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RESUMEN

Actualmente no se cuenta con un conocimiento cientifico que demuestre la
influencia de la receta médica en las ventas de los medicamentos que se
comercializan bajo la modalidad de prescripcion médica. Esta situacion se
fundamenta en el hecho de que la promocion y publicidad de medicamentos
comercializados bajo prescripciéon médica, no puede ser dirigida al consumidor final,

sino que debe ser orientada hacia los médicos o profesionales de la salud.

Lo indicado anteriormente, deja en evidencia que la industria farmacéutica ha
encontrado en los médicos y, en las recetas que prescriben, un aliado estratégico e
importante para que sus medicamentos sean comprados y consumidos por los
diversos usuarios finales. Es por dicha razén que, afio con afio, las grandes
compafias farmacéuticas invierten cuantiosas sumas de dinero en congresos,
capacitaciones, conferencias, muestras médicas y obsequios, dirigidos hacia los

diferentes profesionales de la salud, en aras de poder promocionar sus marcas.

La investigacion estudio la influencia de la herramienta promocional receta médica,
en las ventas de los medicamentos antibiéticos penicilinicos orales de amplio

espectro, en el mercado farmacéutico ético de Guatemala, durante el 2015 - 2018.

Como primera parte de la metodologia trabajada para llevar a cabo la investigacion,
se obtuvieron los coeficientes de correlacion y de determinacion para cada uno de
los medicamentos integrantes de la muestra de estudio. Dichos coeficientes fueron
obtenidos al relacionar las variables: factor de prescripcion médica y ventas en
quetzales. Los resultados obtenidos para la totalidad de los medicamentos
integrantes de la muestra de estudio fueron coeficientes de correlacion y de

determinacién muy bajos y con un aporte explicativo inferior e insignificante.



Posteriormente se realizdé una prueba de hipétesis a dos colas para determinar la
significancia de cada uno de los coeficientes de correlacion lineal previamente
encontrados. Como resultado de dichas pruebas, se encontré que el 100% de los
coeficientes de correlacién lineal obtenidos, fueron no significativos. Es decir, se
logro evidenciar que la relacion entre el factor de prescripcion médica y las ventas
en quetzales fue casual y no causal, para la totalidad de los medicamentos

integrantes de la muestra de estudio.

Adicionalmente se elabord un andlisis de correlacion multivariable a través de
matrices de correlacion. Dicho analisis abarcé a la variable factor de prescripcion
médica, asi como a otras variables mercadoldgicas de interés, como lo fueron: la
cuota de mercado y el precio promedio. El objetivo de haber realizado dicho analisis,
consistié en determinar aquellas variables independientes con el mayor grado de
influencia sobre la variable dependiente ventas en quetzales. La variable
independiente con el mayor grado de influencia, en el 100% de los medicamentos
estudiados, fue la cuota de mercado.

Asimismo, se aplicaron regresiones lineales simples y multiples a los datos de
mercado de cada medicamento integrante de la muestra de estudio. A estas
regresiones obtenidas, se les efectué un analisis de varianza con el objetivo de
encontrar aquellas regresiones lineales simples o multiples 6ptimas para cada
medicamento estudiado. Como quinta parte de la metodologia aplicada, se procedié
a elaborar modelos econométricos de prondstico que podran ser utilizados para

predecir las ventas en quetzales futuras.

Finalmente, se encontrd que la herramienta promocional receta médica no influy6
en las ventas de los medicamentos antibiéticos penicilinicos orales de amplio
espectro, en el mercado farmacéutico ético de Guatemala, durante el periodo de
tiempo comprendido para los afios 2015 - 2018; razon por la cual se refutd la

hipétesis de la investigacion.



INTRODUCCION

Actualmente no se cuenta con investigaciones correlacionales o explicativas que
ayuden a validar si la herramienta promocional receta médica, influye en las ventas
de los medicamentos antibiéticos penicilinicos orales de amplio espectro, en el
mercado farmacéutico ético de Guatemala. Unicamente se tienen estudios
exploratorios y descriptivos realizados en paises como Estados Unidos, México e

India, los cuales mostraron datos muy generales y sin profundizar en los detalles.

La presente investigacion tuvo como objetivo principal, determinar si la herramienta
promocional receta médica, influye en las ventas de los medicamentos antibidticos
penicilinicos orales de amplio espectro, en el mercado farmacéutico ético de

Guatemala, durante el periodo 2015 - 2018.

El presente informe estd conformado por cinco capitulos, los cuales muestran al
lector los antecedentes o acontecimientos historicos relacionados con el tema, el
marco teorico utilizado para fundamentar y respaldar la investigacion, la
metodologia que se aplicé para atender el problema de investigacion, la discusion
de resultados efectuada y la propuesta de valor generada para uso y beneficio de

los profesionales de marketing farmacéutico.

En el primer capitulo, se hizo referencia a los antecedentes generales relacionados
con el tema. En otras palabras, se expuso el conocimiento exploratorio y descriptivo
disponible a la fecha, especificamente en lo concerniente a la evolucion historica
gue ha mostrado la relacién: industria farmacéutica, médico, paciente. Asimismo, se
evidencio la importancia que tiene el médico para la industria farmacéutica,
especificamente al momento de que éste emite recetas médicas a favor de un

medicamento en particular.



En el segundo capitulo se expusieron las teorias y enfoques teoricos relacionados
con el tema. Los conceptos desarrollados dentro del marco teorico fueron los
siguientes: medicamentos antibibticos penicilinicos de amplio espectro, prescripcion
médica y su funcion como herramienta de promocién, mezcla de marketing, mezcla
promocional, factor de prescripcidon médica, precio, cuota de mercado, coeficiente
de correlacion lineal, coeficiente de determinacion, matriz de correlacion, regresion
lineal simple, regresion lineal multiple, analisis de varianza y modelo econométrico

de prondstico.

En el tercer capitulo se especificé todo lo relacionado a la metodologia empleada
para desarrollar la presente investigacion, la cual comprendié las siguientes etapas:
justificacion de la investigacion, objetivos generales y especificos, definicién del
problema, hipoétesis y especificacion de variables, método, técnicas e instrumentos,

universo y determinacion del tamafio de la muestra.

En el cuarto capitulo se desarrollo el contenido estadistico necesario para obtener
los resultados requeridos. Este capitulo inicié con el calculo de los coeficientes de
correlacion lineal y de determinacién a través del cruce de las variables: factor de
prescripcidon médica y ventas en quetzales. Seguidamente se efectué una prueba
de hipétesis a dos colas para determinar si los coeficientes de correlacion lineal
encontrados, obedecian a una correlacion lineal casual o causal. Posteriormente se
elaboraron matrices de correlacion para calcular la magnitud de la relacién existente
entre las variables cuota de mercado y precio promedio, con la variable ventas en
quetzales. Finalmente se obtuvieron las regresiones lineales simples y mdltiples

optimas de cada medicamento mediante la aplicacion del analisis de varianza.

En el quinto capitulo se construyeron modelos econométricos de prondstico,
tomando como base la regresion lineal 6ptima encontrada para cada medicamento;
esto con la finalidad de que el profesional de marketing farmacéutico pueda

emplearlos como herramientas de prondstico para estimar las ventas futuras.



1. ANTECEDENTES

Con base a la revision efectuada de la literatura disponible sobre el tema, se pudo
comprobar que no existen estudios correlacionales o explicativos que demuestren
cientificamente la influencia de la herramienta promocional receta médica, en las
ventas de los medicamentos antibioticos penicilinicos orales de amplio espectro en

el mercado farmacéutico ético de Guatemala.

Por otra parte, si se obtuvieron estudios a nivel exploratorio y descriptivo
relacionados con el tema de los medicamentos promocionados y comercializados
bajo receta médica. Asimismo, también se encontraron estudios correlacionales
efectuados en el segmento de los medicamentos antibioticos elaborados a base de

ceftriaxona.

Mintzes (2015) en su estudio exploratorio sobre promocion farmacéutica y la salud
de los pacientes, indico lo siguiente en torno a la relacion industria farmacéutica y
profesionales de la salud: “Es frecuente que los estudiantes de medicina y farmacia
empiecen a tener contacto con los representantes de la industria farmacéutica

desde el comienzo de su formacion” (p.15).

Este acercamiento temprano de parte de las empresas farmacéuticas hacia los
potenciales profesionales de la salud es l6gico y estratégico por parte de la industria,
derivado de que para que un consumidor pueda acceder a un determinado
medicamento de prescripcion, es necesario que dicho medicamento haya sido
prescrito previamente en una receta por parte de un médico facultado. En otras
palabras, es importante notar que en el mercado farmacéutico ético o de
prescripcion, no puede existir una relacion directa entre industria farmaceéutica y los

consumidores.



Con relacion a la promocion farmacéutica a la cual se ven inmersos los
profesionales de la salud desde sus inicios, Mintzes (2015) argumenté lo siguiente:
“En Estados Unidos, los estudiantes de medicina recibian un obsequio o asistian a
una actividad patrocinada una vez a la semana, y a nueve de cada diez algun
profesor de la facultad les habia pedido que asistieran a almuerzos patrocinados.
En ambas encuestas, la mayoria de los estudiantes consideraba poco probable que
la promocion farmacéutica influyera en su prescripcion y muchos de ellos aceptaban

obsequios, aunque desaprobaran en principio esa practica” (p.15).

Es claro que la industria farmacéutica ha encontrado en el médico y su receta, las
piezas fundamentales para que los diversos consumidores se terminen decantando
por una marca en particular. Esto ha conllevado a una competencia entre empresas
farmacéuticas por posicionarse en la mente de los médicos, principalmente aquellos
considerados como lideres de opinibn o cuyo conjunto de pacientes sea

representativo.

Rabanaque (2013), en su estudio descriptivo, citdé lo siguiente en torno a la
promocion dirigida a profesionales de la salud: “En un amplio estudio
estadounidense realizado en 2007, mas del 90% de los médicos afirmaban tener

algun tipo de relacién con la industria farmacéutica:

8 de cada 10 recibian obsequios, normalmente comidas gratuitas.

8 de cada 10 recibian muestras gratuitas de medicamentos.

4 de cada 10 tenian los gastos pagados para asistir a reuniones y conferencias.

3 de cada 10 eran asesores remunerados, en calidad de conferencistas o como

miembros del comité asesor de una empresa” (p.3).

En funcion de las cifras presentadas por Rabanaque, queda de manifiesto que la
industria farmacéutica mundial tiene claro el rol que desempefia el médico y su

receta para el alcance de sus objetivos comerciales, mercadoldgicos y financieros.



Leyva (1998), en su estudio exploratorio, sefial6 lo siguiente en torno a la relacion
entre la industria farmacéutica y los profesionales de la salud: “La industria
farmacéutica se encuentra entre las 10 industrias mas importantes del mundo.
Ademas del enorme impacto econémico que tiene, desarrolla una enorme cantidad
de proyectos de investigacion gracias a los cuales ha puesto a disposicion de los
médicos y de la sociedad, una gran cantidad de farmacos y productos que han sido
de gran beneficio para los enfermos, en muchos casos curando enfermedades que

en el pasado provocaban un sinnumero de muertes” (p.2).

Es importante no olvidar de que a pesar de que existe una competencia fuerte entre
las empresas farmacéuticas, para obtener la preferencia de los médicos hacia sus
marcas, la humanidad necesita a la industria farmacéutica y a los recursos que esta
destina para el descubrimiento de nuevas moléculas necesarias para la cura de
enfermedades evolutivas cada dia més avanzadas. Sin la industria farmacéutica
como contrapeso ante la evolucion constante de las enfermedades, los médicos no
tendrian medicamentos innovadores que recetarles a sus pacientes a traves de las

recetas médicas.

Asimismo, Leyva (1998) argumentd lo siguiente con relacién al rol que juega la
receta médica para la promocion de medicamentos: “Se entiende por receta médica
al documento normatizado por el cual los facultativos médicos legalmente
capacitados prescriben la medicacion al paciente para su dispensacion por las

farmacias.

La receta médica actta como una herramienta fundamental para el acto de
prescripcion, el cual a su vez juega un papel trascendental en materia promocional
para una determinada marca de medicamentos. No solo asegura el contacto del
individuo con un medicamento en particular, sino que ademas promueve un uso
guiado por el médico, que es el profesional capacitado para la seleccion, indicacion

y monitorizacion de los tratamientos farmacoldgicos” (p.3).



Y es que lo expuesto por Leyva cobra mucho sentido bajo la perspectiva de que la
industria farmacéutica no puede entablar una relacion directa vélida con los
consumidores de medicamentos de prescripcion. La industria farmacéutica a nivel
mundial necesita obligatoriamente del médico y de la receta que este prescribe, para
acercar sus productos farmacéuticos a los consumidores finales de los mismos. Sin
el rol de intermediarios que juegan tanto el médico como la receta médica,
dificilmente las empresas farmacéuticas lograrian alcanzar sus resultados y

utilidades financieras esperadas.

Un punto de vista divergente es el expresado por Chapas (2017) en su estudio
correlacional sobre medicamentos elaborados a base de ceftriaxona: “La apertura 'y
tendencia de las compafias farmacéuticas a brindar mayor informacion técnica
relacionada con sus medicamentos y pacientes cada vez mas informados y con una
actitud sesgada a la automedicacion, ha reducido considerablemente el hecho de
gue la decision de compra y posterior consumo de medicamentos de prescripcion

meédica, sea Unicamente a través de la receta extendida por los médicos” (p.4).

Lo mencionado por Chapas es una realidad latente en nuestros dias, principalmente
en aquellos paises en los cuales los sistemas de salud no tienen los recursos
suficientes para desarrollar a cabalidad sus funciones de supervision. A su vez, la
era digital que actualmente nos gobierna, ha permitido una apertura de informacién
importante para ciertos consumidores incautos y carecientes de un conocimiento
sélido que les permita visualizar los efectos colaterales negativos que puede traer

consigo la automedicacion.

En funcién de lo mostrado a lo largo del capitulo, queda en evidencia que la industria
farmacéutica ha invertido una cantidad importante de recursos para poder
promocionar sus productos farmacéuticos a los diversos profesionales de la salud;
buscando con ello, obtener su preferencia al momento de emitir y entregar las

recetas médicas que necesitan los consumidores para adquirir sus medicamentos.



2. MARCO TEORICO

En el presente capitulo se expusieron conceptos y enfoques tedricos relacionados
con el marketing farmacéutico. Gracias a esto, se brindé una respuesta apropiada
a los siguientes cuestionamientos: ¢Qué son los medicamentos antibidticos
penicilinicos de amplio espectro y para qué sirven?, ¢ Cual es la funcion de la receta
médica desde el punto de vista promocional?, ¢Qué rol juega la receta médica
dentro de las ventas de medicamentos de prescripcion?, ¢Qué metodologias y
pruebas estadisticas existen para medir y evaluar la relacién entre variables?, entre

otros.

2.1. Medicamentos antibiéticos penicilinicos de amplio espectro

El Consejo General de Colegios Oficiales de Farmacéuticos (2017), definié a los
antibidticos de la siguiente manera: “los antibiéticos son un tipo de medicamentos
gue se utilizan ampliamente para el tratamiento de enfermedades producidas por
bacterias. Existen varios tipos de bacterias con caracteristicas especificas, de ahi
gue existan diferentes tipos de antibiéticos en el mercado. Hay que tener en cuenta
gue los virus son otro tipo de microorganismos que no pueden ser tratados con

antibioticos” (p.1).

Por otra parte, la Organizacién Healthy Children (2016) argumenté lo siguiente con
respecto a los medicamentos antibidticos penicilinicos de amplio espectro: “el
término antibidtico penicilinico de amplio espectro se refiere a un determinado
antibiético penicilinico que actia contra una amplia gama de bacterias patdgenas,
tanto contra bacterias gram positivas como gram negativas. En cambio un
antibidtico penicilinico de espectro reducido, solo es eficaz contra familias

especificas de bacterias” (p.5).



Por su parte, la Organizacion Panamericana de la Salud (2010), describié a los
antibidticos asi: “los antibioticos son medicamentos utilizados para tratar las
infecciones generadas por diversos tipos de bacterias. La resistencia a los
antibidticos se produce cuando las bacterias mutan en respuesta al uso de estos
farmacos. Son las bacterias, y no los seres humanos, las que se vuelven resistentes
a los antibioticos. Estas bacterias pueden causar infecciones mas dificiles de tratar.
La resistencia a los antibioticos hace que se incrementen los costos médicos, que

se prolonguen las estancias hospitalarias y que aumente la mortalidad” (p.3).

Asimismo, la Organizacién Mundial de la Salud (2018) indicé que los factores que
han contribuido de forma importante al desarrollo del problema de la resistencia de
los antibidticos son los siguientes: “la prescripcion de antibidticos por personas no
calificadas para recetar, la prescripcion indiscriminada o excesiva por profesionales
calificados para recetar, la automedicacion, la propaganda y promocion
inadecuadas o engafiosas, la venta de antibioticos en un mercado paralelo no
autorizado y la falta de legislacion que regule el uso de los antibiéticos y obligue a

cumplir las normas vigentes” (p.4).

Adicionalmente, la Organizacién Mundial de la Salud (2018) sefial6 lo siguiente en
torno a la automedicacion con medicamentos antibidticos: “Se observan por lo tanto
ciertos factores que, sin pertenecer al area técnico-cientifica sino a la sociocultural,
inciden directamente en el problema. Estudios realizados en la Argentina, Brasil,
Chile, Cuba, Ecuador, México y Uruguay comprueban y avalan la presencia del
problema en la regién de las Américas, subrayando que en América Latina la falta
de leyes reguladoras permite distribuir y vender los antibiéticos libremente sin
prescripcion médica y que la tarea de control en la region es especialmente dificil
pues, no existiendo normas reguladoras sobre los antibiéticos, los consumidores
pueden obtenerlos en cualquier parte y la automedicacion constituye un problema

serio”. (p.6).



Finalmente, la Organizacion Panamericana de la Salud (2010) indicé lo siguiente en
torno al rol que tiene la receta médica para el acceso a los medicamentos
antibioticos: “La resolucion WHA51.17 de 1998 insta a todos los estados miembros
a prohibir la entrega de antibidticos sin la prescripcién de un profesional de la salud

calificado”. (p.7).

En sintesis, los antibioticos son farmacos creados para combatir las diferentes
infecciones causadas por las bacterias y constituyen uno de los grandes avances
de la medicina a lo largo de la historia. Sin embargo, su uso inadecuado puede
provocar efectos colaterales no deseados que, en ciertas ocasiones, pueden
resultar muy graves o mortales de acuerdo con lo indicado por parte de la
Organizacion Mundial de la Salud. Es necesario que, para su comercializacion, se
solicite la presentacién de una receta médica emitida por el profesional médico; esto
con la finalidad de apoyar a las autoridades locales en la implementacién de mejores

controles.

2.2. Receta médica de medicamentos antibidticos y su funcion como

herramienta de promocién

Baos (1999) conceptualizé a la receta médica de la siguiente forma: “Se define a la
receta médica como la orden expedida por persona habilitada para que una cantidad
de cualquier medicamento o mezcla de medicamentos en ella especificados, sea

dispensada al portador o persona determinada” (p.46).

En este sentido, Vivancos (2016) respecto a la publicidad de los medicamentos
indico lo siguiente: “en el caso de la promocion de los medicamentos hay que tener
muy en cuenta las bases éticas y legales que rigen la informaciéon y publicidad de
estos. Esta regulacion estricta, es una traba en el desarrollo del marketing
farmacéutico, pues aunque se dispone de ciertas herramientas, la normativa impide

que las farmacéuticas les saquen todo el provecho posible” (p.2).



Para Guatemala, en cuanto a promocién y publicidad de medicamentos se refiere,
destaca el hecho de que la labor del profesional de marketing se encuentra
restringida por la Norma Técnica 39-2020, la cual tiene como objetivo resguardar la
salud del consumidor a través de la regulacion de la publicidad que reciben los

usuarios y consumidores acerca de los productos medicinales.

Esta norma técnica es muy estricta y de aplicacion general a todo acto publicitario
realizado sobre medicamentos tanto de venta libre como de prescripcion médica,
asegurando que dichos productos se promuevan dentro de las indicaciones para las
gue fueron autorizados por el Ministerio de Salud.

Con relacion al rol que juega el médico en la promocion de medicamentos
antibidticos, el Consejo General de Colegios Oficiales de Farmacéuticos (2017)
comento lo siguiente: “en caso de padecer una infeccion se debe acudir siempre al
meédico para que nos emita una receta meédica y asi se nos pueda comercializar el
medicamento correcto. El es un profesional de la salud que le indicara si la

enfermedad es producida por una bacteria y le prescribira el antibiético adecuado”
(p-4).

Es importante contextualizar que la receta médica es el Unico documento autorizado
mediante el cual el médico prescribe o recomienda el consumo de una marca de
medicamento en particular. Es decir, la receta médica permite una conexion Unica
e importante entre un medicamento y el consumidor final; dicha conexién se
caracteriza porque fue construida por el medico prescriptor, lo cual brinda una
garantia técnica importante, asi como una seguridad inherente para el consumidor

final.

Es por tal razén que la industria farmacéutica ejerce un esfuerzo promocional
importante sobre el médico prescriptor, especificamente y mediante la actividad de

visita médica que realiza a cada uno de los mismos.



La actividad de visita médica se caracteriza por la promocion de diferentes marcas
de medicamentos a través de brindar informacion por medio de folletos, entrega de
muestras médicas y otros articulos promocionales que solo pueden ser entregados
al médico prescriptor con base a lo que permite la Normativa Técnica 39-2020 para
promocion de medicamentos de venta con prescripcion o receta médica. Esperando
con ello, ganar una influencia positiva a favor de sus medicamentos al momento de
gue los médicos realicen y extiendan sus respectivas recetas médicas,
considerando se traducira en un incremento sustancial de las ventas, aumento en

su participacién de mercado, evolucién de la marca, entre otros.

2.3. Mezcla de marketing

Con relacion a la mezcla de marketing, Kotler (2007) la definié mediante el siguiente
argumento: “La mezcla de marketing es el conjunto de herramientas tacticas
controlables, que la empresa combina para obtener la respuesta que desea en el
marcado meta. La mezcla de marketing consiste en todo lo que la empresa es capaz
de hacer para influir en la demanda de su producto. Las mdltiples posibilidades se
clasifican en cuatro grupos de variables conocidas como las cuatro P: producto,

precio, plaza y promocion.

e Producto: es la combinacién de bienes y servicios que la compafia ofrece al
mercado meta. Esta variable estd conformada por: calidad, variedad, disefio,
envase y nombre de marca.

e Precio: es la cantidad de dinero que los clientes tienen que pagar para obtener el
producto. Esta variable estd conformada por: precio de lista, descuentos,
negociacion individual, periodo de pago y planes de crédito.

e Plaza o distribucion: incluye las actividades de la compafiia que hacen que el
producto esté a la disposicion de los consumidores meta. Esta variable esta

conformada por: canales, cobertura, surtido, ubicaciones e inventario.
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e Promocion o mezcla promocional: implica actividades que comunican las
ventajas del producto y persuaden a los clientes meta de que lo compren. Esta
variable estd4 conformada por: publicidad, venta personal, promocion de ventas,
relaciones publicas y marketing directo” (p.223).

Fischer (2011) comento: “La mezcla de marketing forma parte de un nivel tactico de
la mercadotecnia, en el cual, las estrategias se transforman en programas para que
una empresa pueda llegar al mercado con un producto satisfactor de necesidades,
a un precio conveniente, con un mensaje apropiado y un sistema de distribucién que

coloque el producto en el lugar correcto y en el momento mas oportuno” (p.148).

2.4. Mezcla promocional

Fischer (2011) destaco lo siguiente: “La mezcla promocional, también conocida
como mezcla de promocion, hace referencia al conjunto de elementos o variables

que permiten la promocion de los productos de una empresa” (p.150).

Kotler (2007), en relacion con la mezcla promocional, indicé lo siguiente: “La mezcla
promocional consiste en la mezcla especifica de publicidad, promocion de ventas,
relaciones publicas, ventas personales y herramientas de marketing directo que
utiliza la compafiia para alcanzar sus objetivos publicitarios y de marketing.

e Publicidad: cualquier forma pagada de presentacién y promocién no personales
de ideas, bienes o servicios, por un patrocinador identificado.

e Promocion de ventas: incentivos a corto plazo que fomentan la compra o venta
de un producto o servicio.

e Relaciones publicas: establecimiento de buenas relaciones con los diversos
publicos de una compafiia mediante la obtencion de publicidad favorable, la
creacion de una buena imagen y el manejo o bloqueo de aquellos rumores

desfavorables.
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e Ventas personales: presentacion personal de la fuerza de ventas de la compaiiia,
con el proposito de vender y de forjar relaciones con el cliente.

e Marketing directo: conexiones directas y Unicas con consumidores individuales
cuidadosamente estudiados y seleccionados, para obtener una respuesta
inmediata y cultivar relaciones duraderas con el cliente, mediante el uso del
teléfono, el correo, el fax, el correo electrénico, internet y otras herramientas de

comunicaciéon” (p.230).

Con respecto a los indicadores que pueden utilizarse dentro de la mezcla

promocional para medir las ventas, Farris (2015) destacé los siguientes:

e Ventas generadas por demanda base
- Céalculo: Ventas totales menos ventas incrementales generadas por las
actividades promocionales.
- Consideraciones: Las actividades de marketing pueden contribuir a las ventas
generadas por la demanda base.
- Propésito: Determinar la cantidad de las ventas actuales que son
independientes de los esfuerzos especificos de marketing.

e Ventas incrementales generadas por actividades promocionales
- Calculo: Ventas totales menos ventas generadas por la demanda base.
- Consideraciones: Se necesita considerar acciones competitivas.

- Proposito: Determinar los efectos a corto plazo generados por marketing.

2.5. Factor de prescripciéon médica

El factor de prescripcion médica es una métrica que relaciona la cantidad de recetas
médicas generadas para un medicamento determinado y el total de recetas médicas
generadas para un conjunto de medicamentos de iguales -caracteristicas

terapéuticas, para un horizonte de tiempo determinado.
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2.6. Precio

Kotler (2007) definié al precio de la siguiente manera: “en el sentido mas estricto,
un precio es la cantidad de dinero que se cobra por un producto o servicio. En
términos mas amplios, un precio es la suma de los valores que los consumidores
dan a cambio de los beneficios de tener o usar el producto o servicio.
Histéricamente, el precio ha sido el factor que mas influye en las decisiones de los
compradores. Sin embargo, en décadas recientes, otros factores se han vuelto mas

importantes en el comportamiento de la decision de compra” (p.309).

Fischer (2011) indico lo siguiente con relacion a la variable precio: “el precio de un
producto es sélo una oferta para probar el pulso del mercado: si los clientes aceptan
la oferta, el precio asignado es correcto; si la rechazan debe cambiarse con rapidez
o bien retirar el producto del mercado. Por otro lado, si se vende a un precio bajo no
se obtendra ninguna ganancia y, en Ultima instancia, el producto fracasara. Si el
precio es muy elevado, las ventas seran dificiles y tanto el producto como la

empresa fallaran” (p.140).

Aungue la definicion de precio de Kotler es mas sencilla que la de Fischer, es muy
poderosa en términos de conceptualizar y evidenciar que el precio de un
determinado bien o servicio, no es mas que un equilibrio intrinseco entre lo que los
consumidores estan dispuestos a pagar por dicho bien o servicio versus los

beneficios que se obtienen de los mismos.

2.7. Cuota de mercado

En relacion con la cuota de mercado, Kotler (2007) la puntualizé asi: “la cuota de
mercado es una de las mas importantes métricas a nivel de marketing, dado que
puede ayudar a un empresario a medir el éxito de su empresa, su volumen de ventas

y su capacidad de crecimiento en un periodo de tiempo.
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Indica el tamafio de la porcibn de mercado que una empresa tiene en un
determinado segmento o en el volumen de ventas de un producto. Es una variable
importante para descubrir las fuerzas y debilidades de una empresa, comparar su

tamafo con la competencia y medir la aceptacién de sus productos” (p.198).

2.8. Coeficiente de correlacién lineal

Walpole (2012) definié al coeficiente de correlacion lineal de la siguiente manera:
“el coeficiente de correlacion lineal es un indicador estadistico que intenta medir la
fuerza de la intensidad y el grado de la relacion lineal existente entre dos variables
cuantitativas. Cuando el coeficiente de correlacion lineal es igual a cero, significa
gue no existe relacion lineal alguna entre las dos variables, independiente y
dependiente. Cuando el coeficiente de correlacion lineal es +1, significa que se tiene
una relacion lineal positiva perfecta entre las dos variables, mientras que cuando el
coeficiente de correlaciéon lineal es -1, significa que se tiene una relacién lineal

negativa perfecta entre las dos variables” (p.432).

En resumen, cuando los coeficientes de correlacién lineal muestren valores con
magnitudes cercanas a la unidad, implica entonces una buena correlacion o
asociacion lineal entre las variables X y Y. Mientras que cuando los coeficientes de
correlaciéon lineal muestren valores cercanos a cero, indicaran poca, escasa 0

ninguna correlacién entre las variables Xy Y.

Hernandez Sampieri, R., Fernandez, C., Baptista Lucio, P. (2006), con respecto al
coeficiente de correlacion, indicaron: “Es una prueba estadistica para analizar la

relacion entre dos variables medidas en un nivel por intervalos o de razon” (p.453).

En torno a las ventajas y desventajas del coeficiente de correlacion lineal, Walpole
(2012) menciond lo siguiente: “entre las principales ventajas del coeficiente de

correlacion lineal se encuentran:
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e El valor es independiente de la unidad de medida que se utiliza para medir las

variables.

e Sila muestra es grande, es mas probable obtener una mayor exactitud.

Algunas de las desventajas del coeficiente de correlacion lineal son:

e Es necesario que las dos variables sean medidas a un nivel cuantitativo continuo.
e Ladistribucion de las variables debe ser semejante al comportamiento de la curva

normal” (p.435).

2.9. Coeficiente de determinacion

En lo concerniente al coeficiente de determinacion, Mendenhall, W., Beaver, R.,
Beaver, B. (2010), argumentaron lo siguiente: “una forma de medir la fuerza de la
relacion entre la variable de respuesta Y y la variable de predicciéon X, es a través
de la herramienta estadistica coeficiente de determinacion, que no es mas que la
proporcion de la variacion total que es explicada por la regresion de y en x. También
llamado R cuadrado, refleja la bondad del ajuste de un modelo a la variable que se

pretende explicar.

Es importante remarcar que el resultado del coeficiente de determinacion oscila
entre los valores de 0 y 1. Cuanto mas cerca de 1 se sitle su valor, mayor sera el
ajuste del modelo a la variable que se esté intentando explicar. De forma inversa,

cuanto mas cerca de cero, menos ajustado estara el modelo” (p.518).

Por su parte Walpole (2012) senald lo siguiente: “el problema del coeficiente de
determinacién, y razén por la cual surge el coeficiente de determinaciéon ajustado,
radica en que no penaliza la inclusion de variables explicativas no significativas. Es
decir, si al modelo se le afiaden ciertas variables explicativas que guardan poca o

ninguna relacion con la variable dependiente, el R cuadrado aumentara” (p.438).
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2.10. Significancia del coeficiente de correlacion lineal

Para determinar la significancia de un coeficiente de correlacion lineal, Fallas (2012)
recomendd lo siguiente: “la prueba de hipdtesis permite discernir si un coeficiente
de correlacion lineal se debe a la correlacién existente entre X y Y a nivel
poblacional, o si es el resultado del azar. La distribucion t de student es la
distribucion de probabilidad que se utiliza para poner a prueba una hipotesis

relacionada a un coeficiente de correlacion lineal” (p.13).

En términos generales, se dice que un coeficiente de correlacion lineal es
significativo si se puede afirmar, con una cierta probabilidad, que es diferente de
cero. Mas estrictamente y en términos estadisticos, preguntarse por la significancia
de un coeficiente de correlacion, no es otra cosa que preguntarse por la probabilidad

de que tal coeficiente proceda de una poblacién cuyo valor sea de cero.

Expresando lo anterior en términos basicos, determinar la significancia de un
coeficiente de correlacion lineal, no es mas que comprobar, mediante prueba de
hipétesis, que dicho coeficiente muestra una relacion genuina entre las variables X

e Y o0 que estas variables solo presentan relacion como consecuencia del azar.

Figura No. 1

Areas de aceptacion / rechazo para una prueba de hipétesis a dos colas

Iy
[\
/ \
“Irgl  p=0  Irgl
- wfe wfe +
FReqion de rechazo Repion de aceptacion Region de rechazo
de H, de Hy de H

¢) Des colas

Fuente: Fallas, Jorge. (2012). Correlacién lineal, [en linea]. San José, Costa Rica.
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Con el objeto de determinar la significancia de cada uno de los coeficientes de
correlaciéon lineal, obtenidos al relacionar las variables: factor de prescripcion
meédica y ventas en quetzales, se realiz6 una prueba de hipoétesis a dos colas, la

cual abarcé las siguientes actividades:

e Se establecieron las hipétesis nula y alternativa.
e Se obtuvo el estadistico t tedrico mediante la distribucion T de student.
e Se calculd el estadistico t real para cada uno de los coeficientes de correlacién

lineal previamente calculados, a través de la siguiente formula:

Donde:
t = estadistico t
r = coeficiente de correlacion lineal

n = cantidad de datos

e Se efectud un analisis comparativo entre el estadistico t tedrico y el estadistico t
real para luego interpretar y concluir acerca de los resultados obtenidos.

2.11. Matriz de correlaciéon

Mendenhall, W., Beaver, R., Beaver, B. (2010), definieron a la matriz de correlacion:
“una matriz de correlacion es una tabla que muestra una lista multivariable de forma
horizontal y la misma lista multivariable de forma vertical, con su correspondiente
coeficiente de correlacion expresado con un numero que va desde -1 a 1. En otras
palabras, la matriz de correlacion muestra la interdependencia existente en las

relaciones asociadas entre cada pareja de variables y entre todas” (p.520).
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Fallas (2012) expuso: “la matriz de correlacion explica como se encuentran
relacionadas cada una de las variables con otra variable. Su diagonal siempre
contendré el valor de 1. Si tiene un valor de cero, nos indicara que no tiene ninguna
relacion con esa variable, por lo menos no lineal; es decir, puede que tenga una

relacion cuadratica o de otro grado” (p.14).

2.12. Regresion lineal simple

Mendenhall, W., Beaver, R., Beaver, B. (2010), en torno a la regresion lineal simple,
comentaron lo siguiente: “el analisis de regresion lineal simple es una técnica
estadistica utilizada para estudiar la relacion entre variables. Se adapta a una amplia
variedad de situaciones. En la investigacion social, el analisis de regresién lineal
simple se utiliza para predecir un rango de fendmenos, desde medidas econémicas

hasta diferentes aspectos del comportamiento humano.

En el contexto de la investigacion de mercados puede utilizarse ampliamente para
determinar en cual de los diferentes medios de comunicacién puede resultar mas
eficaz invertir; o para predecir el nimero de ventas de un determinado producto. En
fisica se utiliza para caracterizar la relacion existente entre variables o para calibrar

medidas.

Tanto en el caso de dos variables (regresion lineal simple) como en el de mas de
dos variables (regresion lineal mdultiple), el andlisis de regresion lineal puede
utilizarse para cuantificar la relacion existente entre una variable llamada
dependiente (Y) y una o mas variables llamadas independientes o predictoras (X1,

X2,...,Xn), asi como para desarrollar una ecuacion lineal con fines predictivos.

Ademas, el analisis de regresion lineal lleva asociados una serie de procedimientos
de diagnostico que informan sobre la estabilidad e idoneidad del analisis y que

proporcionan pistas sobre como perfeccionarlo” (p.522).
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2.13. Regresion lineal maltiple

Con relacion a la regresion lineal multiple, Devore (2008) destacé: “la regresion
lineal multiple es una extensién de la regresion lineal simple con la finalidad de poder
tomar en cuenta mas de una variable independiente. Esto es, en lugar de usar sélo
una variable independiente X para explicar la variacion en Y, se pueden usar

simultAneamente varias variables independientes.

Al tener mas de una variable independiente, se debe hacer un mejor trabajo para
explicar la variacion en la variable Y y, en consecuencia, hacer predicciones mas

exactas mediante la utilizacion de modelos econométricos mas exactos” (p.505).

Por su parte Walpole (2012) comenté lo siguiente en relacién con la regresion lineal
multiple: “en la mayoria de los problemas de investigacion en los que se aplica el
analisis de regresion, se necesita mas de una variable independiente para el modelo
de regresion lineal. La complejidad de la mayoria de los mecanismos cientificos es
tal que, con el fin de predecir una respuesta importante, confiable y mas exacta, se

requiere de un modelo de regresion lineal mdltiple.

En la regresion lineal multiple se modela la relacion entre una variable dependiente
y dos o0 mas variables independientes mediante una funcion lineal, una funcién que
sera, no una recta como sucedia en la regresion lineal simple, sino un plano (dos

variables independientes) o un hiperplano (mas de dos variables independientes).

A su vez, en la regresion lineal multiple el punto de partida es el mismo que en la
regresion lineal simple. Se pretende modelar la relacion entre unas variables con la
finalidad ultima de poder pronosticar una de ellas: la variable dependiente a partir
del conocimiento de las otras variables independientes. En la regresion lineal
multiple se introducen nuevas variables independientes con la finalidad de reducir

la dispersién de la prediccion, buscando con ello disminuir o reducir el error” (p.443).
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2.14. Andlisis de varianza

En relacion con el andlisis de varianza, Walpole (2012) destacé: “con frecuencia se
tiene el problema de analizar la calidad de la recta de regresion estimada, lo cual

puede hacerse por medio del método del andlisis de varianza.

El andlisis de varianza es un procedimiento mediante el cual la variacion total de la
variable dependiente se subdivide en componentes significativos, que luego se
observan y se tratan en forma sistematica. El andlisis de varianza es un recurso

poderoso que se emplea en muchas situaciones” (p.414).

Por su parte, Mendenhall, W., Beaver, R., Beaver, B. (2010), enfatizaron lo
siguiente: “en un andlisis de varianza, se divide la variacion total de las mediciones
de respuesta en partes que pueden ser atribuidas a varios factores de interés para
el experimentador. Si el experimento ha sido debidamente disefiado, estas partes
pueden usarse entonces para contestar preguntas acerca de los efectos de los

diversos factores en la respuesta de interés.

Para hacer uso del andlisis de varianza de manera satisfactoria, deben cumplirse
tres tipos de suposiciones, aunque puede darse el caso de gque existan ligeras

desviaciones con respecto a las condiciones ideales:

e Las varianzas de cada conjunto de datos no deben diferir de forma significativa.
e Cada conjunto de datos debe ser independiente del resto.

e Los resultados obtenidos deben seguir una distribucién normal” (p.522).

Con relacion al analisis de varianza, Galvez Martinez, T. (2014) sefial6 lo siguiente:
“el analisis de varianza se utiliza para hacer pruebas simultaneas de varias medias
poblacionales. Se utiliza la distribucion probabilistica “F”, de Sir Ronald Fisher,

cuyas caracteristicas son las siguientes:
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Existe una familia de distribuciones “F” determinadas por dos parametros: los
grados de libertad del numerador y los grados de libertad del denominador.

El valor de “F” es positivo en una distribucion continua y tiene sesgo positivo.

A medida que aumenta el valor de “F”, la curva se aproxima al eje “Y” pero nunca
lo toca.

El valor de “F” es una medida que indica la significancia de todo el modelo de
regresion. Usualmente un valor mas grande que 8 es aceptable.

El valor de “t” es una medida que indica la significancia de las variables que
integran el modelo de regresion. Usualmente un valor mas grande que 2 o menor

que -2 es aceptable” (p.47).

El andlisis de varianza realizado para cada uno de los medicamentos que

conformaron la muestra de estudio, comprendid las siguientes actividades

detalladas a continuacion:

Elaboracién de la regresion lineal simple abarcando y considerando las
siguientes variables: factor de prescripciébn médica y ventas en quetzales.
Elaboracién de la regresion lineal mdultiple abarcando y considerando las
siguientes variables: factor de prescripcion médica, precio promedio, cuota de
mercado y ventas en quetzales.

Iteraciobn de regresiones lineales multiples hasta obtener la regresion lineal
multiple 6ptima para cada medicamento.

Para obtener la regresion lineal multiple 6ptima, citada en el parrafo anterior, se

validé la significancia de cada regresion lineal multiple obtenida (cumplimiento de

todos los criterios del andlisis de varianza). Esto fue realizado mediante el siguiente

procedimiento:

e Se calculd el estadistico F teorico, utilizando para ello la distribucion de

probabilidad F de Fisher.
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e Se obtuvo el estadistico F real para cada una de las regresiones lineales
previamente generadas.

e Se efectud un analisis comparativo entre el estadistico F tedrico y el estadistico
F real de la regresion lineal, para luego interpretar y concluir acerca de los

resultados obtenidos.

Asimismo, también se valido la significancia de las variables independientes dentro
de la regresion lineal; esto mediante un proceso de evaluacion en el cual se reviso
gue el valor del estadistico t obtenido, para cada una de las variables
independientes incluidas en la regresion lineal, no estuviera dentro del rango

comprendido entre -2 a 2.

2.15. Modelo econométrico de prondstico

Galvez Martinez, T. (2014) indico lo siguiente acerca de los modelos econométricos
de prondstico: “un modelo econométrico es una representacion simplificada de la
relacion existente entre dos o mas variables que permite realizar estimaciones

empiricas.

Es un modelo estadistico que representa la relacion existente entre dos o mas
variables. Su utilizacion permite hacer estimaciones acerca del efecto de una

variable sobre otra y/o hacer predicciones acerca del valor futuro de las variables”
(p.53).

Para construir los modelos econométricos que serviran de base para pronosticar la
venta en quetzales de cada uno de los medicamentos antibiéticos penicilinicos
orales de amplio espectro, se hizo uso de los coeficientes encontrados en cada una
de las regresiones lineales oOptimas, asi como de las respectivas variables

independientes significativas.
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La formula utilizada para construir los modelos econométricos de pronadstico fue:

Y = bO + b1x1 + bzX2+. - +bnxn

Donde:

Y = variable dependiente
by, by, by, b, = coeficientes

X1, X2, X, = variables independientes

Para determinar el peso explicativo de cada variable independiente dentro del
modelo econométrico de prondstico, se recurrio a calcular el coeficiente

estandarizado de cada variable independiente integrante del modelo.

La féormula que fue utilizada para calcular los coeficientes estandarizados se detalla

a continuacion:

Donde:

B,= Coeficiente estandarizado
b,= Coeficiente
o,= Desviacion estandar de la variable independiente

a,= Desviacion estandar de la variable dependiente
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3. METODOLOGIA

En el capitulo que se detalla a continuacion, se desarrollaron los distintos elementos
integrantes de la metodologia de la investigacién, necesarios para abordar el
problema. Se comenz6 con la justificacion de la investigacion, luego se enumeraron
los objetivos generales y especificos de la investigacion, seguidamente se realizé la
definicién del problema, se definié la hipétesis y su correspondiente especificacion
de variables. Finalmente, se indicaron el método, las técnicas e instrumentos
utilizados, se especificé el universo y se establecié el tamafio de la muestra

mediante el tipo y método de muestreo seleccionados.

3.1. Justificacion de la investigacion

Desde hace mucho tiempo se tiene la interrogante de si la receta médica es una
herramienta promocional efectiva para aumentar las ventas de un determinado
medicamento en el mercado farmacéutico ético de Guatemala. En otras palabras,
se necesita demostrar cientificamente que el obtener una elevada cantidad de
recetas meédicas a favor de un medicamento, se traduce en altos niveles de ventas

para dicho medicamento.

Si bien es cierto que hoy en dia las industrias farmacéuticas invierten considerables
sumas de dinero para promocionar sus medicamentos ante los diversos
profesionales de la salud, con la finalidad de lograr cierta preferencia en la
prescripcion de sus medicamentos en las recetas medicas extendidas por los
meédicos; no se tiene la certeza de que esto genere mayores ventas para los
medicamentos prescritos. Es decir, actualmente se tiene un gran vacio en el
conocimiento cientifico disponible acerca del tema y que de tenerse el mismo,

podria dar respuesta a dicha inquietud, duda o interrogante.
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Finalmente, es importante mencionar la existencia de una caracteristica del
mercado farmaceéutico ético de Guatemala y que es la base sobre la cual se apoya
la premisa de que la herramienta promocional receta médica influye en las ventas
de los medicamentos; dicha caracteristica radica en la prohibicion total que tienen
los laboratorios para promocionar sus medicamentos de prescripcion médica hacia
los consumidores, dado que estos solo pueden ser recetados por los médicos.

3.2. Objetivos

General

e Determinar si la herramienta promocional receta médica influye en las ventas de
los medicamentos antibiéticos penicilinicos orales de amplio espectro, en el

mercado farmacéutico ético de Guatemala, durante el periodo 2015 - 2018.

Especificos

¢ Indicar las ventas, el porcentaje de crecimiento anual y la cuota de mercado de
los medicamentos antibiéticos penicilinicos orales de amplio espectro, en el

mercado farmacéutico ético de Guatemala, durante el periodo 2015 - 2018.

e Establecer el valor de la correlacion y determinacion existentes entre las
variables: factor de prescripcion médica y ventas de los medicamentos
antibidticos penicilinicos orales de amplio espectro, en el mercado farmacéutico

ético de Guatemala, durante el periodo 2015 - 2018.

¢ Inferir estadisticamente si la correlacion existente entre el factor de prescripcion
médica y las ventas de los medicamentos antibioticos penicilinicos orales de
amplio espectro, en el mercado farmacéutico ético de Guatemala, durante el

periodo 2015 - 2018, es causal o casual.
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e Calcular el peso explicativo de las variables: precio promedio, cuota de mercado
y factor de prescripcion médica en el modelo econométrico de prondstico de las
ventas de los medicamentos antibidticos penicilinicos orales de amplio espectro,

en el mercado farmacéutico ético de Guatemala.

3.3. Definicién del problema

Especificacion del problema

Dentro del mercado farmacéutico ético de Guatemala, participan muchas empresas,
las cuales ofrecen diferentes opciones de medicamentos a la poblacion
guatemalteca. Sin embargo, es importante mencionar que la promociéon de
medicamentos es muy compleja como consecuencia de las restricciones a la cual
estd sometida por parte de diversas normativas, haciendo que los mercadologos
Unicamente cuenten con la receta médica como herramienta promocional para

alcanzar sus objetivos de mercado.

Por otra parte y agravando lo citado en el parrafo anterior, los profesionales de
mercadeo no cuentan con un conocimiento técnico - cientifico que los ayude a
validar si efectivamente la herramienta promocional receta médica, influye o no en
aumentar las ventas de los medicamentos en el mercado farmacéutico ético de

Guatemala.

Dado lo anterior, sale a relucir puntualmente el siguiente cuestionamiento: ¢ el tener
un factor de prescripcibn médica en constante crecimiento, para un medicamento
en particular, asegura que también se incrementen constantemente las ventas de
dicho medicamento?. Hoy en dia no se tiene una respuesta clara acerca del tema.
El enfoque bajo el cual se acometera el problema, sera desde el punto de vista del

mercadeo.
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Delimitacion del problema
¢ Unidad de analisis: mercado farmacéutico ético.
e Periodo histdrico: del afio 2015 al afio 2018.
e Ambito geogréfico: pais de Guatemala.

3.4. Hipdtesis
“En el mercado farmacéutico ético de los medicamentos antibiéticos penicilinicos
orales de amplio espectro comercializados en Guatemala, se puede indicar que a
mayor factor de prescripcion médica para un medicamento, mayores ventas tendra
dicho medicamento durante el periodo comprendido entre los afios 2015 y 2018”.

Variable X!

Factor de prescripcion médica de los medicamentos antibiéticos penicilinicos orales

de amplio espectro, en el mercado farmacéutico ético de Guatemala.

Variable Y2

Ventas en quetzales de los medicamentos antibiéticos penicilinicos orales de amplio

espectro, en el mercado farmacéutico ético de Guatemala.

L El término variable X hace referencia a una variable independiente.
2 El término variable Y hace referencia a una variable dependiente.
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3.5. Método, técnicas e instrumentos

Método

La investigacion se llevo a cabo utilizando un enfoque cuantitativo, el cual involucré
el uso del método deductivo. En otras palabras, se hizo una revision detallada y a
profundidad de la teoria actual y de la literatura disponible, para posteriormente
enunciar y formular hipotesis que se pusieron a prueba en un universo y contexto

delimitado.

En aras de obtener la informacion que se necesitaba encontrar durante el desarrollo
de la investigacion, se aplicé un disefio no experimental. Hernandez Sampieri, R.,
Fernandez, C., Baptista Lucio, P. (2006) comentaron lo siguiente en torno a la
investigacion no experimental: “en la investigacion no experimental no es posible
manipular las variables o asignar aleatoriamente a los participantes o los
tratamientos. De hecho, no hay condiciones o estimulos planeados que se

administren a los participantes del estudio” (p.205).

La investigacion no experimental se realizé mediante disefio longitudinal y tuvo un
alcance correlacional. Es decir, la investigacion se ejecut6 para el periodo de tiempo
comprendido entre los afios 2015 y 2018 y tuvo como objetivo fundamental,
demostrar la influencia de la herramienta promocional receta médica en las ventas
de los medicamentos antibiéticos penicilinicos orales de amplio espectro, en el

mercado farmaceéutico ético de Guatemala.
Técnicas
Dentro de las técnicas documentales que se emplearon para llevar a cabo la

investigacion, destacaron las siguientes: lectura a profundidad, sintesis, resuimenes

y esquemas.
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Instrumentos

Dentro de los instrumentos que se utilizaron para llevar a cabo la investigacion,

destacaron los siguientes: consultas digitales y bases de datos.

3.6. Universo

En Guatemala, el mercado farmaceéutico ético de los medicamentos antibioticos
penicilinicos orales de amplio espectro, estd conformado por 54 marcas
participantes segun el IMS Health. Dichas marcas son producidas, distribuidas y
comercializadas tanto por empresas farmaceéuticas nacionales como por empresas

farmacéuticas extranjeras.

Durante el periodo comprendido entre 2015 y 2018, el mercado farmacéutico ético
de los medicamentos antibidticos penicilinicos orales de amplio espectro
comercializados en Guatemala, genero ingresos por un total de 246 millones de

guetzales segun el IMS Health.

3.7. Determinacion del tamafo de la muestra

e Calidad

Con relacién a la seleccion de los integrantes de la muestra, se emple6 un muestreo

no probabilistico, concretamente el método de muestreo casual o incidental.

Cuesta y Herrero (2006) definieron al muestreo no probabilistico asi: “el muestreo
no probabilistico se caracteriza porque los elementos de la muestra son elegidos
con base en la opinion del investigador y se desconoce la probabilidad que tiene
cada elemento de ser elegido para integrar la muestra. En este tipo de muestreo, la

representatividad la determina directamente el investigador” (p.5).
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Adicionalmente, Cuesta y Herrero (2006) definieron al método de muestreo casual
o incidental de la siguiente forma: “el método de muestreo casual o incidental se
trata de un proceso en el que el investigador selecciona directa e intencionadamente

a los individuos de la poblacion para formar su muestra” (p.6).

e Cantidad

La cantidad de elementos integrantes de la muestra se sustent6 a través del
principio de Pareto aplicado al mercado farmacéutico ético de los medicamentos

antibidticos penicilinicos orales de amplio espectro comercializados en Guatemala.

En otras palabras, de las 54 marcas que participan en este mercado, se
seleccionaron aquellas cuyas ventas acumuladas superaron el 80% de los ingresos
totales generados por este mercado, durante el periodo de tiempo comprendido
entre los afios 2015 y 2018.

En la tabla No. 1 y figura No. 2 se muestran las ventas en quetzales y la cuota de
mercado para cada una de las 7 marcas de medicamentos antibiéticos penicilinicos
orales de amplio espectro que conformaron la muestra de estudio; dichas marcas
agruparon y representaron el 80% del total de las ventas dentro del mercado
farmacéutico ético de Guatemala, durante el periodo 2015 - 2018.

Tabla No. 1
Ventas de los medicamentos antibidticos penicilinicos orales de amplio espectro
205 2016 T 2018 TOTAL 2015 AL 2018

Prodiuchs Vianda (0] C. M. {Q) Virits (Q) C. M. {Q) Wirits (Q) C. M. (2] Viarta Q) C. M. (3] Warits (Q) C. M. (2]
Clawulin 0 18485548 .41 38.36%) Q 1TET0.288.1T | 35.05%) O 15.875.178,30 28 54%| O 21,250,839 32 40.19%| Q T7.281.855 30 3.33%
Augmantin Q 7,550 76855] 16.594%|Q B073,169608] 1647]Q B35504412] 1620%| Q 861222618 | 16.20%| Q 33.011,129.54 16.37%|
Unasyn O 783010208 15600 TIOSNAAT) 1450%] 0 ASSSA800| 1ES1%| O STI0ZI1ST | 1085%]| O 20000211682 | 14.40%
Clamicil Bid Q 524363274 10.65%| 0 G089.13692) 1245%|) Q@ 443080681 8.58%| & 4.963.856.73 9.30%| @ I0.7ET.433.21 10.208%)|
Terabial O 3,040 04584 8.33%] O 4363 09985 BA80%] O 4628 810,30 S.568%| O 6B58. 22087 | 1258%| O 18509027846 9.42%
Sultam 0 295247383 E15%]) 0 2E3TB0AAT 5.38%) 0 28ITEHNT2 5408%) @ 31ES05551 S99%|) O 11,532, 788.12 5.75%
Clanic Bid Q 2,547 21785 BAX%] O 288042674 SBR%) D 2835070018 S11%| O 248524388 4T1%| O 10,951 558 68 5.43%
TOTAL 0 4818807242 | 100.00%] C 49,019, 138.00 | 100.00%] @ 51,560, 749,41 | 100.00%{ O 52, 8T8, 674.TH | 100000%| Q201,654 635,31 | 100.00%

Fuente: elaboracion propia en base a datos obtenidos del IMS Health 2015 - 2018.
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Figura No. 2

Cuota de mercado de los medicamentos antibidticos penicilinicos orales de amplio espectro

543%
|

® Clavulin
Augmentin

= Unasyn

10.28% = Clamicil Bid

= Terabicl

= Sultam

= Clanic Bid

14.43%

T 183T%

Fuente: elaboracion propia en base a datos obtenidos del IMS Health 2015 - 2018.
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4. ANALISIS DE DATOS Y DISCUSION DE RESULTADOS

El siguiente capitulo comprendié todo lo relacionado al calculo y al andlisis
estadistico efectuado para validar si la herramienta promocional receta médica
influia 0 no en las ventas de los medicamentos antibioticos penicilinicos orales de
amplio espectro, en el mercado farmacéutico ético de Guatemala, durante el periodo
2015 - 2018. La operatoria estadistica fue desarrollada mediante el programa
Microsoft Excel y estuvo conformada por las siguientes etapas: coeficiente de
correlacion lineal, coeficiente de determinacién, significancia del coeficiente de
correlacion lineal, matriz de correlacion, regresion lineal simple, regresiéon lineal

multiple y andlisis de varianza para la regresion lineal multiple.

4.1. Calculo de los coeficientes de correlacion lineal y de determinacion

A continuacion se presentan los coeficientes de correlaciéon lineal y de
determinacién para cada uno de los medicamentos que integraron la muestra de
estudio. Dichos coeficientes relacionaron las variables: factor de prescripcion

meédica y ventas en quetzales.

e Medicamento Clavulin

En la tabla No. 2 se muestran el coeficiente de correlacion lineal y el coeficiente de
determinacién obtenidos para el medicamento Clavulin. En el caso del coeficiente
de correlacion lineal, se obtuvo un valor de -0.168830, lo cual demostré una relacion
muy baja y negativa entre las variables factor de prescripcion médica y ventas en
guetzales. En otras palabras, cualquier cambio producido en la cantidad de recetas
meédicas emitidas a favor del medicamento Clavulin, generé un cambio muy bajo e

insignificante en las ventas de dicho medicamento.



32

Por otra parte, el coeficiente de determinacién obtenido para el medicamento
Clavulin fue de 0.028503, lo cual indic6 que la variable factor de prescripcién médica
explico en tan sélo un 2.8503% a la variable ventas en quetzales. En otros términos,
la variable factor de prescripcion médica explico en una minima parte la variacion

de la variable ventas en quetzales, durante el periodo de tiempo estudiado.

Tabla No. 2

Coeficiente de correlacion lineal y coeficiente de determinacién para Clavulin

Estadisticas de la regresion

Coeficiente de correlacion maltiple -0.168830658
Coeficiente de determinacion RA2 0.028503791
RA2 ajustado 0.007324308
Error tipico 420550.5678
Observaciones 48

Fuente: elaboracién propia en base a datos obtenidos del IMS Health 2015 - 2018.

e Medicamento Augmentin

En la tabla No. 3 se muestran el coeficiente de correlacion lineal y el coeficiente de
determinacién obtenidos para el medicamento Augmentin. En el caso del coeficiente
de correlacion lineal, se obtuvo un valor de 0.237248, lo cual demostré una relacion
muy baja y positiva entre las variables factor de prescripcidon médica y ventas en
guetzales. En otras palabras, cualquier cambio producido en la cantidad de recetas
médicas emitidas a favor del medicamento Augmentin, gener6é un cambio muy bajo

e insignificante en las ventas de dicho medicamento.

Por otra parte, el coeficiente de determinacién obtenido para el medicamento
Augmentin fue de 0.056286, lo cual indicé que la variable factor de prescripcion
médica explico en tan sélo un 5.6286% a la variable ventas en quetzales. En otros
términos, la variable factor de prescripcion médica explicé en una minima parte la
variacion de la variable ventas en quetzales, durante el periodo de tiempo estudiado

y analizado.
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Tabla No. 3

Coeficiente de correlacion lineal y coeficiente de determinaciéon para Augmentin

Estadisticas de la regresion

Coeficiente de correlacién multiple 0.237248082
Coeficiente de determinacion R*2 0.056286652
R*2 ajustado 0.035771145
Error tipico 226257.0097
Observaciones 48

Fuente: elaboracién propia en base a datos obtenidos del IMS Health 2015 - 2018.
e Medicamento Unasyn

En la tabla No. 4 se muestran el coeficiente de correlacion lineal y el coeficiente de
determinacién obtenidos para el medicamento Unasyn. En el caso del coeficiente
de correlacion lineal, se obtuvo un valor de 0.189157, lo cual demostro una relacion
muy baja y positiva entre las variables factor de prescripcion médica y ventas en
guetzales. En otras palabras, cualquier cambio producido en la cantidad de recetas
médicas emitidas a favor del medicamento Unasyn, generé un cambio muy bajo e

insignificante en las ventas de dicho medicamento.

Por otra parte, el coeficiente de determinacién obtenido para el medicamento
Unasyn fue de 0.035780, lo cual indic6 que la variable factor de prescripcién médica
explico en tan sélo un 3.5780% a la variable ventas en quetzales. En otros términos,
la variable factor de prescripcion médica explic6 en una minima parte la variacion

de la variable ventas en quetzales, durante el periodo de tiempo estudiado.

Tabla No. 4

Coeficiente de correlacion lineal y coeficiente de determinacion para Unasyn

Estagisticas de la regresion

Coeficiente de correlacion multiple 0.185157988
Coeficiente de determinacion B2 0.035780745
R*2 ajustado 0.014819456
Error tipico 185443.9045
Observaciones 48

Fuente: elaboracion propia en base a datos obtenidos del IMS Health 2015 - 2018.
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e Medicamento Clamicil Bid

En la tabla No. 5 se muestran el coeficiente de correlacion lineal y el coeficiente de
determinacién obtenidos para el medicamento Clamicil Bid. En el caso del
coeficiente de correlacion lineal, se obtuvo un valor de -0.160863, lo cual demostro
una relacion muy baja y negativa entre las variables factor de prescripciéon médica
y ventas en quetzales. En otras palabras, cualquier cambio producido en la cantidad
de recetas médicas emitidas a favor del medicamento Clamicil Bid, generd un

cambio muy bajo e insignificante en las ventas de dicho medicamento.

Por otra parte, el coeficiente de determinacion obtenido para el medicamento
Clamicil Bid fue de 0.025877, lo cual indic6 que la variable factor de prescripcién
médica explico en tan sélo un 2.5877% a la variable ventas en quetzales. En otros
términos, la variable factor de prescripcion médica explicé en una minima parte la

variacion de la variable ventas en quetzales, en el periodo de tiempo analizado.

Tabla No. 5

Coeficiente de correlacion lineal y coeficiente de determinacion para Clamicil Bid

Estadisticas de la regresion

Coeficiente de correlacion multiple -0.160863716
Coeficiente de determinacion R*2 0025877135
R*2 ajustado 0.004700551
Error tipico 178775.5317
Observaciones 48

Fuente: elaboracién propia en base a datos obtenidos del IMS Health 2015 - 2018.

e Medicamento Terabiol

En la tabla No. 6 se muestran el coeficiente de correlacion lineal y el coeficiente de
determinacion obtenidos para el medicamento Terabiol. En el caso del coeficiente
de correlacion lineal, se obtuvo un valor de 0.281889, lo cual demostr6 una relacion
muy baja y positiva entre las variables factor de prescripcibn médica y ventas en

guetzales.
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En otras palabras, cualquier cambio producido en la cantidad de recetas médicas
emitidas a favor del medicamento Terabiol, generé un cambio muy bajo e

insignificante en las ventas de dicho medicamento.

Por otra parte, el coeficiente de determinacion obtenido para el medicamento
Terabiol fue de 0.079461, lo cual indico que la variable factor de prescripcion médica
explico en tan sélo un 7.9461% a la variable ventas en quetzales. En otros términos,
la variable factor de prescripcidon médica explico en una minima parte la variacion
de la variable ventas en quetzales, durante el periodo de tiempo estudiado y

analizado.

Tabla No. 6

Coeficiente de correlacion lineal y coeficiente de determinacion para Terabiol

Estadisticas de la regresion

Coeficiente de correlacion multiple 0.28188992
Coeficiente de determinacion R42 0.0759451927
R*2 ajustado 0.05545023
Error tipico 2216828729
Observaciones 48

Fuente: elaboracién propia en base a datos obtenidos del IMS Health 2015 - 2018.

e Medicamento Sultam

En la tabla No. 7 se muestran el coeficiente de correlacion lineal y el coeficiente de
determinacién obtenidos para el medicamento Sultam. En el caso del coeficiente de
correlacion lineal, se obtuvo un valor de -0.151880, lo cual demostré una relacion
muy baja y negativa entre las variables factor de prescripcion médica y ventas en
guetzales. En otras palabras, cualquier cambio producido en la cantidad de recetas
meédicas emitidas a favor del medicamento Sultam, generé un cambio muy bajo e

insignificante en las ventas de dicho medicamento.
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Por otra parte, el coeficiente de determinacién obtenido para el medicamento Sultam
fue de 0.023067, lo cual indicé que la variable factor de prescripcion médica explico
en tan s6lo un 2.3067% a la variable ventas en quetzales. En otros términos, la
variable factor de prescripcion médica explico en una minima parte la variacion de

la variable ventas en quetzales, durante el periodo de tiempo estudiado y analizado.

Tabla No. 7

Coeficiente de correlacion lineal y coeficiente de determinacion para Sultam

Estadisticas de la regresion

Coeficiente de correlacién multiple -0.151880455
Coeficiente de determinacion R*2 0.023067673
R*2 ajustado 0.001830013
Error tipico 7e017.69909
Observaciones 48

Fuente: elaboracién propia en base a datos obtenidos del IMS Health 2015 - 2018.

e Medicamento Clanic Bid

En la tabla No. 8 se muestran el coeficiente de correlacion lineal y el coeficiente de
determinacién obtenidos para el medicamento Clanic Bid. En el caso del coeficiente
de correlacion lineal, se obtuvo un valor de 0.001276, lo cual demostro una relacion
muy baja y positiva entre las variables factor de prescripcion médica y ventas en
guetzales. En otras palabras, cualquier cambio producido en la cantidad de recetas
meédicas emitidas a favor del medicamento Clanic Bid, generé un cambio muy bajo

e insignificante en las ventas de dicho medicamento.

Por otra parte, el coeficiente de determinacion obtenido para el medicamento Clanic
Bid fue de 1.63037 E-06, lo cual indic6 que la variable factor de prescripcion médica
explicd en tan solo un 0.000163% a la variable ventas en quetzales. En otros
términos, la variable factor de prescripcion médica explicé en una minima parte la
variacion de la variable ventas en quetzales, durante el periodo de tiempo estudiado

y analizado.
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Tabla No. 8

Coeficiente de correlacion lineal y coeficiente de determinacién para Clanic Bid

Estadisticas de la regresion

Coeficiente de correlacién multiple 0.00127686
Coeficiente de determinacion R*2 1.63037E-06
R*2 ajustado -0.021737465
Error tipico 723059.37099
Observaciones 48

Fuente: elaboracién propia en base a datos obtenidos del IMS Health 2015 - 2018.

4.2. Comprobacion de la significancia del coeficiente de correlacion lineal

Enseguida se presentan las comprobaciones realizadas para determinar la
significancia de los coeficientes de correlacion lineal previamente calculados para
cada uno de los medicamentos antibitticos penicilinicos orales de amplio espectro,

gue conformaron la muestra de estudio.
e Medicamento Clavulin

Ho: p = 0, por lo tanto, no existe correlacion lineal significativa entre las variables

factor de prescripcion médica y ventas en quetzales.

Hi: p # 0, por lo tanto, si existe correlacion lineal significativa entre las variables

factor de prescripcidbn médica y ventas en quetzales.

Estadistico t tedrico, para un « =0.05, n - 2 grados de libertad y distribucion de
probabilidad T de student a dos colas. t( 25,46y = +2.0128956

Estadistico t correspondiente al coeficiente de correlacion lineal previamente

calculado =

L (—0.168830)V48 — 2

. = —1.161737
Y1 —(—0.168830)2
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Al comparar el estadistico t correspondiente al coeficiente de correlacion lineal con
respecto al estadistico t tedrico, se comprobd que el estadistico t correspondiente
al coeficiente de correlacion lineal (—1.161737), se encuentra dentro del intervalo
(£2.0128956), razdn por la cual se acepto la hipotesis nula, concluyendo entonces
gue no existe correlacion lineal significativa entre las variables factor de prescripcion

meédica y ventas en quetzales del medicamento Clavulin.
e Medicamento Augmentin

Ho: p = 0, por lo tanto, no existe correlacion lineal significativa entre las variables

factor de prescripcion médica y ventas en quetzales.

Hi: p # 0, por lo tanto, si existe correlacion lineal significativa entre las variables

factor de prescripcion médica y ventas en quetzales.

Estadistico t tedrico, para un « =0.05, n - 2 grados de libertad y distribucion de

probabilidad T de student a dos colas. t.oz546) = £2.0128956

Estadistico t correspondiente al coeficiente de correlacion lineal previamente

calculado =

. (0.237248)V48 — 2

=~ = 1.656385
Y1 —(0.237248)2

Al comparar el estadistico t correspondiente al coeficiente de correlacién lineal con
respecto al estadistico t tedrico, se comprob6 que el estadistico t correspondiente
al coeficiente de correlacion lineal (1.656385), se encuentra dentro del intervalo
(£2.0128956), razon por la cual se acepto la hipotesis nula, concluyendo entonces
gue no existe correlacién lineal significativa entre las variables factor de prescripciéon

meédica y ventas en quetzales del medicamento Augmentin.
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e Medicamento Unasyn

Ho: p = 0, por lo tanto, no existe correlacion lineal significativa entre las variables

factor de prescripcidon médica y ventas en quetzales.

Hi: p # 0, por lo tanto, si existe correlacion lineal significativa entre las variables

factor de prescripcion médica y ventas en quetzales.

Estadistico t tedrico, para un « =0.05, n - 2 grados de libertad y distribucion de

probabilidad T de student a dos colas. t.o2546) = £2.0128956

Estadistico t correspondiente al coeficiente de correlacion lineal previamente

calculado =

. _ (0.189157) V48 -2

= = = 1.306511
Y1 —(0.189157)2

Al comparar el estadistico t correspondiente al coeficiente de correlacion lineal con
respecto al estadistico t tedrico, se comprob6 que el estadistico t correspondiente
al coeficiente de correlacion lineal (1.306511), se encuentra dentro del intervalo
(£2.0128956), razdn por la cual se acepto la hipotesis nula, concluyendo entonces
gue no existe correlacion lineal significativa entre las variables factor de prescripcion

médica y ventas en quetzales del medicamento Unasyn.

e Medicamento Clamicil Bid

Ho: p = 0, por lo tanto, no existe correlacion lineal significativa entre las variables

factor de prescripcidbn médica y ventas en quetzales.

Hi: p # 0, por lo tanto, si existe correlacion lineal significativa entre las variables

factor de prescripcidbn médica y ventas en quetzales.
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Estadistico t tedrico, para un «< =0.05, n - 2 grados de libertad y distribucion de

probabilidad T de student a dos colas. t.oz546) = £2.0128956

Estadistico t correspondiente al coeficiente de correlacion lineal previamente

calculado =
o (—0.160863)V48 — 2
V1 —(—0.160863)2

= —1.105422

Al comparar el estadistico t correspondiente al coeficiente de correlacion lineal con
respecto al estadistico t tedrico, se comprob6 que el estadistico t correspondiente
al coeficiente de correlacion lineal (—1.105422), se encuentra dentro del intervalo
(£2.0128956), razdn por la cual se acepto la hipotesis nula, concluyendo entonces
gue no existe correlacion lineal significativa entre las variables factor de prescripcion

meédica y ventas en quetzales del medicamento Clamicil Bid.
e Medicamento Terabiol

Ho: p = 0, por lo tanto, no existe correlacion lineal significativa entre las variables

factor de prescripcidbn médica y ventas en quetzales.

Hi: p # 0, por lo tanto, si existe correlacion lineal significativa entre las variables

factor de prescripcion médica y ventas en quetzales.

Estadistico t tedrico, para un « =0.05, n - 2 grados de libertad y distribucion de
probabilidad T de student a dos colas. t.o2546) = £2.0128956

Estadistico t correspondiente al coeficiente de correlacion lineal previamente

calculado =

L (0.281889)3/48 — 2
V1 —(0.281889)2

= 1.992673
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Al comparar el estadistico t correspondiente al coeficiente de correlacion lineal con
respecto al estadistico t tedrico, se comprobo6 que el estadistico t correspondiente
al coeficiente de correlacion lineal (1.992673), se encuentra dentro del intervalo
(£2.0128956), razdn por la cual se acepto la hipotesis nula, concluyendo entonces
gue no existe correlacion lineal significativa entre las variables factor de prescripcion

meédica y ventas en quetzales del medicamento Terabiol.
e Medicamento Sultam

Ho: p = 0, por lo tanto, no existe correlacion lineal significativa entre las variables

factor de prescripcion médica y ventas en quetzales.

Hi: p # 0, por lo tanto, si existe correlacion lineal significativa entre las variables

factor de prescripcion médica y ventas en quetzales.

Estadistico t tedrico, para un « =0.05, n - 2 grados de libertad y distribucion de

probabilidad T de student a dos colas. t.oz546) = £2.0128956

Estadistico t correspondiente al coeficiente de correlacion lineal previamente

calculado =

. _ (0.151880) V48 -2

= = = —1.042190
Y1 —(—0.151880)2

Al comparar el estadistico t correspondiente al coeficiente de correlacién lineal con
respecto al estadistico t tedrico, se comprob6 que el estadistico t correspondiente
al coeficiente de correlacion lineal (—1.042190), se encuentra dentro del intervalo
(£2.0128956), razon por la cual se acepto la hipotesis nula, concluyendo entonces
gue no existe correlacién lineal significativa entre las variables factor de prescripciéon

médica y ventas en quetzales del medicamento Sultam.
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e Medicamento Clanic Bid

Ho: p = 0, por lo tanto, no existe correlacion lineal significativa entre las variables

factor de prescripcidbn médica y ventas en quetzales.

Hi: p # 0, por lo tanto, si existe correlacion lineal significativa entre las variables

factor de prescripcion médica y ventas en quetzales.

Estadistico t tedrico, para un «< =0.05, n - 2 grados de libertad y distribucion de

probabilidad T de student a dos colas. t.oz546) = £2.0128956

Estadistico t correspondiente al coeficiente de correlacion lineal previamente
calculado =

. (0.001276)3/48 — 2
Y1 —(0.001276)2

= 0.008654

Al comparar el estadistico t correspondiente al coeficiente de correlacién lineal con
respecto al estadistico t tedrico, se comprob6 que el estadistico t correspondiente
al coeficiente de correlacion lineal (0.008654), se encuentra dentro del intervalo
(£2.0128956), razdn por la cual se acepto la hipotesis nula, concluyendo entonces
gue no existe correlacién lineal significativa entre las variables factor de prescripcion

médica y ventas en quetzales del medicamento Clanic Bid.

4.3. Obtencion de la matriz de correlacion

A continuacion se presentan las matrices de correlacién para cada uno de los
medicamentos antibibticos penicilinicos orales de amplio espectro, integrantes de la
muestra de estudio. Dichas matrices se elaboraron con la finalidad de mostrar las
correlaciones existentes entre la variable dependiente: ventas en quetzales y las

demas variables independientes de interés: precio promedio y cuota de mercado.
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e Medicamento Clavulin

La matriz de correlacion mostrada en la tabla No. 9, fue elaborada tomando como
base los datos de mercado obtenidos para el medicamento Clavulin. Dicha matriz
mostré claramente que la cuota de mercado (r = 0.566033) fue la variable con el

mayor grado de incidencia sobre las ventas en quetzales.

Expresado de otra manera, la cuota de mercado fue la variable independiente que
tuvo la mayor influencia sobre la variable dependiente ventas en quetzales. Le
siguen, en orden de mayor influencia sobre las ventas en quetzales, el precio

promedio y el factor de prescripcidon médica.

Tabla No. 9

Matriz de correlacién para el medicamento Clavulin

Venta en Q.  Foctor de Prescripeion Médica  Precio promedio en Q. Cuota de mercada en UN
Venta en Q. 1

Factor de Prescripcidon Médica -0.168830658 1
Preclo promedio en Q. 0.384631845 -0.330864572 1
Cuota de mercado en UN 0.566033863 0.1109200%6 0037964917 1

Fuente: elaboracién propia en base a datos obtenidos del IMS Health 2015 - 2018.

e Medicamento Augmentin

La matriz de correlacion mostrada en la tabla No. 10, fue elaborada tomando como
base los datos de mercado obtenidos para el medicamento Augmentin. Dicha matriz
mostré claramente que la cuota de mercado (r = 0.794137) fue la variable con el

mayor grado de incidencia sobre las ventas en quetzales.

Expresado de otra manera, la cuota de mercado fue la variable independiente que
tuvo la mayor influencia sobre la variable dependiente ventas en quetzales. Le
siguen, en orden de mayor influencia sobre las ventas en quetzales, el factor de

prescripcién médica y el precio promedio.
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Tabla No. 10

Matriz de correlacion para el medicamento Augmentin

Ventaen Q.  Foctor de Prescripecidn Médica  Precia preamedio en Q. Cuoto de mercado en UN
Venta en Q. 1

Factor de Prescripcion Médica 0.237248082 1
Precio promedio en Q. -0.049121656 -0.358900132 1
Cuota de mercado en UN 0,794137602 0.12650471 -0.211130767 1

Fuente: elaboracion propia en base a datos obtenidos del IMS Health 2015 - 2018.

e Medicamento Unasyn

La matriz de correlacion mostrada en la tabla No. 11, fue elaborada tomando como
base los datos de mercado obtenidos para el medicamento Unasyn. Dicha matriz
mostré claramente que la cuota de mercado (r = 0.679523) fue la variable con el
mayor grado de incidencia sobre las ventas en quetzales. Expresado de otra
manera, la cuota de mercado fue la variable independiente que tuvo la mayor
influencia sobre la variable dependiente ventas en quetzales. Le siguen, en orden
de mayor influencia sobre las ventas en quetzales, el precio promedio y el factor de

prescripciéon médica.

Tabla No. 11

Matriz de correlacion para el medicamento Unasyn

Venta en Q.  Factor ge Prescripcion Médica  Precio promedio en Q. Cuota de mercada en UN
Venta en 0. 1

Factor de Prescripcion Médica 0.189157988 1
Precio promedio en Q. 0.3380136 0.079500824 1
Cuota de mercado en UN 06795238149 0063835109 0013734162 1

Fuente: elaboracién propia en base a datos obtenidos del IMS Health 2015 - 2018.

e Medicamento Clamicil Bid

La matriz de correlacion mostrada en la tabla No. 12, fue elaborada tomando como
base los datos de mercado obtenidos para el medicamento Clamicil Bid. Dicha
matriz mostré claramente que la cuota de mercado (r = 0.825793) fue la variable

con el mayor grado de incidencia sobre las ventas en quetzales.
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Expresado de otra manera, la cuota de mercado fue la variable independiente que
tuvo la mayor influencia sobre la variable dependiente ventas en quetzales. Le
siguen, en orden de mayor influencia sobre las ventas en quetzales, el precio

promedio y el factor de prescripcion médica.

Tabla No. 12

Matriz de correlaciéon para el medicamento Clamicil Bid

Venta en Q. Foctor de Prescripcion Médica  Precio pramedio en O, Cuota de mercado en UN
Venta en Q. 1

Factor de Prescripcion Médica -0.1608637156 1
Precio promedio en Q. 0.404870715 -(.148E5149 1
Cuota de mercado en UN 0825793257 0055166219 0,1960959 1

Fuente: elaboracién propia en base a datos obtenidos del IMS Health 2015 - 2018.

e Medicamento Terabiol

La matriz de correlacion mostrada en la tabla No. 13, fue elaborada tomando como
base los datos de mercado obtenidos para el medicamento Terabiol. Dicha matriz
mostré claramente que la cuota de mercado (r = 0.913680) fue la variable con el

mayor grado de incidencia sobre las ventas en quetzales.

Expresado de otra manera, la cuota de mercado fue la variable independiente que
tuvo la mayor influencia sobre la variable dependiente ventas en quetzales. Le
siguen, en orden de mayor influencia sobre las ventas en quetzales, el precio

promedio y el factor de prescripciéon médica.

Tabla No. 13

Matriz de correlacion para el medicamento Terabiol

Ventaen 0. Foctor de Prescripeion Médico  Precio promedio en Q.  Cuota de mercoda en UN
Wenta en Q. 1

Factor de Prescripcidn Médica 0.28188992 i
Precio promedio en Q 0.463526784 0.071464522 1
Cuota de mercado en LN 0.913680836 0.261667145 0.285186465 1

Fuente: elaboracion propia en base a datos obtenidos del IMS Health 2015 - 2018.
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¢ Medicamento Sultam

La matriz de correlacion mostrada en la tabla No. 14, fue elaborada tomando como
base los datos de mercado obtenidos para el medicamento Sultam. Dicha matriz
mostrd claramente que la cuota de mercado (r = 0.825422) fue la variable con el

mayor grado de incidencia sobre las ventas en quetzales.

Expresado de otra manera, la cuota de mercado fue la variable independiente que
tuvo la mayor influencia sobre la variable dependiente ventas en quetzales. Le
siguen, en orden de mayor influencia sobre las ventas en quetzales, el precio

promedio y el factor de prescripciéon médica.

Tabla No. 14

Matriz de correlacién para el medicamento Sultam

Ventaen Q.  Foctor de Prescripecidn Médica  Precia preamedio en Q. Cuoto de mercado en UN
Venta en Q. 1

Factor de Prescripcion Médica -0.151BB0455 1
Precio promedio en Q. -0.191703364 0.158446199 1
Cuota de mercado en UN 0825422576 0.043140096 -0,117263004

Fuente: elaboracién propia en base a datos obtenidos del IMS Health 2015 - 2018.

e Medicamento Clanic Bid

La matriz de correlacion mostrada en la tabla No. 15, fue elaborada tomando como
base los datos de mercado obtenidos para el medicamento Clanic Bid. Dicha matriz
muestra claramente que la cuota de mercado (r = 0.778903) fue la variable con el

mayor grado de incidencia sobre las ventas en quetzales.

Expresado de otra manera, la cuota de mercado fue la variable independiente que
tuvo la mayor influencia sobre la variable dependiente ventas en quetzales. Le
siguen, en orden de mayor influencia sobre las ventas en quetzales, el precio

promedio y el factor de prescripcién médica.
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Tabla No. 15

Matriz de correlacion para el medicamento Clanic Bid

Venta en Q.  Factor de Prescripeion Médica  Precio promedio en Q. Custa de mercada en UN
Ventaen Q. 1

Factor de Prescripcion Médica 0.00127686 1
Precio promedio en Q. 0.05325008 0.152736822 1
Cuota de mercado en UN 0.,778203324 0.173182535 -0.149149795 1

Fuente: elaboracion propia en base a datos obtenidos del IMS Health 2015 - 2018.

4.4. Aplicacion del andlisis de varianza

A continuacion se presenta el analisis de varianza efectuado para cada una de las
regresiones lineales simples y regresiones lineales multiples realizadas v,
correspondientes a cada uno de los medicamentos antibioticos penicilinicos orales
de amplio espectro que participan dentro del mercado farmacéutico ético de

Guatemala.

e Medicamento Clavulin

La tabla No. 16 muestra la regresion lineal simple que se generd para el
medicamento Clavulin y su respectivo andlisis de varianza detallado. Dicha
regresion lineal simple involucré a la variable independiente: factor de prescripcion
meédica y a la variable dependiente: ventas en quetzales. Aplicando el analisis de
varianza a la regresion lineal simple y a las variables independientes que la

integraron, se obtuvieron los siguientes resultados con su respectiva interpretacion:

e Estadistico F tedrico para un valor critico de 0.05, k = 1 grados de libertad de la
regresion y n - p = 46 grados de libertad del error: 4.051748

e Estadistico F real: 1.349644

e Dado que el estadistico F tedrico es mayor que el estadistico F real de la
regresion lineal simple (4.051748 > 1.349644), se concluyé que la regresion lineal

simple del medicamento Clavulin no fue significativa.



48

e En relacion a la significancia de las variables independientes que integraron la

regresion, se obtuvo lo siguiente:

- Factor de prescripcion médica, t = -1.161741, valor que se encuentra dentro
del intervalo de no significancia comprendido entre -2 a 2, lo cual indico que la

variable no es significativa para la regresion lineal simple.

Tabla No. 16

Regresion lineal simple y analisis de varianza para el medicamento Clavulin

Estadiztices de o regreticn

Cocficiente de correlacién maktiple {L1EERIDESE
Coeficiente de determinaciin R*2 0.028503791
R*2 ajustado 0.007 384308
Error tipico 420990.5678
Obseraciones 48

AMALISIS DE VARIANZA

Groglos de ifbertad  Suma die cugdredos  Promedio ge los cuadrodos F Walor critico de F
Regresidn 1 2.30202E+11 2.30202E+11 1.349644175 0251332932
Residuos 46 B.15272E+12 1.77233E+11
Tatal 47 B.39192E+12
Coeficientes Error tipico Estadistico t Frobobilidad  inferior 85% Superior 95%
Intercepeidn 2648182 726 BO5673.4613 29566385096 0.00ME94435 BAS285.5572 4451079804
Factor de Prescripcidn Médica -2668085.535 2296624 925 -1.160 741957 0251332532 ~TF90551,739 1554780669

Fuente: elaboracién propia en base a datos obtenidos del IMS Health 2015 - 2018.

La tabla No. 17 muestra la regresion lineal mdltiple que se generd para el
medicamento Clavulin y su respectivo andlisis de varianza. Dicha regresion lineal
multiple involucré a las variables independientes: factor de prescripciébn médica,
precio promedio y cuota de mercado y a la variable dependiente: ventas en
guetzales. Aplicando el andlisis de varianza a la regresion lineal mdltiple y a las

variables independientes que la integraron, se obtuvieron los siguientes resultados:

e Estadistico F tedrico para un valor critico de 0.05, k = 3 grados de libertad de la
regresion y n - p = 44 grados de libertad del error: 2.816465

e Estadistico F real: 14.428375

e Dado que el estadistico F tedrico es menor que el estadistico F real de la
regresion lineal multiple (2.816465 < 14.428375), se concluyé que la regresiéon

lineal multiple del medicamento Clavulin fue significativa.
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e En relacion a la significancia de las variables independientes que integraron la

regresion, se obtuvo lo siguiente:

- Factor de prescripcion médica, t = -0.949925, valor que se encuentra dentro

del intervalo de no significancia comprendido entre -2 a 2, lo cual indico que la

variable no es significativa para la regresion lineal multiple.

- Precio promedio, t = 3.252487, valor que se encuentra fuera del intervalo de

no significancia comprendido entre -2 a 2, lo cual indico que la variable es

significativa para la regresion lineal mdaltiple.

- Cuota de mercado, t =5.498064, valor que se encuentra fuera del intervalo de

no significancia comprendido entre -2 a 2, lo cual indic6 que la variable es

significativa para la regresion lineal multiple.

Tabla No. 17

Regresién lineal mdaltiple y andlisis de varianza para el medicamento Clavulin

Estadigtices de fa régretidn

Cosficiente de correlacién mikiple 0704205191
Coeficiente de determinaciin R*2 0435504951
R*2 ajustado 0461534834
Error tipico 3100705104
Obsenaciones 48

AMALISIS DE VARIANZA

Grodad de fibertad  Suma d2 euodradas  Prowmedio o¢ jog cusdrodos

E

Walor critico de F

Regresidn 3 4 1616E+12 13872E+12 14.42837542 1. 10468 06
Residuos 24 4,23033E+12 $5143TH3434
Tatal 47 B.30192E+12

Cosficientes Errar tipica Eqfadisticn Probabilisad inferior 955 Superior B5%
Intercepeidn 501651 8735 ES1580.1071 0562447379 0576665783 -2¥99359 658 1295575911
Factor de Prescripcian Médica -171785%2.4968 1808449316 0.5949925692 0.347338815 5362582579 1926797.644
Precio promedio en 0. B3EQ 172186 2576.542273 3252487752 0.002199%08 J1E7.492434 13572 E5104
Cuota de mercado en UN A0ERS 12 686 739590.0281 5408064205 1.833BGE-06 2STTIE0.77E 5559864 504

Fuente: elaboracién propia en base a datos obtenidos del IMS Health 2015 - 2018.

La tabla No. 18 muestra la regresion lineal multiple que se generé para el

medicamento Clavulin y su respectivo analisis de varianza. Dicha regresion lineal

multiple involucré a las variables independientes: precio promedio y cuota de

mercado y a la variable dependiente: ventas en quetzales.
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Aplicando el analisis de varianza a la regresion lineal multiple y a las variables

independientes que la integraron, se obtuvieron los siguientes resultados:

e Estadistico F tedrico para un valor critico de 0.05, k = 2 grados de libertad de la
regresion y n - p = 45 grados de libertad del error: 3.204317

o Estadistico F real: 21.237464

e Dado que el estadistico F tedrico es menor que el estadistico F real de la
regresion lineal maltiple (3.204317 < 21.237464), se concluy6 que la regresion
lineal multiple del medicamento Clavulin fue significativa.

e En relacion a la significancia de las variables independientes que integraron la

regresion, se obtuvo lo siguiente:

- Precio promedio, t = 3.801112, valor que se encuentra fuera del intervalo de
no significancia comprendido entre -2 a 2, lo cual indicé que la variable es
significativa para la regresion lineal multiple.

- Cuota de mercado, t = 5.434495, valor que se encuentra fuera del intervalo de
no significancia comprendido entre -2 a 2, lo cual indicé que la variable es

significativa para la regresion lineal mdaltiple.

Tabla No. 18

Regresién lineal mdaltiple y andlisis de varianza para el medicamento Clavulin, Iteracion 1

Extogisticos de lg regresidn

Cocficiente de correlacidn mdttiple 0E6R26259
Cocficlente de determinacidn RA2 D.485566892
RE*2 apjstado 0462703198
Error Tipicn 309734.0315
Observaciones 48

AMALISES DE VARIANTA

Grodos de ibertod  Sumo de cuodrodos  Promedio de las cuodrodos F \alor critico de F
Regresidn F| 4,074849E+12 2.03742E+12 2123746485 3.19816E-07
Reskduos 45 2.31708E+12 855935170267
Tatal a7 B.309192E+12

Coeficlentes Errar thoico Estadistice t Probabliided  Inferior 5% Swperior 95%

Intaroapeiin -1236917.999 442891.2208 -2. 792825734 DUDOTE45546 -2128%46.707 -344889.2809
Precio promedio en QL 9307.389252 2422 28BTRTE 3801112715 QUDODA3D506 4328.651029 14D86.12747
Cuata de mercada en UN 305190 104 735155 4596 5434455710 2 13471E-08 J514530.096 SATSE?E.I01

Fuente: elaboracién propia en base a datos obtenidos del IMS Health 2015 - 2018.



51

De acuerdo con los resultados indicados en los péarrafos anteriores, se concluy6 que
la regresion lineal multiple indicada en la tabla No. 18, fue la regresion lineal multiple
optima para el medicamento Clavulin. Esta conclusion se fundamento en el hecho
de que dicha regresion lineal multiple y, la totalidad de las variables que la
integraron, cumplieron con los criterios de significancia estadistica establecidos por

el analisis de varianza efectuado.

e Medicamento Augmentin

La tabla No. 19 muestra la regresion lineal simple que se gener6 para el
medicamento Augmentin y su respectivo andlisis de varianza detallado. Dicha
regresion lineal simple involucré a la variable independiente: factor de prescripcion
médica y a la variable dependiente: ventas en quetzales. Aplicando el andlisis de
varianza a la regresion lineal simple y a las variables independientes que la

integraron, se obtuvieron los siguientes resultados con su respectiva interpretacion:

e Estadistico F tedrico para un valor critico de 0.05, k = 1 grados de libertad de la
regresion y n - p = 46 grados de libertad del error: 4.051748

e Estadistico F real: 2.743614

e Dado que el estadistico F tedrico es mayor que el estadistico F real de la
regresion lineal simple (4.051748 > 2.743614), se concluyé que la regresion lineal
simple del medicamento Augmentin no fue significativa.

e En relacion a la significancia de las variables independientes que integraron la

regresion, se obtuvo lo siguiente:

- Factor de prescripcion médica, t = 1.656386, valor que se encuentra dentro del
intervalo de no significancia comprendido entre -2 a 2, lo cual indico que la

variable no es significativa para la regresion lineal simple.
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Regresion lineal simple y analisis de varianza para el medicamento Augmentin

Estadisticas de lo regresién

Coceficiente de correlacién miitiple 0.237248082
Coeficiente de determinacion R*2 0.056286652
R*2 ajustado 0.035771145
Error tipico 226257.0097
Observaciones 48

ANALISIS DE VARIANZA

Grodos de libertod  Suma de cuodrados  Promedio de ios cuadrados F Volor critico de F
Regresion 1 1.40452E+11 1404526411 2.743614905 0.104450349
Residuos 46 2.35484E+412 51192234416
Total 47 2A49529E+412
Coeficientes Error tipico Estadistico t Probobilidod inferior S5% Superior 95%
intercepcion 114550.8813 347340.2283 0.330946064 0.742188079 -584208.7357 814110.4982
Factor de Prescripcion Médica 3070488.233 1853727.363 1.656386098 0.104450349 560871.4171 6801847.882

Fuente: elaboracién propia en base a datos obtenidos del IMS Health 2015 - 2018.

La tabla No. 20 muestra la regresion lineal multiple que se generd para el

medicamento Augmentin y su respectivo andlisis de varianza. Dicha regresion lineal

multiple involucré a las variables independientes: factor de prescripciébn médica,

precio promedio y cuota de

mercado y a la variable dependiente: ventas en

guetzales. Aplicando el andlisis de varianza a la regresion lineal multiple y a las

variables independientes que la integraron, se obtuvieron los siguientes resultados:

e Estadistico F tedrico para un valor critico de 0.05, k = 3 grados de libertad de la

regresion y n - p = 44 grados de libertad del error: 2.816465
e Estadistico F real: 31.432566

e Dado que el estadistico F tedrico es menor que el estadistico F real de la

regresion lineal multiple (2.816465 < 31.432566), se concluyé que la regresion

lineal multiple del medicamento Augmentin fue significativa.

e En relacion a la significancia de las variables independientes que integraron la

regresion, se obtuvo lo siguiente:

- Factor de prescripcion médica, t = 2.246210, valor que se encuentra fuera del

intervalo de no significancia comprendido entre -2 a 2, lo cual indico que la

variable es significativa para la regresion lineal multiple.
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- Precio promedio, t = 2.109488, valor que se encuentra fuera del intervalo de
no significancia comprendido entre -2 a 2, lo cual indico que la variable es
significativa para la regresion lineal maltiple.

- Cuota de mercado, t =9.290174, valor que se encuentra fuera del intervalo de
no significancia comprendido entre -2 a 2, lo cual indico que la variable es

significativa para la regresion lineal multiple.

Tabla No. 20

Regresién lineal maltiple y andlisis de varianza para el medicamento Augmentin

Extogistices de lo regresidn

Cocficiente de correlacién mukiple 0.82573952
Coeficiente de determinaciin 22 0UBE1845755
RE*2 apstado 0.66015342
EFfar Tipia 1343239434
Ohservaciones 48

AMALISIS DE VARIANZA

Grodos de ibertod  Sumo de cuadrados  Promedio de las cuodrodos E \ialor critico de F
Regresidn 3 1, 70141E+12 S.ET135E+11 3143256626 5.13067E-11
Residuos 4 7.538859E+11 180425217704
Total a7 2495 29E+12

Cocficlentes Errar tipica Estodistice Probabiidod  Inferior 955% Superior 5%

Intercepokin -A91772.8549 395499.1242 -2.507E48675 0.015917356 -1THEEAR.5965 -184696.7443
Factor de Prescripcidn Médica 2652549.057 1180899837 224621003 DUDZSTH0EE2 272601LE176 5032496.297
Precio promedio en Q. 3308.992323 1568.623325 2,109488155 0.0&DE2E719 147.6397379 E4T0.344908
Cuata de mercada en UM AETI286.34 2025277198 9. 200174624 6. 154E-12 I658702.122 SEESE?0.559

Fuente: elaboracién propia en base a datos obtenidos del IMS Health 2015 - 2018.

De acuerdo con los resultados indicados en los parrafos anteriores, se concluyé que
la regresion lineal multiple indicada en la tabla No. 20, fue la regresion lineal multiple
Optima para el medicamento Augmentin. Esta conclusién se fundamenté en el hecho
de que dicha regresion lineal multiple y, la totalidad de las variables que la

integraron, cumplieron con los criterios de significancia estadistica establecidos por
el andlisis de varianza efectuado.

e Medicamento Unasyn

La tabla No. 21 muestra la regresion lineal simple que se generd para el

medicamento Unasyn y su respectivo analisis de varianza detallado.
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Dicha regresion lineal simple involucré a la variable independiente: factor de
prescripcion médica y a la variable dependiente: ventas en quetzales. Aplicando el
analisis de varianza a la regresion lineal simple y a las variables independientes que
la integraron, se obtuvieron los siguientes resultados con su respectiva

interpretacion:

e Estadistico F tedrico para un valor critico de 0.05, k = 1 grados de libertad de la
regresion y n - p = 46 grados de libertad del error: 4.051748

e Estadistico F real: 1.706991

e Dado que el estadistico F tedrico es mayor que el estadistico F real de la
regresion lineal simple (4.051748 > 1.706991), se concluyé que la regresion lineal
simple del medicamento Unasyn no fue significativa.

e En relacion a la significancia de las variables independientes que integraron la

regresion, se obtuvo lo siguiente:

- Factor de prescripcion médica, t = 1.306518, valor que se encuentra dentro del
intervalo de no significancia comprendido entre -2 a 2, lo cual indicé que la

variable no es significativa para la regresion lineal simple.

Tabla No. 21

Regresion lineal simple y analisis de varianza para el medicamento Unasyn

Estodisticas de b regresidn

Coeficiente de correlacidn mditiple 0189157988
Coeficiente de determinacion B2 0.0357BOT45
RA2 ajustado 0.014819456
Error tipico 1852435045
Observaciones 35

AMALISIS DE VARLANZA

Grados de liberfod  Sume de cupdrades  Promedio de los cuadrados F Walor critice de F
Regresidn 1 SE702490993 58702490993 1 706991683 DL1GTETOOES
Residucs 46 1.58191E+12 34385441716
Taotal 47 164062E+12
Coeflclentes Error tipico Estadistico t Probobivdod  inferlor 95% Superior 95%
Imtercepeidn 321E43. 8606 2151665801 1468487039 0.148777545 -119316.38 763004.11592
Factor de Prescrpcidn Médica 3348425354 2562860214 1306518918 0.197E70984 -1810344 692 8507195.4

Fuente: elaboracién propia en base a datos obtenidos del IMS Health 2015 - 2018.
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La tabla No. 22 muestra la regresion lineal multiple que se generd para el

medicamento Unasyn y su respectivo andlisis de varianza.

Dicha regresion lineal multiple involucré a las variables independientes: factor de
prescripcion meédica, precio promedio y cuota de mercado y a la variable
dependiente: ventas en quetzales.

Aplicando el andlisis de varianza a la regresion lineal mdltiple y a las variables

independientes que la integraron, se obtuvieron los siguientes resultados:

e Estadistico F tedrico para un valor critico de 0.05, k = 3 grados de libertad de la
regresion y n - p = 44 grados de libertad del error: 2.816465

e Estadistico F real: 20.618348

e Dado que el estadistico F tedrico es menor que el estadistico F real de la
regresion lineal multiple (2.816465 < 20.618348), se concluyé que la regresion
lineal multiple del medicamento Unasyn fue significativa.

e En relacion a la significancia de las variables independientes que integraron la

regresion, se obtuvo lo siguiente:

- Factor de prescripcion médica, t = 1.240323, valor que se encuentra dentro del
intervalo de no significancia comprendido entre -2 a 2, lo cual indicé que la
variable no es significativa para la regresion lineal multiple.

- Precio promedio, t = 3.273739, valor que se encuentra fuera del intervalo de
no significancia comprendido entre -2 a 2, lo cual indic6 que la variable es
significativa para la regresion lineal mdaltiple.

- Cuota de mercado, t = 6.852384, valor que se encuentra fuera del intervalo de
no significancia comprendido entre -2 a 2, lo cual indicd que la variable es

significativa para la regresion lineal multiple.



Tabla No. 22

Regresion lineal multiple y andlisis de varianza para el medicamento Unasyn

Estadisticas de lo regresidn

Coeficiente de correlacidn mdhtiple 0. 764415544
Coeficiente de determinacidn A2 058433724
A*2 austado 0.555996597
Error tipico 124493 B217
Dbservaciones 48

ANALISIS DE VARIANIA

(Frivd'as de fiberiad

Suma de cuodrodos  Promedio de fos cuadrodos

F

Valor critico de F
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Regresidn 3 9.58673E+11 3.159558E+11 206183418 1. 7106 7E-O8
Residuos 44 E.B1543E+11 15498711630
Total 47 1.E4062E+12

Coeficlentes Errar tipica Estadistico t Frobobllidod  Inferior 95%  Superior 5%
nercepiin -513474.2623 200825.7357 -2.356E15044 0.0140893E8 -91B211.9382 -108736.5864
Factor de Preseripeidn Médica 2145033.052 1720414 594 1.240323205 0.221429443 -1340373.044 5630430147
Precio promedio en O, 1142,107001 654, 3303603 3273739277 0.002071319 B23.3508095 3460823152
Cuota de mercado en UN 5144456168 7507541622 6852384250 1.B82E-08 36314100533 6657501.803

Fuente: elaboracién propia en base a datos obtenidos del IMS Health 2015 - 2018.

La tabla No. 23 muestra la regresion lineal multiple que se generd para el

medicamento Unasyn y su respectivo analisis de varianza. Dicha regresién lineal

multiple involucré a las variables independientes: precio promedio y cuota de

mercado y a la variable dependiente: ventas en quetzales. Aplicando el analisis de

varianza a la regresion lineal multiple y a las variables independientes que la

integraron, se obtuvieron los siguientes resultados:

regresion y n - p = 45 grados de libertad del error: 3.204317

Estadistico F real: 29.801758

Estadistico F tedrico para un valor critico de 0.05, k = 2 grados de libertad de la

Dado que el estadistico F tedrico es menor que el estadistico F real de la

regresion lineal maltiple (3.204317 < 29.801758), se concluyd que la regresion

lineal multiple del medicamento Unasyn fue significativa.

regresion, se obtuvo lo siguiente:

En relacion a la significancia de las variables independientes que integraron la
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- Precio promedio, t = 3.361929, valor que se encuentra fuera del intervalo de

no significancia comprendido entre -2 a 2, lo cual indico que la variable es

significativa para la regresion lineal maltiple.

- Cuota de mercado, t = 6.903059, valor que se encuentra fuera del intervalo de

no significancia comprendido entre -2 a 2, lo cual indico que la variable es

significativa para la regresion lineal multiple.

Tabla No. 23

Regresién lineal maltiple y andlisis de varianza para el medicamento Unasyn, Iteracion 1

Estodistices de la régredidn

Coeficiente de correlacidn maltiple L L
Cocficiente de determinacidn R*2 0565804143
K~ apstado 0550684327
Ervor tipico 125236.3592
Chservaciones 48

AMALISIS DE VARIANZA

Grodos de ibertad  Sumg de cuadrados  Promedio de los cuedrados F Valor critico de F
Regresidin 2 G 34836411 4 67415E+11 29.80175886 ST ME-09
Residuos 45 T.O5TETE+1LL 15684145674
Total a7 1.64062E+12

Coeficlentes Error tipica Estadistico t Probabilidod  Inferior 5%  Superior 95%

Imteroepoidn -350131.3773 152521.3211 -2.295622506 DUDZ26410905 -657325.087 -4X937.66759
Pricio promedio en 0. 2306.053278 656.1B66762 33619294 (0.0D15B751 BR4.4254702 3527.6810E7
Cuata de mercada en UN S203072.318 T53734.2316 6,203055592 1.41902E-08 IBBASTIEAT ET721170.9E8

Fuente: elaboracién propia en base a datos obtenidos del IMS Health 2015 - 2018.

De acuerdo con los resultados indicados en los parrafos anteriores, se concluy6 que

la regresion lineal multiple indicada en la tabla No. 23, fue la regresion lineal multiple

Optima para el medicamento Unasyn. Esta conclusion se fundamenté en el hecho

de que dicha regresion lineal multiple y, la totalidad de las variables que la

integraron, cumplieron con los criterios de significancia estadistica establecidos por

el analisis de varianza efectuado.

¢ Medicamento Clamicil Bid

La tabla No. 24 muestra la regresion lineal simple que se generd para el

medicamento Clamicil Bid y su respectivo analisis de varianza detallado.
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Dicha regresion lineal simple involucré a la variable independiente: factor de
prescripcion médica y a la variable dependiente: ventas en quetzales. Aplicando el
analisis de varianza a la regresion lineal simple y a las variables independientes que
la integraron, se obtuvieron los siguientes resultados con su respectiva

interpretacion:

e Estadistico F tedrico para un valor critico de 0.05, k = 1 grados de libertad de la
regresion y n - p = 46 grados de libertad del error: 4.051748

e Estadistico F real: 1.221969

e Dado que el estadistico F tedrico es mayor que el estadistico F real de la
regresion lineal simple (4.051748 > 1.221969), se concluyé que la regresion lineal
simple del medicamento Clamicil Bid no fue significativa.

e En relacion a la significancia de las variables independientes que integraron la

regresion, se obtuvo lo siguiente:

- Factor de prescripcion médica, t = -1.105427, valor que se encuentra dentro
del intervalo de no significancia comprendido entre -2 a 2, lo cual indicé que la

variable no es significativa para la regresion lineal simple.

Tabla No. 24

Regresién lineal simple y andlisis de varianza para el medicamento Clamicil Bid

Estadisticas de fa regresion

Cosficiente de correlacién maltiple A 160853716
Coeficiente de determinacidn R*2 Q025877135
R*2 ajustado DU 700551
Error tipico 178775.5317
Obsenmciones 48

AMALISIS OE VARIANZA

Grogios de ffbertad  Suma de cuadrodos  Promedic de los cuodrodos F Walor critico de F
Regresidn 1 33054982047 33054982047 1.221969274 0274722782
Residuos 46 1.47015E+12 J156E0850741
Total 47 1.50925E+12
Coeficientes Error tipico Estadistice t Frobobilidad  inferior 85% Superior S5%
Interoapeidn B22BEE.0776 174560.9993 3.56704006 0.000856599 2712930103 974039.1449
Factor de Prescripcidn Médica -1619929,812 1455433297 -1.105427191 0274722782 -A569E04,046 1329834 422

Fuente: elaboracion propia en base a datos obtenidos del IMS Health 2015 - 2018.
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La tabla No. 25 muestra la regresion lineal multiple que se generd para el
medicamento Clamicil Bid y su respectivo andlisis de varianza.

Dicha regresion lineal multiple involucrd a las variables independientes: factor de
prescripcion meédica, precio promedio y cuota de mercado y a la variable

dependiente: ventas en quetzales.

Aplicando el andlisis de varianza a la regresion lineal multiple y a las variables

independientes que la integraron, se obtuvieron los siguientes resultados:

e Estadistico F tedrico para un valor critico de 0.05, k = 3 grados de libertad de la
regresion y n - p = 44 grados de libertad del error: 2.816465

e Estadistico F real: 43.984402

e Dado que el estadistico F tedrico es menor que el estadistico F real de la
regresion lineal multiple (2.816465 < 43.984402), se concluyé que la regresion
lineal multiple del medicamento Clamicil Bid fue significativa.

e En relacion a la significancia de las variables independientes que integraron la

regresion, se obtuvo lo siguiente:

- Factor de prescripcion médica, t = -1.079335, valor que se encuentra dentro
del intervalo de no significancia comprendido entre -2 a 2, lo cual indicé que la
variable no es significativa para la regresion lineal multiple.

- Precio promedio, t = 3.101297, valor que se encuentra fuera del intervalo de
no significancia comprendido entre -2 a 2, lo cual indic6 que la variable es
significativa para la regresion lineal mdaltiple.

- Cuota de mercado, t = 10.064289, valor que se encuentra fuera del intervalo
de no significancia comprendido entre -2 a 2, lo cual indicé que la variable es

significativa para la regresion lineal multiple.
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Tabla No. 25

Regresion lineal multiple y andlisis de varianza para el medicamento Clamicil Bid

Estodisticas de by regrésidn

Coeficiente de correlacidn mdltiple 0.BE5987015
Coeficiente de determinacidn A2 0749933517
R*2 ajustado 0.732BEIS D
Error tipico A3615.04252
Observaciones 35

ANALISIS DE VARIANZA

Graded de ibertad  Suma de cusdrades  Promedia de las cusaradon F Winlar erities de F
Regresidn 3 1.13183E+12 JITIVRE4LL 4358440277 2.68415E-13
Fesidues A 3.77412E411 B577546102
Tokal 47 1.50925E412

Coeficisntes Error tipics Estadistice £ Probabivdad inferiar G55 Superior G5%

Intercepcidn -2879598.3739 1557287655 1845358871 0.071130645 -601849.0783 25852.33051
Factor de Prescripcidn Médica B28528.9212 T6T995.2418 -1.079335598 0.286315421 13TET29.68 T18871.8479
Precio promedio en O, 2B13.275148 907.1283574 3.100297766 0UDQ3357986 9850780705 4641472235
Cuota de mencada en UN 4190126.425 416336.053 10.06428916 5.4B083E-13 3351056.244 5029196606

Fuente: elaboracién propia en base a datos obtenidos del IMS Health 2015 - 2018.

La tabla No. 26 muestra la regresion lineal multiple que se generd para el

medicamento Clamicil Bid y su respectivo andlisis de varianza.

Dicha regresion lineal multiple involucré a las variables independientes: precio
promedio y cuota de mercado y a la variable dependiente: ventas en quetzales.
Aplicando el analisis de varianza a la regresion lineal multiple y a las variables

independientes que la integraron, se obtuvieron los siguientes resultados:

e Estadistico F tedrico para un valor critico de 0.05, k = 2 grados de libertad de la
regresion y n - p = 45 grados de libertad del error: 3.204317

e Estadistico F real: 65.155269

e Dado que el estadistico F tedrico es menor que el estadistico F real de la
regresion lineal multiple (3.204317 < 65.155269), se concluyé que la regresiéon
lineal multiple del medicamento Clamicil Bid fue significativa.

e En relacion a la significancia de las variables independientes que integraron la

regresion, se obtuvo lo siguiente:
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- Precio promedio, t = 3.280279, valor que se encuentra fuera del intervalo de
no significancia comprendido entre -2 a 2, lo cual indicé que la variable es
significativa para la regresion lineal maltiple.

- Cuota de mercado, t = 10.078372, valor que se encuentra fuera del intervalo
de no significancia comprendido entre -2 a 2, lo cual indicé que la variable es

significativa para la regresion lineal multiple.

Tabla No. 26

Regresién lineal maltiple y andlisis de varianza para el medicamento Clamicil Bid, Iteracién 1

Exstodisticas de lo regresidn

Cocficiente de correlacién mukiple 0852155807
Coeficlente de determénacin A*2 D.r123312635
RE*2 apistado 0731904308
Errar Tipico D274 6458
Ohservaciones 48

AMALISIS DE VARIANTA

Grodos de Mbertod  Sumg de cucdngdos  Promedio de las cucdnodos F Vialor critice de F
Regresidn F) 1.12184E+12 5.60921E+11 8515526903 5.14756E-14
Residuos 45 3.E7205E+11 BEOETH0496
Total 47 1.50925E+12

Coeficientes Errar tioica Estodisnico [ Probabilidod Inferior 5% Superior P55

Intercepoitn -404093.2739 112820.5394 -3.581734992 DUDO0E33536 5313255045 -176861.0431
Precio promedio en O 2551, 304307 EDQ. 7127067 3380272449 0UD02006864 1135.154804  4763.42304
Cuota de mercada en UN 4302164 877 416548 7756 10.07EAT203 4 DE98BE-13 13E2IB6.935 50415942819

Fuente: elaboracién propia en base a datos obtenidos del IMS Health 2015 - 2018.

De acuerdo con los resultados indicados en los parrafos anteriores, se concluyé que
la regresion lineal multiple indicada en la tabla No. 26, fue la regresion lineal multiple
Optima para el medicamento Clamicil Bid. Esta conclusién se fundament6 en el
hecho de que dicha regresion lineal multiple y, la totalidad de las variables que la
integraron, cumplieron con los criterios de significancia estadistica establecidos por

el analisis de varianza efectuado.

¢ Medicamento Terabiol

La tabla No. 27 muestra la regresion lineal simple que se gener6 para el

medicamento Terabiol y su respectivo analisis de varianza detallado.
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Dicha regresion lineal simple involucré a la variable independiente: factor de
prescripcion médica y a la variable dependiente: ventas en quetzales. Aplicando el
analisis de varianza a la regresion lineal simple y a las variables independientes que
la integraron, se obtuvieron los siguientes resultados con su respectiva
interpretacion:

e Estadistico F tedrico para un valor critico de 0.05, k = 1 grados de libertad de la
regresion y n - p = 46 grados de libertad del error: 4.051748

e Estadistico F real: 3.970773

e Dado que el estadistico F tedrico es mayor que el estadistico F real de la
regresion lineal simple (4.051748 > 3.970773), se concluyé que la regresion lineal
simple del medicamento Terabiol no fue significativa.

e En relacion a la significancia de las variables independientes que integraron la

regresion, se obtuvo lo siguiente:

- Factor de prescripcion médica, t = 1.992680, valor que se encuentra dentro del
intervalo de no significancia comprendido entre -2 a 2, lo cual indicé que la

variable no es significativa para la regresion lineal simple.

Tabla No. 27

Regresién lineal simple y analisis de varianza para el medicamento Terabiol

Estadisticas de o regresicn

Coeficiente de correlacién miltiple 0.28188%92
Coeficiente de determinacidn R*2 DUOTRA61927
RA2 ajustada 005045023
Errgr tipico 221682 8729
Obseraciones 4H

AMALISIS DE VARIANZA

Grogias de lfbertad  Swma die cuodredos  Promedic de los cuodrodos F Walor critice de F
Regresidn 1 1.85137E+11 185137E+11 3.09707730E3 0U052240164
Residuos 46 1.26055E+12 43143756158
Tatal 47 2.455T3E+12
Coeficientes Error tipico Estadistico Frobobilidad  inferior 85% Superior 95%
Intercepcion 147812.2772 128505.7EE4 1.1502382E1 0.2559%0482 -110856.4587 406481.013
Factor de Prescripcidn Médica J1E2623 584 1587120573 1.552680101 0052249164 -AM0E4 43326 EISTILE0L

Fuente: elaboracion propia en base a datos obtenidos del IMS Health 2015 - 2018.
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La tabla No. 28 muestra la regresion lineal multiple que se generé para el

medicamento Terabiol y su respectivo analisis de varianza.

Dicha regresion lineal multiple involucrd a las variables independientes: factor de
prescripcion meédica, precio promedio y cuota de mercado y a la variable

dependiente: ventas en quetzales.

Aplicando el andlisis de varianza a la regresion lineal multiple y a las variables

independientes que la integraron, se obtuvieron los siguientes resultados:

e Estadistico F tedrico para un valor critico de 0.05, k = 3 grados de libertad de la
regresion y n - p = 44 grados de libertad del error: 2.816465

e Estadistico F real: 109.294328

e Dado que el estadistico F tedrico es menor que el estadistico F real de la
regresion lineal multiple (2.816465 < 109.294328), se concluy6 que la regresion
lineal multiple del medicamento Terabiol fue significativa.

e En relacion a la significancia de las variables independientes que integraron la

regresion, se obtuvo lo siguiente:

- Factor de prescripcion médica, t = 0.869306, valor que se encuentra dentro del
intervalo de no significancia comprendido entre -2 a 2, lo cual indicé que la
variable no es significativa para la regresion lineal multiple.

- Precio promedio, t = 4.086407, valor que se encuentra fuera del intervalo de
no significancia comprendido entre -2 a 2, lo cual indic6é que la variable es
significativa para la regresion lineal maltiple.

- Cuota de mercado, t = 14.994988, valor que se encuentra fuera del intervalo
de no significancia comprendido entre -2 a 2, lo cual indicé que la variable es

significativa para la regresion lineal maltiple.



64

Tabla No. 28
Regresion lineal multiple y andlisis de varianza para el medicamento Terabiol
Estadisticas de kg régresion

Coeficiente de correlacidn maltiple 0,338973879

Coeficiente de determinaciin R*2 0.881583213

RA2 ajustado 0.873616159

Error tipico E1261.50535

Observacionss 48

AMALISIS DE VARIANZA

Grados de fbertod  Swmao de cuadredes  Promedio de las cuadrodas F Valor critica de F

Regresidn 3 2.1651TE=12 T.217I5E+11  109.254328 2.05068E-20
Residucs a4 2.90554E+11 EE03458009
Tatal 47 245573E+12

Coeficientes Error tipico Estodistico t Probobilided  Inferior 35% Superior 95%
Imtercepcian 445356.4821 107618.8041 4. 138277561 0.000155411 B62247.9303 -228465.0339
Factor de Prescripeidn Médica 524012.6058 602793.8941 0.B69306426 0.3B93597037 -690838.6625 1T73IERGI.ET4
Precio promedio en O 282568143 691 4830625 4086407293 0.0001E2751 1432 (BEERT 4219273972
Cuota de mercado en UN 4481574.96 258871.5123 14.55458874  G.62541E-15 JAT5235.005 S083510.914

Fuente: elaboracién propia en base a datos obtenidos del IMS Health 2015 - 2018.

La tabla No. 29 muestra la regresion lineal multiple que se generd para el

medicamento Terabiol y su respectivo analisis de varianza.

Dicha regresion lineal multiple involucré a las variables independientes: precio
promedio y cuota de mercado y a la variable dependiente: ventas en quetzales.
Aplicando el analisis de varianza a la regresién lineal mdltiple y a las variables

independientes que la integraron, se obtuvieron los siguientes resultados:

e Estadistico F tedrico para un valor critico de 0.05, k = 2 grados de libertad de la
regresion y n - p = 45 grados de libertad del error: 3.204317

e Estadistico F real: 164.456484

e Dado que el estadistico F tedrico es menor que el estadistico F real de la
regresion lineal multiple (3.204317 < 164.456484), se concluy6 que la regresion
lineal multiple del medicamento Terabiol fue significativa.

e En relacion a la significancia de las variables independientes que integraron la

regresion, se obtuvo lo siguiente:
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- Precio promedio, t = 4.094592, valor que se encuentra fuera del intervalo de

no significancia comprendido entre -2 a 2, lo cual indico que la variable es

significativa para la regresion lineal maltiple.

- Cuota de mercado, t = 15.766265, valor que se encuentra fuera del intervalo

de no significancia comprendido entre -2 a 2, lo cual indicé que la variable es

significativa para la regresion lineal multiple.

Tabla No. 29

Regresién lineal maltiple y andlisis de varianza para el medicamento Terabiol, Iteracién 1

Estodisticas de lo regrésidn

Coeficierte de correlatidn midltiple 033785719
Coeficiente de determinacidn R*2 0LB79651139
A*2 ajustado 0.E743023
Error tipico B1041.02308
Dbservaciones 48

ANALISIS DE VARIANLIA

Grodos de ibertad  Suma de cundrodos  Promedio de los cuadrados F Walor critico de F
Regresidn 2 Z1601BE+12 1.0BOCOE+12 164 4564E44 2.0414BE-21
Residuos 45 2.55544E+11 BS6TEATAZ2
Total 47 LASSTIE+LL

Coeficlentes Errar tipico Estodistice t Probabilidad inferior 95% Superior S5%

nuercepoidn -409515.1377 90137.58142 -0. 130775956 D.0D0154506 -GO91ERATEA  -209841.799
Precio promedio en Q. 2823, 628463 B89.5504451 4,054592133 Q.0D0L73568 1434703884 4212553042
Cuota de mercado en UN 4547147.605 188409.5392 15.76626526  6.03539E-20 1566260165 S128035.041

Fuente: elaboracién propia en base a datos obtenidos del IMS Health 2015 - 2018.

De acuerdo con los resultados

indicados en los parrafos anteriores, se concluyo que

la regresion lineal multiple indicada en la tabla No. 29, fue la regresion lineal multiple

Optima para el medicamento Terabiol. Esta conclusion se fundamenté en el hecho

de que dicha regresion lineal multiple y, la totalidad de las variables que la

integraron, cumplieron con los

criterios de significancia estadistica establecidos por

el analisis de varianza efectuado.

e Medicamento Sultam

La tabla No. 30 muestra la regresion lineal simple que se generd para el

medicamento Sultam y su respectivo analisis de varianza detallado.
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Dicha regresion lineal simple involucré a la variable independiente: factor de
prescripcion médica y a la variable dependiente: ventas en quetzales. Aplicando el
analisis de varianza a la regresion lineal simple y a las variables independientes que
la integraron, se obtuvieron los siguientes resultados con su respectiva

interpretacion:

e Estadistico F tedrico para un valor critico de 0.05, k = 1 grados de libertad de la
regresion y n - p = 46 grados de libertad del error: 4.051748

e Estadistico F real: 1.086168

e Dado que el estadistico F tedrico es mayor que el estadistico F real de la
regresion lineal simple (4.051748 > 1.086168), se concluyé que la regresion lineal
simple del medicamento Sultam no fue significativa.

e En relacion a la significancia de las variables independientes que integraron la

regresion, se obtuvo lo siguiente:

- Factor de prescripcion médica, t = -1.042193, valor que se encuentra dentro
del intervalo de no significancia comprendido entre -2 a 2, lo cual indicé que la

variable no es significativa para la regresién lineal simple.

Tabla No. 30

Regresién lineal simple y andlisis de varianza para el medicamento Sultam

Estodisticas de by régresidn

Cosficiente de correlacidn mdltiple -0, 151880455
Coeficiente de determinaciin RA2 0.023067673
R*2 ajustade 0.001830013
Error tipico TE01T.63909
Observaciones 48

AMALISIS DE VARIANZA

Grados de NBertad  Suma de cuodrades  Promeohs de los cuadrados E Wolor critice de F
Regresidn 1 E27E630644 276630644 1086168322 0302768348
Residuos 46 2.6582E+11 ST7BES0575
Tokal 47 2.72096E+11
Coeficientes Error tipice Estodistiog Frobabidad inferior 85% Supenior S5%
Intercepcidn 332004 288D BBAST 81622 3764440813 0U0D04T2107 154037 8997 S11050.6TEL
Factor de Prescripcidn Médica 1606535.272 1541881.148 1042153554 0,302 768348 AT10585.045  1456706.505

Fuente: elaboracién propia en base a datos obtenidos del IMS Health 2015 - 2018.
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La tabla No. 31 muestra la regresion lineal multiple que se generé para el

medicamento Sultam y su respectivo andlisis de varianza.

Dicha regresion lineal multiple involucrd a las variables independientes: factor de
prescripcion meédica, precio promedio y cuota de mercado y a la variable

dependiente: ventas en quetzales.

Aplicando el andlisis de varianza a la regresion lineal mdltiple y a las variables

independientes que la integraron, se obtuvieron los siguientes resultados:

e Estadistico F tedrico para un valor critico de 0.05, k = 3 grados de libertad de la
regresion y n - p = 44 grados de libertad del error: 2.816465

e Estadistico F real: 37.703316

e Dado que el estadistico F tedrico es menor que el estadistico F real de la
regresion lineal multiple (2.816465 < 37.703316), se concluyé que la regresion
lineal multiple del medicamento Sultam fue significativa.

e En relacion a la significancia de las variables independientes que integraron la

regresion, se obtuvo lo siguiente:

- Factor de prescripcion médica, t = -2.152300, valor que se encuentra fuera del
intervalo de no significancia comprendido entre -2 a 2, lo cual indicé que la
variable es significativa para la regresion lineal multiple.

- Precio promedio, t =-0.730996, valor que se encuentra dentro del intervalo de
no significancia comprendido entre -2 a 2, lo cual indicé que la variable no es
significativa para la regresion lineal maltiple.

- Cuota de mercado, t = 10.257517, valor que se encuentra fuera del intervalo
de no significancia comprendido entre -2 a 2, lo cual indicé que la variable es

significativa para la regresion lineal multiple.
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Tabla No. 31

Regresion lineal multiple y andlisis de varianza para el medicamento Sultam

Estodisticos de kg regresidn

Coeficiente de correlacién mdltiphe 0.848453578
Coeficiente de determinacion R 2 0.719941351
R*2 ajustado 0. 700846443
Error tipico 41615.92458
Observaciones 48

AMALISIS DE VARIANZA

Grodos de ibériod  Swmo de cvadrodes  Promedio de ios cuadrodos F Vialar critico de F
Regresidn El 1,95893E+11 GERGTAISSIS 37.703116H 3.1821E-12
Reslduos a4 7E202949332 1731885212
Taeal 47 2. 7I096E+11

Coeficienas Error Lipicd Extodistico [ Prabobilidod Inferior 95% Euperiod B55%

Intercepcidn F24048.8423 B7152.99706 2570753157 0.013607208 4840351804 355654 1666
Factor de Prescripchin Médica 1857959.595 463243.5409 -2 152300605  0.0368589689 3597712637 -118206.5543
Precio pramedio an Q. -374.4012717 5521785311 -0.730996162 0.468656530 -1406. 631291 G657.82E7475
Cuota de mercada én UN TAS0EEL.438 ITEA0T. 1588 10.25751795 3.03106E-13 2TTIEES 42 412BEAT 457

Fuente: elaboracién propia en base a datos obtenidos del IMS Health 2015 - 2018.

La tabla No. 32 muestra la regresion lineal multiple que se generé para el
medicamento Sultam y su respectivo andlisis de varianza. Dicha regresion lineal
multiple involucrd a las variables independientes: factor de prescripcibn médica y
cuota de mercado y a la variable dependiente: ventas en quetzales. Aplicando el
analisis de varianza a la regresion lineal multiple y a las variables independientes

gue la integraron, se obtuvieron los siguientes resultados:

e Estadistico F tedrico para un valor critico de 0.05, k = 2 grados de libertad de la
regresion y n - p = 45 grados de libertad del error: 3.204317

e Estadistico F real: 56.876333

e Dado que el estadistico F tedrico es menor que el estadistico F real de la
regresion lineal multiple (3.204317 < 56.876333), se concluyé que la regresiéon
lineal multiple del medicamento Sultam fue significativa.

e En relacion a la significancia de las variables independientes que integraron la

regresion, se obtuvo lo siguiente:
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- Factor de prescripcion médica, t =-2.364511, valor que se encuentra fuera del
intervalo de no significancia comprendido entre -2 a 2, lo cual indicé que la
variable es significativa para la regresion lineal multiple.

- Cuota de mercado, t = 10.492407, valor que se encuentra fuera del intervalo
de no significancia comprendido entre -2 a 2, lo cual indicé que la variable es

significativa para la regresion lineal multiple.

Tabla No. 32

Regresidn lineal maltiple y andlisis de varianza para el medicamento Sultam, Iteracién 1

Estoaistices de ia régresidn

Coeficiente de correlacidn maltiple D BLE4EEQTE
Coeficiente de determinacidn R42 0. 716540196
R*1 ajustado 0.703341582
Ervor tipico 41400.0514
Cibservaciones 48

AMALISIS DE VARIAMZA

wrodos de Nbertod  Swma de cuodrados  Promedio de los cuodrados F Valor critice de F
Regresidn 2 1.54868E+11 S74BADDZTAS 56.87633359 4. TOTSBE-13
Residuas 45 TrT128391529 1713064256
Tatal 47 2. T2096E+11

Coeficiantes Errar thaico EstoaiEtice ¢ Probabilided Inferior 35% Superior 35%

Intercepeidn 1722898778 50851.22515 3408223585 Q.001388250 704744839 2741052717
Factor de Prescripcidn Médica 1587385465 BA0507 4378 1364511455 002242799 -3680258.343 -254520.5854
Cugta de mercado en UN 3482260015 331683.7583 1049290738  1.12913E-13 2813811732 4150708.257

Fuente: elaboracién propia en base a datos obtenidos del IMS Health 2015 - 2018.

De acuerdo con los resultados indicados en los péarrafos anteriores, se concluyo que
la regresion lineal multiple indicada en la tabla No. 32, fue la regresién lineal multiple
Optima para el medicamento Sultam. Esta conclusién se fundamento en el hecho de
gue dicha regresioén lineal mdltiple y, la totalidad de las variables que la integraron,
cumplieron con los criterios de significancia estadistica establecidos por el andlisis

de varianza efectuado.

e Medicamento Clanic Bid

La tabla No. 33 muestra la regresion lineal simple que se generd para el

medicamento Clanic Bid y su respectivo analisis de varianza detallado.
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Dicha regresion lineal simple involucré a la variable independiente: factor de
prescripcion médica y a la variable dependiente: ventas en quetzales. Aplicando el
analisis de varianza a la regresion lineal simple y a las variables independientes que
la integraron, se obtuvieron los siguientes resultados con su respectiva

interpretacion:

e Estadistico F tedrico para un valor critico de 0.05, k = 1 grados de libertad de la
regresion y n - p = 46 grados de libertad del error: 4.051748

e Estadistico F real: 0.00007499

e Dado que el estadistico F tedrico es mayor que el estadistico F real de la
regresion lineal simple (4.051748 > 0.00007499), se concluyé que la regresion
lineal simple del medicamento Clanic Bid no fue significativa.

e En relacion a la significancia de las variables independientes que integraron la

regresion, se obtuvo lo siguiente:

- Factor de prescripcion médica, t = 0.008660, valor que se encuentra dentro del
intervalo de no significancia comprendido entre -2 a 2, lo cual indicé que la

variable no es significativa para la regresion lineal simple.

Tabla No. 33

Regresion lineal simple y analisis de varianza para el medicamento Clanic Bid

Estodisticas de by régresidn

Cosficiente de correlacidn mdltiple 0.0 X TERE
Coeficlente de determinacion RA2 LG3037E-06
RAZ2 ajustads 0021737465
Error tipico T23059.37059
Observaciones 48

AMALISIS DE VARIANZA

Grados de ibertad  Suma de cuadrados  Promedio de los cosdrados E Wolor critice de F
Regresidn 1 392133 E828 352133 EB28 T.4%972E-05 0953127781
Residuos 46 2.40518E+11 5228645133
Tokal 47 2405186411
Coeficientes Error tipice Estodistiog Frobabidad inferior 85% Supenior S5%
Intercepcidn 2278050609 42043 55816 530475514 3. 1403EE-DE 141364 1616 3142459601
Factor de Prescripcidn Médica A178. 752256 481534.2893 0.008650094 0.593127781 SET112.3545 57546599354

Fuente: elaboracién propia en base a datos obtenidos del IMS Health 2015 - 2018.
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La tabla No. 34 muestra la regresion lineal multiple que se generé para el

medicamento Clanic Bid y su respectivo analisis de varianza.

Dicha regresion lineal multiple involucré a las variables independientes: factor de
prescripcion meédica, precio promedio y cuota de mercado y a la variable

dependiente: ventas en quetzales.

Aplicando el andlisis de varianza a la regresion lineal mdltiple y a las variables

independientes que la integraron, se obtuvieron los siguientes resultados:

e Estadistico F tedrico para un valor critico de 0.05, k = 3 grados de libertad de la
regresion y n - p = 44 grados de libertad del error: 2.816465

e Estadistico F real: 27.132453

e Dado que el estadistico F tedrico es menor que el estadistico F real de la
regresion lineal multiple (2.816465 < 27.132453), se concluyé que la regresion
lineal multiple del medicamento Clanic Bid fue significativa.

e En relacion a la significancia de las variables independientes que integraron la

regresion, se obtuvo lo siguiente:

- Factor de prescripcion médica, t = -1.280083, valor que se encuentra dentro
del intervalo de no significancia comprendido entre -2 a 2, lo cual indicé que la
variable no es significativa para la regresion lineal multiple.

- Precio promedio, t = 1.735520, valor que se encuentra dentro del intervalo de
no significancia comprendido entre -2 a 2, lo cual indicé que la variable no es
significativa para la regresion lineal mdaltiple.

- Cuota de mercado, t =9.001689, valor que se encuentra fuera del intervalo de
no significancia comprendido entre -2 a 2, lo cual indicé que la variable es

significativa para la regresion lineal maltiple.
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Tabla No. 34

Regresion lineal multiple y andlisis de varianza para el medicamento Clanic Bid

Estadisticas de fa regresidn

Coeficiente de correlackin milktiple 0.B0SETE5SE
Coeficiente de determinacion R*2 D.e49115422
R*2 ajustado 0625191474
Error tipico 43755.51679
Observackones 4H
AMALISIS DE VARIANZA

Grodgos de fiberiod  Swng de cuodrodos  Promedio ge jog cuadrodos F Wolor critico de F
Regresidn el 1.5614E+11 52041329148 27.13245361 4.32368£-10
Eeslduwos 44 B4394080794 1918047291
Tatal a7 2.A051BE+11

Cosficientes Errar tigico Etadistice Prohobilidad inferior 955 Superior B5%

Intercepcidn -136665.6342 116607 26148 117H0487TET 0247484703 ~ATI676.5317 98337 26325
Factor de Prescripcidn Médica -383118.4726 2992917054 1280083813 0207123581 A85301.2791 220064.3338
Precio promedio en 0. 1840678651 1060.591655 1.735520505 0.0B9648225 -205.8033707 307B.160652
Cuota de mencado en UN 2906695961 322505.6166 9001689075  1.54367E-11 2255922 452 355746547

Fuente: elaboracién propia en base a datos obtenidos del IMS Health 2015 - 2018.

La tabla No. 35 muestra la regresion lineal multiple que se generd para el
medicamento Clanic Bid y su respectivo analisis de varianza. Dicha regresion lineal
multiple involucré a las variables independientes: precio promedio y cuota de
mercado y a la variable dependiente: ventas en quetzales. Aplicando el analisis de
varianza a la regresion lineal multiple y a las variables independientes que la

integraron, se obtuvieron los siguientes resultados:

e Estadistico F tedrico para un valor critico de 0.05, k = 2 grados de libertad de la
regresion y n - p = 45 grados de libertad del error: 3.204317

e Estadistico F real: 39.321346

e Dado que el estadistico F tedrico es menor que el estadistico F real de la
regresion lineal multiple (3.204317 < 39.321346), se concluyé que la regresiéon
lineal multiple del medicamento Clanic Bid fue significativa.

e En relacion a la significancia de las variables independientes que integraron la

regresion, se obtuvo lo siguiente:
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- Precio promedio, t = 1.905219, valor que se encuentra dentro del intervalo de
no significancia comprendido entre -2 a 2, lo cual indic6é que la variable no es
significativa para la regresion lineal maltiple.

- Cuota de mercado, t = 8.848281, valor que se encuentra fuera del intervalo de
no significancia comprendido entre -2 a 2, lo cual indicé que la variable es

significativa para la regresion lineal multiple.

Tabla No. 35

Regresién lineal maltiple y andlisis de varianza para el medicamento Clanic Bid, Iteracion 1

Estadisticas de fa régresion

Coeficiente de correlacidn maltiple 0. 757526204
Coeficiente de determinackin A*2 0.EI6048045
R*2 ajustado 0.619E72403
Error tipico 44105.18262
Obsenmciones 48

ANALISIS DE VARIANIA

Grodios de fbertod  Suma de cuadrodos  Promedic de los cuadrodos F Walor critico de F

Regresian 2 1.52981E+11 75490523606 30.321346E1 1.32B9E-10
Residwos 45 B7537021038 1245267134
Tata 47 1.40518E+11

Coeficientes Error tipica Estodistico t Frobobilidad  inferior 35%  Supevior 55%
Intercepcidn 1826738421 111715.5542 -LEI5S16927E  0.108990505 4076805184 4233283418
Precio promedio en O, 2017.595272 1058 983332 1505219101 0.063153607 -115.306646 4150.49719
Cuota de mercado en UN 2R43078 239 321314,1743 E.BASIE1427 2.077HIE-11 155918272 3490238 206

Fuente: elaboracién propia en base a datos obtenidos del IMS Health 2015 - 2018.

La tabla No. 36 muestra la regresion lineal simple que se gener6 para el
medicamento Clanic Bid y su respectivo analisis de varianza. Dicha regresion lineal
simple involucré a la variable independiente: cuota de mercado y a la variable
dependiente: ventas en quetzales. Aplicando el andlisis de varianza a la regresion
lineal simple y a las variables independientes que la integraron, se obtuvieron los

siguientes resultados:

e Estadistico F tedrico para un valor critico de 0.05, k = 1 grados de libertad de la
regresion y n - p = 46 grados de libertad del error: 4.051748
e Estadistico F real: 70.956206
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e Dado que el estadistico F tedrico es menor que el estadistico F real de la
regresion lineal simple (4.051748 < 70.956206), se concluyd que la regresion
lineal simple del medicamento Clanic Bid fue significativa.

e En relacion a la significancia de las variables independientes que integraron la

regresion, se obtuvo lo siguiente:

- Cuota de mercado, t = 8.423550, valor que se encuentra fuera del intervalo de
no significancia comprendido entre -2 a 2, lo cual indicé que la variable es

significativa para la regresion lineal simple.

Tabla No. 36

Regresién lineal simple y andlisis de varianza para el medicamento Clanic Bid, Iteracion 2

Estodisticas de b regresidn

Coeficiente de correlacidn miditiple 0. 778903324
Coeficiente de determinacion B2 0606690388
R*2 ajustado D5SER140170
Error tipico 45348 42599
Observaciones 35

AMALISIS DE VARLANZA

Grados de libertad  Suma de cusdrades  Promedia de los cuadrados F Walor crities de F
Regresidn 1 1.4532E+11 1.4582E+11 7095620606 707823611
Residucs 46 S4R3RDGR042 H0GEATST4AD
Tokal 47 2.40518E+11
Coeflclentes Error tipice Estadistico t Probobivdod  inferlor 85% Superior 95%
Intercepeidn 25073.50288 24982.75936 1003632246 0.320B06348 -25214,18348 75361.18923
Cuota de mercado en UN 2751772 627 3266760932 8.42355068 7.07TH21E-11 2094207757 3409337457

Fuente: elaboracién propia en base a datos obtenidos del IMS Health 2015 - 2018.

De acuerdo con los resultados indicados en los péarrafos anteriores, se concluyé que
la regresion lineal simple indicada en la tabla No. 36, fue la regresion lineal simple
Optima para el medicamento Clanic Bid. Esta conclusion se fundamenté en el hecho
de que dicha regresion lineal simple y, la totalidad de las variables que la integraron,
cumplieron con los criterios de significancia estadistica establecidos por el analisis

de varianza efectuado.
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5. PROPUESTA DEL MODELO ECONOMETRICO DE PRONOSTICO

En el presente capitulo se construyeron los modelos econométricos de prondstico
para cada uno de los medicamentos antibiticos penicilinicos orales de amplio
espectro, que participan dentro del mercado farmacéutico ético de Guatemala.
Estos modelos podran utilizarse para pronosticar las ventas en quetzales futuras de
cada uno de los medicamentos. Adicionalmente, se analiz6 cada uno de los
modelos econométricos de prondstico, con la finalidad de encontrar el peso

explicativo de cada una de las variables integrantes de los mismos.
5.1. Generacion del modelo econométrico
e Medicamento Clavulin

Ventas = —1,236,917.999 + 9,207.389252(Precio promedio) +
3,995,199.198(Cuota de mercado) + &

Donde cada una de las variables independientes que conformaron el modelo

economeétrico, obtuvieron los siguientes pesos explicativos o de influencia:

18.6650

Precio promedio = f, = 9,207.389252 (s

): 0.406707

0.0615

Cuota de mercado = ;3 = 3,995,199.198 (—422 S53.5916

): 0.581475

Como puede observarse, la variable independiente que tuvo la mayor influencia
sobre el modelo econométrico de prondstico, correspondiente al medicamento

Clavulin, fue la cuota de mercado con un 58.1475%.
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e Medicamento Augmentin

Ventas = —991,772.8549 + 2,652,549.057(Factor de prescripcién médica) +
3,308.992323(Precio promedio) + 4,672,286.34(Cuota de mercado) + €

Donde cada una de las variables independientes que conformaron el modelo

economeétrico, obtuvieron los siguientes pesos explicativos o de influencia:

0.0178

Factor de prescripciéon médica = p; = 2,652,549.057 (m

): 0.204913

13.6019
230,415.6540

Precio promedio = f, = 3,308.992323 ( )= 0.195336

0.0399

Cuota de mercado = f; = 4,672,286.34 (m

)=0.809077
Como puede observarse, la variable independiente que tuvo la mayor influencia

sobre el modelo econométrico de prondstico, correspondiente al medicamento

Augmentin, fue la cuota de mercado con un 80.9077%.
e Medicamento Unasyn

Ventas = —350,131.3773 + 2,206.053278(Precio promedio) +
5,203,072.318(Cuota de mercado) + &

Donde cada una de las variables independientes que conformaron el modelo

economeétrico, obtuvieron los siguientes pesos explicativos o de influencia:

27.8417

Precio promedio = 8, = 2,206.053278 (_186 8334570

): 0.328743

0.0242

Cuota de mercado = f; = 5,203,072.318 (—186 8334570

): 0.673938
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Como puede observarse, la variable independiente que tuvo la mayor influencia
sobre el modelo econométrico de prondstico, correspondiente al medicamento

Unasyn, fue la cuota de mercado con un 67.3938%.
e Medicamento Clamicil Bid

Ventas = —404,093.2739 + 2,951.309397(Precio promedio) +
4,202,164.877(Cuota de mercado) + &

Donde cada una de las variables independientes que conformaron el modelo

economeétrico, obtuvieron los siguientes pesos explicativos o de influencia:

15.3405
179,197.1906

Precio promedio = 3, = 2,951.309397( ): 0.252652

0.0331

Cuota de mercado = 5 = 4,202,164.877 (—179 197 1906

): 0.776193

Como puede observarse, la variable independiente que tuvo la mayor influencia
sobre el modelo econométrico de prondstico, correspondiente al medicamento

Clamicil Bid, fue la cuota de mercado con un 77.6193%.
e Medicamento Terabiol

Ventas = —409,515.1377 + 2,823.628463(Precio promedio) +
4,547,147.605(Cuota de mercado) + &

Donde cada una de las variables independientes que conformaron el modelo

economeétrico, obtuvieron los siguientes pesos explicativos o de influencia:
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17.8846
228,581.5905

Precio promedio = f, = 2,823.628463 )= 0.220925

0.0428

Cuota de mercado = ;3 = 4,547,147.605 (—228 5815905

): 0.851415

Como puede observarse, la variable independiente que tuvo la mayor influencia
sobre el modelo econométrico de prondstico, correspondiente al medicamento

Terabiol, fue la cuota de mercado con un 85.1415%.
e Medicamento Sultam

Ventas = 172,289.8778 — 1,987,389.465(Factor de prescripcion médica) +
3,482,260.015(Cuota de mercado) + &

Donde cada una de las variables independientes que conformaron el modelo

economeétrico, obtuvieron los siguientes pesos explicativos o de influencia:

0.0072

Factor de prescripcion médica = B, = —1,987,389.465 (m

): -0.188062

0.0182

Cuota de mercado = 5 = 3,482,260.015 (—76 087 3514

): 0.832952

Como puede observarse, la variable independiente que tuvo la mayor influencia
sobre el modelo econométrico de prondstico, correspondiente al medicamento

Sultam, fue la cuota de mercado con un 83.2952%.
e Medicamento Clanic Bid

Ventas = 25,073.50288 + 2,751,772.627(Cuota de mercado) + €&
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Donde cada una de las variables independientes que conformaron el modelo

economeétrico, obtuvieron los siguientes pesos explicativos o de influencia:

0.0202

Cuota de mercado = 5 = 2,751,772.627 (—71 36,0448

): 0.777032

Como puede observarse, la cuota de mercado fue la Unica variable independiente
que integré el modelo econométrico de prondéstico correspondiente al medicamento
Clanic Bid. Dicha variable tuvo una influencia sobre el modelo econométrico del
77.7032%.
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CONCLUSIONES

1. Se determiné que la herramienta promocional receta médica, no influyo en las
ventas de los medicamentos antibidticos penicilinicos orales de amplio espectro,
en el mercado farmacéutico ético de Guatemala, durante el periodo 2015 - 2018.
Esta conclusion se fundamentdé en los siguientes datos obtenidos como
resultado de la investigacion realizada: coeficientes de correlacion lineal y de
determinacién bajos y cuyo aporte explicativo fue insignificante en el 100% de
los casos estudiados, coeficientes de correlacion lineal no significativos y de
naturaleza casual en el 100% de los casos estudiados y, regresiones lineales
simples y mdltiples optimas que no incluyeron al factor de prescripciéon médica
como una variable significativa en el 71.43% de los casos estudiados.

2. Durante el periodo 2015 - 2018, los medicamentos antibiéticos penicilinicos
orales de amplio espectro, en el mercado farmacéutico ético de Guatemala,
presentaron los siguientes datos: ventas anuales que oscilaron entre los 60 y 65
millones de quetzales, porcentajes de crecimiento anual que fluctuaron entre el

2.66% y 5.89% y una cuota de mercado del 31.36% para la compafiia lider.

3. Los coeficientes de correlacion lineal y de determinacion encontrados para los
medicamentos antibidticos penicilinicos orales de amplio espectro,
comercializados dentro del mercado farmacéutico ético de Guatemala, durante

el periodo 2015 - 2018, fueron los siguientes:

. Coeficiente de Coeficiente de
Medicamento I . Lo

correlacion lineal | determinacion
Clavulin -0.168830658 0.028503791
Augmentin 0.237248082 0.056286652
Unasyn 0.189157988 0.035780745
Clamicil Bid -0.160863716 0.025877135
Terabiol 0.28188992 0.079461927
Sultam -0.151880455 0.023067673
Clanic Bid 0.00127686 1.63037E-06
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4. Se aplicod inferencia estadistica a los coeficientes de correlacion lineal
encontrados para cada uno de los medicamentos antibidticos penicilinicos orales
de amplio espectro estudiados, determinando que no existié correlacion lineal
significativa entre las variables: factor de prescripcibn médica y ventas en
guetzales; razon por la cual se concluye que todas las correlaciones lineales
encontradas fueron casuales o que provienen de la casualidad a nivel

poblacional.

5. El peso explicativo o de influencia para las variables independientes: precio
promedio, cuota de mercado y factor de prescripcion médica, dentro de los
modelos econométricos de prondéstico de las ventas de los medicamentos
antibidticos penicilinicos orales de amplio espectro, en el mercado farmacéutico

ético de Guatemala, fueron los siguientes:

Cuota de Precio Factor de

Nedicamento mercado promedic | prescripcion médica

Clavulin 0.581475 0.406707
Augmentin 0.80907T7 0.195336 0.204913
Unasyn 0.673938 0.328743
Clamicil Bid 0.776183 0.252652
Terabiol 0.851415 0.220925
Sultam 0.832952 -0.188062

Clanic Bid 0.777032
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RECOMENDACIONES

1. Se recomienda ampliar este mismo estudio hacia otras lineas terapéuticas de
medicamentos de prescripcion médica. La finalidad de aumentar la cobertura de
este estudio, radica en poder incrementar sustancialmente el conocimiento
cientifico y mercadolégico disponible, especialmente en todo lo relacionado a la
influencia de la herramienta promocional receta médica, en las ventas de los
medicamentos que se comercializan bajo prescripcion médica dentro del

mercado farmacéutico ético de Guatemala.

2. Esrecomendable que para futuros estudios relacionados con la influencia de la
herramienta promocional receta médica, en las ventas de los medicamentos
antibidticos penicilinicos orales de amplio espectro; se analicen periodos
histéricos diferentes al ya utilizado en la presente investigacion. Esto con la
finalidad de poder obtener nueva informacién y nuevas tendencias generadas
dentro del mercado farmacéutico ético de Guatemala, como consecuencia de:
aparecimiento de nuevas moléculas, vencimiento de patentes de medicamentos
innovadores, lanzamiento de nuevas extensiones de linea, aparecimiento de

nuevas normativas nacionales e internacionales y retiro de medicamentos.

3. Se recomienda analizar la influencia de otras variables mercadolégicas en las
ventas de los medicamentos que se comercializan bajo la modalidad de
prescripcion médica dentro del mercado farmacéutico de Guatemala, como por
ejemplo: muestra meédica entregada a los profesionales de la salud, papel que
juega el dependiente de farmacia en la decision de compra del consumidor final,
cumplimiento de normativas relacionadas con la venta de antibiéticos por parte
de las farmacias y cadenas de farmacias que operan dentro del territorio

nacional, disponibilidad del medicamento en el punto de venta, etc.
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4. Esimportante que los profesionales de marketing farmacéutico utilicen los datos,
la informacion y las herramientas de analisis que ofrecen tanto el IMS Health
como el Close Up. El hacer uso de esta informacién, le permitira al profesional
de marketing farmacéutico realizar analisis integrales y precisos de los diversos
mercados y segmentos de mercado de interés. Adicionalmente, podra obtener
un mayor conocimiento acerca del comportamiento y decisién de compra de los
consumidores finales de los medicamentos, dentro del mercado farmaceéutico

ético de Guatemala.
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GLOSARIO

Aleatorio: la palabra aleatorio proviene etimolégicamente del latin “aleatorius” y
hace referencia a aquello que no es seguro, que depende de la suerte o del azar
y, por lo tanto, es imprevisible.

Bacteria: es un microorganismo unicelular y procarionte, lo que significa que no
posee nucleo. Las bacterias, junto con los protozoos, los hongos y las algas,
pertenecen a la categoria de los microorganismos.

Bacterias gram negativas: las bacterias gram negativas son a menudo
patégenas y contienen las endotoxinas dentro de sus membranas exteriores. La
estructura de la pared celular de bacterias gramnegativas se caracteriza por
poseer una capacidad creciente de resistir los antibiéticos.

Bacterias gram positivas: las bacterias gram positivas son aquellas que toman
un color purpura en el procedimiento de la mancha de 6xido del gramo. Su
estructura de la pared celular incluye una capa peptidoglycan gruesa y acidos
teichoic.

Dosis: es la cantidad de principio activo de un medicamento, expresado en
unidades de volumen o peso por unidad de toma, en funcién de la presentacién
gue se administrara de una vez. También es la cantidad de farmaco efectiva.
Empirico: es el conocimiento relativo o procedente de la experiencia sensible o
perceptible. Lo empirico se asocia ademas a lo practico, lo experimental y lo
pragmaético, y se opone a lo especulativo, lo tedrico, lo hipotético y lo conjeturado.
Farmacocinética: estudia el curso temporal de las concentraciones de los
farmacos en el organismo y construye modelos para interpretar estos datos y
por tanto para valorar o predecir la accion terapéutica o toxica de un farmaco.
Farmacodinamica: estudia los mecanismos de acciéon de los farmacos y los

efectos bioquimicos / fisiolégicos que estos producen en el organismo.


https://deconceptos.com/general/referencia
https://es.wikipedia.org/wiki/Principio_activo
https://es.wikipedia.org/wiki/Medicamento
https://es.wikipedia.org/wiki/Forma_farmac%C3%A9utica
https://es.wikipedia.org/wiki/V%C3%ADas_de_administraci%C3%B3n_de_f%C3%A1rmacos
https://es.wikipedia.org/wiki/Dosis_efectiva_(Farmacolog%C3%ADa)
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Hiperplano: en un espacio unidimensional, un hiperplano es un punto: divide
una linea en dos lineas. En un espacio bidimensional, un hiperplano es una
recta: divide el plano en dos mitades. En un espacio tridimensional, un
hiperplano es un plano corriente: divide el espacio en dos mitades.
Interrogante: una interrogante puede ser una cuestion no aclarada, un asunto
dudoso o, simplemente, una pregunta.

Microorganismo: los microorganismos son aquellos seres vivos que
Unicamente pueden ser apreciados a través de un microscopio. En este extenso
grupo podemos incluir a los virus, las bacterias, levaduras y mohos.
Parametro: elemento bajo el que se examina un tema, cuestién o asunto.
Patégeno: es aquel elemento o medio capaz de producir algun tipo de
enfermedad o dafio en el cuerpo de un ser humano, un animal o un vegetal.
Prescripcién médica: la prescripcidbn médica es un acto cientifico, ético y legal.
Mediante esta accién un profesional médico utilizara un producto biologico,
guimico o natural, que modificara las funciones bioquimicas y biolégicas del
organismo de una persona, con el objetivo de alcanzar un resultado terapéutico.
Segmento: es cada una de las partes o divisiones que se hacen de una cosa.
Septicemia: es la presencia de bacterias en la sangre que a menudo ocurre con
infecciones graves. Esta afeccion, también conocida como sepsis, es una
infeccion grave y potencialmente mortal que empeora de forma muy rapida.
Sistemainmunologico: es la defensa natural del cuerpo contra las infecciones,
como las bacterias y los virus. A través de una reaccidén bien organizada, el
cuerpo ataca y destruye los organismos infecciosos que lo invaden.
Sisteméatico: que sigue 0 se ajusta a un sistema. Que realiza un trabajo o una
tarea ordenadamente, siguiendo un método o sistema.

Virus: es una particula que soOlo puede ser vista a través de un microscopio
electrénico, compuesta por material genético, que necesita de una célula viva
para poder multiplicarse; es mucho mas pequefia que una bacteria y se

considera un agente causante de enfermedades


https://es.wikipedia.org/wiki/Punto_(geometr%C3%ADa)
https://es.wikipedia.org/wiki/Tridimensional
https://medlineplus.gov/spanish/ency/article/000666.htm
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Anexo 1

ANEXOS

Ficha técnica de IMS Health & Quintiles (IQVIA)

IFS Haalh & Clulssilog are moe

=|QVIA

FICHA TECHICA DEL ESTUDIO REALIZADO PARA LA OBTENCION DE LAS

VENTAS EN QUETZALES ¥ EN UNIDADES DE LOS MEDICAMENTOS QUE SE

COMERCIALIZAN EN GUATEMALA (2015 - 201 8)

. Objetivo: Conocer las ventas en quezales y en unidades de los medicamentbos
que se comercializan dentro del termitorio guatemalieco, a través de la validacion
de la facturacion realizada por las diferentes sucursales de famacia, durante el
pericdo comprendido entre los afios 2015 - 2018,

2. Universo: 7,355 farmacias ubicadas a lo lango de |a replblica de Guatemala,

segun informacion del Ministerio de Saked Plublica y Asistencia Social.

3. Tipo de muestreo: Probabilistico.

4. Tamano muestral: Bl tamafo musstral caleulado fue de 5,100 farmacias. el cual

fue cbienide mediante la formula para calcuke del tamafio de la muestra, aplicable
a una peblacion finita.

z'Npg
el(N - 11+ ztpq

Donda:

* z = valor de la distribucian nomal sagan nivel de conflanza aceptada para el estudio,
* M = Uiversa,

" p= probabilidad e exfip,

* = probabllidad de fracasn,

* &= nivel g2 significanca o emor aceptado para & esbudlo.

5. Seleccion de la muestra: La muestra se obtuve mediante un procedimiento de

seleccion Bamado: ndmeros random o aleatorios. Este procedimiento se
caracterizd porgue cada uno de los ntegrantes de la muestra tuvo |la misma
probabilidad de ser elegido, logrando con este, una mayor representatividad de
la muestra, gracias al principio de aleatonedad.

6. Margen de confianza y margen de emor del estudio: Mvel de confianza del

0 y nivel de significancia del 1%.

7. Técnica aplicada: Validacion de facturas realizada semanalments para cada

wna de las farmacias seleccionadas. Esta validacion se realizo mediante visitas
presenciales en sitic o bien mediante modalidad de transmision electronica de

datos, gracias a la mplementacion de la facturacion en linea.

£. Ambito geografico de recoleccion de la informacidn: Guatemala, Pais.

4. Periodo de recoleccion de la informacion: Periodo comprendido entre los afos

2015 a 2018
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Anexo 2

Ficha técnica de CLOSE UP

FICHA TECNICA DEL ESTUDIO REALIZADO PARA LA OBTENCION DEL
FACTOR DE PRESCRIPCION MEDICA EN GUATEMALA (2015 - 2018)

. Objetivo: Conocer el perfi prescriptive de los medicos localizados dentro del

termtorio guatemalieco, a traves de auditorias de prescripoion medica realizadas
a las recetas médicas prescritas durante & periodo comprendido entre los anos
2015 - 2018.

. Universo: 17,030 médicos a lo largo de todo el territorio guatemalteco, segun

nformacan del Colegio de Médicos y Cirujanos de Guatemala.

. Tipo de muestres: Probabilistco.

. Tamanio muestral: El tamane muestral caleulade fue de 377 madicos, el cual fue

obtenido mediante la formula para caleule del tamano de la muestra, aplicable a
una poblacion finita.
_ z'Npg
el[N - 1)+ zipg

Donde:

" 2= yalor de 3 gisirbuckan nomal EEE]H nieel de conflanza IE-H.IH] FI-HHEI esudia.
" N = UNivErsa.
" p = probabilidad de exfio.

g = probabilidad de fracaso.

& = Mivel g2 signiicancia o emor aceptado para & estudlo.

. Seleccion de la muestra: Bl marco muestral s2 obtuvo mediante listados de

medicos, lo cual permitic un muestreo dingido hacia medicos lideres de opinion
¥ medicos liderss en vollmenes de prescripocion segun estadisticas internas,
kegrando con este, wna mayor representatividad de la muestra.

. Margen de confianza y margen de ermmor del estudio: Nwvel de confianza del

B5% y nivel de significancia del 59%.

. Metodologia  aplicada: Auditorias  de  prescipoion medica  realizadas

guincenalmente, en las dinicas del medico v bajo La siguiente ponderacion: 70%
aplicadas a medicos ubicados en el departamento de Guatemala y 30% aplicadas
a médicos ubicados en el resto de los departamentos. La validez del instrumeanto
utilizado se fundamentd en & criterio de validez de contenido.

. Ambito geografico de recoleccion de la informacidn: Guatemala, Pais.

. Periodo de recoleccion de la informacion: Periodo comprendido ente los afos

2015 a 218,

+ 5 0 e thie i iancs
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Anexo 3
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Ventas anuales del universo de los medicamentos antibidticos penicilinicos orales de amplio espectro
dentro del mercado farmacéutico ético de Guatemala durante el periodo 2015 — 2018

Marca de medicameanto <3 b Ay e 2“1-;#::313
Clavulin 01 18,485.549.41 | Q1767028817 | Q19875 178.30 | 0 21,250,0830.32 | Q 77,2081,855.20
Augmentin Q 7868 7E655|Q BOTIN6E9.69 | Q B35594412 )0 BE1222618 | Q 3301112654
Unasyn Q 7.530,19285|Q 730521367 | Q 851558800 ) 0 573822191 Q 25090216.52
Clamicil Bid Q 524383274 | Q0 6.089136.892 | Q 443060681 0 486385673 ) Q 2072743321
Terabic Q 304804564 | Q 4.363,099.65| Q 482891030 0 665822087 | Q 189948 276.46
Sultam Q 2896284793 | Q 263780317 | Q 2827251720 3165068591 )]Q 11,592 768.73
Clanic Bid Q0 2847 217.89 | Q0 2880426.74 | @ 263507016 0 2489243086 ) Q0 10,951,958.66
Laprimox Q 281107557 | Q0 1026851026 | Q 106762814 | Q 1035404431 @  5.840,639.41
Trifamox Ikl 0 2EB82264.34 |0 296239784 |0 31119298 0Q 3174358631 Q 11,932,933.79
Amaxicilina Mk Q 241873578 | 0 234846443 | Q0 253598696 0 280430532 ) Q 10,208502.48
Binotal 0 236274086 Q0 201108081 | Q 2582981860 2511635160 947844849
Sultamicilina st QO 20282837 |0Q 42283651 |Q 524B6596 ) Q 48586005 | Q 1,615 88889
Amaxicilina Ing Q0 20123051 | Q 19248810 ] Q 1764367 | Q 25404831 Q 436,777.11
Ampicilina genfar Q0 15074284 | 13688517 |Q 14327786 | Q 30848874 | Q 740,494 651
Amaxicilina 13m Q 13928418 | Q 93,006584 | Q 64,747 64 | Q 48087421 Q 345,086.18
Amaxicilina Cal Q 13826360 |0Q 125008898 |Q 4208501 Q 7443658 Q 37880557
Lewvecilin Q MA0627 |0 M427ET|0Q 13350466 |Q 28811632 Q G27.298.92
Amaxicilina lafeo Q Bi2B214 | Q 506238 | Q 105832210 10028086 | Q 179 17857
Amaxi+a.clavulani Q 58,069.88 | Q 585.01] Q 145862 | Q 1294821 Q 61,408.43
Cilirmax Q 5382168 Q 30183871 Q 21434631 Q 1878638 | Q 125,248.67
Ampicilina Wsh Q 5223662 Q 3780040 Q 2728886 Q 1676232 Q 134 168.21
Sultamicilina Q 5138385 Q 26,53508 ) Q 18,556 081 Q - Q 96,485.03
Baymox Q 4998851 Q - Q - Q - Q 49,989 51
Claxi Q A7 E1BET | Q 13600874 |0 MNMF13238|10Q 2148430000 515,703.00
Amaxicilina cinfa Q 46,384 25| Q 10,514.38 | Q - Q - Q 56,908 64
Amaoxicilina phn Q 4304757 Q 7246256 Q 55457511 Q 48,084 52 1 Q 219,062 16
Biralbac Q 3949246 | Q 1858717 | Q 21988311 Q 251924 1 Q 82,587 18
Kralbac Q 2823585) Q 2inooga - Q 2BR223r|Q 59,459.32
Amaxicilina gap Q 25412891 Q 2553624 Q 17,484 B0 Q 15701751 Q B4, 14557
Armaxicilinsac. clav Q 25404 B8 | Q 343201 Q - Q - Q 25,747 BE
Amaxicilina alf Q 21,48885) Q 2570071 ) Q B42.40]1 Q - Q 48,032.06
Amaxicilina Gamma Q 1875860 | Q 4243131 Q 40794310 101401 Q 27,182.56
Ampicilina tno Q 1755782 Q 17,08812 | Q 472889310 10285811 Q 45,639.79
Trinamax Q 16E0BE3|Q 17611205 | Q 2418872 Q 619347 | Q 22311007
Cilirmox K Q 15880668 | Q 2293201 Q 2230831 0Q - Q 20,404 B9
Ampicilina 13m Q 1537373 Q G.021.58 | Q 4368021 0Q 168478 1 Q 27 44814
Amaxicilina sn4 Q 1411782 | Q 645843 | Q 11,38025]) Q BEd4241 | Q 40,5599.01
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Armoxicilina gfa Q 12854451 0Q - Q - Q - Q 12,854 45
Amaxicilina pea n ] 10,584 29 1 A - Q - Q - Q 10,584 29
Amaxicilina cp Q 1030375 | Q 43580 | Q 157567 | Q 1232451 0Q 13,548 65
Amoxiciling meg Q B.H2B.E0 | Q - Q - Q - Q §.8289.60
Grunamax Q 2L | Q B5.80 | Q - Q - Q 8,798 44
Armaxicilina T Q 5421068 | Q 421201 Q - Q - Q 5,842 26
Armaxiphar Q 4 .368.02 | Q 1633320 Q - Q 12006481 Q 3270771
Armaxicilina MdT Q 411071 | Q 75284585 |0 4748826010 1528745114 TOT.159.37
Armaxfar Q 329155 | Q 48 B58 B3| Q 65317801 Q - Q 117 467 6B
Armaxicilina heg Q 313555 | Q G0B40 | Q 1326801 Q - Q 3.876.55
Armaxicilina 10 Q 287838 | Q - Q B73E0] Q - Q 3.751.99
Armaxicilina 11n Q 209812 | Q 28880 | Q 2058201 Q 1326801 Q 4.578.52
Viralpen Q 1.911.08 | Q - Q - Q - Q 1.911.08
Pentrexyl Q 143520 | Q - Q - Q - Q 143520
Ampicilina 11n Q T7220| 0 TO200|Q - Q 4201 Q 1.778.40
Clavoxilin Plus Q 530411 Q - Q - Q - Q 53041
Ampicilina Ist Q 156.05| Q 6240 | Q - Q - Q 21845

Q60,172,123.75 | Q 59,202,215.69 | Q 62,691,235.21 | Q 64,357,515.65 | Q 246.423,090.30

Fuente: elaboracién propia en base a datos obtenidos del IMS Health 2015 - 2018.
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Datos de mercado para el medicamento Clavulin
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Producto| Mes | Afo

Yenta en Q. Factor de Prescripcién Médica | Precio promedio en Q.] Cucta de mercado en U
Clavulin Ene-15] @ 1,607,263.00 045 | Q 132.49 49,54%
Clavulin Feb-16] @ 1,101,083.73 046 | @ 101.53 43.40%
Clavulin Mar15] O 1,785,504 53 o430 118,82 47.30%
Clavulin Abe-18] O 1,700,337.29 o4s|a 84.31 50,45%
Clavulin May-15] © 1,392,258.60 044 | @ 91.60 47.01%
Clavulin Jun-16] © 1,845,326 64 0.40 | @ 87486 i B4%
Clavulin Jul-18] @ 1,300,730 79 o4s | @ o788 42.03%
Clavulin Ago-15] @ 2.334,151.97 o410 117_36 43,62%
Clavulin Sept-15| O 1,820,416.50 o41]aQ 120.32 51.15%
Clavulin Oct-15] Q@ 954 42387 040 | C 06.72 40,45%
Clavulin Nov-18] O 1,726,561 88 o40]a 103.78 51,02%
Clavulin De-15) @ 82980062 o3a]a 108,02 39.45%
Clavylin Ene-16] O 981,380.53 o3|a 109.49 45,58%
Clavulin Feb-16] © 1.091,116.31 0.37 |a 110.17 37.36%
Clavulin mar-18] @ 1,801,903.23 nas|o 105,62 42 37%
Clavulin Abe-18] @ 1.910.277.10 na|o 12020 47.99%
Clanylin May-16] © 1,657 84545 038 C 11345 40.68%
Clawulin Jun-18] @ 1.710,235.97 o.40 | @ 114.92 48,35%
Clavulin Jul-18] O 1,257,704.00 S E 14443 30.69%
Clavulin Ago-18] @ 1452 383 60 oae|a 100.52 49.34%
Clanulin S-Bm-IElﬂ 2,087 562,01 03ajaQ 12527 48.40%
Clavulin oct-18| o 1,167.238.77 naela 172.17 32.58%
Clavulin Nov-16] @ 1.854,975.26 oar|a 123,66 47.11%
Clavulin Dic-16] @  887,174.94 oar|o 105.03 24.93%
Clanvulin Ene-17] © 1,778,845 25 fglalo 143,49 £1.285%
Clavulin Feb-17] © 1.380,030.63 nas|o 106.34 45,240
Clavulin Mar-17| O 2.306,748.05 0.8 | 124 54 51.15%
Clavulin Ape-1T| Q 1,386,082.27 o42]a 108.74 32.89%
Clavulin May-17] @ 1,581,708.18 oas|o 108,67 43 24%
Clavulin Jun-17] @ 2,150,480 69 0as|a 24574 45,03%
Clavulin Jul17] @ 1,040,843.45 03t |a 130.48 32.24%
Clavulin Ago-17] @ 1,810,801.82 0ar]a 122,60 42, 08%
Clenvulin Sept-17] O 1,310,480.13 oar|o 13124 37 50%
Clavulin Oct17| @ 2.036,130.85 oas|o 12570 48 55%
Clawulin Nov-17] @ 1.634,171.09 oas|a 121.90 40, 20%
Clavulin Dic-17] @ 1,680,713.02 oas|a 123.26 A6.36%
Clavulin Ene-18] O 1,067,300.70 oas|o 153 52 42.76%
Clavulin Feb-18] @ 1976478 68 nas|o 16713 42 96%
Clavulin Mar-18] @ 1.332,153.21 oasla 108.32 40.77%
Clavulin Aor-18] @ 1,415,705.58 par |a 84.30 40.66%
Clavulin May-18] O 2,233,188 46 03|a 120,63 45, T0%
Clavulin Jun-18] @ 1,772,083.37 oar|o 14161 39.82%
Clavulin Jul-18] @ 2.248,745.76 oar]a 187,14 40.70%
Clavulin Ago-18] O 1,620,826.70 0.37 | 100.485 5281%
Clavulin Sept-18] Q  1.200,684.24 FEC B 8731 40, 08%
Clavulin Ock-18] © 2,203,904 54 na|o 114 50 53 §79%
Clavulin Nov-18] © 2.368,945.59 FEE B 151.01 44.27%
Clawulin Dic-18] © 1.421,624.54 037 | 134,53 50.07%
Fuente: elaboracién propia en base a datos obtenidos del IMS Health 2015 - 2018.
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Producto | Mes | Afo Venta en Q. Factor de Prascripcion Médica | Precio promedio en Q.| Cuota de mercado en un|
Augmentin Eng-15] Q  406.141.71 013]C 152.00 10.91%;
Augmentin Feb-15]| © 605343.38 DIG)Q 148.18 16.35%|
Augmeniin Mar-15| ©  737.701.80 parja 146.51 16.06%;
Augmanin Abr-15]Q 676.100.78 parja 158.88 11.85%
Augmentn May-15| @ 74262014 gaala 142 .58 16.11%:
Augmentin Jun-15] @ STO.TMT.34 g20]aQ 147 62 15.57%
Augmentbin Jul-15] Q& B16.837.24 oia]aQ 15804 15.42%
Augmentn Ago-15] 0 3440402 01a)Q 137.47 14.91%
Augmentn Sepi-15| Q@ 78141381 0201Q 15027 17.13%
Augmintin Cot-15]C  3090.846.09 p20]aQ 150.77 10.87%
Augmantn Now-15| Q@  300.775.84 019 a 16287 5,04 %
Augmentn Dic-15] © 608 794.50 R[] I* 14921 21.14%
Augmentn Ena-18| O 32.074.77 0ra]a 17183 9.82%
Augmentin Feb-16] © 477.419.12 0aa]a 14478 12.44%
Augmentn Mar-16] @ 877 631.02 o21)1aQ 150.08 16.18%
Augmentin Abr-16] ©  &00,799.17 o211 Q 14625 12.240%
Augmentin May-16] @  951.862.15 019l aQ 148.45 17.85%
Augmentin Jun-16] & 30602667 2014 155.05 B.32%
Augmaentn Jul-16] ©  538.602.98 g20]aQ 154,73 12.27%
Augmentn Ago-18]| ©  TOE. 73463 g20]aQ 144 .38 18.85%,
Augmentn Sspi-18| 0 B234TTAT 0ag]a 148 88 168.06%
Augmentin Oct-18] @ 1,089.841.02 p20]aQ 141.04 25 .40%
Augmentin Now-18] &  377.310.78 DREY K- 155.02 7.64%
Augmentin Dic-16] @  T18.489.90 019) Q 144,10 18.72%
Augmentin Ene-17| @ 30247042 i a 141.81 B.B2%
Augmeniin Fab-1T| @ &56.341.48 p21]aQ 150.86 15.40%
Augmantn Mar1T| Q@  665.6060.60 p22]aQ 141,24 13.02 %
Augmentin AbrAT| © 1,460,438.43 bhala 157 88 24 B1%
Augmentin May-17] 0 84343048 g20]a 13769 13.90%
Augmentn Jun-17] @ 815148.55 URED KA 13855 13.64%
Augmentn Jul-1T] © 49582745 01a)Q 15533 12.79%
Augrmentin Ago-1T|Q  847.501.60 0201Q 161.11 13.15%
Augmentin Sept-17T| @ &84.076.25 p20]aQ 154.00 16.63%;
Augmaniin Qet-A7]| Q@ TO5.268.90 p20]aQ 154456 14.80%
Augmentin Now-17]| ©  536.402.34 p20]aQ 160.98 9.8 %
Augmentn Dic-17) ©@ 852 468.63 DALY K= 16293 17.79%
Augmentin Ems-18| Q@  387.003.24 0aAs]Q 18420 13.05%
Augmentbin Feb-18| 2  7T48,632.88 oi6] Q 173.33 15.11%
Augmentin Mar-18] © 1,040,242 34 UREY KA 17727 19.63%
Augrmentn Abr-18]1 & S42320.890 0211 G 167.20 15.22%
Augmentin May-18] ©  S4066T7.32 p20]aQ 173.00 14.51%
Augmantn Jun-1B8] ©  523.154.24 R[] e 166,34 10.03%
Augmentn Jul-18] © T TI6.08 gia]a 18634 11.80%
Augmentin Ago-1B] @ 53119068 oar]a 17277 9.16%
Augmentin Sept-18|© 700230.08 0A5] Q 182.73 11.84%
Augmentin Oct-18] @  778.810.71 0T Q 173.30 12.54%
Augmentin Now-18] ©  &40,989.33 R K- 161.91 11.17%
Augmentin Dic-18] ©  &42.230.41 glaja 189.28 16.08%

Fuente: elaboracién propia en base a datos obtenidos del IMS Health 2015 - 2018.
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Producto | Mes | Afo] Venta en Q. Factor de Prescripcitén Médica | Precio promedio en 0. | Cuota de mercado en un|
Unasyn Ene-15] @  58B.800.48 00eyQ 213.55 11.45%
Unasyn Feb-15]1 @ 517.032.53 pory|a 21543 9.60%
Unasyn Mar-15] @  7T00.534.86 opaja 231.72 9.76%
Unagyn Apr-15] Q  S88,7TT6.45 coaja 202.33 B.10%
Unasyn May-15] & 74828741 boala 231 54 10.01 %
Unasyn Jun-15] © 1,153,088.07 BRI E* 225 48 12.11%
Unasyn Jul-15) @ TI8154.T0 o0y Q 22395 2.90%
Unasyn Ago-15] @  G3B8.064.46 oi0)Q 176.06 B.69%
Unasyn Sep-15] @ 438.061.02 opaja 185.57 7.58%
Unasyn Cot-15] Q@ S02.327.25 opaja 191,95 10.73%;
Unasyn Nov-15] @  514.576.28 ppaja 185.57 B.55%
Unasyn Dic-15] & 321 511.44 borja 14933 11.18%
Unasyn Enme-18] O 337874.08 oorja 22542 7.80%
Unasyn Feb-16] © 53809227 oor|a 2212 9.15%
Unasyn Mar-16) ©  590,087.68 0or)a 205486 7.13%
Unasyn Abr-16] @ 841,854.20 007 Q 188.55 12.80%
Unasyn May-16] @  600.208.80 Y e 226 44 7.38%
Unasyn Jun-16] @ 752.064.03 ga0ja 183.63 12,62%
Unasyn Jul-16] @ 665.512.85 poala 214.76 10.92%|
Unasyn Ago-18] &  588.580.20 tioja 20892 0.84%
Unaszyn Sept-16] O 50517004 ooala 18198 8.06%
Unasyn Cet-18] & 491,008.69 opaja 18095 B.50%
Unasyn Nowv-16] ©  B49 7T68.08 LNl Y ] 22309 11.96%
Unasyn Dic-16] @ S43.122.78 o0aya 156.84 13.00%
Unasyn Ene-1T]© 554,010,714 opaja 228.55 10.03%|
Unasyn Feb-1T] @ S512,105.76 ppaja 212.20 8.43%
Unasyn MariT] & T11685.02 borla 184,13 10.12%
Unasyn Abr-AT] G  TEO108.15 oos]a 18198 11.52%
Unasyn May-17]Q  823,166.89 opaja 21538 11.30%
Unasyn Jun-1T) @ 79197745 ooy 17479 13.92%
Unasyn Jul-1T] @ 857.510.36 ooaya 208.18 16.50%
Unasyn Ago-1T]| @ 603.588.58 ooaja 183.63 10.75%|
Unasyn Sepli-1T] Q@ &27.7M5.52 poaja 216.08 10.86%|
Unasyn Cet-17] ©  1,014,5468.05 ooala 23041 13.23%;
Unasyn Now-1T] &  508.300.83 ooala 186,50 10.78%
Unasyn Dee-17] Q B32.793.24 LR = 21820 9.86%
Unasyn Ems-18] 0 52200178 opaja 256334 12.82%
Unasyn Feb-18] ©@ 353689.73 ooa)Q 13r.78 2.33%
Unasyn Mar-18] @  354.231.20 opaga 180,36 7.38%
Unasyn Abr-18] @  290.053.48 ooaja 173.58 4.67%
Unasyn May-18] @  350.663.25 ppala 142.68 6.53%
Unasyn Jun-18) &  T50,7T00.83 ooala 232 95 10.28%
Unazyn Jul-18] @ 890.221.77 tio]a 2153 7.80%
Unasyn Ago-18l @ T24 32741 opaja 204 98 10.58%,
Unasyn Sept-18] © 34024884 o10]a 21783 4.83%
Unasyn Oct-18] @ 430.576.43 0or)a 210.76 5.70%
Unasyn Nov-18] @  626.148.26 ooaja 208.60 B.40%
Unasyn Dic-18] @  292.570.08 opaga 234.30 5.94%

Fuente: elaboracion propia en base a datos obtenidos del IMS Health 2015 - 2018.



Anexo 7

Datos de mercado para el medicamento Clamicil Bid
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Producto | Mes ! Aflo Venta en Q. Factor de Prescripcidn Médica | Preclo promadio en Q.] Cuota de mercado en UN
Clamicil Bid Ene-15| & 24561621 012]1 G 12947 7.87%]|
Clamicil Bid Feb-15] &  407,101.32 121G 130,36 12.50%|
Clamicil Bid Mar15] G 34194180 101G 143.08 T.57%]|
Clarmicil Big Apr-15] & 64061871 coa|a 13217 13.40%]
Clamizil Bid May-15] & 25360895 copa|a 11217 6.90%]
Clamibzil B Jun-15] @ 532 70924 oo 133.08 0.48%]
Clamicil Bid Jul-15) @ 47333651 ooaja 134.70 10.55%]
Clamicil Bid Ago-15| & 2852, TE3E8 RTi] ] 123,86 17.58%]
Clamicil Bid Sepl-15| Q@ 252, M5.54 0101 G 118.65 7.20%]
Clamicil Bid Oct-15] & 375,038.45 ooa|a 136.10 11.42%]
Clamicil Bid Mov-15] & 534,357.81 coa|a 114.50 14.57%]
Clamicil Bid Dic-15) & 18582413 oo 124 46 7.74%]
Clamicil Bid Eme-18] & 18855503 gio|a 105,41 8.23%]
Clamibzil Bid Feb-16] © 51284182 R LY L] 114.55 16.80%]
Clamicil Bid Mar-16) © 65580910 o12]a 111.83 14.65%]
Clamicil Bid Abr-16] & 332,827.53 o12]a 112,25 8.85%]
Clamicil Bid May-16] & 41362585 0121Q 98.74 11.66%]
Clamicil Bid Jun-16] &  431,573.683 nja 8407 14.91%]
Clamicil Bid Jul-16] &  B48,007.15 iR FY L] 154.80 16.30%]
Clamicil Bid Ago-18] & 400,035.00 cnja 143,42 0.74%]
Clamicil Bid Sepi-168] O 581,503.58 gi2|a 14824 12 87%]
Clamicil Bid Oct-18] & 441 50535 onja 154.35 9.41%]
Clamicil Bid MNow-16] © 1,000,84522 o0 a 161.27 18.66%]
Clamicil Bid Dic-186) & 201,826,110 A1) G 126.54 5.80%]
Clamicil Bid Eme-1T] &  2386,601.08 131G 151.63 10.80%|
Clamicil Bid Feb-17] &  455,624.18 0I12]|GQ 149.29 10.64%]
Clamicil Bid Mar17] & 28035733 oo 110,11 7.28%]
Clamicil Bid Abr-AT] G 47503588 giz2|a 108 .48 11.88%]
Clamicil Bid May-17] 0 388 24474 gi2|a 110.29 0.95%]
Clamicil Bid Jun-17] & 28217748 UREE K] 108.74 7.34%]
Clamicil Bid Jul-T) Q@ 494, 7T5.05 UREE K] 116.05 14.32%]
Clamicil Bid Ago-1T| G 25601552 01210 115,76 8.30%]
Clamicil Bid Sepi-1T] & 361,883.18 URE] £ 113,18 11.95%]
Clamicil Bid Oct-AT) & 401,001.42 URE] L] 109,89 10.40%]
Clamicil Bid Mow-1T] & 38357088 URE] L] 108,87 10.T0%]
Clamicil Bid Die-17] & 224 52989 gi2|a 11387 9.80%
Clamicil Bid Eme-18] © 24523013 DR E] L] 124.18 12.46%
Clamicil Bid Feb-18] & 34514882 UREY K] 126.85 9.89%
Clamicil Bid Mar-18] ©  482,021.50 R EY K] 117,51 13.72%
Clamicil Big Abr-18] @ 4556,775.57 URE] B 121.08 10.20%
Clamicil Bid May-18] @ 47226720 014 |G 124.81 10.06%]
Clamicil Bid Jun-18] & 42872022 URE] L] 118,83 11.50%
Clamicil Bid Jul-18] & &28 25830 0141 G 120,77 15.T4%]
Clamicil Bid Ago-18] & 300 82837 01414 12324 7.53%]
Clamicil Bid Sept-18] @3T8 T14.52 UREY K] 115,82 9.T6%]
Clamicil Bid Oct-18] & 331,237.16 DR EY K] 115,57 8.00%]
Clamicil Bigd Mow-18] @ 43594780 014 S 126,75 9.80%]
Clamicil Big Dic-18] &  441,601.16 Di4] G 130,10 16.00%]

Fuente: elaboracién propia en base a datos obtenidos del IMS Health 2015 - 2018.
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Datos de mercado para el medicamento Terabiol
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Producto| Mes | Afo

Venta en Q. Factor de Prescripcién Médica | Precio promedio en Q.| Cuota de mercado en un|
Terabiol Ene-15] Q@  233,7338%1 006 ]| C 145.08 &.56%;
Terabiol Feb-15] Q@  241,202.15 0.04 | Q 14147 £.82%
Terabiol Mar-15| @ 214.040.30 RoE| @ 15245 4.48%
Tarabiol Apr-15] 0 134,026.14 pos|a 147.77 2.52%
Terabiol May-15) @ 261,380.85 0.06 | O 15605 5.18%
Terabiol Jun-15) @ 338 508.12 0.0s | o 14582 £.50%
Terabial Jul-15) @ 28732837 004 |0 14514 7.30%
Terabial Ago1s| 0 242 748.93 o0s | o 189,51 4.43%]
Terabiol Sept-15| @ 282,034.97 oos|o 123,30 £.91%
Terabsiol Oct-15] O Z82.584.67 005] G 110,08 10.80%
Terabiol Nev-15] @ 147.841.61 sl 117.80 3.92%
Terabiol Dic-15) @ 23352861 006 | O 171.71 7.05%
Tarabiol Ene-16] @ 259.587.71 D06 | @ 131.44 10.29%)
Terabiol Feb-16] @  484,246.04 0.06 | Q 183.12 11.43%]
Terabiol mar-16) @ 41021318 0.08 | @ 168,32 B.43%
Terabial Ape-18] 0 2864,837.80 0.06|Q 137 88 £ 80%
Terabial May-168] 0 4333423 CIH IF 146,30 8.245
Terabiol Jun-16} @ 222 p40.58 007 | o 139,05 £.92%,
Terabiol Ju-16] @ 37s.879.93 oor|a 145.25 £.08%
Terabiol Ago-16] O 135,4556.94 go8|a 123.82 3.74%
Terabiol Sept-16] O 254,916.00 ol a 148,80 4.07%
Tarabiol Ocl-16] @ 418,199.55 anja 136.27 10.06%)
Terabiol Mov-16] @ 81,702.89 013]Q 108.95 1.78%
Terabiol Dic-18] 0 057 586.42 010 | Q 148.28 24.26%
Terabial Ene17| 0 24332001 o10|Q 162.43 £.20%
Terabial Feb-17) ©  204,300.51 ooe|o 14621 7.02%
Terabiol Mar-i7| ©  508400.14 ooela 180.21 8,735
Terabiol Aor-17| Q@ 472,085.08 oo 160.57 7.81%
Terabiol May-17] &  460,832.65 oog o 14510 8.46%
Terabiol Jun-17] @ 465,148.33 piola 147 25 8.71%
Tarabiol Ju-17] @ 315,651.87 o0 aQ 159,34 7.04%
Tarabiol AgoT| 0 645,021.37 .08 | O 169 04 13.19%)
Terabiol Sept-17] @ 477,005.15 .08 | Q 149 84 11.00%)
Terabial Oe17] 0 25441610 o08|a 183,19 4.48%
Terabial Mov-17| @ 84088430 oos|o 163 57 12 54%
Terabsol Dec-17) Q 153,617.44 [l L) s 5.85%
Terabiol Ene-18] O 151,084.60 oo 179.45 5.23%
Terabiol Feb-18] @ 510,548.43 oog | o 165.07 11.24%
Terabiol Mar-18] @ 384,703.29 poelo 16287 7.00%
Tarabiol Apr-18] O 998 72688 D8l 16470 16.38%
Tarabiol May-18] 0 598,083.71 0.08 | O 180.05 9.90%
Terabial Jun-18] @ 833,911.10 pi0ja 18171 12.50%)
Terabial Jul-18) @ e47575.88 o0e o 162,30 12.07%)
Terabial Ago-t8] o 35238501 ooala 14490 7.08%
Terabiol Sept-18] 0 1,152,456.93 o11]a 170.63 20.87%
Terabiol Oct-18] @ 441,687.11 R0 ] 163.04 7.56%
Terabiol Nov-18] @ 657.869.20 oog|a 160.42 11.57%)
Terabiol Dic-18] &  131,220.87 010 13282 4.68%)
Fuente: elaboracion propia en base a datos obtenidos del IMS Health 2015 - 2018.
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Datos de mercado para el medicamento Sultam
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Producto| Mes | Afo

Venta en Q. Factor de Prescripelén Médica | Precle promedie en 0| Cuota de mercado en un|
Sultam Ene-15] ©  200,737.84 05| o 150.70 5.44%
Sultam Feb-15] 0 183 sET.08 0.06 | @ 17327 3.78%
Sultam Mar-15] @ 19120178 pos|o 185,52 3.02%
Sultam Abr-15] O 30270567 0os|a 164.21 5.13%
Sultam May-15] & 252 04418 008 |a 18522 4.73%
Sultam Jun-15) @ 258 534 81 00s|a 127 05 4.75%
Sultam Jul-15) @ 333 056 58 008 | a 14381 8,950
Sultam Ago-158] Q@ 150,860.45 o0s| o 152.18 2.18%
Sultam Sept-15| & 230,6409.08 005 Q 162.20 4.81%
Sultam Oect-15] @ 150, 742,62 0.05 | Q 148,66 4,16%)
Sultam Now-15] @ 320,141.87 0.06 | O 164,60 6.07%
Sultsm Dic-15] & 400.228.08 008 | Q 17252 12.20%
Sultam Erme-18] 0 184326808 0060 170.04 5 B5%
Sultam Feb-16] O 10882828 008 |a 18821 4.51%
Sultam Mar-16) O 28341230 00s|a 152 A8 £.23%
Sultam Aor-16l o 11524854 0.06|C 151 54 2.20%
Sultam May-16] ©  380,138.82 0.os| g 150.79 7.02%
Sultam Jun-16) @ 122,560.00 0.06 | Q 165,34 2.56%
Sultam Ju-18] @ 26004869 0.08|Q 156 66 5.85%
Sultam Ago-18] @ 108, T18.51 008 |Q 167 51 2.29%
Sultam Sept-16] O 153 05658 oor|a 174 58 2.56%
Sultam Oct18] @ 273180.48 008 |a 188 42 5.33%
Sultam Now-18] @ 193,148.34 T I 163.13 372%
Sultam Dic-16] O 264,843.75 007 |0 154,19 B.44%
Sultam Eme-17] 0 211,743.38 007 |Q 167.25 5,24%
Sultam Feb-17] @  215.208.77 0.05 | Q 188.42 4.74%
Sultam Mar17] ©  204,061.83 007 | 150,40 3.74%
Sultam Abr17] Q@ 210,021.15 005 |Q 14818 3E2%
Sultam May-17] @ 31122071 0.0s|a 154 38 6.01%
Sultam Jun-17| @ 208757 81 oot |a 153 18 4.15%
Sultam Jul-17] @ 385 3091 55 006 |Q 188 04 8.96%
Sultam Age-1T] © 149.920.44 [T IF 151.44 3.24%
Sultam Sept-17] Q@ 176,961.33 0.05|Q 160.15 4.13%
Sultam Oct-17] @ 276,506.88 0.04 | Q 15226 5.22%
Sultam Now-17] @ 30195718 005l a 15320 5.92%
Sultam Dic-17] @ 20730388 0.08 | a 151,49 4.65%
Sultam Eme-18] 0 18887330 oot |a 160,35 7.24%
Sultam Feb-18] O  235311.08 oot |a 155 77 5.45%
Sultam Mar-18] O 226940.24 006 a 160.84 4.72%)
Sultam Abr-18) O 32340375 0.04 | Q 149,93 5.53%
Sultam May-18] @  357.721.24 o6l o 135.45 7.02%
Sultam Jur-18] @  339,186.33 0.06 | Q 13281 B.14%
Sultam Ju-tg] @ 284.314.02 ooela 135,91 6.33%
Sultam Ago-8] o 27134471 ooe|a 13258 B.13%
Sultam Seot18] @ 24398780 008 | a 13231 5 70%
Sultam Oct-18| @ 272267 85 oot | 134.39 5 5%
Sultam Nov-18| © 28664218 006 | Q 134.78 6.21%
Sultam Dic-18] @ 12897362 0.06 | Q 132.68 4.53%

Fuente: elaboracion propia en base a datos obtenidos del IMS Health 2015 - 2018.
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Datos de mercado para el medicamento Clanic Bid
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Producto| Mes | Afo Venta en Q. Factor de Prescripcidn Médica | Precio promedio en Q.| Cuota de mercado en un|
Clanic: Bid Ene-15] &  195.811.84 111G #5.56 B.20%
Clanic Bid Feb-15] @  177.191.33 010G §3.85 7,56 %
Clanic Bid Mar-15] @ 324,007.82 111 Q #5.56 10.82%:
Clanic Bid Abr-15] ©  293,140.82 gigja 26.40 B.46%
Clanic Bid May-15] @ 311.735.12 oorja 6.60 9.97%
Clanic Bid Jun-15] @ 304,033.88 onja 92 98 7.74%
Clanic Bid Jul-15] @ 201.847.14 oi0jQ BB.45 6.85%
Clanic Bid Ago-15] ©  3SE006.TZ 01 a 360 B.60%
Clanic Bid Sept-15| ©  180,388.00 000 104,08 5.21%
Clanic Bid Oct-15] 0 297 412.78 Dazla 106.18 11.48%;
Clanic Bid Mowv-15] & 286.044.54 izl a 10026 B.03%
Clanic Bid Die-15] © 23617.93 013 a 104.04 1.18%
Clanie Bid Ena-18] & 21122712 UREY L& 9545 11.53%,
Clanie Bid Fab-16] © 20330731 0A5]Q 8326 B8.22%
Clanic Bid Mar-16] © 258676.37 UREN E* 51.05 7.00%
Clanic Bid Abr-16] © 32T 365.77 000 101.38 89.75%
Clanic Bid May-18] ©  255.082.04 010G #0.33 7.17%
Clanic Bid Jun-16] @ 183.210.01 pOTEQ #0.10 6. 33%;
Clanic Bid Jul-ig] @ 32562074 ooala 96.54 11.80%
Clanic Bid Ago-18]l @  187.510.02 ocoaja 104.08 6.48%
Clanic Bid| Sept-16] @  233.654.55 porja &5.80 7.08%
Clanic Bid Oct-18] & 256.599.04 0060 9709 B.69%
Clanic Bid Mow-18] © 24433354 0,06 § O 2423 B.14%
Clanic Bid Dic-16] @ 174,930.32 007 Q S8.50 6.67%
Clanic Bid Ene-17T] O  183.011.87 oorja 99.68 7.63%:
Clanic Bid Fab-1T] © 24357361 oorga 99.38 B.54%
Clanic Bid Mar1T)| G 21112147 oorga 9797 5.05%
Clanie Bid Abr-17] Q28583502 ocoaja 101.50 T.48%
Clanie Bid May-17] & 21402981 oorja 105,69 6.009%
Clanic Bid Jun-1T) Q@ 214,451.52 oogyQ 10511 B.21%
Clanic Bid JuiTl @ 183.300.07 009 yQ 101.16 T.26%
Clanic Bid Ago-171© 262030.45 posgQ 103,37 B.20%;
Clanic Bid Sep-1T|© 1B2182.46 o0y Q 2821 6.04%
Clanic Bid Oct-17] Q@ 1B6.54T.41 OE)Q 102.30 5.24%
Clanic Bid Wow-17) @ 341.982.77 oorga 104.10 9.87%
Clanic Bid Dic-17]©  128,004.88 oorja ram 5.80%
Clanic Bid Ene-18] © 10111824 ooaja g97.42 B.45%
Clanic Bid Feb-18] © 15226312 0.08 § O 101.98 542%
Clanic Bid Mar-18] ©  179.,641.21 oorja 102.65 5.86%
Clanic Bid Abr-1B] ©  2T9.TO2.54 oTyQ 105.82 7.14%
Clanic Bid May-18] ©  248.050.41 0orga 105.28 6.26%
Clanic Bid Jum-18] O 2E23TE.A0 ooaja 108.20 1.T3%
Clanie Bid Ju-1g] @ 180,086 54 oorja 10127 5.68%
Clanie Bid Aga-1B]Q 22213299 ooaja 10218 8.51%
Clanic Bid Sept-18] & 200,054 07 ooajoa 10284 6.04%
Clanic Bid Oct-18] ©  258,770.04 008 ) Q 104.85 6.89%
Clanic Bid Mov-18] ©  335.288.57 poegQ 111.61 B.48%
Clanic Bid Dic-18] © 58.867.74 oQaja 107.03 2.61%

Fuente: elaboracion propia en base a datos obtenidos del IMS Health 2015 - 2018.
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Anexo 11
Ejemplo del calculo de los coeficientes de correlacion y de determinacion del medicamento Unasyn
Producto | Mes ! Ano x ¥ Xy x"2 Y2
Unasyn Ene-15 0.08 55800048 | 45671222868 0.005817 358,562,011.974
Unasyn Fab-15 0.07 s17,00283 | 26 776.804842 0.004788 267,322 638,733
Unasyn Mar-15 0.08 708.504.86 | 61.667.865164 0.007654 503,430,720.961
Unasyn Abr-15 0.08 588,776.45 | 50.930.282089 0.007483 348 657,705,119
Unasyn May-15 0.08 r40.267.41 | 61.406.475874 0.006736 561,401,647,402
Unasyn Jun-15 0.10 1,153,086.01 | 116.604.2007T1 0.010226 1,329,607 494,975
Unasyn Jul-15 0.10 T38.154.T0 72241884438 0.009578 544.872,361,123
Unasyn Ago-15 0.10 £98,064.46 | 70.452.802304 0.010186 487,203,904, 783
Unasyn Sept-15 0.08 438.061.02 |  37.588.101855 0.007329 192,774,576,825
Unasyn Oct-15] 0.08 502,327 25 | 45666113201 0.008264 262,332 862 215
Unasyn Nov-15 0.00 514,676.28 | 45.448.346650 £.007801 264,788,748,350
Unasyn Dic-15 0.07 32151144 | 23525227088 0.005354 103,369.604.122
Unasyn Ene-16) 0.07 aarerans | 23677253314 0.004917 114,023,769 986
Unasyn Fab-16] 0.07 530,002.27 | 30.587.786949 0.005383 200,620,470.614
Unasyn Mar-16 0.07 5008768 | 40615671389 0.004738 348203472156
Unagyn Abe-18] 0.07 84185620 | 58221682630 0.004783 708,718,498,772
Unasyn May-16 0.08 60020880 |  49,597.337000 0.006826 360,358,652.883
Unasyn Jun-18| 0.10 752,064.03 72,374.3583182 0.009261 585 600,312,440
Unasyn Jul-18] 0.08 86551285 |  61,812.338824 0.008627 442,907,350,853
Unasyn Ago-18 0.10 580.560.20 |  60.372.935821 0.010486 347,581,225.188
Unasyn Seot-16 0.08 505,170.04 | 42907070875 0.007214 255 106,771,334
Unasyn Oct-18] 0.08 49100869 | 38212391743 0.006057 241,089,533, 263
Unasyn Nov-1§ 0.08 840.768.06 |  ©7.386.514716 0.006283 722,105,754,776
Unasyn Dic-18 0.00 54312278 | 50897337880 0.008713 204 982,357,106
Unasyn Ene-17 0.08 554,010.04 | 42,024.077580 0.006286 306,927,235,001
Unasyn Feb-17] 0.00 S13106.78 | 44321427847 0.007461 263,277,522,908
Unasyn Mar-17 0.07 711,666.03 | 50491 544007 0.005034 508,467,110,370
Unasyn Abr-17 0.05 7ea.108.15 | 41.238.702538 0.002731 622,601,665.768
Unasyn May-17 0.08 823,166.89 71,741.056523 0.007508 §77,603,733,073
Unasyn Jun-17] 0.08 79107745 | 73,506 588321 0.008636 627 228,274,973
Unasyn Juk-AT 0.08 85761036 | 72075385132 0.007442 735,324,008.932
Unasyn Ago-17 0.08 s03508.58 | 52880380408 0.007675 364,331,242,630
Unasyn Sept-17) 0.08 627.716.52 | 57.745.550584 0.008463 394,026,776.811
Unasyn Oct-17 0.08 1.014.546.05 | 93.637.878234 0.008518 1,029,303 606,904
Unasyn Nav-17 0.08 59630083 | 50344880573 0.007126 358 662,023,778
Unasyn Dic-17 0.10 832,703.24 | 60.910.579656 0.009265 400,427 268 905
Unasyn Ene-18| 0.09 522.901.78 46,531.348002 0.007919 273,426,273,619
Unasyn Fah-18 0.08 353,680.79 | 29.108.982789 0.006773 125,006 468,258
Unasyn Mar-18] 0.08 35423120 | 27.910.924140 0.006208 125,479,740,786
Unasyn Abr-18] 0.08 29095348 | 27.719.218901 0.008540 89,972,088 484
Unasyn May-18 0.08 360,663.26 | 31232470349 0.007938 122,887,579,122
Unasyn Jun-1g] 0.08 750.790.83 | 60.557.130618 0.006506 563,686.874.917
Unasyn Jul-18] 0.10 800,221.77 | 67,380.130585 £.009530 476,406,086 250
Unasyn Ago-18 0.00 72432141 | #6.335.257388 0.008387 524,660,191,662
Unasyn Sept-18 0.10 3024884 | 33996053388 0.009983 115,769,134,300
Unagyn Oct-18) 0.07 430,676.43 | 30,348.900706 0.004988 185,306, 068,033
Unasyn Nov-18) 0.08 628,148.25 |  56.103.392027 0.007977 394,570,234,531
Unasyn Dhic-18| 0.08 283,579.08 22 071.815857 0.005852 B8&,188,678,093




n=48

Y x =4.074067

Yy =29,090,216.524200
¥ xy = 2,486,604.384388
(X x)*= 16.598026

(L y)?= 8.46241 E+14
Yx*=0.351028
Ly*=1.92706 E+13

— nin-@Exe2y)
Vit s 2x3) = (2 x)?][(n = L y?) = R y)?]

r=

(48 = 2,486,604.384388) — (4.074067 = 29,090,216.524200)

rm=
V(48 + 0.351028) — 16.598026)[(48 » 1.92706 & + 13) — B.46241% « 14

r= 0.189157 Coeficiente de correlacién lineal

r? = 0.035780 Coeficiente de determinacién

Fuente: elaboracion propia en base a datos obtenidos del IMS Health 2015 - 2018.
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