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El orden mundial está intrínsecamente vinculado a lo que puede denomi-
narse un orden mundial de la salud. La salud de la población global depen-
de de los comportamientos colectivos que determinan la transmisión de 

enfermedades, así como de los esfuerzos colaborativos, que a menudo involucran 
a actores internacionales, para innovar y distribuir recursos y avances en la aten-
ción médica a nivel mundial. Estas dinámicas interconectadas resaltan la necesi-
dad de analizar los resultados de salud global a través del prisma de las estructuras 
de poder globales y la cooperación internacional. Ya sea que el orden mundial se 
entienda como la configuración organizada dentro del sistema internacional que 
regula las relaciones y comportamientos entre los actores (Mazarr, Priebe, Radin y 
Stuth Cevallos, 2016) o como “el concepto sostenido por una región o civilización 
sobre la naturaleza de los arreglos justos y la distribución del poder que se consi-
dera aplicable a todo el mundo” (Kissinger, 2014, p. 9), la salud de la población debe 
incluirse dentro de sus límites.

El orden mundial ejerce una influencia innegable sobre la salud global. Las inicia-
tivas de salud pública a nivel internacional están profundamente entrelazadas con 
complejidades políticas, dinámicas de poder e intereses empresariales en compe-
tencia, lo que frecuentemente conduce a resultados que no se alinean con el bien-
estar de la población. Cuestiones críticas como el acceso a los medicamentos, las 
prácticas de la industria farmacéutica, la distribución de vacunas, el desempeño 
de los sistemas de salud, las dinámicas de las enfermedades y las prioridades de 
las organizaciones internacionales en relación con el cambio climático, el tabaco o 
las patentes de medicamentos emergen como áreas de controversia con profun-
das repercusiones para el bienestar humano y las tasas de mortalidad (Lin, Chen, 
Chien y Chan, 2012). Además, la definición de prioridades por parte de los respon-
sables de políticas y empresarios, bajo el actual orden económico y político global, 
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tiene con frecuencia un impacto significativo y no previsto en la salud de las pobla-
ciones, en consonancia con las influencias geopolíticas y los factores estratégicos 
que mencionamos. La experiencia muestra consistentemente que las iniciativas 
de salud pública, ya sean impulsadas por Gobiernos nacionales u organizaciones 
internacionales, suelen verse comprometidas por la omnipresente influencia de 
factores políticos, luchas de poder y conflictos de intereses empresariales. Estas 
fuerzas, con frecuencia, conducen a consecuencias imprevistas y, en ocasiones, 
indeseables (Frenk, Sepúlveda, Gómez-Dantés, McGuinness y Knaul, 1997). Esta 
compleja dinámica subraya la necesidad de un marco conceptual más robusto que 
permita comprender plenamente estas interacciones y facilite intervenciones de 
salud global más eficaces.

El compromiso de analizar la salud humana a nivel global no es nuevo. La medi-
cina ha sido, desde sus inicios, una ciencia con orientación internacional, y desde 
hace tiempo se reconoce que las enfermedades no conocen fronteras ni hacen 
distinciones entre naciones. Desde los tiempos de Virchow, se ha reconocido la 
interconexión entre las enfermedades y los actores económicos y políticos (1893). 
Durante décadas, académicos y responsables políticos han intentado conceptuali-
zar un orden mundial de la salud, un esfuerzo que se ha vuelto cada vez más urgen-
te ante el acelerado proceso de globalización (Frenk et al., 1997). No cabe duda de 
que la medicina, como ciencia, nos permite comprender los patrones patológicos 
emergentes a nivel global. Sin embargo, las realidades de la salud de la población 
mundial nos obligan a desentrañar los intereses económicos, sociales y políticos 
que configuran estos patrones de enfermedades y los sistemas de atención médi-
ca. Es esencial avanzar en el concepto actual de salud global mediante una com-
prensión más sólida de las dinámicas geopolíticas que lo configuran (Kornprobst y 
Strobl, 2021).

El marco actual de “salud global” se centra en la intersección de factores so-
ciales, económicos y políticos que ejercen una influencia decisiva sobre los re-
sultados de salud poblacional. Esta disciplina brinda una plataforma única para el 
análisis riguroso de la interacción compleja entre intereses empresariales, poder 
geopolítico y salud pública. La exploración de las relaciones entre el orden mun-
dial, tal como lo conceptualizan los académicos de las relaciones internacionales, 
los resultados en salud global caen directamente en su ámbito (Chen et al., 2020). 
Es fundamental que los proveedores de atención médica y los responsables de 
políticas reconozcan el impacto de las agendas de poder en la configuración de las 
políticas y sistemas de salud, tanto a nivel global como nacional, para promover un 
activismo más coherente y eficaz (Gómez, Singh, Shiffman y Barberia, 2022). Una 
comprensión más profunda de las dimensiones del orden mundial también apor-
taría importantes beneficios a la comunidad de asuntos internacionales, al ampliar 
su conciencia sobre las consecuencias, muchas veces no intencionadas, de las di-
námicas geopolíticas. Fortalecer los vínculos entre la investigación en salud global 
y la literatura sobre relaciones internacionales es fundamental en este sentido. Por 
lo tanto, el concepto de un “orden mundial de la salud” podría constituir un marco 
operativo válido. 

El orden mundial de la salud se define como “la estructura y dinámica del siste-
ma internacional que influye en los resultados de salud a nivel global” (Regazzoni, 
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2024, p. 2). Este concepto refleja la interacción multifacética entre las dinámicas 
de poder de los actores globales con capacidad para influir en los resultados de 
salud, los principios y normas que configuran el marco de gobernanza global de 
la salud y los mecanismos informales que impulsan la cooperación internacional, 
abordando las inequidades en la salud de las poblaciones. Esta compleja red deter-
mina cómo se formulan las políticas de salud, cómo se asignan los recursos y cómo 
se gestionan colectivamente los desafíos globales en materia de salud. Considera-
mos que el “orden mundial de la salud” es un subproducto del orden mundial más 
amplio, emergente de las tensiones entre las potencias globales. Sería ingenuo in-
tentar rediseñar la salud pública global sin comprender y ejercer influencia sobre 
el gran tablero internacional. Del mismo modo, para lograr un orden mundial más 
equitativo, resulta imperativo priorizar y reestablecer la equidad sanitaria como un 
pilar central de la agenda global. El concepto de orden mundial de la salud repre-
senta un marco geopolítico integral que aborda de manera exhaustiva los factores 
de poder y geoestratégicos que influyen en la salud de la población.

1. Evolución del orden mundial y la salud
Para que exista un orden, debe haber un sistema identificable. Un sistema es 

un conjunto complejo de elementos que interactúan para producir una realidad 
observada (Bertalanffy, 1950). Las interacciones que permiten la existencia de un 
sistema implican que los elementos establezcan relaciones que influyan recípro-
camente en su comportamiento. Así, el comportamiento de un agente es sistémi-
co cuando depende de sus relaciones con otros agentes y cuando su estado se ve 
afectado por el estado simultáneo o previo de los demás. Sin estas interdepen-
dencias, no existe un sistema propiamente dicho, sino una mera yuxtaposición de 
relaciones no sistémicas. Estos conceptos de la teoría de sistemas han sido am-
pliamente aplicados en las ciencias sociales (Holland, 1976). Los sistemas sociales 
se caracterizan por el comportamiento no lineal de sus componentes, comporta-
miento que solo puede explicarse por la existencia del sistema en sí mismo (Simon, 
1962). De esta forma, al indagar sobre el orden mundial actual, buscamos entender 
cómo el mundo funciona como un sistema cohesivo; es decir, cómo las interaccio-
nes entre sus componentes generan los comportamientos observados (Wallers-
tein, 1974). Comprender el sistema y las interacciones entre los agentes sociales es 
fundamental para analizar los comportamientos emergentes que se manifiestan a 
nivel global (Urry, 2005).

El mundo, como sistema, integra un conjunto de normas universalmente acepta-
das que definen las acciones permitidas para los actores transnacionales, comple-
mentadas por un equilibrio de poder que garantiza la moderación de estos agentes 
al enfrentarse tanto a normas codificadas como consuetudinarias, lo que constitu-
ye así un orden (Kissinger, 2014). En cuanto al concepto de poder, intrínsecamente 
vinculado a la noción de orden mundial, este debe ampliarse para incluir un pro-
puesto orden mundial de la salud. Cualquier impacto hipotético del orden mundial 
sobre la salud de la población debe interpretarse como el resultado directo de 
decisiones impulsadas por el poder a escala global. Las dinámicas de poder son 
las que modelan el orden mundial, por lo que se convierten en el factor clave que 
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impulsa los resultados, avances y desigualdades en la salud global (Gómez et al., 
2022), como lo demuestran numerosos ejemplos (Rasanathan y Rasanathan, 2020). 
En este sentido, la salud global surge de la interacción entre el poder y las normas 
establecidas entre los actores internacionales, configurando un orden mundial 
de la salud. Sin una base teórica que contemple esta realidad, sería impracticable 
comprender e interactuar en el sistema global (Slaughter, 1997), y cualquier inter-
vención en los asuntos de la salud mundial resultaría ineficaz.

2. Orden mundial de la salud
El orden mundial de la salud abarca la influencia de los equilibrios de poder so-

bre los actores globales de la salud; los principios y normas que regulan la salud 
global, y los mecanismos que fomentan la cooperación, abordan las desigualdades 
sanitarias y promueven la mejora de la salud poblacional (Frank, 1944). Este orden 
global existe porque los asuntos de salud son parte integral de la política mundial, 
el poder y los negocios. El gasto en salud representa aproximadamente el 10 % del 
Producto Interno Bruto (PIB) mundial (World Health Organization, 2024), lo que 
atrae la atención de bancos e instituciones financieras, cuyos objetivos a menudo 
divergen de las metas centradas en la salud. 

Además, entre un 20 y 30 % adicional del PIB mundial debe considerarse al con-
tabilizar los impactos indirectos en sectores estrechamente vinculados con los re-
sultados de salud global, como las industrias alimentaria y tabacalera, y los efectos 
del cambio climático. Estas interconexiones son tan significativas que los “deter-
minantes comerciales de la salud” han sido identificados como relevantes para la 
equidad en salud (Gilmore et al., 2023). Más allá de sus implicaciones económicas, 
la salud está sujeta a una compleja red de regulaciones y formulación de políticas 
transnacionales. Las agencias globales desempeñan un papel fundamental en la 
configuración de este sistema de gobernanza sanitaria, el cual se caracteriza por 
intensas negociaciones y disputas entre actores poderosos que compiten por in-
fluir en patentes, adquisiciones internacionales y regulaciones, con implicaciones 
económicas y de prestigio a gran escala.

3. Geopolítica de los medicamentos
Los medicamentos son posiblemente la tecnología más significativa jamás in-

ventada para la intervención en la salud humana (Leufkens et al., 2022), y las em-
presas farmacéuticas desempeñan un papel crucial en garantizar su disponibilidad 
efectiva a nivel mundial. Por ello, entender los patrones de comportamiento de la 
industria farmacéutica es esencial para comprender el orden mundial de la salud. 
En la actualidad, las compañías farmacéuticas operan bajo tres modelos principa-
les que compiten a nivel global. Primero, el modelo impulsado por la innovación; 
luego, el modelo de competencia tecnológica global y, finalmente, el modelo im-
pulsado por capitales nacionales.



Carlos Javier Regazzoni

117Nº 1 ~ Diciembre 2024

3.1. Modelo impulsado por la innovación
El primer modelo bajo el cual opera la industria farmacéutica a nivel global es el 

modelo impulsado por la innovación. En economías desarrolladas como Estados 
Unidos, Alemania, Reino Unido y Suiza, el éxito de la industria farmacéutica se basa 
en una sólida investigación biológica fundamental, que se comercializa mediante 
asociaciones complejas y estrictos marcos regulatorios. La investigación básica, 
mayoritariamente financiada por subvenciones gubernamentales provenientes de 
los contribuyentes, tiene como objetivo apoyar el desarrollo de la investigación 
biomédica fundamental. Este modelo genera ganancias a través de la introducción 
constante de nuevos medicamentos en el mercado cada año. Desde principios del 
siglo XX, el Gobierno de los EE. UU. y las principales universidades de investigación 
en Europa han desempeñado un papel clave en la financiación de la investigación 
básica, en el establecimiento de marcos regulatorios a través de agencias farma-
céuticas, en el desarrollo del sistema de patentes y en la creación de mercados 
clave mediante adquisiciones gubernamentales a gran escala. 

Cuando una nueva tecnología prometedora capta el interés de la industria far-
macéutica, entra en una nueva fase de desarrollo. En esta etapa, la financiación 
para el desarrollo de un nuevo producto depende del valor de mercado de la em-
presa y de los instrumentos financieros disponibles, como la financiación de ca-
pital, deuda y capital de riesgo. El principal impulsor en este punto es el beneficio 
asociado al nuevo fármaco, que se materializa a través del rendimiento de la in-
versión mediante instrumentos financieros pertinentes y la capitalización bursátil 
de la compañía. Esta capitalización refleja la confianza de los inversores en las 
ganancias futuras que pueda generar el medicamento. El beneficio proviene de la 
demanda del mercado, que está determinada por las prescripciones médicas y el 
precio del medicamento, que a su vez están influenciados por el impacto clínico 
potencial del medicamento y el principio de escasez. En última instancia, las ga-
nancias se proyectan a partir de las ventas finales del producto, y es el período de 
reembolso el principal factor condicionante para el apoyo financiero y el éxito del 
medicamento. Este modelo sostiene precios elevados en los medicamentos para 
atraer inversión, lo que es posible gracias a la innovación constante y a la protec-
ción mediante derechos de propiedad intelectual (Field, 2012). Nos referimos a los 
gigantes de la industria farmacéutica global (Big Pharma), cuya estrategia empre-
sarial se basa en la introducción continua de nuevos medicamentos (Moorkens et 
al., 2017), muchos de los cuales presentan una eficacia clínica que cambia radical-
mente los paradigmas establecidos. El desarrollo de nuevos medicamentos en el 
último siglo ha revolucionado la atención sanitaria, mejorando sustancialmente los 
resultados clínicos de los pacientes y reduciendo la mortalidad en una amplia gama 
de enfermedades (Häussler, Schiffhorst, Gothe y Hempel, 2007). La lucha contra el 
cáncer, las enfermedades cardiovasculares y las enfermedades infecciosas ha sido 
transformada por nuevos medicamentos que han logrado una disminución signifi-
cativa en las tasas de mortalidad. Estos avances destacan el papel fundamental de 
la innovación farmacéutica en la mejora de los resultados de salud global, lo que 
consolida la legitimidad de este modelo. Los efectos de esta innovación han tenido 
un impacto profundo en los países que lideran este sector, como Estados Unidos, 
Japón, Alemania y, más recientemente, China. 
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Los precios de los medicamentos constituyen un desafío geopolítico de gran 
relevancia dentro de este modelo, ya que afectan considerablemente el acceso de 
la población a tratamientos innovadores y los beneficios sanitarios asociados. Di-
versas estrategias para reducir los precios farmacéuticos han arrojado resultados 
dispares (Wettstein y Boes, 2019). No obstante, garantizar el acceso a los medica-
mentos sigue siendo fundamental para mejorar los resultados sanitarios a nivel 
global (Toulouse y Kodadek, 2016). Las disparidades en el acceso a medicamentos, 
impulsadas por sus elevados costos entre países, agravan las desigualdades en sa-
lud, obstaculizan el desarrollo social y refuerzan las asimetrías de poder. Este ci-
clo perpetúa la debilidad de las naciones menos poderosas en las negociaciones, 
convirtiendo el acceso a los medicamentos en una cuestión conflictiva entre la 
soberanía estatal y la salud pública. Además, la adquisición de medicamentos de 
alto costo por parte de los Gobiernos, independientemente del nivel de riqueza de 
un país, a menudo se politiza debido a presiones internas y externas.

El segundo desafío geopolítico derivado de este modelo impulsado por la in-
novación se refiere a los derechos de propiedad intelectual. Las protecciones de 
patentes, los estándares regulatorios y las negociaciones comerciales —en gran 
medida determinados por los Gobiernos— configuran el entorno operativo de las 
empresas farmacéuticas. Estos factores suelen reflejar los intereses de las grandes 
potencias donde se encuentran las principales firmas farmacéuticas, una tenden-
cia común en las principales industrias globales (Shibata y Boersch, 2024). Las pa-
tentes, independientemente de su legitimidad, funcionan como instrumentos de 
poder y control sobre la innovación, otorgando derechos de propiedad que regu-
lan el uso de tecnología. El principal desafío de los sistemas de patentes radica en 
equilibrar los intereses de los inventores, la sociedad y los objetivos estratégicos 
de los Estados. Encontrar el equilibrio óptimo en estos sistemas es crucial, ya que 
son intrínsecamente complejos y desempeñan un papel central en la competencia 
tecnológica y las dinámicas de poder global (Kranakis, 2007). Es a través de la apli-
cación de los derechos de propiedad intelectual que este modelo de “innovación” 
se ve profundamente influenciado por el orden mundial actual (Emma Internatio-
nal, 2023).

La política comercial internacional también se entrelaza con la geopolítica. Las 
naciones que cuentan con potentes industrias farmacéuticas ejercen su influencia 
para mantener precios elevados y evitar la concesión de licencias obligatorias (La-
cy-Nichols, Jones y Buse, 2023). Las discrepancias regulatorias entre países dificul-
tan el comercio internacional de medicamentos. Los factores geopolíticos influ-
yen en organizaciones internacionales de salud como la OMS, afectando aspectos 
clave como la financiación, la asignación de recursos y el acceso a medicamentos 
esenciales. Si bien los derechos de propiedad intelectual y la fijación de precios 
son esenciales para mantener la innovación, también condicionan el comercio y el 
acceso global a los medicamentos. Esto configura un sistema global sustentado en 
la intervención gubernamental y las dinámicas de poder.
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3.2. Modelo de competencia tecnológica global
Algunos países en desarrollo han decidido impulsar estratégicamente sus indus-

trias nacionales para obtener acceso a una amplia gama de recursos sanitarios glo-
bales y participar en una de las carreras tecnológicas más dinámicas del momento. 
La convergencia de tecnologías emergentes, como la Inteligencia Artificial (IA), la 
computación cuántica y la biotecnología está revolucionando la economía mun-
dial. Las naciones que lideren este modelo de competencia tecnológica global po-
drían obtener significativas ventajas económicas y geopolíticas. Para mantenerse 
competitivos, los Gobiernos están diseñando nuevas políticas industriales, dando 
prioridad a sectores clave como las ciencias biológicas, la IA, las energías renova-
bles y los semiconductores, todos esenciales para la competitividad industrial y la 
seguridad nacional (Shibata y Boersch, 2024).

El sector farmacéutico, en particular, se presenta como un motor clave para el 
avance del poder nacional, dado que es uno de los más rentables a nivel global. Un 
análisis comparativo de los beneficios anuales de 35 grandes empresas farmacéu-
ticas frente a 357 empresas del índice S&P 500 entre 2000 y 2018 (Ledley, McCoy, 
Vaughan y Cleary, 2020) mostró un margen de beneficio diferencial estadística-
mente significativo a favor de las compañías farmacéuticas. Durante este periodo, 
los márgenes de beneficio anuales medios de las 35 grandes compañías farmacéu-
ticas superaron ampliamente a los de las empresas del S&P 500.

A pesar de los avances biomédicos recientes, el modelo impulsado por la in-
novación de la industria farmacéutica enfrenta desafíos significativos, como los 
problemas de precios, reembolsos, vencimiento de patentes y la incertidumbre 
en el mercado. En respuesta, las principales empresas farmacéuticas han cam-
biado su enfoque de los medicamentos de atención primaria a los medicamentos 
especializados y biológicos, y al mismo tiempo dirigen su atención a los mercados 
emergentes como fuentes clave de ingresos (Gautam y Pan, 2016). Este cambio se 
debe a la creciente presión de las políticas de reducción de precios en los merca-
dos desarrollados, que, junto con las tensiones geopolíticas, las interrupciones en 
las cadenas de suministro y las tendencias de friendshoring que surgen del nuevo 
panorama internacional, presentan riesgos sin precedentes para las operaciones 
globales de la industria (Coyle y Trikha, 2024). Simultáneamente, los principales 
mercados emergentes como China, Brasil e India están desarrollando estrategias 
para competir en la industria farmacéutica global, mientras que países como Israel 
y Corea del Sur también están emergiendo como actores importantes. Este entor-
no favorece el surgimiento de nuevos y poderosos actores farmacéuticos dentro 
de los sectores innovadores de los mercados emergentes, en consonancia con el 
modelo de competencia tecnológica global (Rezaie, McGahan, Frew, Daar y Singer, 
2012).

Una razón adicional para el surgimiento de este segundo modelo de compe-
tencia global es el uso de la economía como herramienta de poder, también co-
nocido como “diplomacia económica” o economic statecraft. La promoción de una 
industria farmacéutica nacional con proyección internacional, debido a su enorme 
impacto económico y social, se ha convertido en una estrategia central para los 
países inmersos en esta dinámica. Hoy en día, los Gobiernos de potencias medias y 
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países más pequeños están desarrollando industrias innovadoras, como las farma-
céuticas y biomédicas, no solo con el objetivo de disuadir la intervención econó-
mica en su contra, sino también para aumentar el costo de tales intromisiones in-
ternacionales. Además, estos Gobiernos deben preparar a sus empresas para lidiar 
con las interrupciones en las cadenas de suministro y el comercio provocadas por 
tensiones geopolíticas, revitalizando las industrias estratégicas nacionales. Entre 
estas, la producción e innovación biomédica deberían tener un lugar privilegiado 
(Crawford, 2020). En este contexto, la IA está transformando el acceso a la inno-
vación para estos países emergentes con ambiciones de poder global. Un ejemplo 
notable es Brasil, que en colaboración con China ha desarrollado una herramienta 
basada en IA capaz de descubrir nuevos antibióticos a partir del análisis de ADN 
bacteriano ya identificado. En este innovador estudio, el aprendizaje automáti-
co predijo casi un millón de nuevos antibióticos en la población global de micro-
bios. De 100 compuestos probados, 79 fueron efectivos contra patógenos objetivos 
(Santos-Júnior et al., 2024). Este tipo de avances tendrá un impacto profundo en 
la geopolítica de la industria farmacéutica, potenciando este segundo modelo de 
competencia global, particularmente adecuado para los países que buscan conso-
lidar su rol en el escenario internacional.

3.3. Modelo impulsado por capitales nacionales
El tercer modelo bajo el cual operan las compañías farmacéuticas a nivel mun-

dial es el modelo impulsado por capitales nacionales. Este tipo de operación ca-
racteriza a la industria farmacéutica en países como Corea del Sur, Brasil (hasta las 
recientes iniciativas alineadas con el segundo modelo), Argentina y varias naciones 
europeas, como Francia e Italia. Estos países han desarrollado una industria far-
macéutica sólida durante décadas, con un enfoque inicial en satisfacer la demanda 
interna, lo que eventualmente los consolidó como actores globales respetados. 
Francia, en particular, se destacó históricamente por su capacidad de innovación 
(aunque en la actualidad no se encuentra en su mejor desempeño).

En el núcleo de este modelo destacan tres características fundamentales: una 
burguesía nacional emprendedora y exitosa, un sistema de salud nacional bien es-
tructurado y políticas gubernamentales favorables. En los países de América La-
tina, este modelo ha enfrentado históricamente dificultades relacionadas con los 
derechos de propiedad intelectual, aunque en los últimos años se ha logrado una 
mayor normalización en este ámbito (Shadlen, 2021). Un componente esencial en 
la región es su destacada capacidad científica, particularmente en la producción 
biológica, incluidos los avances en el desarrollo de vacunas (Ortiz-Prado et al., 
2020). Otra característica importante ha sido el progresivo fortalecimiento de las 
autoridades regulatorias (Vargas, Rama y Singh, 2022). En el caso específico de los 
países europeos, con excepción de Alemania y Suiza —dos gigantes de la industria 
farmacéutica—, la mayoría está impulsando sus industrias farmacéuticas nacio-
nales a raíz de las lecciones aprendidas durante la pandemia, con el objetivo de 
fomentar una mayor soberanía sanitaria (Hackenbroich, Shapiro y Varma, 2020). 

Corea del Sur es un excelente ejemplo del modelo impulsado por capitales na-
cionales. En las últimas dos décadas, ha desarrollado 34 nuevos medicamentos, 
aunque carece de experiencia en la comercialización global, a pesar de la constante 
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inversión gubernamental en el desarrollo de nuevos fármacos desde el año 2000. 
Recientemente, las compañías farmacéuticas coreanas han ampliado sus carteras 
a más de 500 productos y alcanzado importantes logros en I+D, como la conce-
sión de licencias. No obstante, para que la industria prospere y desarrolle medica-
mentos blockbuster a nivel mundial, necesita capital, experiencia y la capacidad de 
llevar a cabo ensayos clínicos en fases avanzadas de manera independiente (Choi 
y Lee, 2022). A través de un sistema de políticas nacionales, Corea del Sur busca 
aumentar la competitividad de su industria farmacéutica mediante medidas como 
incentivos financieros, financiamiento para I+D, desarrollo de infraestructura y 
mejoras regulatorias. La implementación de una ley especial del Gobierno está en-
focada en promover la innovación, facilitar la transferencia de tecnología y fomen-
tar la colaboración entre la industria y las instituciones académicas. Además, esta 
ley busca agilizar los procesos de aprobación de nuevos medicamentos y propor-
cionar beneficios fiscales que incentiven la inversión en el sector (Government of 
the Republic of Korea, 2013). Brasil y Francia también están realizando importantes 
inversiones en sus industrias farmacéuticas para avanzar en la carrera tecnológica 
global y contrarrestar las estrategias del economic statecraft implementadas por 
las grandes potencias.

Dado los recientes cambios en la geopolítica y la globalización, se prevé que este 
modelo impulsado por capitales nacionales persista y se expanda. Se espera que 
integre a estos países en la cadena global de suministro de agentes farmacológicos 
intermedios, fomente un liderazgo destacado en biosimilares y posicione a mu-
chos en la vanguardia de los medicamentos basados en compuestos químicos para 
mercados altamente desarrollados. Las tecnologías recientes, en particular la IA, 
respaldarán esta dirección estratégica.

Conclusión
Cualquier efecto hipotético del orden mundial sobre la salud de las poblaciones 

debe interpretarse como el resultado directo de decisiones impulsadas por el po-
der a nivel global. La dinámica del poder configura el orden mundial, que bajo esta 
hipótesis se convierte en un motor clave de los resultados en salud global, influ-
yendo tanto en el progreso como en las desigualdades. Informes destacados sobre 
salud global señalan explícitamente el papel del poder y la política en diversos ni-
veles para perpetuar las inequidades en salud (Gómez et al., 2022).

El futuro de los medicamentos y la industria farmacéutica está profundamente 
entrelazado con este orden mundial de la salud. Para 2030, el panorama farmacéu-
tico se volverá cada vez más fragmentado, con la aparición de los modelos globales 
previamente mencionados. Esto subraya la tensión entre las expectativas públicas 
y el rol del sector privado, agravada por cuestiones como el precio de los medica-
mentos, la equidad en el acceso y las prioridades de investigación. Abordar estos 
desafíos requiere una comprensión matizada de la interacción entre los intereses 
públicos y privados en un entorno altamente politizado (Leufkens et al., 2022).

En última instancia, la financiación del desarrollo de medicamentos, los dere-
chos de propiedad intelectual en su forma actual, la definición de prioridades de 
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investigación, las políticas comerciales globales y las presiones políticas internas 
influyen en gran medida en los resultados de salud previstos para las poblaciones 
a nivel mundial. El término “toxicidad financiera” describe el efecto perjudicial que 
los altos costos de tratamiento tienen sobre los pacientes y sus familias. En el caso 
del tratamiento del cáncer, la demanda de los pacientes es inelástica, y la eviden-
cia muestra que esta alta demanda se traduce en precios particularmente eleva-
dos. Al analizar los altos costos de los tratamientos oncológicos, las estimacio-
nes indicaron que, tras ajustar por eficacia y características epidemiológicas, los 
medicamentos contra el cáncer son, en promedio, aproximadamente tres veces 
más costosos que los medicamentos para otras enfermedades en los tres países 
estudiados, lo que sugiere la existencia de una “prima oncológica” (Serra-Burriel, 
Perényi, Laube, Mitchell y Vokinger, 2023).

Un tema transversal en todos los modelos de la industria farmacéutica es el 
papel del poder nacional. Los cambios geopolíticos y geoeconómicos han trans-
formado las dinámicas del comercio global, con las grandes potencias eliminando 
barreras para favorecer a sus empresas en el extranjero. En este contexto, hay 
poco incentivo para explorar alternativas que mejoren la salud de la población. Es 
crucial abordar otros aspectos, como el acceso a las vacunas, la regulación de los 
alimentos y el tabaco, y la transferencia de tecnología, entre otros. Lo que la salud 
global requiere es un nuevo marco que permita comprender los factores que im-
pulsan lo que denominamos el orden mundial de la salud.
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