciones Brasilefias
Originarias de Colombia — Periodo: Febrero de 2003 hasta Febrero de
2004
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Elaboracién: Equipo Consultores Brasil
Fuente: Sistema de Analisis de Comercio Exterior via Internet (http://aliceweb.mdic.gov.br/)

Con excepcion de los productos como Hulla Betuminosa, Coque de Hulla y

Querosén de Aviacién, los productos colombianos importados por Brasil tienen



dos formas de acceso: Via Aérea (13%) y via Maritima (87%) como medio de

trasporte en la forma como ingresson los productos colombinos al Brasil.

Tabla47. Detalles del transporte de Colombia al Brasil

TRANSPORTE COLOMBIA — BRASIL

Participacion en la Tiempo de .
MODAL matriz de importaciones transporte Frecuencia
AEREO 13% 6 HORAS 3DIAS
MARITIMO 87% 15 a 20 DIAS QUINCENAL

Elaboracién: Equipo Consultores Brasil

Un detalle contra los productos colombianos es principalmente, la frecuencia de
los embarques, compararada a otros mercados de consumo y venta que
poseen mayor competitividad en el mercado internacional y movilizan
volumenes de cargas mayores causando mayor capacidad de operacion de
medios de transporte. La frecuencia de embarques de Colombia a Brasil no
atiende totalmente la demanda de las empresas e industrias brasilefias que,
con la filosofia en la logistica industrial del just in time, necesitan de un flujo
intenso entre ellas y sus proveedores. Esto impide una mayor participacion de
empresas y productos colombianos en el mercado brasilefio, haciendo con que
las empresas colombianas sean proveedores secundarios, “reservas”, para el

empresario e industrial brasilefio.

Ademas, los dos medios de transporte visados, presentan dificultades propias.
En el modal aéreo, fuera el hecho de que la frecuencia es a cada tres dias, la
conexion aérea es hecha para solamente un aeropuerto (Aeropuerto de
Guarulhos, Sdo Paulo). El principal problema de esta conexién es que para
destinos diferentes a la ciudad de Sao Paulo, es necesario movilizar la
mercancia hasta el lugar pretendido y esto se constituye un costo adicional
para embarques originarios de Colombia. Considerando el transporte aéreo,
gue se caracteriza por la menor distancia y tiempo entre importador y
exportador, la condicién obligatoria de realizar un puente en S&o Paulo, que
conecte el origen en Colombia y el destino final en Brasil, es una gran
desventaja, con relacién a los costos, para el exportador colombiano frente a

proveedores de otros paises.




En el transporte maritimo, el atraso de los navios en puertos colombianos
impide que el transit time estimado entre el puerto colombiano de origen vy el
puerto brasilefio de destino este, en lo minimo, préximo a la estimativa de 15
dias. Esto ocurre cuando no hay cargas suficientes para cargar el navio de
forma que “se pageu el viaje”, es decir, que hasta que el navio tenga un cupo
minimo considerable de carga a bordo, este atraca por mas tiempo en el puerto
hasta que dicha capacidad minima sea ocupada. Asi, el transporte maritimo
queda rehén de las condiciones de mercado disponibles a los armadores
maritimos que intentan hacer con que todas sus rutas maritimas sean
lucrativas. Obviamente, que en el caso de contratos firmados entre empresas y
armadores, los plazos son respetados, a pesar de que el armador use el mayor

plazo que tenga para cargar su navio lo maximo posible.

Ya los transportes via carretera o ferrocarril son logisticamente inviables para
atender a las necesidades del transporte entre Colombia y Brasil. Asi, para
mejorar la competicion colombiana, la solucién a corto plazo, al menos en la
parte del transporte (tiempo de entrega) y costos, no esta en la ampliacion de la
oferta de distintos medios de transporte. Fundamentalmente es necesario que
el flujo comercial entre los dos paises crezca y que los productos colombianos

se tornen proveedores titulares a los empresarios e industriales brasilefios.

11.2 Aspectos Generales de la Distribucion Fisica en el Brasil

En Brasil son utilizados principalmente cuatro tipos de transporte: el transporte
por carretera, transporte maritimo, transporte por ferrocarril y transporte aéreo.
Cada transporte posee sus ventajas y desventajas, sean ellas los costos de los
fletes, las condiciones viales para transporte, la oferta de servicios o la
disponibilidad de atender a la demanda especifica.



11.2.1 Infraestructura parala distribucion fisica en el pais

En el transporte interno existe el predominio del transporte por carretera una
vez que las autopistas proveen acceso a la mayoria del territorio brasilefio. Sin
embargo, este modal de transporte sufre la competencia del transporte por
ferrocarril que se presenta como un transporte menos peligroso, con menores
indices de accidentes y robos, y tan viable economicamente como el transporte
por carretera para pequefas distancias y mas viable todavia para grandes
distancias. El transporte fluvial o por cabotaje todavia es poco utilizado y las
hidrovias brasilefias se encuentran poco desarrolladas. El transporte aéreo, en
Gltima instancia, es bastante caro, y su utilizacién ocurre solamente cuando se

tiene la necesidad de una entrega rapida sin cualquier pérdida de tiempo.

11211 Modal por carretera
11.2.1.1.1 Contexto

El modo de carreteras siempre fue privilegiado en las politicas de desarrollo
adoptadas por el Gobierno brasilefio durante los afios pasados. Como destino
preferencial de las inversiones, este modo también atrajo la mayor parte del
volumen de carga transportada en el pais. A comparacion con otros paises,
mientras el modo de carretera representa el 60% de b matriz de transportes
brasilefia, en los Estados Unidos esta representacion esta en el orden de 26%

y en China dicho valor es del 8%.

Un hecho que explica porque predomina este modo en la matriz de transportes
es casi la inexistente fiscalizacion en el sector que permite que cargas por
encima del peso transiten liboremente y empresas irregulares consigan operar
normalmente. Asi, aumenta la competencia en el sector y el flete se torna
suficientemente bajo para atraer clientes mientras otros indicadores de

eficiencia no son alentadores.



FIGURA 4.Puntos de Frontera de Carreteras
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Fuente: DNIT (Departamento Nacional de Infra- Estructura y Transportes)
Elaboracién: Equipo Consultores Brasil

11.2.1.1.2 Problemas

Con base en los problemas existentes en el sector se tienen altos indices de

accidentes, robo de cargas, ineficiencias operacionales (cumplimiento de
plazos establecidos) y, principalmente, la mala conservacion de las carreteras.

A pesar de la preocupacién de las empresas transportadoras con la seguridad
en el periodo de 1994-2001, el numero de robos de carga/afio ascendié de
3.000 para 8.000 denuncias, y el valor de las mercancias robadas quintuplico
de US$ 32 millones para US$ 160 millones.



11.2.1.1.3 Caracteristicas del Transporte

Tabla 48. Principales productos transportados

PRODUCTO %
Granel sélido 41,6
Carga Fraccionada 17,9
Granel Liquido 13,7
Quimicos o Peligrosos 10,8
Carga de Frigorificos 9,0
Mudanzas 8,1
Contenedores 3,7
Carga Viva 3,5
Materiales de Construccion 2,7
Productos Alimenticios 2,0
Vehiculos 2,0
Bebidas 1,8

Fuente: CNT (Confederacion Nacional del Transporte)
Elaboracién: Equipo Consultores Brasil

De manera contraria, la distancia promedia recorrida por las transportadoras de
carreteras se concentran en la linea de méas de 1.000 km (32,1% de los
transportes realizados), datos que demandarian el modo ferroviario, sin

embargo, este modal no es capaz de atender a la demanda actualmente.

11.2.1.1.4 Red vial

La extension de la red vial en el pais era cerca de 1,725 millones de km, de los
cuales 165.000 km eran pavimentados, en el afio 2000. La densidad de la red

vial es de 17,3 km de carreteras por kmz2 del territorio brasilefio.
11.2.1.1.5 Carreteras

Las carreteras brasilefias se dividen en:

Carreteras Radiales: son las carreteras que parten de la Capital Federal en
direccién a los extremos del pais. Se presentan como BROXX. Ej: br034,
carretera que conecta Brasilia hasta Belo Horizonte.

Carreteras Longitudinales: que tienen direccion Norte-Sur. Se presentan como
BR1XX.




Carreteras Transversales: direccion latitudinal. Se presentan como BR2XX.
Carreteras Diagonales: estas carreteras pueden presentar dos modos de
orientacion: Noroeste-Sureste o Noreste-Sudoeste. Se presentan como
BR3XX.

Carreteras de Conexion: estas carreteras se presentan en cualquier direccion,
generalmente conectando carreteras federales, o por los menos una carretera
federal a ciudades o puntos importantes y también a fronteras internacionales.
Se presentan como BR4XX.

Brasil posee actualmente 6 trechos de carreteras federales concesionadas:

NOVADUTRA -BR 116/RJ/ISP (Rio de Janeiro Sao Paulo)

PONTE S.A. -BR 101/RJ (Ponte Presidente Costa y Silva)
CONCER -BR 040/MG/RJ  (Juiz de Fora Petrépolis Rio de
Janeiro)

CRT -BR 116/RJ (Trecho Além Paraiba — Teresoépolis —
cruce con BR 040/RJ

CONCEPA -BR 290/RS (Trecho Osorio — Porto Alegre)
ECOSUL -BR 116, BR 392 y BR 293 (Polo Rodoviario de Pelotas)

Los trechos concesionados son los que presentan mejores condiciones y mejor

servicio de atencion en caso de accidentes.

11.2.1.2 Modal Ferroviario

11.2.1.2.1 Contexto

La historia de la politica nacional para el sector de transportes demuestra la
poca atencion atribuida al sector de transporte ferroviario brasilefio. Por varios
afos este sector recibié pocas inversiones que resulté en el desgaste excesivo
de la red ferroviaria. Sin embargo, la concesion del servicio de transporte
ferroviario y arrendamiento de los bienes operacionales al sector privado
permiti6 que inversiones fuesen aplicadas y que este modal de transporte

aumentara su participacion en la matriz brasilefia del transporte de cargas.



Figura5. Mapade la Red Ferroviaria Brasilefia
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Fuente: DNIT (Departamento Nacional de Infraestructura y Transporte)
Adaptacién: Equipo Consultores Brasil

11.2.1.2.2 Inversiones
A lo largo de 15 afios, la participacion de la matriz ferroviaria en las inversiones
destinadas al sector de transporte representaba 21% de las inversiones totales

en 1983, reduciéndose para la infima participacion de 0,6% en el afio 1995, un

afio antes de la privatizacion.

Tabla49. Inversiones en los Sectores de Transportes

Modo de Inversion en US$ millones
Transporteigs g4 |[g5 87 |88 |90 |91 |92 |94 |95 |96 |97 |98

Carretera 397 (328 | 267 836 |844 |467 |756 |680 [564 |591 |1004|1180]|1520

Ferrocarril |383 |214 (99 213 | 278 |180 | 147 |96 109 |11 44 61 104

Otros 1021956 (931 871 |763 |781 |617 |598 |1302|1116|1312(919 (1081

TOTAL 1801| 1498 1297 1920| 1885|1428 1520 (1374| 1975| 1718 2360( 2160 | 2705

Fuente: CNT (Confederacién Nacional del Transporte)
Elaboracién: Equipo Consultores Brasil



El bajo indice de inversion en el sector se reflejo en su pobre desempefio y su
incapacidad de atender a la demanda comercial por un medio de transporte
mas barato y eficiente que el de carretera, pues la falta de mantenimiento y
actualizacién de las tecnologias utilizadas en el transporte imposibilitaban que
la renovacion de la flota, ademas de demorar la reestructuracion de la red, con
el fin de integrar las diferentes redes ferroviarias que no se interconectaban por
razon de la diferencia entre padrones de las redes mas antiguas (padron largo)
con las redes mas recientes (padron métrico). De esta manera, para viajes de
largo recorrido, eram necesarios transbordos que no solo retardaban el viaje
como lo encarecian. En una accién conjunta, empresarios y Gobierno planean
invertir, en los préximos 5 afios, cerca de US$ 3,84 mil millones para revitalizar
y eliminar los principales trastornos del transporte ferroviario, de forma de

acompaniar el crecimiento econémico del Pais.

11.2.1.2.3 Privatizacion

Después del proceso de concesion y arrendamiento sucedido en el sector de

transporte ferroviario, la red ferroviaria brasilefia atribuyé a cada concesionaria

una determinada regidn brasilefia, a saber:

Tabla 50. Divisiéon del sistema ferroviario

Red Concesionaria
Noreste Cia. Ferroviario del Nordeste (CFN)
Centro-Este Ferrocarril Centro-Atlantica (FCA)
Sureste MRS Logistca
Sur ALL Logistica (ex Ferrocarril Sur-Atlantico)
Oeste Ferrocarril Novoeste
Teresa Cristina Ferrocarril Teresa Cristina (FTC)
Paulista (FEPASA) Ferrocarriles Bandeirantes S.A. (Ferroban)

Fuente: ANTF (Agencia Nacional del Transporte Ferroviario)
Elaboracién: Equipo Consultores Brasil

Ademas de la red, todavia existen dos ferrocarriles privados: El EFC (Estrada
de Ferro Carajas) y el EFVM (Estrada de Ferro Vitoria-Minas) que pertenecen a

la Empresa Cia. Vale do Rio Doce.




La manera por la cual fue realizada la concesion de los ferrocarriles no exigio
gue ninguna de las concesionarias se comprometiera con un valor exigido a ser
invertido en la ferrovia concesionada. Por lo tanto demandé el compromiso de
las concesionarias de modo que las mismas atendieran a un plano de
disminucion de accidentes y aumento de la produccion del sector. Por motivos
de adecuacion, las concesionarias, en su plenitud, todavia no consiguieron las
metas establecidas en estos dos requisitos.

11.2.1.2.4  Caracteristicas del Transporte

Las cargas tipicas de modal ferroviario son:

- Productos Siderurgicos;

- Granos;

- Mineracion de Hierro;

- Cemento y Cal;

- Abonos y Fertilizantes;

- Derivados de Petroéleo;

- Calcéareo;

- Carbon Mineral y Clinquer;

- Contenedores.

11.2.1.25 Desempeiio Operacional

El transporte de cargas en el modo ferroviario todavia encuentra algunas
barreras que impiden su crecimiento en la matriz de transporte nacional. A
pesar de ofrecer bajos costos para el transporte de mercancias, el hecho de
gue la red ferroviaria no sea tan amplia como la red de carretera (la densidad
de la red ferroviaria en Brasil es de 3,4 km de ferrocarriles por 1.000 km? del
territorio nacional), ademas del tiempo empleado entre destino y origen, es uno
de los principales motivos para explicar la posicién que el nodal ferroviario

presenta en la matriz de transporte.



Gréfico 8. Matriz de Transportes Brasil — 2000
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La tendencia es de un gran desarrollo de este transporte. Todas las
concesionarias del sector presentan una cartera diversificada de inversiones
gue prometen mejorar la utilizacién del modo ferroviario como solucién para el

transporte de carga en general.

Desde 1996, los concesionarios aplicaron US$ 0,9 mil millones en la
recuperacion de la red y del material rodante. Estuvo lejos de lo necesario, pero
fue lo suficiente para realizar el crecimiento del volumen del transporte
ferroviario de carga 25% en cinco afios, considerando que la participacion en la

maitriz no ha crecido.
11.2.1.2.6 Fronteras

Actualmente, existen fronteras ferroviarias con los siguientes paises:
- Argentina (ALL LOGISTICA)

- Uruguay (ALL LOGISTICA)

- Paraguay (FERROESTE, NOVOESTE)

- Bolivia (FERRONORTE, NOVOESTE)

Pude ser observada en la tabla a continuacion, la cantidad importada via modal

ferroviario en valores, en el periodo de 1996 a 2003.



Tabla51. Total de mercancia importada en US$ via modo ferroviario en
el periodo de 1996 a 2003

Periodo Valor (US$ FOB) Variacion % (afio/afo)
1989 96.812.577 -
1990 79.893.448 17,48%
1991 107.574.881 34,65%
1992 77.683.133 27,79%
1993 81.738.256 5,22%
1994 110.224.945 34,85%
1995 123.723.010 12,25%
1996 122.988.468 0,59%
1997 105.984.677 13,83%
1998 120.696.750 13,88%
1999 69.410.665 42,49%
2000 85.228.084 22,79%
2001 96.361.532 13,06%
2002 113.167.705 17,44%
2003 116.762.389 3,18%

Fuente: Sistema de Analisis de Comercio Exterior via Internet (http://aliceweb.mdic.gov.br/)
Elaboracion: Equipo Consultores Brasil

En el periodo post privatizacién (1996-2003), el valor acumulado fue negativo
en 5,63%. A pesar de esto, las inversiones previstas y la expansion de las
exportaciones brasilefias motivaran el crecimiento en el sector, y los resultados

deberan reflejar la cantidad importada también.




11.2.1.3 Modal Maritimo

11.2.1.3.1 Contexto

Todos los puertos brasilefios pertenecen al Gobierno: aun que siendo
administrados por entidades privadas, al gobierno le cabe explorar,
directamente o mediante concesion el puerto organizado. Hasta inicio del afio
90, el sector portuario en Brasil era controlado directa o indirectamente por el
Gobierno. El Sistema Portuario era constituido por puertos administrados
directamente por la Empresa de PUERTOS DE BRASIL S.A. (PUERTOBRAS),
por las COMPANIAS DOCAS (subsidiarias de PUERTOBRAS), por
concesionarios privados (la mayoria en muelles particulares) y por
concesionarias estatales. La centralizaciéon resultante de este proceso aporto
para la formacion de un ambiente altamente burocratizado, poco eficiente y, por
consecuencia, de elevado costo. En el afio 1997 se da inicio al proceso de
privatizacion por parte de las terminales portuarias. Con la competencia dentro
de los puertos y entre los puertos, se crea un ambiente de competicién en el
cual el duefio de la carga y el armador pasaron a tener opciones de terminales

con los cuales operar.



FIGURA 6.Mapa de los Puertos Brasilefios: Costeros y Fluviales
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Elaboracion: Equipo Consultores Brasil

Fuente: DNIT (Departamento Nacional de Infra- Estructura y Transporte)

El nuevo clima competitivo y las inversiones realizadas por el gobierno y por los

operadores privados en las instalaciones y equipos de movimientos de

contenedores en tierra tienen como resultado una reduccion del promedio

nacional de los costos de movimiento de contenedores superior a 50% entre

1997 y 2002.



Grafico 9. Principales Productos Transportados

- 30
RO-RO (ROLL-ON / ROLL- OTROS; 3%

OFF); 2%

GRANOS LIQUIDOS; 5% —~~_

GRANOS SOLIDOS; 14%:

CARGA GENERAL; 76%

Fuente: CNT (Confederacion Nacional de Transportes)
Elaboracién: Equipo Consultores Brasil

11.2.1.3.2 Cabotaje

La operacion de cabotaje, también denominadas como navegacion interior,
todavia no estd muy avanzada en el pais. Normalmente, se utiliza el cabotaje
para ejecucion de proyectos especificos o especiales. Estando hoy fuertemente
concentradas en el movimiento a granel de sélidos y liquidos, el cabotaje
comienza a dar sefales positivas con relacién al transporte de contenedores,
aunque de forma aun modesta. EI nidmero de navios en servicio, que
actualmente es de 10, apenas 6 afos atras llegaron a ser 2. De esta manera,
con este avance, la frecuencia continla baja (en promedio 1,3 salidas por
semana) y las empresas de navegacién todavia no alcanzaron el punto de
equilibrio, en la operacién. Una serie de barreras viene dificultando el desarrollo
mas rapido de esta alternativa de transporte. De los otros aspectos el
desarrollo del transporte de cabotaje en Brasil: el exceso de mano de obra en
las operaciones portuarias, y la baja eficiencia relativa en el movimiento de
contenedores. La cantidad de mano de obra empleada en las operaciones
portuarias en Brasil alcanza a ser de 3 a 9 veces superior a lo observado en
puertos europeos y sudamericanos. Este hecho contribuye también para
demorar el proceso de mecanizacion de los puertos, afectando directamente su



eficiencia productiva. Mientras que la practica internacional de movimientos de

contenedores es de 40 por hora, en Brasil se llega al maximo de 27.

11.2.1.3.3 Puertos Nacionales

Brasil posee actualmente 31 puertos ubicados en el litoral y 14 puertos de

interior, y entre el total 14 son administrados por Estados o Municipios, 30 son
administrados por COMPANIAS DE DOCAS, controladas por el Gobierno, v,

apenas, 1 puerto posee administracion privada.

Tabla52. Principales Puertos Brasilefios (Importacion y Exportacion)

registros en toneladas, afio 2003

Nro. Puertos Brasilefios Toneladas
1 VITORIA 116.065.359.133,00
2 SEPETIBA 58.702.130.260,00
3 SAO LUIS 54.962.741.446,00
4 SANTOS 48.761.492.958,00
5 PARANAGUA 27.260.357.589,00
6 SAO SEBASTIAO 11.216.254.488,00
7 RIO GRANDE 10.130.272.552,00
8 RIO DE JANEIRO 7.531.645.489,00
9 ARATU 6.782.763.620,00
10 SAO FRANCISCO DO SUL 6.425.856.837,00

Fuente: Sistema de Analisis de Comercio Exterior via Internet (http://aliceweb.mdic.gov.br/)

Elaboracién: Equipo Consultores Brasil




Tabla 53. Principales Puertos Brasilefios (Importacion y Exportacion)
registros en US$, afio 2003.

Nro. Puertos Brasilefios US$
1 SANTOS 32.406.162.629,00
2 VITORIA 9.272.672.836,00
3 PARANAGUA 8.825.556.384,00
4 RIO GRANDE 5.724.130.627,00
5 RIO DE JANEIRO 5.686.934.707,00
6 SEPETIBA 4.320.812.674,00
7 ITAJAI 3.458.817.991,00
8 SAO FRANCISCO SO DUL 2.824.648.910,00
9 SALVADOR 2.630.982.295,00
10 MANAUS 2.303.646.207,00

Fuente: Sistema de Analisis de Comercio Exterior via Internet (http://aliceweb.mdic.gov.br/)
Elaboracién: Equipo Consultores Brasil

11.2.1.3.3.1 Puerto de Santos

El puerto es administrado por COMPANHIA DOCAS DO ESTADO DE SAO
PAULO. Ubicado en el centro del litoral del Estado de S&o Paulo, se extiende a
lo largo de un estuario limitado por las islas de S&o Vicente y Santo Amparo, a
2 km del Océano Atlantico. Se caracteriza también por tener dos margenes de
atracado: Derecha e lzquierda. Asi, tener conocimiento sobre donde ird a
atracar el navio de interés es fundamental, pues los costos de operacion vy,

hasta, los costos de locomocion difieren entre estas dos margenes.




Figura 7. Terminales en el Puerto de Santos
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Fuente: Puerto de Santos
Elaboracién: Equipo Consultores Brasil

Santos es el puerto de la industria, agroindustria y agricultura de la provincia de
Sao Paulo y de gran parte de las regiones Sureste, Sur, Centro-Oeste y paises
del Mercosur, o sea, la parte mas préspera del sub-continente. Con
inversiones y la logistica necesarias, Santos puede garantizar su posicion de
"hub-port" (puerto concentrador) para la regién sudeste de Brasil y todo el cono
sur de Latinoamérica. El proceso de modernizacién, que comenzé en 1993 y
gue audn continda, calific6 150 empresas operadoras, privatizando la
movimentacion de cargas. El puerto esta localizado en un area responsable por
55% del PIB de Brasil, 49% de la produccion nacional y 45% del mercado de
consumo.



Tabla 54. Caracteristicas del Puerto de Santos

TOTAL 7.700.000
AREA (M?) MARGEN DERECHA  (3.600.000
MARGEN IZQUIERDA (4.100.000
TOTAL 64
ATRACADEROS (CANTIDAD) PUBLICO 54
PRIVADOS 10
TOTAL 13.013
EXTENSION DEL MUELLE (METRO LINEAR) | PUBLICO 11.600
PRIVADOS 1.413
GENERAL 50a 135
CALADO PUBLICO 50a13,5
PRIVADOS 50 a 13,0
TANQUES (CANTIDAD) UNIDADES >20
VOLUMEN (M3) 1.000.000
FERROCARILES (metro linear) TOTAL 100.000
ALMACENES (M3) 499.701
PATIOS (M?) 074.353
TUBERIAS (METRO LINEAR) 55.676

Fuente: Puerto de Santos
Elaboracién: Equipo Consultores Brasil

Su area de influencia comprende el Estado de Sao Paulo y gran parte del

Estado de Mato Grosso do Sul, Mato Grosso, Goias, Minas Gerais y Parana.



Figura 8. Hinterland (Area de Influencia) del Puerto de Santos
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Elaboracién: Equipo Consultores Brasil

Posee acceso por carretera por la autopista SP-055, SP-150 y SP-160; y

ferroviario por 3 ferrocarriles:

- FERROBAN.
- MRS
- FERRONORTE
Tabla55. Movimientos de contenedores importacion — Puerto de
Santos/2003

MOVIMIENTOS DE CONTAINERS IMPORTACION 2003
Terminales | Tecon-1 | Terminal 37 Terminal 35 | Tecondi Muelle Publico | Total
20’ 52.965 | 36.025 15.817 13.468  7.834 126.109
40’ 41.623 | 33.600 16.026 12.499  6.184 109.932
Suma 94.588 | 69.625 31.843 25.967  14.018 236.041

Fuente: Puerto de Santos
Elaboracién: Equipo Consultores Brasil




11.2.1.3.3.2 Puerto de Vitoria

El puerto es administrado por COMPANHIA DOCAS DO ESPIRITO SANTO.
Este puerto esta compuesto por los puertos de Praia Mole y de Barra do
Riacho, incorporando apenas terminales de uso particular, que son
administrados de la siguiente forma: en Praia Mole, el terminal de productos
siderurgicos es administrado por el condominio que redne a las siderurgicas de
Turabdo (CST), Usiminas y Acominas, y el terminal para carbon por la
Companhia Vale do Rio Doce (CVRD). En Barra do Riacho, el terminal de
celulosa por la Portocel —Terminal Especializada de Barra do Riacho-. El puerto
de Vitéria se ubica en ambos lados de la Bahia de Vitéria, ocupando parte de la
ciudad de Vitoria y del municipio de Vila Velha. El puerto de Praia Mole esta
localizado en la Bahia do Espirito Santo, en la extremidad norte de la playa de
Camburi, en &rea préxima a Ponta do Tubardo. El puerto de Barra do Riacho
se sitla en el centro del litoral del Estado de Espirito Santo, distando a 25 km
de la ciudad de Aracruz.

El area de influencia del complejo portuario alcanza a todo el Estado de
Espirito Santo, tanto como a las areas Este y Oeste del Estado de Minas
Gerais, Este de Goias, Norte fluminense, Sur de Bahia y de Mato Grosso do
Sul.

Figura 9. Hinterland (Area de Influencia) del Puerto de Vitoria
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Elaboracion: Equipo de Consultores



Posee acceso por carretera por las autopistas ES-080, BR-262, BR-101; y
ferroviario por ESTRADA DE FERRO VITORIA A MINAS GERAIS (EFVM), por
la COMPANHIA VALE DO RIO DOCE (CVRD), y la FERROVIA CENTRO-
ATLANTICA S.A.

El perfil de los movimientos de cargas de importacion en el puerto es el
siguiente:

- trigo;

- maiz;

- malta;

- fertilizantes;

- cromita;

- sorgo;

- coque de hulla;
- roca fosfética;

- productos sideruargicos;
- algodon;

- automoviles.

11.2.1.3.3.3 Puerto de Paranaguéa

El puerto es administrado por la autarquia estatal ADMINISTRACION DOS
PUERTOS DE PARANAGUA y ANTONINA. Se localiza en la ciudad de
Paranagua, en el Estado de Parana, en la margen sur de la Bahia de
Paranagua.

Su éarea de influencia atiende al Estado de Parana y parte de los siguientes
Estados: Sao Paulo, Santa Catarina, Rio Grande do Sul y Mato Grosso do Sul.
Alcanza también a la Republica de Paraguay, que dispone de un depdsito en el

puerto.



Figura 10. Hinterland (Area de Influencia) del Puerto de Paranaguéa
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Fuente: Puerto de Paranagua S
Elaboracién: Equipo Consultores Brasil
Posee acceso por carretera por la autopista BR-277 y ferroviario por ALL

LOGISTICA.

El perfil de los movimientos de cargas de importacion en el puerto es el
siguiente:

- algodon;

- celulosa;

- papel;

- cebada;

- fertilizantes;

- aceites vegetales;

- derivados de petréleo;
- productos quimicos;

- GLP (gas licuificado de petroleo)
- alcohol;

- trigo;



-  minerales;

- sal.

Tabla 56.

Importacion en el puerto de Paranagua

EVOLUCION DE LAS IMPORTACIONES REGISTRADAS EN EL PUERTO DE

PARANAGUA (TONELADAS)
Importacion 1991 1992 1993 1994 1995 1996
2.469.225 | 2.550.635 | 3.213.082 | 3.199.663 | 3.766.830 | 4.065.458
Variacion % - 3.2% 25,9% -2,9% 17,7% 7,9%
1997 1998 1999 2000 2001 2002 2003
5.034.066 5.325.015 | 4.338.453 | 6.636.433 | 6.602.394 | 6.600.809 | 9.137.301
23,8% 5,7% -18,5% 52,9% -0,5% 0% 38,4%

Fuente: Puerto de Paranagua
Elaboracién: Equipo Consultores Brasil

11.2.1.3.3.4 Puerto de Rio Grande

El puerto es administrado por la SUPERINTENDENCIA DEL PUERTO DE RIO

GRANDE. Esté ubicado en el margen derecho del canal del norte, que conecta

la Laca de los Patos al Océano Atlantico.

Su area de influencia comprende los Estados de Rio Grande do Sul y Santa

Catarina, la Republica Oriental del Uruguay, sur de la Republica de Paraguay y

norte de la Republica Argentina.

Figura 11. Hinterland (Area de Influencia) del Puerto de Rio Grande
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Posee acceso por carretera por la autopista BR-392; y ferroviario por ALL
LOGISTICA S.A.

El perfil de los movimientos de cargas de importacion en el puerto es el

siguiente:

- fertilizantes;

- derivados de petréleo;

- trigo;

- productos quimicos maiz;
- s0rgo;

- hilos de maquina;

- goma;

- cuero;

- carne;

- vidrio;

- arroz.

Tabla57. Evoluccion de la Importacion de contenedores registrados en
el — Puerto de Rio Grande (1999 —2002)

EVOLUCION DE IMPORTACION TEU’S (UNIDAD EQUIVALENTE
A UN CONTENEDOR DE 20 PIES) REGISTRADOS EN EL PUERTO

Terminales Tecon Puerto Nuevo Total L
Variacion

Afio Pies Importacion Importacion Importacién
1998 TEU 19.395 10.476 29.871 -
1999 TEU 22.383 6.691 29.074 -2,67%
2000 TEU 37.811 2.786 40.597 39,63%
2001 TEU 38.624 2.349 40.973 0,93%
2002 TEU 55.254 1.550 56.804 38,64%

Fuente: Puerto de Rio Grande
Elaboracién: Equipo Consultores Brasil

11.2.1.3.3.5 Puerto de Rio de Janeiro

El puerto es administrado por COMPANHIA DOCAS DO RIO DE JANEIRO. Se
localiza en la costa Oeste de la bahia de Guanabara, en la ciudad de Rio de

Janeiro.




Su area de influencia alcanza los Estados de Rio de Janeiro, Minas Gerais,
Espirito Santo y las areas del Sureste de Goias y del Sur de Bahia.

Figura 12. Hinterland (Area de Influencia) del Puerto de Rio de Janeiro
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Elaboracién: Equipo de Consultores

Posee acceso por carretera por la autopista BR-040, BR-101, BR-116, RJ071y
RJ-083; y ferroviario por MRS LOGISTICA S.A.

El perfil de los movimientos de cargas de importacion en el puerto es el

siguiente:

- trigo;

- otros a granel sélidos;

- derivados de petréleo;

- otros a granel liquidos;

- productos siderargicos;

- papel;

- carga en roll-on / roltoff;
- carga en container.

11.2.1.3.3.6 Puerto de Sepetiba

El puerto es administrado por COMPANHIA DOCAS DO RIO DE JANEIRO.
Esta ubicado en la costa norte de la bahia de Sepetiba, en el municipio de

Itaguai, Estado de Rio d e Janeiro, al sur y al este de la llha da Madeira.



El alcance de su éarea de influencia coincide en parte con la del puerto de Rio
de Janeiro, cubriendo los Estados de Rio de Janeiro, Minas Gerais y el Sur

Oeste de Goias.

Figura 13. Hinterland (Area de Influencia) del Puerto de Sepetiba
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Elaboracion: Equipo de Consultores

Posee acceso por carretera (el puerto es conectado por una carretera de 8 km
ala BR-101); y ferroviario por FERROVIA CENTRO-ATLANTICA S.A.

El perfil de los movimientos de cargas de importacion en el puerto es el
siguiente:

carbén metalurgico;

coque de hulla;

concentrado de zinc;

contenedores.
11.2.1.3.3.7 Puerto de Itajai

El puerto es administrado por la SUPERINTENDENCIA DEL PUERTO DE
ITAJAI, autarquia de la Municipalidad de Itajai. Esta situado en la ciudad de

Itajai, en el margen derecho del Rio Itajai-Acu.

Su area de influencia atiende al Estado de Santa Catarina y parte del Estado
de Rio Grande do Sul.



Figura 14. Hinterland (Area de Influencia) del Puerto de Itajai
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Fuente: Puerto de ltajai
Elaboracién: Equipo Consultores Brasil

Posee solamente acceso por carretera por la autopista SC-470 y BR-470.

El perfil de los movimientos de importacion de cargas registradas es
siguiente:

trigo;

contenedor vacio;
algodon;

productos quimicos;
polietileno / polipropileno;
manufacturas textiles;
sulfatos diversos;

sorgo;

maiz;

resinas sintéticas;
magquinas diversas;
automovil / camion;

goma sintética;

el




ceramica.

11.2.1.3.3.8 Puerto de Sdo Francisco do Sul

El puerto es administrado por el GOBIERNO DEL ESTADO DE SANTA
CATARINA, a través de la Administracion del Puerto de S&o Francisco do Sul.
Se ubica en la Regién Este de la bahia de Babitonga, en S&o Francisco do Sul,

Estado de Santa Catarina.

Su area de influencia atiende al Estado de Santa Catarina y parte del Estado
de Rio Grande do Sul.

Figura 15. Hinterland (Area de Influencia) del Puerto de S&o Francisco do
Sul
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Elaboracion: Equipo de Consultores

Posee acceso por las autopistas BR-280, BR-116; y ferroviario por ALL
LOGISTICA S.A.

El perfil de los movimientos de cargas de importacion en el puerto es el
siguiente:

fertilizantes;

maiz;

trigo;



auto partes;
contenedor vacio;
lampara;

sombrilla quitasol,
manufacturas textiles;
papel kraft;
productos quimicos;
PVC;

resina sintética;
sardina;

red.

11.2.1.3.3.9 Puerto de Salvador

El puerto es administrado por COMPANHIA DAS DOCAS DO ESTADO DA
BAHIA. Esta localizado en la bahia de Todos os Santos, en la ciudad de

Salvador, Estado de Bahia.

Su area de influencia abarca todo el Estado de Bahia, la Region Sur-Oest y

Sur de los Estados de Pernambuco y Sergipe, respectivamente.



Figura 16. Hinterland (Area de Influencia) del Puerto de Salvador
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Elaboracién: Equipo Consultores Brasil

Posee acceso por carretera por la autopista BR-324; y ferroviario por
FERROVIA CENTRO ATLANTICA S.A.

El perfil de los movimientos de cargas de importacion en el puerto es el

siguiente:

- papel;

- equipos;

- concentrado de cobre;
- productos quimicos;
- trigo;

- alimentos;

- container vacio;

- harina de trigo;

- pescado;

- vehiculos;

- algodon;

- fertiliz antes;

- neumaticos.



11.2.1.3.3.10Puerto de Manaus

El puerto es administrado por la Sociedad de Navegacion, Puertos y Hidrovias
del Estado de Amazonas (SNPH). Esta localizado en el margen izquierdo del

Rio Negro, en la ciudad de Manaus, capital del Estado de Amazonas.

Su area de influencia abarca todo el Estado de Amazonas y los Estados de
Roraima y Rondonia.

Figura 17. Hinterland (Area de Influencia) del Puerto de Manaus
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Posee acceso por carretera por las autopistas AM-010 (Manaus Itacoatiara),
asi como por las carreteras BR-174 y BR-319, que conectan el puerto,
respectivamente, a los estados de Roraima y Rondonia. Ademas, el puerto es

la principal entrada de productos con destino a la Zona Franca de Manaus.

El perfil de los movimientos de cargas de importacion en el puerto son los
siguientes:

- aparatos eléctricos

- bicicletas y accesorios

- material plastico y resina

- productos quimicos



Tabla 58.

- mercaderia en transito

- cinta magnética

- leche en polvo

- maquinas y accesorios

- motocicletas y accesorios
- articulos de papel

- tejidos

- fertilizantes

- insumos para la Zona Franca de Manaus
11.21.4 Modo Aéreo

Brasil posee aproximadamente 250 aeropuertos nacionales, lo que da como
resultado una densidad de aeropuertos de 1 a cada 2 municipios. De esta
manera, el modo aéreo apenas pierde para el modal por carretera con respecto
al alcance territorial.

El movimiento de cargas en los aeropuertos brasilefios es bajo y posee poca
representatividad en la matriz nacional de transportes, es comparada a otros

modos.

Transporte Aéreo de Cargas. Principales Aeropuertos.

Aeropuerto Sigla Total de Carga (Toneladas)

Aeropuerto Internacional Guarulhos GRU 203.638

Aeropuerto Internacional Campinas VCP 132.590

Aeropuerto Internacional Gale&o GIG 54.654

Aeropuerto Internacional Manaus MAO 23.969
Aeropuerto Internacional Porto Alegre POA 8.443
Aeropuerto Internacional de Curitiba CwB 8.117
Aeropuerto Internacional Confins CNF 4.151
Aeropuerto de Vitéria VIX 3.856
Aeropuerto Internacional Recife REC 3.154
Aeropuerto Internacional Salvador SSA 2.301
Aeropuerto Internacional Natal NAT 1.058

Fuente: Infraestructura Aeroportuaria afio 2003 (INFRAERO)
Elaboracién: Equipo Consultores Brasil




Ademas, los movimientos de cargas son caracterizados por el valor superior

del promedio de las mercancias transportadas en los otros modos, también por

el hecho de que son mercancias que exigen un transit time®' menor.

Tabla 59. Peso y Valores por Modales/Importacion. Transporte Aéreo
de Cargas
Transporte Aéreo de Cargas
Periodo US$FOB Peso Liquido (Kg) Relacion Valor/Peso
2001 15.056.329.081 185.515.331 81,16
2002 11.256.373.376 143.640.183 78,37
2003 11.455.994.480 137.637.672 83,23

Fuente: Sistema de Andlisis de Comercio Exterior via Internet (http://aliceweb.mdic.gov.br/)
Elaboracién: Equipo Consultores Brasil

Tabla 60.

carreterade Cargas

Peso y Valores por Modales/Importacién. Transporte por

Transporte por Carretera de Cargas

Periodo US$SFOB Peso Liquido (Kg) Relacion Val or/Peso
2001 3.014.751.470 4.678.378.423 0,64
2002 2.689.863.135 4.890.822.300 0,55
2003 2.892.194.169 5.883.678.642 0,49

Fuente: Sistema de Andlisis de Comercio Exterior via Internet (http://aliceweb.mdic.gov.br/)
Elaboracién: Equipo Consultores Brasil

Tabla 61.

maritimo de Cargas

y Valores

Modales/Importacién. Transporte

Transporte Maritimo de Cargas

Periodo US$FOB Peso Liquido (Kg) Relacion Valor/Peso
2001 36.898.299.526 85.045.824.454 0,43
2002 32.601.034.139 80.778.829.958 0,40
2003 33.209.241.749 82.318.312.114 0,40

Fuente: Sistema de Andlisis de Comercio Exterior via Internet (http:/aliceweb.mdic.gov.br/)
Elaboracién: Equipo Consultores Brasil

31 Tiempo empleado en el transporte de mercancias. Varia conforme al medio de transporte.




Tabla 62.

ferroviario de Cargas

Peso y Valores

Modales/Importacién. Transporte

Transporte Ferroviario de Cargas

Periodo US$FOB Peso Liquido (Kg) Relacién Valor/Peso
2001 96.361.532 301.560.454 0,32
2002 113.167.705 308.521.757 0,37
2003 116.762.389 281.741022 0,41

Fuente: Sistema de Analisis de Comercio Exterior via Internet (http://aliceweb.mdic.gov.br/)
Elaboracién: Equipo Consultores Brasil

Ademas, si en la matriz nacional de transporte de cargas el modo &reo
representa apenas 0,33%, en la matriz de transporte internacional de cargas, la
importacion, en la participacion en el modo aéreo decae para 0,16%, con
referencia al afio 2003. Pero, si consideramos el transporte en términos de
valores, la importacion aérea fue responsable por la importacién de 23,73% de

los totales de US$ 48 mil millones importados por Brasil en 2003.

11.3 Proceso de Importacién
11.3.1 Importacion sobre laforma de Donacion

Este tipo de importacion estd sujeta a la Licencia de Importacion no-
automatica, caracterizada por la no-cobertura cambiaria, siendo registrada en
Sistema Integrado de Comercio Exterior (SISCOMEX) previamente al
embarque. La factura Pro-forma debe ser presentada al Departamento de
Operaciones de Comercio Exterior (DECEX), constando el valor comercial de
los bienes y declaracion de que es una Donacion. Para este tipo de operacién
es efectuada la Declaracion Simplificada de Importacién (DSI). Es necesario
que exista un documento que testifigue la naturaleza, calidad y cantidad con

relacion a sus finalidades.

Para donaciones con bienes que poseen valores superiores a US$ 1.000,00; es
obligatorio que exista una carta de donacion original emitida por el exportador
con aprobacion del Consulado o Camara de Comercio Brasileiia del pais de

origen.



11.3.2 Drawback

El régimen de Drawback es considerado como un incentivo a las
exportaciones, pero su relevancia en las importaciones es preponderante. Por
Drawback, el importador/exportador al comprobar que los bienes importados
serviran de insumos o compondrdn, en parte o integralmente, un bien
exportado, se le concede la suspensién, exencion o restitucién (practica en
desuso), de los tributos aplicados a la importacion (I, IPl, AFRMM, ICMS,
PIS/IPASEP, CONFINS).

En andlisis desarrollado por la Secretaria de la Receta Federal, se constaté
gue Drawback fue, de los regimenes aduaneros especiales el mas empleado

en 2001 con representacion de 29%.

11.3.3 Transito Aduanero

El régimen especial de Transito Aduanero es el que permite el transporte de
mercancia, sobre control aduanero, de un punto a otro del territorio aduanero,
con suspension de impuestos. Las obligaciones fiscales, cambiarias y otras,
suspendidas por la aplicacion del régimen de transito aduanero, seran
garantizadas, en la Declaracién de Transito Aduanero (DTA), esto significa, en
el momento de la conclusion de la Declaracion de Transito Aduanero (DTA), en
la aduana de destino, los correspondientes impuestos referidos a la importacion
seran debitados al importador. La validez de la Declaracion de Transito
Aduanero (DTA) esta comprometida con la integridad de la carga que debe
llegar a destino con las mismas caracteristicas constatadas en el momento del

comienzo del transito.
11.34 Puerto Seco (EADI)

El Puerto Seco ("dry port"), por lo comin denominado Estacién Aduanera
Interior (EADI) es una terminal de uso publico, localizado en una zona
secundaria, en términos de aduana, con destino a la prestacion, por terceros,
de los servicios publicos de movimientos y almacenaje de mercancias

sometidas al control aduanero.



Los servicios ofrecidos en el Puerto Seco son delegados, por licitacion publica,
a las personas juridicas con el objetivo de almacenaje, y/o transporte de

mercancias.

En el puerto seco son ejecutados todos los servicios de aduana, de
respons abilidad de la Secretaria de la Receta Federal, incluyendo los servicios
de liberacién aduanera en la importacién y exportacién. Los Puertos Secos
ofrecen también los servicios de acondicionamiento, montaje de mercancias

importadas, bajo el régimen especial de “Entrepuesto Aduaneiro”.

11.35 Admisién Temporaria

El régimen aduanero especial de Admision Temporaria es el que permite la
importacion de bienes que deban permanecer en el pais durante el plazo
determinado con la suspension del pago de los impuestos incidentes en la
importacién, o con el pago proporcional al tiempo de permanencia en el pais.

La aplicacion del régimen de Admision Temporaria quedara sujeta al
cumplimiento de las siguientes condiciones:

- importacién en caracter temporal y sin cobertura cambiaria;

- adecuacion a la finalidad para la cual fueron importados;

- utilizacion en conformidad con plazo de permanencia y la finalidad constantes

del acto concesivo.

Continda ejemplo de casos cuando es posible aplicar el régimen de Admisién
Temporaria:

las ferias y exposiciones, comerciales o industriales;

la promocion comercial, inclusive muestras sin destinacion comercial y
muestras de representantes comerciales;

la prestacion, por técnico extranjero, de asistencia técnica a bienes importados
en virtud de garantia;

a su propio beneficio, montaje, renovacién, re-acondicionamiento,

acondicionamiento;



al acondicionamiento o manipulacién de otros bienes importados, desde que
sean reutilizados;

a la identificacion, acondicionamiento o manipulacién de otros bienes,
destinados a la exportacion;

a actividades temporarias de interés de la agropecuaria, inclusive animales
para ferias 0 exposiciones, pastoreo, trabajo, cobertura y cuidados de la
medicina veterinaria.

11.3.6 Depdsito Aduanero

Es el régimen que permite el depodsito de mercancias, en local determinado
(aeropuerto/puerto aduanero, puerto seco), con suspensién del pago de
tributos y sobre control fiscal, a titulo temporal, por periodo de 1 afio en

consignacion.

Las importaciones son conducidas sin cobertura cambiaria a través de una
Pro-forma Invoice y podran permanecer en deposito por el plazo de hasta 1
afio, prorrogable por igual periodo y, en condiciones especiales podra ser

concedida nueva prorrogacion, obedeciendo el limite de 3 afios.

La amplia utilizacié n de este régimen consiste en el hecho de aprovecharse de
la realizacion de un gran embarque para minimizar el impacto de los costos al
contrario de tener que efectuar pequefios embarques seguidos para suplir
demanda encareciendo el precio del producto por causa de los gastos fijos que

ocurren por expedicion de la importacion.
11.3.7 Entrepuesto Aduanero

Este régimen posibilita el depdsito de la mercancia en el Puerto Seco sin
cobertura cambiaria y con suspensién del pago de los impuestos
incidentes en la importacion por el plazo de 1 afo. El plazo es prorrogable por
igual periodo y, en condiciones especiales, podra ser concedida una nueva
prorrogacion, obedeciendo el limite de 3 afios, con la posibilidad de
nacionalizacibn en lotes parciales. Para el importador, es como si el

proveedor, en el extranjero, tuviera un depadsito vecino a su fabrica.



En el régimen es posible realizar:

etiquetado y marcacion para reventa

exposicién, demostracién y prueba de funcionamiento

algunas operaciones de industrializacién

acondicionamiento o re-acondicionamiento;

montaje;

beneficiar la mercancia;

renovacion o re-acondicionamiento de las partes, piezas; y transformacion,
para alimentos para consumo en el caso de preparacion de alimentos para
consumo en embarcaciones que fueran o seran utilizadas para el transporte

internacional
11.3.8 Importacién de Muestras y Remesas Expresas (Courier)

El despacho aduanero de importacion de remesas expresas transportadas por
las empresas de courier fue tema de varias reglamentaciones, siendo que la
instruccion normativa 122 de 2.002%? es que delimita las actuales fronteras

legales a regir tal asunto.

De interés, pueden ser importados:

| documentos;

Il libros, folletos y periddicos, sin finalidad comercial;

[l otros bienes destinados a persona fisica, en la importacion, en cantidad y
frecuencia que no revelen destinacion comercial, cuyo valor aduanero no sea
superior a US$ 3.000,00 (tres mil délares estadounidenses) o lo equivalente en
otra moneda;

IV — otros bienes destinados a una persona juridica con sede en el Pais,
importados sin cobertura cambiaria, para uso propio o en cantidad
estrictamente necesaria para dar a conocer su naturaleza, especie y calidad,
cuyo valor aduanero no sea superior a US$ 3.000,00 (tres mil dolares

estadounidenses) o el equivalente en otra moneda;

Los siguientes bienes no son elegibles a la lista enunciada arriba:

2 \www.receita.fazenda.gov.br/ Legislacao/ins/2002/in1222002.htm



| — bienes cuya importacion o exportacion esté suspendido o vedado;

I — bienes de consumo usado o reacondicionados, excepto los de uso
personal,

[l bebidas alcohdlicas, en la importacion;

IV — moneda corriente;

V armasy municiones;

VI — tabaco y productos de tabaqueria, (...)

VII otros bienes, cuyo transporte aéreo esté prohibido, conforme la legislacién

especifica.

El documento que sera emitido después de la liberacién de las mercancias no
sera la Declaracién de Importacion y si la DRE-I (Declaracion de Remesas
Expresas de Importacion). Junto a la DRE-I, debe ser anexo el conocimiento de
embarque aéreo, el DARF, documento que comprueba el pago de impuesto

debido, mas la Factura pro Forma o Comercial, conforme el caso.

El tratamiento tributario a ser dado a las remesas expresas sera el Régimen de
Tributacion Simplificada (RTS). Este régimen implica solo en la cobranza del
impuesto de importacion y exencion del IPl, siendo que la tributacion
simplificada se dara en funcién de la aplicada de la alicuota de 60% (a los
medicamentos destinados a personas fisicas serd aplicada la alicuota 0%) a
los bienes (excepto bebidas alcohdlicas, tabaco, productos de tabaqueria, y
bienes destinados a la reventa) de valor hasta US$ 500.00, o lo equivalente en
otra moneda. Se excluyen de lo dispuesto arriba los bienes contenidos en
remesas postales y encomiendas aéreas internacionales de valor no superior a
US$ 50.00, o el equivalente en otra moneda, que serdn despachadas con
exencion de I, desde que el remitente y el destinatario sean personas fisicas.
Las personas juridicas podran importar, en RTS, bienes contenidos en remesa
postal o encomienda aérea de valor no superior a US$ 500.00, el equivalente

en otra moneda.



11.4 Costos de Distribucion en el Pais

Tabla 63.

Cuadro de los Impuestos y Gravamenes en la Importacién

IMPUESTO / GRAVAMEN

DESCRIPCION

TIPO DE COBRO

Impuesto de Importacién
Il

Aplicado al producto importado.
Puede tener reducciones a razén
de acuerdos comerciales

Valores porcentuales

Impuesto sobre los
Productos Industrializados

Impuesto interno aplicado al
producto importado. Incidente a los

Valores porcentuales

I.P.I. productos que sufren industrializacion
PIS / COFINS Impuestos relgtlvos a la previdencia Valores porcentuales
social nacional.
Impuesto estatal que varia de valor
ICMS porcentual de acuerdo con el Estado Valores porcentuales
importador y categoria de la mercancia
AFRMM Gravamen apllcquo sola:mente enla 25% del valor del flete
importaciéon maritima
Almacenaje CIENENET (S OEUEEn 28 Valores porcentuales
! importaciones maritima y aérea. P
Capatazia Gravamen que ocurre en las

(Manipulacién

importaciones maritima y aérea.

Valores fijos

ATA

Gravamen aplicado solamente en la
importacion aérea

(Valor del almacenaje +
capatazia dividido por dos)

Costosreferentes
al flete

Costos relativos a cada tipo de
embargue sea maritimo, con carga
fraccionada o en contenedores,

0 aéreo

Valores porcentuales
ylofijos

Liberacion Aduanera

Valor pago al agente aduanero
gue seré el responsable por el
importador para liberar la
carga en la aduana

Valores porcentuales
ylofijos

Costos de Transporte
hasta el destino final

Costo de transporte del puerto o
aeropuerto hasta la fabrica del
importador

Valores que varian conforme
valor y peso de la carga

Elaboracién: Equipo Consultores Brasil
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PORTO DE SANTOS

Puertos Brasilefios

COMPANHIA DOCAS DO ESTADO DE SAO PAULO (CODESP)
Av. Conselheiro Rodrigues Alves, s/n — Macuco
CEP: 11015-900 - Santos (SP)

PABX: (13) 3233-6565




Teléfono: (13) 3222-5485
Telefax: (13) 3222-3068
e-mail:codesp@carrier.com.br

www.portodesantos.com.br

PORTO DE VITORIA

COMPANHIA DOCAS DO ESPIRITO SANTO (CODESA)
Av. Getulio Vargas, 556 — Centro

CEP: 29020-030 - Vitoria (ES)

PABX: (27) 3132-7300

Teléfono: (27) 3132-7360

Telefax: (27) 3132-7311

e-mail: dirope@portodevitdria.com.br

www.portodevitoria.com.br/

PORTO DE PARANAGUA

ADMINISTRACAO DOS PORTOS DE PARANAGUA E ANTONINA (APPA)
Calle Antonio Pereira, 161

CEP: 83221-030 — Paranagua (PR)

PABX: (41) 420-1100

Teléfono: (41) 422-0185

Telefax: (41) 422-6767, 422-5324

e-mail: administ@pr.gov.br

WWW.pr.gov.br/portos

PORTO DE RIO GRANDE

SUPERINTENDENCIA DO PORTO DE RIO GRANDE (SUPRG)
Av. Hondrio Bicalho, s/n — Caja Postal 198

CEP: 96201-020 — Rio Grande (RS)

PABX: (53) 231-3366, 231-1366, 323-1366, 231-1237

Teléfono: (53) 231-1996, 231-1507

Telefax: (53) 231-1857 y 231-1740

e-mail: suprg@portoriogrande.com.br

www.pororiogrande.com.br




PORTO DO RIO DE JANEIRO

COMPANHIA DOCAS DO RIO DE JANEIRO (Geréncia)
Porto do Rio de Janeiro

Av. Rodrigues Alves, n° 20 4° piso Praca Maua

CEP: 20081-000 Rio de Janeiro (RJ)

Teléfono: (21) 2291-2122 y 2263-1518

Telefax: (21) 2516-1958

www.portosrio.gov.br/

PORTO DE SEPETIBA

COMPANHIA DOCAS DO RIO DE JANEIRO (CDRJ)

GERENCIA DO PORTO DE SEPETIBA

Carretera de la llha da Madeira s/n°, Km 18 Rio Santos, Municipio de Itaguai
CEP: 23854-410 Itaguai (RJ)

Teléfono: (21) 688-1402 y (21) 688-1424 -Telefax: (21) 688-1287

www.portosrio.gov.br/

PORTO DE ITAJAI

SUPERINTENDENCIA DO PORTO DE ITAJAI
Av. Cel. Eugénio Miiller, 622

CEP: 88301-090 — Itajai (SC)

Teléfono: (47) 341-8000, 344-0722

Telefax: (47) 341-8024, 341-8067

e-mail: porto@portoitajai.com.br

WWWw.portoitajai.com.br/

PORTO DE SAO FRANCISCO DO SUL

ADMINISTRACAO DO PORTO DE SAO FRANCISCO DO SUL (APSFS)
Av. Engenheiro Leite Ribeiro, 782

CEP: 89240-000 — S&o Francisco do Sul (SC)

Teléfono: (47) 471-1200, 444-2200

Telefax: (47) 471-1211

e-mail: porto@apsfs.sc.gov.br

www.apsfs.sc.qgov.br




PORTO DE SALVADOR

COMPANHIA DAS DOCAS DO ESTADO DA BAHIA (CODEBA)
Av. da Franga, 1551 Estacdo Maritima Comércio

CEP: 40010-000 Salvador (BA)

PABX.: (71) 243-5066

Teléfono: (71) 243-9293, 241-0551

Telefax: (71) 320-1375

e-mail: info@codeba.com.br

www.codeba.com.br

PORTO DE MANAUS

SOCIEDADE DE NAVEGACAO, PORTOS E HIDROVIAS DO ESTADO DO
AMAZONAS (SNPH)

Calle Taqueirinha, n° 25 Centro

CEP: 69005-420 Manaus (AM)

PABX: (92) 633-3433

Teléfono: (92) 622-4482 y (92) 622-1330/232-4059

Telefax: (92) 232-6253

e-mail: snph@nutecnet.com.br

www.portodemanaus.com.br/

PORTO DE ITAQUI

EMPRESA MARANHENSE DE ADMINISTRACAO PORTUARIA EMAP
Porto de Itaqui, s/n

CEP: 65085-370 — Sao Luis (MA)

Teléfono: (98) 216-6000, 216-6002

Telefax: (98) 216-6060

e-mail: itaqui@emap.ma.gob.br
www.portodoitaqui.ma.gov.br/Pagina.htm

PORTO DE FORTALEZA

COMPANHIA DOCAS DO CEARA (CDC)
Plaza Amigos da Marinha, s/n Mucuripe
CEP: 60182-640 — Fortaleza (CE)



PABX: (85) 266-5300
Teléfono: (85) 263-2267
Telefax: (85) 266-5241
E-mail: dinfor@secrel.com.br

www.docasdoceara.com.br/




11.5.2 Operadores Logisticos

11.5.2.1 Armadores de
Liquidos

Flumar Transportes Fluviales y Maiitimos
Global Transporte Oceanico
Tankpool Logistica Brasil

115.2.2 Almacenes Frigorificos

Arfrio Almacenes Generales Frigorificos

Brasfrigo S/A
Frimorite Frigorifico
C.P.A Centro Paranaense de Almacenes

11.5.2.3 Agentes de Aduana

Capixaba Servicios Aduaneros
Danzas AEI do Brasil
Demaer Despachantes e Assessoria

Exel Global Logistics e Freight Forwarding

Fiorde Assessoria e Despacho

Kuene & Nagel

Nethuno Assessoria Techica Aduaneira
Master Servicos Aduaneiros e Comex
Open Trade Logistica Internacional
Panalpina

Porto Alegre Despachantes Aduaneiros
Rodrimar S/A Ag. E Com.

Transcex Transitaria de Comex
Unicoex Uniao Comercio Exterior

Inter Aduaneira

DHL Danzas

Expeditors
Phoenix

11.5.2.4 Puertos Secos

Sao Bernardo do Campo

Armazens Gerais Columbia
Armazens Gerais Columbia
Armazens Gerais Columbia
Armazens Gerais Columbia

Cédigo Regional

11
21
11

11

47
21
41

27
13
51
1
1
1
1
41
a7
1
51
13
21
27
31
1
CODIGO
REGIONAL
1
13

11
11
11
19
41

Teléfono

3549-5800
3849-5588
3816-0988

4195-4000

341-2300
2601-4108
356-1919

3233-3527
5042-5500
322-8077
5584-4400
3218-7000
3037-3300
5073-7077
329-6181
349-1809
5033-3800
3228-5801
3222-4545
2263-5900
3200-2013
3213-3213
5042-5500

TELEFONO

5054-4600
3232-5577

4390-8177
6120-4100
4689-9999
3745-7100
316-1900



Armazens Gerais Columbia

Cia Emporio de Armazens Gerais
Cia Nac de Armaz Gerais Alfandegados
Coimex Armazens Gerais

Cotia Armazens Gerais

Cia Reg Armazens Gerais e Entreposto Aduaneros
Deicmar

Dry Port Séo Paulo

EADI Bauru

EADI Salvador

EADI Sao Jose do Rio Preto
EADI Taubate

EADI Ribeirao Preto

Embragen

EADI Jundiai

EADI Santos

EADI Séo Bernardo

Libraport Campinas

Maringa

Martini Meat

Mesquita

MultiRio

Porto Santo André

Porto Seco Centro Oeste

Portobelo
Silotec
Universal
Usifast

11.5.2.5 Empresas de Courier

DHL
FEDEX
TNT
UPS

11.5.2.6 Operadores en el Puerto

11.5.2.6.1 Alagoas

Empresa Alagoana de Terminais
Agencia Alagoana de Navegacao

11.5.2.6.2 Amazonas

Transnav
Amazonia Operag¢des Portuarias

71
71
11
27
27
11
11
11
14
71
17
12
16
11
11
13
11
19
44
41
13
21
11
62
cODIGO
REGIONAL
47
11
12
31

11
11
11

82
82

92
92

394-7000
312-5161
5545-1966
3331-3000
3331-5000
4746-7500
3097-5300
6413-4800
3108-1000
2106-7200
231-2223
227-7000
615-9160
3837-0044
4526-1155
3279-1000
4347-6244
3282-0100
225-4646
420-3200
3203-2460
3891-5533
4976-9544
310-6100

TELEFONO

341-5000
3256-5282
3958-1622
3391-5700

3618-3200

5641-7788

5564-8600
0800 109226

2123-1400

223-5408

633-1570
635-9462



11.5.2.6.3 Bahia

Consorcio EADI Salvador Log e Dist

Intermaritima Operac¢des Portuarias
Tecon Salvadoir
Tequimar

11.5.2.6.4 Ceara

Companhia Docas do Ceara
Termaco

11.5.2.6.5 Espirito Santo

Multilift Operador Portuario
Pentamares

TCG

Safmarine

11.5.2.6.6 Maranhéo
Arrow shipping

Companhia Operadora Portuaria de Itaqui

11.5.2.6.7 Parana

Cargonave
InterPortos

Multitrans

TCP

Rocha Top Terminais

11.5.2.6.8 Para
Companhia Docas do Para
Docenave

11.5.2.6.9 Pernambuco

Suape comercio e Navegacao
Start Navegacao

11.5.2.6.10 Rio de Janeiro

Libra
MultiRlo
Sepetiba TECON

11.5.2.6.11 Rio Grande do Norte

Modallink
porto Flash

71
71
71
71

85
85

cODIGO
REGIONAL
27
27
27
27

98
98

41
41
41
41
41

91
91

81
81

21
21
21

R

394 -7000
319-5500
243-3165
602-6424

266-5300
263-2244

TELEFONO

3328-8999
3223-9944
3226-0707
3222-1858

231-2999
222-8923

422 -5480
432-1266
423-2344
423-4479
423-1221

216-2012
3754-3435

3424-3944
3424-1520

2585-8503
3891-4800
2688-9245

221-2020
211-2781



11.5.2.6.12 Rio Grande do Sul

Companhia Estadual de Silos e Armazens
Tecon Rio Grande
Wilson Sons

11.5.2.6.13 Santa Catarina

Compania Docas de Imbituba
Maersk Brasil
WaterLine

11.5.2.6.14 Sao Paulo

Cargil
Citrosuco
Ciesa
Deicmar
Kuene & Nagel
Libra Terminai
Santos Brasil
Tecondi
Termares
Wilson Sons

11.5.2.7 Ship / Cargo Brokers

Aquarius Shipping
Brasil Links
Fertimport

Safe Port

11.5.2.8 Terminales

Armazens Gerais Agricolas
Aurora Termnais e Servicos

Cia Paulista de Armazens Gerais
Libra Port Campinas

11.5.2.9 Terminales de Contenedores

Decimar
Fassina
Intercontainers
Rio Cubatao
Sepetiba Tecon
Termares

CODIGO
REGIONAL

51
53
53
47

13
13
11
11
13
13
13
13
13
13

11
11
11
13

35
15
cODIGO
REGIONAL
14
19

11
13

13
21
13

TELEFONO

233-4611
234-3000
233-7700

255-0137
444 -2876
255-0116

3344-2100
3227-5577
3315-0075
3816-4121
3201-6500
3232-4122
3352-2574
3219-7091
3219-7657
3211-2300

5506-0002
4229-6936
3741-7562
3223-5011

3219-1140
235-4800

TELEFONO

3108-1000
3282-0100

3298-2200
3298-3000
231-2700
3362-2100
2688-9235
3219-7657



11.5.2.10 Terminales Privados

Cargill

Cia Vale do Rio Doce
Alumar

Cosipa

Petrobras

Samarco

Tecondi

12 INFORMACIONES ADICIONALES SOBRE EMPRESAS

13
21
98
13
21
31
13

3344-2100
3814-4419
218-1360
3362-2040
2534-1510
3269-8787
3219-7091

12.1 Empresas Farmacéuticas del Brasil Vinculadas a Algunas Entidades

de Clase™®

1) Empresas Vinculadas a la ABIMIP — Associagdo Brasileira da Industria de

Medicamentos Isentos de Prescricéo.

ADVERTISING OPERATIONS ASS PLAN & PROP LTDA
AVENIDA BRIGADEIRO FARIA LIMA, 2894, CJ 21
JARDIM PAULISTANO - CEP 01451-000

SAO PAULO - SP

Telefone 11 3078-7667

Fax 11 3078-3213

Sac

advertising@combe.com.br

ALTANA PHARMA LTDA

RUA DO ESTILO BARROCO, 721
SANTO AMARO- CEP 04709-011
SAO PAULO - SP

Telefone 11 5188-4400

Fax 1151834361

Sac

http://www.altanapharma.com.br
altanapharma@altanapharma.com.br

AVENTIS PHARMA LTDA
MARGINAL PINHEIROS, 5200-ED ATLANTA
MORUMBI - CEP 05693-000

SAO PAULO - SP

Telefone 11 3759-6637

Fax 11 3759-6637

Sac 0800 7030015

% Una misma empresa puede pertenecer a mas de una entidad de clase.



http://www.aventispharma.com.br
sac.br@aventis.com

BAYER S.A.

RUA DOMINGOS JORGE, 1100 - 7° ANDAR
SOCORRO - STO AMARO - CEP 04779-900
SAO PAULO - SP

Telefone 11 5694-5184

Fax 11 5548-0485

Sac 0800 121010
levi.nunes.In@bayer.com.br

BOEHRINGER INGELHEIM BRAS QUIM FARM LTDA
AVENIDA MARIA COELHO AGUIAR, 215, BLOCO F, 3° ANDAR
JARDIM SAO LUIZ - CEP 05805-000

SAO PAULO - SP

Telefone 11 3741-2181

Fax 11 3741-1678

Sac 0800 7016633

http://www.boehringer.com.br
springer@sao.boehringer-ingelheim.com

BRISTOL-MYERS SQUIBB BRASIL LTDA
RUA CARLOS GOMES, 924

SANTO AMARO - CEP 04743-903

SAO PAULO - SP

Telefone 11 3882-2000

Fax 11 246-0151

Sac 0800 160160

http://www.bristol.com.br
sac@bristol.com.br

CARDINAL HEALTH BRASIL 402 LTDA
AVENIDA JEROME CASE, 1277

EDEN - CEP 18087-370

SOROCABA - SP

Telefone 15 235-3500

Fax 15 235-3501

Sac

http://www.rpscherer.com.br

EUROFARMA LABORATORIOS LTDA
AVENIDA VEREADOR JOSE DINIZ, 3465
CAMPO BELO - CEP 04603-003

SAO PAULO - SP

Telefone 11 5090-8600

Fax 11 5090-8742

Sac 0800 141993
http://www.eurofarma.com.br
eurofarma@eurofarma.com.br




FONTOVIT LABORATORIOS SA

RUA ANTONIO DAS CHAGAS, 858/862
CHACARA SANTO ANTONIO - CEP 04714001
SAO PAULO - SP

Telefone 11 5182-9655

Fax 11 5182-9604

Sac 0800 106022

http://www.fontovit.com.br
fontovit@fontovit.com.br

GLAXOSMITHKLINE BRASIL LTDA
ESTRADA DOS BANDEIRANTES, 8464
JACAREPAGUA - CEP 22783-110

RIO DE JANEIRO - RJ

Telefone 21 2444-6000

Fax 21 2444-6001

Sac

http://www.gsk.com.br

INDUSTRIA QUIM FARM SCHERING -PLOUGH SA
RUA ANTONIO DAS CHAGAS, 1.623

CHACARA SANTO ANTONIO - CEP 04714002
SAO PAULO - SP

Telefone 11 5188-5150

Fax 11 5188-5358

Sac 0800 117788

http://www.splough.com.br
schering@schplo.com.br

LABORATORIO AMERICANO FARMACOTERAPIA SA - FARMASA
RUA NOVA YORK, 245

BROOKLIN - CEP 04560-908

SAO PAULO - SP

Telefone 11 5049-6200

Fax 11 5049-6266

Sac 0800 114033

http://www.farmasa.com.br

libbos@farmasa.com.br

LABORATORIOS PFIZER LTDA

RUA ALEXANDRE DUMAS, 1860

CHACARA SANTO ANTONIO - CEP 04717 904
SAO PAULO - SP

Telefone 11 5185-8500

Fax 11 5185-8400

Sac

http://www.pfizer.com.br
cristina.rigatto@pfizer.com




LABORATORIOS STIEFEL LTDA

RUA PROF. JOAO CAVALHEIRO SALEM, 1081/1301
BONSUCESSO - CEP 07243-580

GUARULHOS - SP

Telefone 11 6404-8000

Fax 11 6480-4152

Sac 0800 553189

http://www.stiefel.com

stiefel@stiefel.com.br

LABORATORIOS WYETH-WHITEHALL LTDA
RUA ALEXANDRE DUMAS, 2200, 5° ANDAR
CHACARA SANTO ANTONIO - CEP 04717910
SAO PAULO - SP

Telefone 11 5180-0700

Fax 11 5180-9007

Sac 0800 160625

http://www.wyeth.com.br

LUPER INDUSTRIA FARMACEUTICA LTDA
RUA DOUTOR CLEMENTINO, 608
BELENZINHO - CEP 03059-030

SAO PAULO - SP

Telefone 11 6291-7344

Fax 11 6693-0498

Sac

http://www.luper.com.br

luper@Iluper.com.br

MERCK S/A

ESTRADA DOS BANDEIRANTES, 1099
JACAREPAGUA - CEP 22710-571

RIO DE JANEIRO - RJ

Telefone 21 2444-2000

Fax 21 2445-2263

Sac 0800 265900
http://www.merck.com.br
farma@merck.com.br

MINANCORA & CIA LTDA
RUA DO PRINCIPE, 449
CENTRO - CEP 89201-001
JOINVILLE - SC

Telefone 47 461 6200

Fax 47 461-6200

Sac
http://www.minancora.com.br
minancora@minancora.com.br




NOVARTIS BIOCIENCIAS SA

AVENIDA PROFESSOR VICENTE RAO, 90
BROOKLIN NOVO - CEP 04706-900

SAO PAULO - SP

Telefone 11 5532-7122

Fax 11 5532-7942

Sac 0800 8880 3003
http://www.novartis.com.br

PROCTER & GAMBLE DO BRASIL & CIA

AVENIDA MARIA COELHO AGUIAR, 215, BLOCO E, 4° ANDAR
JARDIM SAO LUIS - CEP 05805-000

SAO PAULO - SP

Telefone 11 3748-0264

Fax 11 3748-0300

Sac 0800 115515

http://www.procter.com.br

PRODUTOS ROCHE QUIM E FARMACEUTICOS
AVENIDA ENGENHEIRO BILLINGS, 1729
JAGUARE - CEP 05321-900

SAO PAULO - SP

Telefone 11 3719-4566

Fax 11 37194981

Sac 0800 7720289

http://www.roche.com.br

brasil.sir@roche.com

SANOFI-SYNTHELABO LTDA
AVENIDA BRASIL, 22155
GUADALUPE - CEP 21670-000

RIO DE JANEIRO - RJ

Telefone 21 2450-8300

Fax 21 2450-1300

Sac 0800 213141
http://www.sanofi-synthelabo.com.br
sanofibr@antares.com.br

SCHERING DO BRASIL QUIM FARM LTDA
RUA CANCIONEIRO DE EVORA, 255
SANTO AMARO- CEP 04708-010

SAO PAULO - SP

Telefone 11 5186-3000

Fax 11 5181-9939

Sac 0800 551241
http://www.schering.com.br
info@schering.com.br




2) Empresas Vinculadas a la ABRASP — Associa¢éo Brasileira dos Produtores

de Solugbes Parenterais.

ASTER PRODUTOS MEDICOS LTDA

AVENIDA INDEPENDENCIA, 2541 - CAIXA POSTAL 328
EDEN - CEP 18087-050

SOROCABA - SP

Telefone 15 2355600

Fax 15 235-5608

Sac 0880 552060

http://www.aster.com.br

aster@splicenet.com.br

BAXTER HOSPITALAR LTDA

RUA ENGENHEIRO FRANCISCO PITTA BRITO, 779
SANTO AMARO - CEP 5694 -8540

SAO PAULO - SP

Telefone 11 5694-8500

Fax 11 5694-8540

Sac

http://www.baxter.com

regina_bittar@baxter.com

BEKER PROD FARMACO-HOSP LTDA
RUA CONDE DE PORTO ALEGRE, 1606
CAMPO BELO - CEP 04608 -003

SAO PAULO - SP

Telefone 11 4781-0101

Fax 11 4781-0101

Sac

http://www.beker.com.br
beker@beker.com.br

BIOSINTETICA FARMACEUTICA LTDA
AVENIDA DAS NACOES UNIDAS, 22428
JURUBATUBA - CEP 04795916

SAO PAULO - SP

Telefone 11 5546-6822

Fax 11 5546-6800

Sac 0800 151036
http://www.biosintetica.com.br

EQUIPLEX IND FARMAC LTDA
RUA THUBERGIA, 233, QUADRA K
SETOR EXPANSUL - CEP 74986 -710
APARECIDA DE GOIANIA- GO
Telefone 62 283-1103

Fax 62 584 -3359

Sac 0800 621103



http://www.equiplex.com.br
equiplex@equiplex.com.br

FARMACE QUIM FARM CEARENSE LTDA
RODOVIA DR. ANTONIO LIRIO CALLONE, KM 2
SiTIO BARREIRAS - CEP 63180-000
BARBALHA - CE

Telefone 88 532-1053

Fax 88532-1197

Sac

http://www.farmace.com.br
farmace@baydejbc.com.br

FARMARIM IND E COM LTDA
RUA PEDRO DE TOLEDO, 600
- CEP 07140-000
GUARULHOS - SP

Telefone 11 6492-0077

Fax 11 6492-2007

Sac
http://www.farmarim.com.br
farmarim@farmarim.com.br

FRESENIUS KABI BRASIL LTDA

RUA FRANCISCO PEREIRA COUTINHO, 347
PARQUE TAQUARAL - CEP 13088-100
CAMPINAS - SP

Telefone 19 3756-3855

Fax 19 3756-3855

Sac

FRESENIUS MEDICAL CARE LTDA
RUA MOREIRA, 891

ROSEIRA - CEP 13820-000
JAGUARIUNA - SP

Telefone 19 38479711

Fax 19 3847-9714

Sac 0800 559606
http://www.fmc-ag.com.br
lilian.cerqueira@fmc-ag.com

HALEX ISTAR IND FARM LTDA

BR 153, KM 3

CHACARA RETIRO - CONJUNTO CAICARA - CEP 74775-027
GOIANIA - GO

Telefone 62 2656500

Fax 62 265 -6505

Sac 0800 6466500

http://www.halexistar.com.br

hi@halexistar.com.br




HYPOFARMA INST DE HYPODERMIA E FARM LTDA
RUA DOUTOR IRENEU MARCELLINI, 303

SAO GERALDO - CEP 33805-330

RIBEIRAO DAS NEVES - MG

Telefone 31 3626-9000

Fax 31 3626-9044

Sac 0800 7045144

http://www.hypofarma.com.br
hypofarma@hypofarma.com.br

J.P. INDUSTRIA FARMACEUTICA SA

AVENIDA PRESDENTE CASTELO BRANCO, 999
LAGOINHA - CEP 14095-000

RIBEIRAO PRETO - SP

Telefone 16 6295100

Fax 16 629-1360

Sac 0800 187111

http://www.jpfarma.com.br

acorp@jpfarma.com.br

LABORATORIO B.BRAUN SA

AVENIDA DOUTOR EUGENIO BORGES, 1.092
- CEP 24751-000

SAO LOURENCO -

Telefone 21 2602-3204

Fax 21 2602-3402

Sac

http://www.bbraun.com.br
louzcabr@bbraun.com.br

LABORATORIO MADREVITA LTDA
AV FRANCISCO SA, 7200

BARRA DO CEARA - CEP 60310-003
FORTALEZA - CE

Telefone 85 485-1818

Fax 85 485-2355

Sac

http://www.madrevita.com.br
madrevita@sec.secrel.com.br

3) Empresas Vinculadas a la ALANAC - Associacdo dos Laboratérios

Farmacéuticos Nacionais

APSEN FARMACEUTICA SA
RUA LA PAZ, 37/67

SANTO AMARO - CEP 04755020
SAO PAULO - SP

Telefone 11 5645-5011

Fax 11 5641-2305



Sac 0800 165678
http://www.apsen.com.br
www.apsen.com.br

BELFAR INDUSTRIA FARMACEUTICA LTDA
RUA ALAIR MARQUES RODRIGUES, 516
SANTA AMELIA - CEP 31560-220

BELO HORIZONTE - MG

Telefone 31 3492 1100

Fax 313492 1122

Sac

http://www.belfar.com.br

BIOLAB-SANUS FARMACEUTICA LTDA
AVENIDA DOS BANDEIRANTES, 5386
PLANALTO PAULISTA - CEP 04071-001
SAO PAULO - SP

Telefone 11 5586-2011

Fax 11 5583-2301

Sac 0800 111559
http://www.biolabfarma.com.br
faleconosco@biolabfarma.com.br

BIOSINTETICA FARMACEUTICA LTDA
AV. DAS NACOES UNIDAS, 22.428
JARDIM JURUBATUBA - CEP 04071-001
SAO PAULO - SP

Telefone 11 5546 6822

Fax 11 5546 6812

Sac

http://www.biosintetica.com.br

BUNKER INDUSTRIA FARMACEUTICA
RUA ANIBAL DOS ANJOS CARVALHO, 212
VILA SANTA MARIA - CEP 04810-050

SAO PAULO - SP

Telefone 11 5666-0266

Fax 11 5666-0739

Sac

http://www.bunker.com.br

CIMED IND DE MEDICAMENTOS LTDA
RUA ENGENHEIRO PRUDENTE, 119
VILA MONUMENTO - CEP 01550-000
SAO PAULO - SP

Telefone 11 6215-0576

Fax 1162150576

Sac

http://www.cimed.ind.br




DARROW LABORATORIOS SA
RUA MARQUES DE OLINDA, 69
BOTAFOGO - CEP 22251040
RIO DE JANEIRO - RJ

Telefone 21 2553-8150

Fax 21 2553-2551

Sac 0800 218150
http://www.darrow.com.br

EUROFARMA LABORATORIOS LTDA
AVENIDA VEREADOR JOSE DINIZ, 3465
CAMPO BELO - CEP 04603-003

SAO PAULO - SP

Telefone 11 5090-8600

Fax 11 5090-8742

Sac 0800 141993
http://www.eurofarma.com.br
eurofarma@eurofarma.com.br

FARMASA - LABORATORIO AMERICANO DE FARMACOTERAPIA SA
RUA NOVA YORK, 245

BROOKLIN - CEP 04560-908

SAO PAULO - SP

Telefone 11 5049 6200

Fax 11 5049 6217

Sac

http://www.farmasa.com.br

FARMION LAB BRAS FARMACOLOGIA LTDA
AVENIDA CELSO DOS SANTOS, 579

VILA CONSTANCIA - CEP 04658240

SAO PAULO - SP

Telefone 11 5564-4433

Fax 11 5563-5856

Sac

farmion@fesesp.org.br

FARMOQUIMICA SA

RUA LUIZ CARLOS PRESTES, 410/208
BARRA DA TIJUCA - CEP 22775-055
RIO DE JANEIRO - RJ

Telefone 21 2430 9609

Fax 21 2430 9527

Sac

http://www.fgm.com.br

GEYER MEDICAMENTOS SA
RUA PELOTAS, 320



FLORESTA - CEP 90220-110
PORTO ALEGRE -RS
Telefone 51 3228-2111

Fax 5132282111

Sac
http://www.geyermed.com.br

GREENPHARMA QUIMICA E FARMACEUTICA LTDA
QUADRA 2A, MODULO 32/35

DAIA - CEP 75133600

ANAPOLIS - GO

Telefone 62 310 6400

Fax 62 310 6401

Sac

http://greenpharma.com.br

GRUPO EMS SIGMA PHARMA
RODOVIA SP 101, KM 08

PARQUE ODIMIR - CEP 123186-481
HORTOLANDIA - SP

Telefone 19 3887-9800

Fax 19 3887-9848

Sac

http://www.ems.com.br

HALEX ISTAR IND FARM LTDA
RODOVIA BR 153, Km 3

CHACARA RETIRO - CEP 74775027
GOIANIA - GO

Telefone 62 2656500

Fax 62 265-6505

Sac

http://www.halexistar.com.br
hi@halexistar.com.br

HB FARMA LABORATORIOS LTDA
AVENIDA DOUTOR EUGENIO BORGES, 950
RIO DO OURO - CEP 24751000

SAO GONCALO- RJ

Telefone 21 2701-5050

Fax 21 2701-5252

Sac

INDUSTRIA QUIMICA E FARMACEUTICA SCHERING -PLOUGH SA
RUA ANTONIO DAS CHAGAS, 1623

CHACARA SANTO ANTONIO - CEP 04714002

SAO PAULO - SP

Telefone 11 5188-5154

Fax 1151885157

Sac



http://www.splough.com.br

INFAN - IND QUIM FARMAC NACIONAL SA (HEBRON)
RUA RIBEIRO DE BRITO, 573, 6° ANDAR

BOA VIAGEM - CEP 51021-310

RECIFE - PE

Telefone 81 3464-9294

Fax 81 3464-9268

Sac

http://www.hebron.com.br

INSTITUTO TERAPEUTICO DELTA LTDA
RUA ENG. GUILHERME C. FRENDER, 827
VILA ANTONIETA - CEP 03477-000

SAO PAULO - SP

Telefone 11 6724-5311

Fax 11 6724-6480

Sac 0800 177003
http://www.labdelta.com.br

lab delta@uol.com.br

KLEY HERTZ SA INDUSTRIA E COMERCIO
RUA COMENDADOR AZEVEDO, 224
FLORESTA - CEP 90220-150

PORTO ALEGRE -RS

Telefone 51 3346-8488

Fax 513346-8488

Sac

http://grupohertz.com

LABORATORIO CLIMAX SA
RUA JOAQUIM TAVORA, 822
VILA MARIANA - CEP 04015-011
SAO PAULO - SP

Telefone 11 5572-6855

Fax 11 5571-5905

Sac

climax@labclimax.com.br

LABORATORIO DUCTO INDUSTRIA FARMACEUTICA LTDA
RUA VPR 3, QUADRA 2-A, MODULOS 20/21

DAIA - CEP 75133600

ANAPOLIS - GO

Telefone 62 310 5700

Fax 62 310 5757

Sac

http://www.ducto.com.br

LABORATORIO FARMACEUTICO FLORA MEDICINAL J. MONTEIRO DA SILVA



LTDA

RODOVIA REGIS BITENCOURT, KM 293
POTUVERA - CEP 06882 -700
ITAPECERICA DA SERRA - SP

Telefone 11 4147-8661

Fax 11 4147-8628

Sac

http://www.floramedicinal.com.br

LABORATORIO FARMACEUTICO VITAMED LTDA
RUA FLAVIO FRANCISCO BELLINI, 459

SANTOS DUMONT - CEP 95098-170

CAXIAS DO SUL - RS

Telefone 54 213 2200

Fax 54 213 2090

Sac

http://www.vitamed.com.br

LABORATORIO GLOBO LTDA
AVENIDA MONTESE, 840

SANTA BRANCA - CEP 31565-150
BELO HORIZONTE - MG

Telefone 31 3441 2121

Fax 31 3441 2121

Sac
http://navamedicamentos.com/globo.htm

LABORATORIO NEO-QUIMICA COM IND LTDA
VPR 1, QUADRA 2-A, MODULO 4

DAIA - CEP 75133-600

ANAPOLIS - GO

Telefone 62 3102500

Fax 62 310-2444

Sac 62 3102473

http://www.neoguimica.com.br

LABORATORIO QUIMICO E FARM BERGAMO LTDA
RUA RAFAEL DE MARCO, 43

PARQUE INDUSTRIAL DAS OLIVEIRAS - CEP 06765-350
TABOAO DA SERRA- SP

Telefone 11 4787-0198

Fax 11 4787-0198

Sac

http://www.laboratoriobergamo.com.br
sac@laboratoriobergamo.com.br

LABORATORIO SANTO ANTONIO SA
RODOVIA SC 453, KM 48

DISTRITO INDUSTRIAL - CEP 89560 -000
VIDEIRA - SC



Telefone 49531-1101
Fax 49 531-1244
Sac

LABORATORIO SIMOES LTDA
RUA 24 DE MAIO, 224 a 228
ROCHA - CEP 20950090

RIO DE JANEIRO - RJ

Telefone 21 2501 0555

Fax 21 2501 0555

Sac

http://www. labsimoes.com.br

LABORATORIO TEUTO BRASILEIRO S/A
RUA VP 7D, QUADRA 13, MODULO 11
DAIA - CEP 75133600

ANAPOLIS - GO

Telefone 62 310 2000

Fax 62 310 2000

Sac

http://www.teuto.com.br

LAB ORATORIOS KLINGER DO BRASIL LTDA
RUA CORONEL NOGUEIRA PADILHA, 591
VILA HORTENCIA - CEP 18020-001
SOROCABA - SP

Telefone 15 224 5500

Fax 15 224-5500

Sac

http://www.labklinger.com.br
labklinger@terra.com.br

LABORATORIOS OSORIO DE MORAES LTDA
AVENIDA CARDEAL EUGENIO PACELLI, 2281
CIDADE INDUSTRIAL - CEP 32210001
CONTAGEM - MG

Telefone 31 3361-0844

Fax 31 3361-8045

Sac 0800 310844

lom@osoriodemoraes.com.br

LIBBS FARMACEUTICA LTDA
RUA JOSEF KRYSS, 250
BARRA FUNDA - CEP 01140-050
SAO PAULO - SP

Telefone 11 3879-2500

Fax 11 3879-2510

Sac

http://www.libbs.com.br
libbs@libbs.com.br




LUPER INDUSTRIA FARMACEUTICA LTDA
RUA DOUTOR CLEMENTINO, 608
BELENZINHO - CEP 03059-030

SAO PAULO - SP

Telefone 11 6291-7344

Fax 11 6693-0498

Sac

http://www.luper.com.br

luper@Iluper.com.br

MED QUIMICA IND FARMACEUTICA LTDA
RUA ABAETE, 49

BONFIM - CEP 31210-390

- MG

Telefone 31 3422-1414

Fax 31 3422-4437

Sac 0800 324087
medquimica@acessa.com.br

MEDLEY SA INDUSTRIA FARMACEUTICA
RUA MACEDO COSTA, 55

JARDIM SANTA GENEBRA - CEP 13080-180
CAMPINAS - SP

Telefone 19 3708-8222

Fax 19 3708-8227

Sac

http://www.medley.com.br

MINANCORA & CIA LTDA
RUA DO PRINCIPE, 449
CENTRO - CEP 89201-001
JOINVILE - SC

Telefone 47 4616200

Fax 47 461-6205

Sac
http://www.minancora.com.br
minancora@minancora.com.br

NECKERMAN INDUSTRIA FARMACEUTICA LTDA
AVENIDA DR. LUIS ARROBAS MARTINS, 98
CAPELA DO SOCORRO - CEP 04781000

SAO PAULO - SP

Telefone 11 5686-2600

Fax 11 5686-5647

Sac

http://neckerman.com.br

NORTEC QUIMICA SA



AVENIDA PRESIDENTE WILSON, 165 - SALA 720
CENTRO - CEP 20030-020

RIO DE JANEIRO - RJ

Telefone 21 2532-2466

Fax 21 2240-2378

Sac

http://www.nortecquimica.com.br

OPHTALMOS INDUSTRIA E COMERCIO DE PRODUTOS FARMACEUTICOS
RUA DAS NHANDIROBAS, 471

JARDIM ORIENTAL - CEP 04349-030

SAO PAULO - SP

Telefone 11 5011-3344

Fax 11 5011-3344

Sac

acacio@amcham.com.br

PRODUTOS FARM GUNTHER DO BRASIL LTDA
RUA JOAO MOURA, 1151

PINHEIROS - CEP 05412 -002

SAO PAULO - SP

Telefone 11 3062-2622

Fax 11 3062-2622

Sac

PROFARB LTDA

RUA PASCHOAL BERNARDINO, 25
CENTRO - CEP 36880-000

MURIAE - MG

Telefone 32 3722-5375

Fax 32 3722-5375

Sac

QUIMICA E FARMAC NIKKHO DO BRASIL LTDA
RUA JAIME PERDIGAO, 431/445

ILHA DO GOVERNADOR - CEP 21920-240

RIO DE JANEIRO - RJ

Telefone 21 3393-4266

Fax 21 33931343

Sac

nikkhp@openlink.com.br

QUIRAL QUIMICA DO BRASIL SA
RUA JOSE LOURENCO, 245

SAO PEDRO - CEP 36036-230
JUIZ DE FORA - MG

Telefone 32 3691-6600

Fax 32 3691-6601

Sac

http://www.quiral.com.br




RELTHY LABORATORIO LTDA

AV. JOSE VIEIRA, 446

DISTRITO INDUSTRIAL - CEP 13347 -630
INDAIATUBA - SP

Telefone 19 3894 6609

Fax 19 3894 6609

Sac

http://www.relthy.com.br

ROYTON QUIMICA FARMACEUTICA LTDA
AVENIDA DOUTOR CARDOSO DE MELLO, 1639
VILA OLIMPIA - CEP 04548-004

SAO PAULO - SP

Telefone 11 3845-9060

Fax 11 3845-0303

Sac 0800 559566

http://www.royton.com.br

SANVAL COMERCIO E INDUSTRIA LTDA
RUA LAGRANGE, 401

VILA SOCORRO - CEP 04761 -050

SAO PAULO - SP

Telefone 11 5693-4400

Fax 11 5521-3667

Sac

http://www.sanval.com.br

SINTEFINA IND E COM LTDA

AVENIDA BRIGADEIRO FARIA LIMA, 2152, 10-B
JARDIM PAULISTANO - CEP 01451-000

SAO PAULO - SP

Telefone 11 3813-8581

Fax 11 3815-6823

Sac

http://www.sintefina.com.br

THEODORO F. SOBRAL E CIA LTDA
RUA BENTO LEAO, 25

CENTRO - CEP 64800-000
FLORIANO - PI

Telefone 89 522-1406

Fax 89 522-2667

Sac
http://www.laboratoriosobral.com.br

TKS FARMACEUTICA LTDA
RODOVIA GO 080, Km02
JARDIM POMPEIA - CEP 74690-170



GOIANIA - GO

Telefone 62 205 2290

Fax 62 205 2290 - RAMAL 202
Sac

UCI FARMA IND FARM LTDA
RUA DO CRUZEIRO, 374

VILA DUSI - CEP 09725-310

SAO BERNARDO DO CAMPO - SP
Telefone 11 4332-2022

Fax 1141255253

Sac

http://www.uci-farma.com.br

UNIAO QUIMICA FARMACEUTICA NACIONAL SA
AV DOS BANDEIRANTES, 5386

PLANALTO PAULISTA - CEP 04071-001

SAO PAULO - SP

Telefone 11 5586-2000

Fax 11 5584-0376

Sac

http://www.uniaogquimica.com.br
faleconosco@uniaoguimica.com.br

VITAPAN INDUSTRIA FARMACEUTICA LTDA
RUA VPR 1, QUADRA 2A, MODULO 1

DAIA - CEP 75133600

ANAPOLIS - GO

Telefone 62316 1166

Fax 62 316 1214

Sac

http://www.vitapan.com.br

4) Empresas Vinculadas a la INTERFARMA - Associacdo da Industria

Farmacéutica de Pesquisa

ABBOTT LABORATORIOS DO BRASIL LTDA
RUA MICHIGAN, 735

BROOKLIN - CEP 04566-905

SAO PAULO - SP

Telefone 11 5536-7000

Fax 11 5536-7126

Sac 08007031050

http://www.abbott.com

ALLERGAN PRODUTOS FARMACEUTICOS LTDA

AVENIDA DOUTOR CARDOSO DE MELO, 1855, 2° E 13° ANDARES
VILA OLIMPIA - CEP 04548-005

SAO PAULO - SP

Telefone 11 3048-0500



Fax 11 38494575
Sac 0800-144077
http://www.allergan.com

ALTANA PHARMA LTDA

RUA DO ESTILO BARROCO, 721
SANTO AMARO- CEP 04709-011
SAO PAULO - SP

Telefone 11 5188-4400

Fax 1151834361

Sac

http://www.altanapharma.com.br
altanapharma@altanapharma.com.br

ASTRAZENECA DO BRASIL LTDA
RODOVIA RAPOSO TAVARES, KM 26,9
MOINHO VELHO - CEP 06714025
COTIA- SP

Telefone 11 4613-1200

Fax 11 4612-2574

Sac 0800 145578
http://www.astrazeneca.com
presidencia@astrazeneca.com

AVENTIS PHARMA LTDA

MARGINAL DO PINHEIROS, 5200, ED ATLANTA
MORUMBI - CEP 05693-000

SAO PAULO - SP

Telefone 11 3759-6637

Fax 11 37596637

Sac 0800 7030015
http://www.aventispharma.com.br
sac.br@aventis.com

BAYER SA

RUA DOMINGOS JORGE, 1100, 7° ANDAR
SOCORRO - SANTO AMARO - CEP 04779900
SAO PAULO - SP

Telefone 11 5694-5184

Fax 11 5548-0485

Sac 0800 121010

levi.nunes.In@bayer.com.br

BOEHRINGER INGELHEIM BRAS QUIM FARM LTDA
AVENIDA MARIA COELHO AGUIAR, 215, BLOCO F, 3° ANDAR
JARDIM SAO LUIZ - CEP 05805-000

SAO PAULO - SP

Telefone 11 3741-2181

Fax 11 3741-1678

Sac 0800 7016633



http://www.boehringer.com.br
springer@sao.boehringer-ingelheim.com

BRISTOL-MYERS SQUIBB FARM LTDA
RUA CARLOS GOMES, 924

SANTO AMARO - CEP 04743-903

SAO PAULO - SP

Telefone 11 3882-2000

Fax 11 246-0151

Sac 0800 160160
http://www.bristol.com.br
sac@bristol.com.br

ELILILLY DO BRASIL LTDA
AVENIDA MORUMBI, 8264
BROOKLIN - CEP 04703-002
SAO PAULO - SP

Telefone 11 5532-6911

Fax 11 5531-0742

Sac 0800 7010444
http://www.lilly.com.br

GALDERMA BRASIL LTDA

AVENIDA DAS NACOES UNIDAS, 18001, 6° ANDAR
VILA ALMEIDA - CEP 04795-100

SAO PAULO - SP

Telefone 11 5643-6600

Fax 11 5643-6698

Sac 0800 155552

http://www.galderma.com.br

sac@galderma.com

GLAXOSMITHKLINE BRASIL LTDA
ESTRADA DOS BANDEIRANTES, 8464
JACAREPAGUA - CEP 22783-110

RIO DE JANEIRO - RJ

Telefone 21 2444-6000

Fax 21 2444-6001

Sac

http://www.gsk.com.br

JANSSEN-CILAG FARMACEUTICA LTDA
RUA GERIVATIBA, 207, 9° ANDAR
BUTANTA - CEP 05501-900

SAO PAULO - SP

Telefone 11 3030-4940

Fax 11 3030-4933

Sac 0800 118514

http://www.janssen -cilag.com.br
sac@janbr.jnj.com




LABORATORIOS PFIZER LTDA

RUA ALEXANDRE DUMAS, 1860

CHACARA SANTO ANTONIO - CEP 04717 904
SAO PAULO - SP

Telefone 11 5185-8500

Fax 11 5185-8400

Sac

http://www.pfizer.com.br
cristina.rigatto@pfizer.com

LABORATORIOS STIEFEL LTDA

RUA PROF. JOAO CAVALHEIRO SALEM, 1081/1301
BONSUCESSO -CEP 07243-580

GUARULHOS - SP

Telefone 11 6404-8000

Fax 11 6480-4152

Sac 0800 553189

http://www.stiefel.com

stiefel@stiefel.com.br

LABORATORIOS WYETH-WHITEHALL LTDA
RUA ALEXANDRE DUMAS, 2200, 5° ANDAR
5180-9007 - CEP 04717-910

SAO PAULO - SP

Telefone 11 5180-0700

Fax 11 5180-9007

Sac 0800 160625

http://www.wyeth.com.br

LUNDBECK BRASIL LTDA

RUA LAURO MULLER, 116, 22° ANDAR, SALA 2202
BOTAFOGO - CEP 22290-160

RIO DE JANEIRO - RJ

Telefone 21 3873-3000

Fax 21 2543-0397

Sac

http://www.lundbeck.com

smp@Ilundbeck.com

MERCK SHARP & DOHME FARMACEUTICA LTDA
RUA ALEXANDRE DUMAS, 2510

CHACARA SANTO ANTONIO - CEP 04717 004
SAO PAULO - SP

Telefone 11 5189-7700

Fax 11 5182-7165

Sac 0800 122232

http://www.msdonline.com.br




NOVARTIS BIOCIENCIAS SA
AVENIDA PROF. VICENTE RAO, 90
BROOKLIN NOVO - CEP 04706-900
SAO PAULO - SP

Telefone 11 5532-7122

Fax 11 5532-7942

Sac 0800 8880 3003
http://www.novartis.com.br

NOVO NORDISK FARMACEUTICA DO BRASIL LTDA

AVENIDA FRANCISCO MATARAZZO, EDIFICIO N.Y. 1500, 12° E 13° ANDARES
AGUA BRANCA - CEP 05001-400

SAO PAULO - SP

Telefone 11 3868-9100

Fax 11 38689144

Sac 0800 144488

http://www.novonordisk.com

cvar@novonordisk.com

ORGANON DO BRASIL IND COM LTDA
RUA JOAO ALFREDO, 353

SANTO AMARO - CEP 04747-900

SAO PAULO - SP

Telefone 11 3882-4500

Fax 11 3882-4660

Sac 0800 704 2590
http://www.organon.com.br
ana.takaki@organon.com.br

PHARMACIA BRASIL LTDA

AVENIDA DOUTOR CHUCRI ZAIDAN, 940, 7° ANDAR
VILA CORDEIRO - CEP 04583906

SAO PAULO - SP

Telefone 11 5508-3000

Fax 11 5505-4008

Sac 0800 551800

http://www.pharmacia.com.br

PRODUTOS ROCHE QUIMICOS E FARMACEUTICOS
AVENIDA ENGENHEIRO BILLINGS, 1729

JAGUARE - CEP 05321900

SAO PAULO - SP

Telefone 11 3719-4566

Fax 11 37194981

Sac 0800 7720289

http://www.roche.com.br

brasil.sir@roche.com

SANKYO PHARMA BRASIL LTDA
AVENIDA DOUTOR CHUCRI ZAIDAN, 920, 15° ANDAR



VILA CORDEIRO - CEP 04583904
SAO PAULO - SP

Telefone 11 5186-4500

Fax 11 5186-4501

Sac 0800 556596
http://www.sankyo.com.br

lili dumat@ sankyo.com.br

SANOFI-SYNTHELABO LTDA
AVENIDA BRASIL, 22155
GUADALUPE - CEP 21670-000
RIO DE JANEIRO - RJ

Telefone 21 2450-8300

Fax 21 2450-1300

Sac 0800 213141
http://www.sanofi-synhelabo.com.br
sanofibr@antares.com.br

SCHERING DO BRASIL QUIM FARM LTDA
RUA CANCIONEIRO DE EVORA, 255
SANTO AMARO - CEP 04708-010

SAO PAULO - SP

Telefone 11 5186-3000

Fax 11 5181-9939

Sac 0800 551241
http://www.schering.com.br
info@schering.com.br

SERONO PROD FARMACEUTICOS LTDA

RUA DOUTOR EDUARDO DE SOUZA ARANHA, 387 - 11
- CEP 04543-121

SAO PAULO - SP

Telefone 11 3897-1290

Fax 11 3897-1291

Sac 0800 113320

http://www.serono.com

info@serono.com.br

ZAMBON LABORATORIOS FARMACEUTICOS LTDA
RUA DESCAMPADO, 63

VILA VERA - CEP 04296-090

SAO PAULO - SP

Telefone 11 6948-9300

Fax 11 6946-1073

Sac 0800 177011

http://www.zambon.com.br

info@zambon.com.br




5) Empresas Vinculadas & PRO — GENERICOS — Associacdo Brasileira de

Medicamentos Genéricos

APOTEX DO BRASIL LTDA

RUA ALEXANDRE DUMAS, 2100, 11° ANDAR, CJ 112
CHACARA SANTO ANTONIO - CEP 04717004

SAO PAULO - SP

Telefone 11 5188-5711

Fax 1151885711

Sac 0800 7010499

http://www.apotex.com.br

dmargues@apotex.com.br

BIOSINTETICA FARMACEUTICA LTDA
AVENIDA DAS NACOES UNIDAS, 22428
JURUBATUBA - CEP 04795916

SAO PAULO - SP

Telefone 11 5546-6822

Fax 11 5546-6800

Sac 0800 151036
http://www.biosintetica.com.br

BRAINFARMA INDUSTRIA QUIMICA E FARMACEUTICA LTDA
End.: Estrada dos Bandeirantes, 3191 - Parte |

- CEP

Rio de Janeiro - RJ

Telefone 0800-7708422

Fax

Sac

atendimento@brainfarma.com.br

EMS

End.: Rodovia SP 101 - km 8
- CEP 13186-481
Hortolandia - SP

Telefone 0800-191914

Fax

Sac

http://www.ems.com.br

EUROFARMA LABORATORIOS LTDA
AVENIDA VEREADOR JOSE DINIZ, 3465
CAMPO BELO - CEP 04603-003

SAO PAULO - SP

Telefone 11 5090-8600

Fax 11 5090-8742

Sac 0800 141993
http://www.eurofarma.com.br
eurofarma@eurofarma.com.br




MEDLEY SA INDUSTRIA FARMACEUTICA
RUA MACEDO COSTA, 55

JARDIM SANTA GENEBRA - CEP 13080-180
CAMPINAS - SP

Telefone 19 3708-8222

Fax 19 3708-8273

Sac 0800 130666

http://www.medley.com.br
medley@medley.com.br

MEPHA RATIOPHARM
Av.Vereador José Diniz, 3643
Campo Belo - CEP 04603 -003
Séo Paulo - SP

Telefone 11 - 5091-3800

Fax 11 -5091-3808

Sac 0800 773.5060
mepha@mephabrasil.com.br

MERCK SA

ESTRADA DOS BANDEIRANTES, 1099
JACAREPAGUA - CEP 22710-571

RIO DE JANEIRO - RJ

Telefone 21 2444-2000

Fax 21 2445-2263

Sac 0800 265900
http://www.merck.com.br
farma@merck.com.br

NOVARTIS BIOCIENCIAS SA
AVENIDA PROF VICENTE RAO, 90
BROOKLIN NOVO - CEP 04706-900
SAO PAULO - SP

Telefone 11 5532-7122

Fax 11 5532-7942

Sac 0800 8880 3003
http://www.novartis.com.br

RANBAXY FARMACEUTICA LTDA

RUA ALEXANDRE DUMAS, 2220, 1° ANDAR
CHACARA SANTO ANTONIO - CEP 04717004
SAO PAULO - SP

Telefone 11 5189-9700

Fax 11 5182-2140

Sac 0800 7047222

http://www.ranbaxy.com.br
ranbaxy@ranbaxybr.com.br




6) Empresas Vinculadas a la ABIQUIF — Associagdo Brasileira da Indastria

Farmoquimica

ABL - Antibioticos do Brasil Ltda.

Biolotus Biotech Ltda.

Blanver Farmoquimica Ltda.

Braryl Ltda.

CPKelco S. A.

Cristalia Produtos Quimicos Farmacéuticos Ltda.
Diosynth Produtos Farmo-Quimicos Ltda
Eurofarma Laboratérios Ltda.

Formil Quimica Ltda.

Globe Quimica Ltda.

ITF Chemical Ltda.

Kin Master Produtos Quimicos Ltda.
Labogen S/A Quimica Fina e Biotecnologia
Libbs Farmacéutica Ltda.

Microbiol6gica Quimica e Farmacéutica Ltda.
Nortec Quimica S.A.

Novartis Biociéncias S.A.

Quimica e Farmacéutica Nikkho do Brasil Ltda.
Relthy Laboratérios Ltda.

Rodhia Poliamida Especialidades Ltda.
Sintefina Inddstria e Comércio Ltda.

2 Aliancas Armazéns Gerais Ltda.
Champion Farmoquimico Ltda.

EMS S.A.

Mappel Rio Industria e Comércio Ltda.



