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Antitusigenos

En este trabajo se revisa la actual situacion de los
antitusigenos, un segmento del mercado farmacéutico
que registra mayor actividad en otono e invierno, como
es logico, por la proliferacion de los resfriados. Las cifra
expuestas nos dan una vision de lo que las farmacias
espanolas dispensan con mayor frecuencia para atajar
este sintoma que, por otra parte, a menudo no requiere
tratamiento farmacolégico alguno.

MARIA-JOSEP DIVINS

Farmacéutica.

a tos es un mecanismo fisiologi-
Lco de defensa del organismo,

cuya finalidad es la eliminacion
de obstrucciones y particulas extranas
en el aparato respiratorio.

Para inhibir este reflejo contamos
con los antitusigenos, farmacos muy
utiles cuando nos encontramos ante
una tos improductiva no acompanada
de mucosidad, pero cuyo uso debe li-
mitarse en los casos de tos productiva,
puesto que frena el proceso de elimi-
nacion de flemas.

Tipos de tos

La tos es un reflejo que se origina en las
vias respiratorias, y que tiene como fi-
nalidad expulsar de ellas sustancias que
les son extrafias. Dado que se trata de
un mecanismo de defensa del organis-
mo y, por tanto, con una funciéon muy
determinada, no siempre sera adecuado
el uso de farmacos para inhibirla.

A la hora de aconsejar un antitusige-
no, el farmacéutico debera distinguir
muy bien entre una tos seca (o no pro-
ductiva) y una tos hiimeda (o producti-
va). En el primer caso, se trata de una
tos irritativa, que no se acompana de
expectoracion, que solo genera mas
irritacion, y que se hace molesta y ago-
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tadora para el paciente que la sufre. Es
muy frecuente, y puede tratarse con el
farmaco antitusigeno adecuado. Su ori-
gen es diverso pero suele estar relacio-
nado con algin agente irritante exter-
no (polvo, tabaco, humo, etc.) o con
infecciones virales. En cambio, ante
una tos productiva, deben emplearse
expectorantes o mucoliticos, que facili-
tan la eliminacion de las secreciones.

Obviamente, el farmacéutico debera
derivar al médico a todos aquellos pa-
cientes que presenten un cuadro mds
complejo, como congestion, dolor to-
récico, disnea, fiebre, tos con muchos
dias de evolucion o cualquier otro sin-
toma que pueda parecer de mayor
trascendencia.

Tratamiento de la tos

Clasicamente se distinguen tres tipos
de farmacos en el tratamiento de la
tos: antitusigenos, expectorantes y
mucoliticos.

* Antitusigenos. Indicados cuando se
necesita reducir la frecuencia e inten-
sidad de la tos.

¢ Expectorantes. Estimulan los meca-
nismos de produccion y eliminacion
del mucus del drbol respiratorio.

¢ Mucoliticos. Disminuyen la viscosi-
dad de la secrecion bronquial, facili-
tando la expulsion del esputo.

Si bien tradicionalmente se han dis-
tinguido estas tres funciones o indica-
ciones, en muchos casos no resulta
tan facil separar los mecanismos de
accion de los dos ultimos tipos, por lo
que cada vez es mas frecuente unifi-
carlos en uno sélo.

La figura 1 nos muestra el peso re-
lativo (en valor) del mercado de los
antitusigenos frente al de los mucoliti-
cos y expectorantes. Podemos obser-
var que durante el periodo analizado,
que comprende de junio de 2004 a
mayo de 2005, el de los antitusigenos
(45,0%) es un 10% inferior al de los
mucoliticos y expectorantes (55,0%).

En el presente articulo vamos a ana-
lizar con detalle exclusivamente el
primero de los grupos, el de los medi-
camentos para tratar la tos seca, de-
jando el resto para otro articulo poste-
rior. Los datos de mercado ofrecidos
hacen siempre referencia a ventas in-
termediadas por la distribucion farma-
céutica mayorista.

Mucoliticos y
expectorantes (55,0%)

Antitusigenos (45,0%)
14

Fig. 1. Cuotas de mercado por
grupos: antitusigenos y mucoliticos-
expectorantes (valores)

Fuente: CEAH.
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Mercado de los antitusigenos

Estos medicamentos pueden
encontrarse en el mercado
en forma de monofarmacos
o0 asociados a otras sustan-
cias. Independientemente
de ello, en ambos subgru-
pos existen especialidades
de venta sin receta y espe-
cialidades que necesitan re-
ceta para su dispensacion.
El peso relativo de uno y
otro subgrupo se puede vi-
sualizar en la figura 2. Si-
guiendo las tendencias ac-
tuales a favor de los mono-
farmacos, hay un claro
predominio de los antitusi-
genos solos, con un 78,0%
en unidades y un 76,1% en
valores, frente al 22,0% vy al
23,9% de los asociados,
respectivamente. Ademas,
muestran una mejor evolu-

Unidades

Solos (78,0%)

Asociados (22,0%)

Fig. 2. Antitusigenos: cuotas de mercado (unidades y valores) por composicion

Fuente: CEAH.

(+11% frente a +2%). El
mercado total alcanzo los
49 millones de euros, resul-
tado de méas de 20.800.000
unidades vendidas.

Los laboratorios mejor si-
tuados fueron, por este or-
den: Zambon (9,75 millo-
nes de euros, 19,9%), Bo-
ehringer Ingelheim (6,50

Valores

Solos (76,1%)
Asociados (23,9%)

Almirall Prodesfarma (5,13
millones de euros, 10,5%),
[talfarmaco(4,45 millones
de euros, 9,1%), Bayer
Consumer Care (3,87 mi-
llones de euros, 7,9%), Ya-
manouchi (3,85 millones
de euros, 7,9%), Pfizer CH
(3,30 millones de euros,
6,7%) y Belmac (2,75 mi-

cion respecto al afio anterior millones de euros, 13,3%), llones de euros, 5,6%).

Antitusigenos: clasificacion

Los antitusigenos se dividen, segun su me-
canismo de accion, en centrales y periféricos:

* Los centrales actian deprimiendo el centro
bulbar que controla el reflejo de la tos. Los
principios activos mas utilizados son alcaloi-
des derivados del opio: narcoticos como la co-
deina, y no narcéticos, como el dextrometor-
fano (que es un derivado de origen sintético,
con mejor perfil de tolerancia, muy adecuado
para especialidades infantiles y EFP), nosca-
pina, folcodina, dimemorfan. También se uti-
lizan algunos antihistaminicos.

* Los periféricos (zipeprol, levodropropizi-
na) ejercen una accion analgésica o anesté-
sica sobre las terminaciones nerviosas del
tracto respiratorio, inhibiendo el inicio del
acto reflejo de la tos.

Gonzalo Caceres
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INFORMACION DE MERCADO. Antitusigenos

Mercado de antitusigenos solos

Como ya se ha comentado, se trata del

Sekisan (13,8%)

subgrupo de mayor tamafio, puesto que
vendio un total de 16.258.000 unidades
por un importe aproximado de 37,31 mi-
llones de euros.

Compiten en este segmento un total de 29
laboratorios, que comercializan 30 pro-
ductos, ya que solo uno (Bayer Consumer
Care) cuenta con dos de ellos en las far-
macias.

El laboratorio con mayores ventas fue
Zambon (Flutox), con 4.159.000 unidades
(25,6%) y 9,75 millones de euros (26,1%).
En segundo lugar se situ6 Almirall Prodes-
farma (Sekisan), con 2.013.000 unidades
(12,4%) y 5,13 millones de euros (13,8%).
En tercera posicion figura Italfarmaco (To-
seina NF), con 1.885.000 unidades (11,6%)
y 4,45 millones de euros (11,9%).

El cuarto puesto fue para Bayer Consu-
mer Care, con un numero mayor de unida-
des, 2.326.000 unidades (14,3%) y 3,87 mi-
llones de euros (10,4%) de facturacion. Es-
tas cifras son resultado de las ventas de sus
dos marcas: Romilar, con 1.949.000 unida-
des y 2,79 millones de euros (7,5%), y Pas-
tillas del Dr. Andreu, con 377.000 unidades
y 1,08 millones de euros (2,9%).

Les siguen Yamanouchi (Dastosin), con
1.625.000 unidades (10,0%) y 3,85 millo-
nes de euros (10,3%) y Belmac (Codeisan),

Tabla I.

Toseina NF (11,9%)

Dastosin (10,3%)

Romilar (7,5%)

Codeisan (7,4%)

Levotuss (4,4%)

A

Bisoltus (3,4%)

Tautoss (3,2%)
Past. Dr. Andreu (2,9%)

Otros (9,1%)

Flutox (26,1%)

Fig. 3. Antitusigenos solos: cuotas de mercado por marcas (valores)
Fuente: CEAH.

Antitusigenos solos: principales laboratorios

Unidades (000) % Euros (000) %

con 1.515.000 unidades (9,3%) y 2,75 mi-
llones de euros (7,4%).

Ya en las posiciones séptima a décima
se encuentran: Ciclum Farma (Levotuss),
con 1,63 millones de euros (4,4%); Boeh-
ringer Ingelheim (Bisoltus), con 1,29 mi-
llones de euros (3,4%); Sigma Tau (Tau-
toss), con 1,19 millones de euros (3,2%),
y Cinfa (Cinfatos), con 972.000 euros
(2,6%). Estos datos aparecen en la tabla L.

El peso relativo de las 10 primeras
marcas y sus porcentajes de mercado en
valor estan reflejados graficamente en la
figura 3.

Zambon

Total grupo

El farmacéutico ante la tos

Ante una persona que nos pide consejo porque sufre ataques

de tos es importante informarle de que la toma de antitusige-
nos sélo estd justificada en casos de tos improductiva que re-

sulte molesta durante el dia o dificulte el suefio durante la no-
che.

e Deberemos hacer hincapié en que la tos productiva es de
gran utilidad, ya que impide la retencién de las secreciones y
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Fuente: CEAH.

100,0 37.307,00

favorece la recuperacién de la normalidad funcional de los
bronquios y los pulmones.

¢ Cuando existe abundante presencia de flemas, la utilizacion de
un mucolitico, junto con la ingestién de abundante agua, ayuda-
ra a su fluidificacion y eliminacion.

e Los pacientes también deben tener muy claro que la accién

de los antitusivos es puramente sintomatica y que no cura el
resfriado.
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Mercado de los antitusigenos asociados

En el periodo estudiado, se vendié un total

de 4.574.000 unidades de antitusigenos Bisolvon Compositum (44,6 %)
asoaado_s, por un importe que rondé los Iniston antit./desc. (10,5%)
11,70 millones de euros. Como en el caso

anterior, todos los laboratorios (17 en total) Iniston expectorante (9,3 %)

cuentan con una tinica marca, con una sola - — Pilka (9,2%)
excepcion: Pfizer, que cuenta con varias.
El laboratorio mejor situado fue Boehringer
Ingelheim  (Bisolvon Compositum), con
1.741.000 unidades (38,1%) y 5,22 millones
de euros (44,6%), y seguido de Pfizer Consu-
mer Health (Iniston, como marca paraguas con
distintas variantes), con 1.129.000 unidades
(24,7%) y 3,30 millones de euros (28,2%).
Ferrer Internacional (Pilka) ocupo el
tercer lugar, con 660.000 unidades (14,4%)
y 1,08 millones de euros (9,2%). En cuarta
posicion figura Estedi (Histaverin), con
367.000 unidades (8,0%) y 804.000 euros
(6,9%). Les siguen Vinas (Diminex Antitu-
sigeno), con 460.000 euros (3,9%); Desma
(Tuscalman Berna), con 291.000 euros
(2,5%), e Ipsen Pharma (Lasa con codeina),
con 248.000 euros (2,1%). Fig. 4. Antitusigenos asociados: cuotas de mercado por

marcas (valores)
Fuente: CEAH.

Histaverin (6,9%)

Inistolin antitusivo (4,6%)

Diminex antitusigeno (3,9%)

Iniston antitusivo (2,9%)

Tuscalman Berna (2,5%)

Lasa con codeina (2,1%)

Otros (3,5%)

»

Concluye la lista de los 8 primeros con
Fardi (Tosidrin, 164.000 euros y 1,4%), pues-
to que los restantes laboratorios s6lo consi-
guen unas minimas cuotas de mercado. La
tabla 1I refleja los datos aqui desglosados.

Obviamente, las cifras de los valores de las

marcas coinciden con las de los laboratorios Tabla Il
en todos los casos a excepcion de Pfizer. Sus Antitusigenos asociados: principales laboratorios
siete productos ocupan los siguientes pues- Unidades (000) % Euros (000) %

tos del ranking: Iniston antitusivo y descon-
gestivo (segunda posicion, con 1,22 millones
de euros; 10,5%); Iniston expectorante y des-
congestivo (tercera posicion, con 1,09 millo-
nes de euros; 9,3%); Inistolin antitusivo (sex-
ta posicion, con 533.000 euros; 4,6%), Inis-
ton antitusivo (octava posicion, con 342.000
euros; 2,9%); Benylin expectorante (la déci-
mo segunda); Benylin descongestivo (la déci-
mo cuarta) y Codipront (la decimoséptima).

La figura 4 nos muestra las cuotas de mer- 100,0 11.696
cado, en valor, de las 10 primeras marcas. [ ]

Boehringer Ingelheim
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(viene de la pagina anterior).

¢ Es interesante, asimismo, que conozcan ciertas medidas
coadyuvantes al tratamiento como pueden ser la utilizacién
de humidificadores, evitar los espacios muy cargados (hu-
mos, tabaco, sustancias irritantes, etc.), asi como los cam-
bios bruscos de temperatura.

Batlle C, de Conte O. Antitusigenos.
Alivio y descanso. Farmacia Profesio-
nal. 2001;11: 58-60.

Divins M]J. Antitusigenos. Farmacia
Profesional. 2003;10:34-40.

* Finalmente, no debemos olvidar inculcarles la necesidad de au-
mentar la ingesta de liquidos para facilitar la eliminacién del moco.
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