con el médico

Prescriptores,
juristas coinciden: no se
puede sustituir un

medicamento sin contar

industria y

La anotacion en la pagina web de |a Agencia
Espanola.de.Medicamentos (Aemps) en

relacién con el alcance de la Orden 2874/2007
por la que se establecen los medicamentos
que constituyen excepcion a la posible
sustitucién por el farmacéutico ha encendido
todas las alarmas en la mayor parte del sector.

Desde que Diariofarma publicara en
exclusiva la nueva interpretacion de la
Aemps, los departamentos juridicos de las
compafiias, las patronales de laboratorios, los
despachos de abogados especializados en
sanidad y medicamento y muchas de las
sociedades cientificas han estado mirando de
arriba abajo las palabras que restringen la no
sustitucién al @mbito de la oficina de farmacia,
excluyendo de esa limitacion a la farmacia
hospitalaria.

La Aemps retoma una
polémica de 11 aios: la
orden de no sustitucion no
afecta a hospitales, solo a
farmacias

La Agencia
Espafiola de
Medicamentos
(Aemps) ha
incluido en su
pagina web
una aclaracion

Diariofarma ha recabado informacién y
reacciones de los principales agentes
implicados y, en su totalidad, sefialan que las
decisiones en relacién con la farmacoterapia
de los pacientes deben ser tomadas por el
médico prescriptor o, al menos, con su
consentimiento. En esa maxima coinciden
Farmaindustria, Biosim, Federacion de
Ascciaciones Cientifico-Medicas (Facme) y




diversos juristas consultados. Hasta el
momento de publicar esta informacién no ha
sido posible obtener una poesicién oficial de la
Sociedad Espafiola de Farmacia Hospitalaria

(SEEH).

En relacion con el papel del prescriptor,
fuentes de Farmaindustria explican a
Diariofarma que “la ley distingue al médico
como el Unico profesional sanitario, junto a
odontélogos y podologos, autorizado para
indicar e instaurar un tratamiento
farmacologico sujeto a receta, tanto en el
ambito hospitalario como en el de las oficinas
de farmacia”. De este modo, abrir la
posibilidad de que otro profesional sanitario
pueda sustituir un medicamento prescrito por
el médico por otro diferente en el ambito
hospitalario, como se desprende de |la nota
publicada en la web de la Aemps, “careceria de
base legal” para la patronal de |a industria
innovadora.

No sustituible el medicamento, no el

profesional

Para esta asociacion, “la condiciéon de no
sustituible de un medicamento no depende de
dénde se dispense, sino de las caracteristicas
del prapio medicamento”. Por este motivo, y a
la vista de |a legislacién vigente, consideran
que “esta claro gue el farmacéutico (de oficina
de farmacia y de hospital) debe dispensar los
medicamentos debidamente prescritos
atendiendo a las pertinentes advertencias del
prescriptor, y que en el ambito hospitalario, ni
el farmacéutico ni una comision
interdisciplinar estarian facultados para
modificar la indicacion de medicamentos con
receta ordenada por los 'Unicos profesionales’
facultados para ello, que son los médicos”.

Asi se |o trasladaran representantes de
Farmalindustria a la directora de la Aemps,
Ehusdeamasscon la que segln ha podido saber

Diariofarma tienen prevista, con anterioridad a
esta polémica, una reunion esta misma
semana.

La otra patronal farmacéutica que tiene
importantes intereses en la nota emitida por la
Aemps es |la Asociacion Espafiola de
Biosimilares (Biosim) que defiende que “en el
ambito hospitalario debe respetarse siempre
el principio de libertad de prescripcion del
médico”. No obstante, esta asociacion también
matiza que, en cualquier organizacion sanitaria
actual, ha de existir una estrecha relacion
entre los diversos profesionales sanitarios, y
especificamente entre médicos y
farmacéuticos. Esto habitualmente se articula
a través de las Comisiones de Farmacia y
Terapéutica, y de otros mecanismos que
"vienen a garantizar decisiones consensuadas
y la adecuada contribucién profesional de
todos”.

Biosim apuesta por el consenso,

convencimiento y confianza

Por este motivo, aunque desde Biosim se
puede ver con buenos ojos el papel de las
Comisiones de Farmacia de los hospitales, con
lo que no estan de acuerdo es con la
posibilidad de que este cambio de
interpretacién pueda dar lugar a cambios
masivos de tratamientos sin el conocimiento
del médico prescriptor. La directora general de

esta asociacion, Regina Muzguiz sefiala que la
Unica manera de introducir los biosimilares de
una forma sostenible y maximizando sus
beneficios en el medio y largo plazo es a través
del “consenso, convencimiento y confianza”. Si
no se realiza con estas ‘co-co-co’ no augura
buenos resultados a medio y largo plazo.

En cualguier caso, desde Biosim consideran
necesario que se apruebe una normativa
“especifica e integral que contemple los
difeseatesaspectos de los biosimilares”. Esto
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ayudaria, segun explican, a que "todos los
agentes implicados en su adquisicion, gestion y
utilizacion clinica puedan sentirse integrados
en un modelo solvente de uso racional y
prestacion mas eficiente”. Ademas, la
asociacion de biosimilares ha aprovechado
para volver a explicar que, en el ambito de la
contratacion, “el sistema optimo de
adquisicion de medicamentos en los hospitales
es a través del modelo de Acuerdo Marco” ya
que es un procedimiento que “facilita el uso
mas racional de los medicamentos bioldgicos,
sean originales o biosimilares, y permite un
importante margen de decisién tanto a los
diferentes servicios clinicos, médicos y de
farmacia hospitalaria”.

Pese a que no ha sido posible contar con la
posicion oficial de |a SEFH, desde el momento
de la publicacion de la noticia en Diariofarma,
las reacciones en redes socijales han sido
positivas. En este sentido, el ex presidente de
la sociedad, José Luis Poveda, aseguraba en
Twitter que “lo que hace la Aemps es aclarar
la interpretacién de la norma, que por otra

parte coincide con la que en su dia establecié
el Ministerio de Sanidad a través de |a
Direccion General de Farmacia”, comentario
que merecio numerosos ‘'me gusta’ de diversos

twitteros, entre los que se encontraban |a
propia directora de la Aemps, Chus Lamas o la
directora general de Cartera Basica de
Servicios del SNS y Farmacia, Patricia Lacruz.

El ambito juridico también se ha mostrado
sorprendido por la nota de la web de la Aemps
y la ven erronea. En este sentido, el socio de
Faus & Moliner abogados, Jordi Faus,
considera “aberrante pretender que este tema
se resuelva con una frase en una nota en la
web". Para este experto, debe acabarse con la
confusion y, en este sentido, [o que deben
hacer los hospitales es “gestionar
correctamente la seleccion de medicamento,

RASUatitrdas prescripciones sin mas”.

Por su parte, Alberto Dorrego, socio del
Departamento de Derecho Publico de
Eversheds Sutherland, considera que “se parte
de una confusién terminolégica sobre el
concepto de sustitucion”. Para este experto, “lo
determinante no es dénde se engarza
normativamente la palabra sustitucién, sino
que el cambio debe estar siempre decidido por
un médico y se encuentra fuera de duda en
nuestra regulacion”.

En Espafia la regulacion es de no

sustitucién

A este respecto, recuerda que en Europa hay
dos modelos de abordar los biosimilares. Uno
que los considera no sustituibles con sus
medicamentos de referencia, al que se ha
acogido Espafia, y otro que ve |os biosimilares
como si fueran genéricos. Por ese motivo,
Dorrego reclama “ser coherentes”y, de
acuerdo a ese principio regulado en la
nermativa, coincidiendo con Farmaindustria,
explica que “las decisiones deben regir del
mismo modo en el &mbito de la farmacia como
en el ambito hospitalario”.

Dorrego coincide con Biosim en que la
normativa actual sobre biosimilares “es
insuficiente”. Y la publicacion en la web de la
Aemps de esa nota es |la prueba. Por ese
motivo, considera que seria necesaria “una
regulacion adecuada de los medicamentos
biosimilares” que abordara aspectos como la
fijacion de precios, el proceso de contratacion
publica o |as sustituciones, entre otros.

Diariofarma ha hablado con juristas que
trabajan en compafilas innovadoras que han
preferido mantener el anonimato y han
coincidido con muchas de las afirmaciones
vertidas por las asociaciones del sector. Uno
de ellos, pone de manifiesto que actualmente
la informacion que la Aemps ofrece sobre los
medigamentos no sustituibles es
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“contradictoria” puesto que la pagina web dice
una cosa que |la base de datos del Centro de
Informacién de Medicamentos de la Aemps
(CIMA) no recoge. Seglin esa base de datos, los
medicamentos biolégicos hospitalairos siguen
calificados como “no sustituibles”, explica este
jurista. Farmaindustria pone cifras a esa
contradiccion: “La Aemps categoriza al menos
633 medicamentos con la doble condicion de
farmacos no sustituibles y de uso hospitalario”.

¢Los FH, sin poder sustituir genéricos?

Pero otro tema muy relevante que desvela
este experto legal tiene que ver con las
atribuciones y competencias del farmacéutico
hospitalario. Si la orden de no sustitucion,
dictada al amparo del articulo 84 de la antigua
Ley de Garantias (89 del RD| 1/2015 del texto
refundido de |a Ley de Garantias) no aplica a

los servicios de farmacia porque ese articulo se
encuentra en el capitulo IV, del uso racional de
medicamentos en las oficinas de farmacia, se
produciria una situacion de "vacio” juridico que
hay que completar puesto que, entonces “los
farmacéuticos de hospital no estarian
facultados para hacer sustitucién de
medicamentos genéricos, que esta regulada en
el articulo 89 del texto refundido”,

Pese a todo, este experto no cree que el
cambio de interpretacion de la Aemps vaya a
tener repercusiones ya que “para que las
comisiones interdisciplinares actlen dentro de
la ley, como sefala la anotacidn de la Aemps,
solo puede cambiar tratamientos si esté de
acuerdo el médico prescriptor”, explica.
Ademas, asegura que hasta e momento,
“siempre se ha reconocido la posibilidad de
comprar fuera de contrato los medicamentos
que el médico prescriptor reclame si no esté
en un contrato publice” y no ha percibido, al
menos en su compafia la existencia de
cambios de tratamientos ya que, a
consecuencia de la regulacion de los precios

de referencia, la reduccion de precio en el
medicamento innovador se produce en cuanto
se lanza el biosimilar “y las comunidades
ahorran el coste que ya tenian previsto”.

Desde otra compafifa se pone el acento en que
deberia haber sido la Abogacia del Estado la
qui hiciera la interpretacién oportuna de |a
Orden de 2017 y, hasta donde saben no ha
habido informe al respecto. Ademas, plantez la
situacion del problema juridico ante la
responsabilidad del médico en caso de un
problema de seguridad que cause dafio al
paciente. Si el médico no conoce y autoriza un
cambio de tratamiento, habrfa un "enorme
inseguridad juridica”.

Diariofarma también ha preguntado a Facme
gue ha emitido un comunicado en el que se
posiciona en contra de la interpretacion
gue hace la agencia. La asociacion de
sociedades cientificas critica la modificacién

“unilateral y sin previo aviso". Con |os nuevos
criterios “se defiende la sustitucion de la
funcion prescriptora del médico por la de una
Comision”.
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Declaraciones sobre la Orden de No Sustitucion

SEFH apoya a la Aemps: su aclaracion responde a la “practica habitual en los
centros hospitalarios”

La Aemps ha publicado una aclaracion de la Orden de No Sustitucién en la que sefiala que la norma “es
de aplicacion en la dispensacién de medicamentos efectuada por el farmacéutico en oficina de
farmacia“.

La Sociedad lispafiola de Farmacia Hospitalara (SEFH) ha mostrado a CF su respaldo a la aclaracion publicada por la Agencia Espafiola de Medicamentos v
Productos Sanitarios (Aemps) sobre la Orden de No Sustitucion (Orden SCO/2874/2007) en la que la agencia insiste en que la norma “es de aplicacion en |a
dispensacion de medicamenios efectuada por el farmacéutico en oficina de farmacia®. Junto a esto, Ia Aemps recuerda en su nota gue “la politica de uso de
medicamentos en el dmbito hogpitalario se fija en comisiones interdisciplinarias que promueven e] Uso Ragional del Medicamento alendicndo ala Ley v buena
praclica, incluido el inlercambio terapgutico™

“En Jos hospitales no realizamos procesos automdticos, siempre se trata de decisiones colegiadas en equipos de trabajo, consensuadas y de este modo la decision es
la mejor para los pacientes”

Preeisamente sobre csta cuestion ha queride incidir el presidente de la SEFEL Miguel Angel Calleja. “Desde la SEFH apovamos esta aclatacion de Ja Aemps, que no
modifica un modelo de prictica habitual en los centros hospitalanos, Desde los drpanos de Direceidn del Hospital se cuenta con todes los profesionales sanifarios
(médicos, farmacéuticos, enfermeros...) [...] En los hospitales no realizamos procesos automaticos, siempre se irata de decisiones colegiadas en equipos de trabajo,
consensuadas y de este modo |a decision es la mejor para los pacientes, la atencion posterior es individualizada y se valora paciente a paciente”, ha senalado a CF.

Posicionamiento sobre intercambiabilidad

A raiz deesto, desde la SEFH han querido recordar su posicionamiento sobre medicamentos biosimilares en el que explican ¢l caso de-la intercambiabilidad y el
papel de las comisiones de Farmacia y Terapéutica de los hospitales: “El papel de las comisiones de Farmacia v Terapéutica, asi como el de 1as comisiones
autondmicas sobre la evaluacién e inclusion de los medicamentos biosimilares en los hospitales es clave. En estas comisiones se establecerdn los criterios de usa,
intercam bio terapéutico y seguimiento como con cualquier ofro medicamento bioldgico. Las comisiones de Farmagia y Terapsutica, asi como las comisioncs
autondmicas, san organismos de consenso cuya funeiom primordial es favorecer ¢l nso racional del medicamento”,

Y han afiadido; “Estas comisiones serdn las responsables de determinar el posicionamiento del producto bipsimilar dentra del arsenal terapéutice del hospital y de
establecer las medidas eportunas que garanticen ln trazabilidad y seguimiento de los efectos adversos, al igual que para el resto de los medicamentos™
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Las grandes farmacéuticas eluden
al fisco unos 3.250 millones de euros

BARCELONA Redaccion

Las mayores empresas farmacénti-
cas del mundo (Abbatt, Johnson &
Johnson, Merck v Pfizer) ocultan
de forma sistemitica sus beneficios
en paraisos fiscales, de acuérdo con
un estudio de Oxfam difundido
ayer,

T concreto, estas compaiias, en
el periodo 2013-2015, han rebajade
su contribucion fiseal en 3.800 mi-
llones de dolares (3.250 millones de

euros). La téenica, septin la investd-
gacion Hevadaa cabo por estaorga-
nizacion, consistia én declaryrunos
heneficios bajos (un margen sobre
los ingresos del 5-7%) en aquellos
paisesdendeseaplicaun tipo nomi-
nal estindar del impuesto de socie-
dades y, en cambio, disparar las ga-
nancias anivelcontable en aquellas
jurisdicciones eon carga fiscal nula
o baja (hasta un margen del 31%,
seis veces mis).

En resumen, estas firmas trans-

fieven los heneficios de un pafs 2
otro sinqueesto serelleje en laacti-
vidad econdmica y para que la tri-
butacion no se ajuste a la realidad.
El mecanisme se basa en un entra-
mado de filiales que, por ejemplo.
pagan a la empresa (fieticia) ubica-
dd enel paraise fiscal derechos de
propiedad intelectual. Asi, en los
paises en via de desarrallo, estas
compafias han podido dejar de tri-
butar unos 112 millones de délures.
Enlaseconomias mas avanzadas, la

contribucién que faltasen las arcas
puiblicas ascenderia o mis de 3.700
millones de dolares.

Oxfam rebate el argumento de
que la madmizacion de los resulta-
tlos €5 condjcidn necesaria para la
costosa investgacion farmacéud-
ca. “Entre el 2006 y el 2015 estas
empresas destinaron el 19% de sus
ingresosalarecomprade necionesy
alpagodedividendosysoloel 14%a
1+D”, denurncia la oenegé, que la-
menta también el aumento de dos
digitos del precio de los medica-
mentos més vendidos en el 2017.

Es clerto estas pricticas (una in-
genierfa finaniciera que no es nece-
sariamente ilegal) no difieren de las
Tlevadas a caboenoprossectores. T.o
llamativo, de -acuerdo con esta

oenegé, es gue mediante esta estra-
tegia fiscal agresiva, se priva a los
paises menos avanzados de recur-
508 econdmicos necesarios paraim-
plementar unas politicas de salud
ptibliea.

“Lios ejecytivos de las compafias
farmacéuticas, asi.como las cuatro
grandes firmas contables, nos dicen
que se necesitan leyes Ascales laxas
para hacer gue los paises sean ‘com-
petitivos' y ‘favorables al negocia’,
pero esa es ungd competencia fitlsa
que nadie mas puede ganar, El in-
forime de Oxfam muestra lo costosa
queeslacarreraa la baja pavalas fa-
milias detodo el munde”, comentd
Alex Cobham, consejero delegado
de la platalorma Tax Justice Net-
worlee

EL ECONOMISTA

Europa aprueba
el farmaco que
le dara a Almirall
200 millones

A, Vigario MADRID,

La farmacéutica caralana Almi-
rall anuncid ayer que la Coini-
sion Europea habia aprobado la
comercializacién de su firmaco
contra la psosiarias Humetri (cuyo
principio activo es tldrakizumab),
Con este medicamento, la com-
pafia de los hermanos Gallardo
espera ingresar hasta 200 millo-
nes de euros al afio en su mayor
pico de ventas,

Ellaboratorin espera empezar
a vender el medicamento en
Europaen lag prosimas semana
y Alemania sera el primer pais
en lanzar el producto, como suele
ser habitual en el mercado far-
macéutico. Almirall tiene los
derechos de venta de este medi-
camento en Europa tras llegar
cn 2016 a un acuerdo con la cormn-
pafiia india Sun Pharma alaque
abond 50 millones de délares por
disponer de los derechos de licen-
cia en Europa. Ahors, el labora-
torio indio también recibird royal-
ties por las ventas netas.

Almirall se encuentra desde
hace dos afiosen un proceso de
reorientacion de sunegocio como
farmacéutica para convertirse
en un laboratorio especializado
en el negocio dela dermatologia
v laestética.
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Recicla con los Cinco Sentidos vuelve al cole

»Adquirir buenos habitos de reciclaje
por parte de los alumnos es uno de los
objetivos del nuevo curso en las escuelas

REDACTION -

Wlstamos en septiembre yla, es-
parada paramuchps, temida para
olros, vielta al cole ya estd aqul.
Tiempode reencuentros, de nue-
vos copocimientos, y segura que
de nuevos propdsites. Adquirr
buenos habites dereciclaje puede
formar parte de ello. Porque, por
ponerun efemplo, elpapel dealu-
minio, que sigue siendo el princi-
pal aliado de muchos almuerzos,
es 100% reciclable. Su lugar ade-
cuado es el contenedor amarillo.
;Lo sabias?

Esta y muchas otrasdudas ala
hora de reciclar son resueltas en
Installeresue llevaa cabo Recicla
conlos Cineo Sentidospor todala
Comunitat Valenclana, un progra-
madela Conselleria de Agriculiu-
&, Medio Ambiente; Cambio Cli-
mético y Desarrollo Rural parala
sensibilizacién y concienciacion
ciudadanasohre elreciclaje, sure-
lacién con el medio ambiente y[a
lucha contra el cambio climatico.

En estos talleres el equipo de
educacian ambiental explica de
una formasencillayamena cudles

son lag claves del reciclaje; Si se-
gnimos hablande del contenedor
amarillo, nos dejardn claro lo que
s tiene cabida enél:, los briks
[eamo los de los zumitos que
acomparian muchas veces los al-
muerzosy/o meriendas), las latas
de comservay de bebidas (1o sole-
mos tener claro), los aerosoles
(efectivamenté, nuestros desodo-
rantes, porejemplo, biensean me-
talicos o de plastico, son también
reciclables), los tapones y tapas
metilicas (nonos cuesta nada se-
pararlos del vidrie), las bandejas
envasables, bien sean de porex-
pan, dluminio o de PET,

Por su parte en estos talleres
tambiénnosadvierten dequeeste
contenedor amarillo no admite,
por gjemple, los plastcos que no
sean envases (como jugnetes, ca-
writos de la compra, sillas, chupe-
tes, etc.) nilosutensiliosde cocina
o los dedicados a transportar
equipdje o documentos (tales
como maletas, portafolios, carte-
ra§, rochilas, hilletercs) u otios
utensilivs como encendedores,
recambios de estilogrdficas,

b b EE
Recicld con los

boligrafos o casetes. Ademés, 103
testos de medicamentos o medi-
camentos caducados aungue
sean de pldstico, denen sus pro-
pios punios de recogida en los
ntos SIGRE de las farmacias,
Reciclirean [os Cinco Sentid
cuenia con la paritipac

e “aR

Cinco Sentidos lleva a cabo tallaras por toda la Comunitat Valenciana.

Sisternas Colectivos de Responsa-
hilidad Ampliada del Productor
(SCRAP) para la correcta gestion

e los residuos: Ecoembes, Ecovi-
drip, Fundacion EcoRace’s, Ambi-
lamp, Fundacion Ecotic, Funda-

cion Ecolec, Ecoasimelec, Ecofi-

métca, Ecolum, Eurgpeam Recy-

cling Platiorm, y Sigre.

Solicita tu taller en;

www.reciclaconlascincosenti-
das.com

talleres@reciclaconloscinco-
sentidos.com

902 885 510 (teléfono gratuito)
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Santander apuesta porla City y
negocia la compra de Peel Hunt

FIRMA VALORADA EN UNOS 100 MILLONES DE LisRas/ E| Danco espaniol se interesa por el bréker de pequefias,
cotizadas briténicas, que podria complementar s negocio de crédito a pymeas en Reino Unido.

Reberto Casado, | ondres
Santander estd tanteando la
posibilidad de eomprar ¢
braker nglés Peel Hung, en
iz aperacion que suponiloa
para el banco sspaiol volver 4
apostar por la City de Londres
deepuids de dos anos de caute-
la por las nuevas regulaciones
del sector y porla ineerndun-
bire del Brexit (salida britinica
dela Unién Euwropew) para es-
ta plaza financlers.

Segln informd ayer Sky
News, la entidad que preside
Ana Botin ya ha mantenido
contactos preliminares para
adquirir Peel Hunt firma va-
lorada e menes de 100 millo-
nes de libras (112 millones de
eurosal cambioactual), Fuen-
tey de Sanander o realiza-
rOn Comentarios, misntras
que Steven Fine, consejern
delegado de Peel Hunt, afir-
wd que el brdker “no estden
venta”,

Sentido astratégico
Fuenrtes del sector indican
que &l negocin de Pesl Hung,
erifocado a dar servicios de
banca de mversion a peque-
fag y medionas emprasas ¢o-
tizadas en Londres, podria
romplementar la actividad de.
eréditos 4 pyres que Santan-
derestd-oratando de impnlsar
en Beino Unida, A junio de
2018, Suntander UK tenia
mas de J00.000 clientes =n-
presirfules; a los que ha con-
cedido préstames poy 19.000
millones de libras, cerca del
10% de la cartera total de T f-
lial britanies,

Tna de las principales acd-
vidades de Pesl Hunt, que
facnd 70 millones de libras
e el sfercicid hasta marzo e
2018, comsiste enndar accesa 8

JiCadgnas

AnaBotin, presidenta de Santander,

A
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Las conversaciones
de Santander conlos
socios de Peal Hunt
son todavia
prefiminares

ese fipo de compaiiias & los
mercadas de capitales, En el
primer semestre de 2018, fus
la tevcera firma mas activa
por mimera de colocaciones
de accipnes en |z Bolsa de
Lomdres, por derrds de Nuims
y Barclays, al participar e 16
ventas por un valor de 600

_millomes de bras,

Una de los principales

La firma londinense
as la tercera por
nlimero de
colocactonas an

1a Bolsa britdnica

competidpres de Pee] Hunt
en bancy de inversion para
pytries en Londres s el grupe
espanol Aluntra, que enlosil-
timps afias ha comprado el
bréker local Singer Cupital
Markels v parte del negocio
deBlewinDolphin.

Lios analistas levan tempe
pradiciendo un proceso de
coneentTacion entre este tpo

L3 entidad espaiicla
acaba de reorganizar
su negocio de banca
de Inversidn an
Reine Unido

da pequefias frmas de iner-
mediacion, por el aumento de
cosTes que suponen las nus-
vas ]Jﬂl'ﬂlﬂﬁ\'ﬂ;: elropeas dE
miereado, Ja legada dé fumrtes
competidores como JPMar-
gan {que compra Cazenowve
Cupital Markets €n 2009) v
porel descepsoen los limos
anos del nimero de pyines
que guigren salir a Bolga y §-

nanciarse en ¢l parqué. Prue-
‘ba de este dificil entorno es e]
descensodevaloracionde Fe-
el Hunt En 2001 fue adquiri-
do por el bango balga KBC
pur 218 millones de libras, p=-
T0 en 2010 sus divectivos ¥
hundadores o recompraron
por 74 millongs de librag.
Abers podria tener un-precio
alga supérior, El heneficio de
Peel Hunkben 2017 fué de 3§
millones de libras,

Sin compras dasde 2008
En ecaso de cerrarse el acuer-
‘do coni Pesl Hunt, s¢ trataria
de |a prirers adquisicion sig-
nificativa que Santander rea-
liza 211 Reino Unido desde
2008, cuando en plena erisis
financiera se hizo con Allian-
ce & Leicester y parte de los
attives de Bradford & Bin-
gley. Cuatro afios degpues,
con Ana Botnal frentedel ne-
gocio britdnice, la entidad re-
TUNCid G eomprar unatarterd
de 300 sucursales de Royal
Bank of Scotland par los pro-
blemas tecnaldgices que su-
ponia kst negracion.

Tl interés de Santander: por
Peel Hunt puede resultar sov-
préndents, ya que él bunco es-
pafiol acaba de reajusear sus
acrividadas en Reino Unido.
Lamavor parte del negaclo de
banca dz inversion, mercados
y servirios a grandes compa-
fiiag an este pais, que depen-
dia de Santander UK a través
de Abbey Mational Treastry
Services, hasido raspasadoa
la cabecers espanola del gru-
po, Ese negotip tiene mayo-
res requisitos regulatorios
queeldePeel Fline, frmague
operacon solo 40 millones de
capiial al asumir poeos Hies-
gosensu balanes,

La filial britanica del banco envia 25.000 millones en activos a Madrid

A partir de enera de 2015,
las principales antidades
financieras britanicas
deberdn tener totalmente
separadas sus divisiones de

baneca minorista y mayorista.

Cada area debera tener
recursos financieros
separados e incluso
consejds de administracien
diferenciados. Elobjetivo de
la referma es avitar que las
potenciales pérdidas delos

bancos en eldreade banca
deinversion puedan poner
=n peligro los depdsitos de
los petjuefiss ahorraderes.
Inicizlmente, Santander UK
ibaa cumplir con esa
normativa dividiéndose an
dos entidadeas, Pero o Srexit
hizo que la sntidlad
considerara poco viable

el mantenimiznto de una
clivision de banca de
inversion independiente en

Reino Unido, con unos
elevados requisitos de
capital y liquidez. Asi que
ha optado por dejar solo 2n
Santander UK el negocio
de banca minorista y pymes;,
cadiando teda la actividad
de banca de inversitn,
grandes clientas y de
‘operaciones en mercados
delaflial brit2nicaala
cabaceradel grupo en
Madrid: Esto ha implicado &l

traspaso de activos
valorados en 22,900
millenes de libras (mas de
2500 millones de auros),
fuzahora van adepencler
de Banco Santander. Vadas
decenas deempleos de
Abbey Natioral Treasury
Services (filial de banca da
inversion de Santander UK)
hap sido movidos de
Londras a Madrid,
slrededor de 200 han

pasado ala sucursal de
Banco Santander en fa
capital briténica.
Lacomprade Pesl Hunt
volveria s Crear uria
estructura dual para
Santander an el mercado
britdnico, aungue cantrada
&0 pymes. José Marla
Linares (sx sjscutivo de
IPMorgan en Europa) as el
actual director de bancade
inversion de Santarider. -




