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Abstract This is a quali-quantitative study on
drug advertisement in a Medicine school in Santa
Catarina state. Participants were medicine stu-
dents, faculty physicians and patients of school
ambulatories, totaling 1,231 interviewees. The fo-
cal group technique was used to the qualitative
research; the quantitative research with a semi-
structured questionnaire. 53.6% of the faculty
physicians considered they were rarely or never
influenced by the propaganda, and 53.7% claimed
their colleagues are. Among the students, 43.2%
believe that, after graduated, they will rarely or
never be influenced; while 42.0% believe that grad-
uated are always or frequently influenced. For
41.7%, the information given by the representa-
tives of the pharmaceutical industry is good or
excellent. Also, 74.8% reported that the pharma-
ceutical industry will be able to contribute for their
professional practice. This study identified that
the distribution of free drug samples are one of the
main advertising and propaganda techniques used
by the pharmaceutical industry; as there is a cer-
tain pressure of the medical preceptor upon the
choice of the prescription; although no direct im-
pact of the influence of the pharmaceutical indus-
try on the ambulatories was observed. Drug pre-
scription is usually not rational.

Key words Medicines, Propaganda, Pharmaceu-
tical industry, Rational drug use

Resumo Este trabalho apresenta um estudo qua-
liquantitativo sobre propaganda de medicamen-
tos em escola de medicina do Sul do Brasil. Partici-
param da pesquisa estudantes de medicina, profes-
sores médicos e pacientes dos ambulatorios da es-
cola, totalizando 1.231 entrevistas. A pesquisa qua-
litativa foi realizada por meio de técnica de grupo
focal, e a quantitativa pela aplica¢do de questio-
nario. Entre os professores médicos, 53,6% consi-
deraram que nunca ou raramente s&o influencia-
dos pela indUstria farmacéutica, e 53,7% afirma-
ram acreditar que os colegas profissionais o séo.
Entre os estudantes, 43,2% acreditam que, no fu-
turo, como médicos graduados, raramente ou nun-
ca serdo influenciados, mas 42,0% acreditam que
os médicos sdo sempre ou frequentemente influen-
ciados. Para 41,7% deles, as informagBes dos re-
presentantes da indUstria farmacéutica séo boas
ou 6timas; 74,8% relataram que a industria far-
macéutica podera contribuir para sua préatica pro-
fissional. A distribuicdo de brindes e amostras gra-
tis esta entre as principais técnicas de abordagem.
Ha pressdo do preceptor na escolha do medica-
mento a ser prescrito, e apesar de néo ter sido ob-
servada repercussdo direta da influéncia da indus-
tria farmacéutica nos ambulatdrios da escola, a
forma como se escolhem os medicamentos a serem
prescritos ndo é, de modo geral, racional.
Palavras-chave Medicamento, Propaganda, In-
dustria farmacéutica, Uso racional de medica-
mentos
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Introducéo

O ato de prescrever medicamentos faz parte de
nossa cultura. Esse problema no Brasil € tao fre-
quente que os préprios profissionais da area acei-
tam esta pratica, e muitas vezes sdo indicados
medicamentos sem que se conheca a real condi-
¢do clinica do paciente ou os efeitos que o medi-
camento podera causar em seu organismo. Aque-
les que assim o fazem baseiam-se, na maioria
das vezes, em informacdes infundadas ou incom-
pletas de artigos publicados em revistas médicas
ou na midia leiga, na publicidade da industria
farmacéutica e em material disponibilizado em
simp0sios, congressos ou cursos patrocinados
por laboratérios e industrias farmacéuticas®.

A quantidade exagerada de medicamentos dis-
poniveis aumenta as dividas e tende a dificultar o
conhecimento de tudo que estd no mercado por
parte dos profissionais de saude e pela prépria
populacdo, o que pode gerar 0 uso irracional®.

Estima-se que 50% dos medicamentos ainda
sejam prescritos, dispensados ou usados de for-
ma inadequada. Embora 15% da populagdo mun-
dial consumam mais de 90% do que é produzido
pelas industrias farmacéuticas, aproximadamen-
te 35% da populagdo ndo tém acesso a medica-
mentos essenciais. Sabe-se que de 50% a 70% das
consultas médicas geram uma prescrigdo medi-
camentosa; porém, somente 50% dos pacientes,
em média, tomam corretamente seus medicamen-
tos. Nos paises em desenvolvimento, de 25% a
70% dos gastos em saude correspondem a custos
com medicamentos, enquanto essa taxa cai para
menos de 15% nos paises desenvolvidos. Isto ndo
significa que paises desenvolvidos estejam na fren-
te com relacéo ao uso racional de medicamentos,
porém pode significar um gasto relativamente
maior com prevenc&o, diminuindo a necessidade
de prescricdo medicamentosa®*.

Em todo o mundo, a propaganda e a publici-
dade de medicamentos tém sido usadas como
recursos importantes para o0 aumento de consu-
mo desses novos produtos langados no merca-
do. Etimologicamente, propaganda deriva de
propagar, enquanto o termo publicidade tem
origem em publico. A propaganda visa criar opi-
nido favoravel a um produto, servigo, instituicdo
ou ideia, de modo a orientar o comportamento
humano em determinado sentido. J& a publici-
dade relaciona-se a promocéo de produtos e ser-
vicos, cultivando a preferéncia pela marca; é a
propaganda com objetivos comerciais®.

Para a promocéo de seus produtos, a indis-
tria farmacéutica tem adotado diversas técnicas de

marketing, tais como patrocinio de simpdsios, con-
gressos e outros eventos cientificos, promogao de
eventos sociais, pagamento de viagens para pro-
fissionais da area de saude, realizagao de visitas de
propagandistas aos prescritores, distribui¢do de
amostras gratis, além de publicacdo de dicionari-
0s terapéuticos, suplementos e anincios em revis-
tas médicas e leigas>®. No Brasil, 0 nUmero de pro-
pagandas publicadas em jornais ou revistas de
grande circulacdo tem crescido a cada ano. Porém,
estudo realizado no Rio de Janeiro apontou que o
numero de reportagens que abordam fatores de-
terminantes a satde tem aumentado nas Ultimas
décadas. Nos anos 70 eram apenas 26 reportagens
publicadas, contra 250 na década de 90"

A intensa publicidade em torno dos medica-
mentos e de novas tecnologias de satide tem sido
alvo de preocupacdo de instituicdes governamen-
tais e ndo governamentais interessadas em pro-
mover melhor qualidade de vida para a popula-
¢do, sem se deixar influenciar pela sedugdo do
marketing. S&o exemplos de institui¢cGes néo go-
vernamentais atuantes nesse campo Healthy
Skepticism (www.healthyskepticism.org) e No
Free Lunch (www.nofreelunch.org). Quanto a
Orgéos governamentais, pode-se citar o exemplo
da Food and Drug Administration (FDA), enti-
dade que regulamenta a comercializagdo de ali-
mentos e medicamentos nos Estados Unidos. Ela
determinou que fossem retiradas de circulagéo,
entre 1997 e meados de 2001, 94 propagandas
que continham informacges incorretas sobre
medicamentos, em que se propunham benefici-
0s exagerados, uso inapropriado e riscos inferi-
ores aos descritos na literatura. Somente em 1998
foram retiradas de veiculagdo na televisdo ame-
ricana 17 (52%) de 33 propagandas de medica-
mentos, por violarem as normas estabelecidas®.

Com relagdo a influéncia da propaganda de
medicamentos realizada durante os cursos de
graduacdo de medicina, ha poucos estudos. Em
pesquisa realizada nos Estados Unidos em 2001 e
2002, foram entrevistados 165 estudantes de
medicina em fase pré-clinica e 116 estudantes em
fase clinica. Dentre 0s 165 estudantes de fase pré-
clinica, 114 (69,1%) receberam a visita do repre-
sentante da industria farmacéutica pelo menos
uma vez naqueles dois anos; destes, 38 (33,3%)
receberam mais de vinte exposigdes. Dos 116 es-
tudantes de fase clinica, 107 (92,2%) receberam
pelo menos uma visita dos representantes da in-
dastria farmacéutica e 76 (71,7%) receberam
mais de vinte exposi¢des °. Lurie et al.° publica-
ram estudo que envolveu a aplicagdo de questio-
nario a 131 residentes. Do total, 32% dos resi-



dentes relataram alteragdo na sua pratica de pres-
crigdo, por pelo menos uma vez, no ano anterior,
com base na discussdo com um propagandista.
N&o ha ainda estudos que avaliem a influéncia
dessa exposicdo a propaganda da industria far-
macéutica sobre o futuro comportamento des-
ses estudantes como prescritores®-1,

Atualmente, os 6rgdos reguladores tém defi-
nido normas para a atuacdo das industrias, no
intuito de minimizar a influéncia da propaganda
sobre as prescricdes médicas e promover 0 uso
racional de medicamentos. Porém, paralelamen-
te, o foco das industrias farmacéuticas esta se
expandindo. O free lunch ou almogo grétis ofe-
recido em congressos e simposios pela indudstria
farmacéutica é um exemplo da pratica comum
de abordagem aos prescritores®.

Além da atuacdo direta sobre profissionalis ja
formados e sobre a opinido publica, elas estdo
direcionando sua atengao para as escolas de me-
dicina e, por intermédio de seus propagandistas,
vém tentando influenciar os alunos a prescreve-
rem seus produtos. Desde as primeiras fases do
curso de graduagdo, os propagandistas utilizam
técnicas de divulgacdo de suas marcas e produ-
tos, seja pela distribuicéo de brindes (como jale-
cos, blocos e canetas) ou kits especificos de divul-
gacdo, seja pelo fornecimento de amostras gra-
tis®. Além disso, algumas industrias patrocinam
festas ou eventos de carater académico, além de
subsidiarem a participagdo em simp6sios e con-
gressos de alunos que possuam destacada repre-
sentatividade nas suas turmas. Nesses casos, a
inddstria farmacéutica ndo faz uma pressao di-
reta sobre os estudantes para que estes prescre-
vam seus produtos, mas busca o estabelecimen-
to de uma relagéo de obrigacdo moral e fidelida-
de que os leva a prescrevé-los futuramente.

Visando, portanto, regulamentar essa rela-
¢do entre os profissionais de satde e as industri-
as, foi estabelecida legislacdo especifica sobre o
assunto.

A regulamentacgdo da propaganda de medi-
camentos no Brasil definitivamente comegou com
a Lei n° 6.360, de 23 de setembro de 1976, que
disp8e sobre a vigilancia sanitaria a que ficam
sujeitos os medicamentos, as drogas, 0S insu-
mos farmacéuticos e correlatos, cosméticos, sa-
neantes e outros produtos.

Atualmente, a RDC n° 102, de 30 de novem-
bro de 2000, regulamenta as propagandas, men-
sagens publicitarias e promocionais e outras pra-
ticas cujo objeto seja a divulgagéo, promogédo ou
comercializagdo de medicamentos de produgéo
nacional ou importados, juntamente com a re-

gulamentacéo pelo Conselho Nacional de Autor-
regulamentacdo Publicitaria (Conar).

Os produtos de carater popular, também
conhecidos como medicamentos de venda livre,
de venda sem prescrigdo médica ou OTC (over-
the-counter), podem ser anunciados de forma
livre pela midia. Isto faz com que a propaganda
seja amplamente utilizada e tenha estilo persua-
sivo. J& os medicamentos de venda sob prescri-
¢do médica ndo podem ser anunciados livremente
na midia, e sua propaganda s6 podera ser veicu-
lada de forma restrita a profissionais de saldde
qualificados'?,

A necessidade de informar melhor o consu-
midor, bem como orienta-lo sobre o uso racio-
nal de medicamentos, ganhou especial interesse,
atraindo a atencdo da propria midia em 1998,
em decorréncia do escandalo dos medicamentos
falsificados. Naquela data, foi descoberta a “ma-
fia dos medicamentos falsificados”, que utilizou
artificios sofisticados fabricando medicamentos
sem efeito terapéutico. Alguns medicamentos
continham apenas amido; em outros, a concen-
tracdo da substancia ativa era menor que a in-
formada na bula; por fim, algumas preparacdes
continham a quantidade de farmaco esperada,
mas eram fabricadas em laborat6rios clandesti-
nos, sem o controle de qualidade necessario.

Desde entdo os métodos de avaliacdo e regu-
lamentagdo de medicamentos e propagandas vém
sendo efetuados com mais vigor e tem-se retira-
do do mercado um nUmero cada vez maior de
medicamentos e propagandas que ferem a legis-
lagdo vigente.

O Ministério da Saude tem fiscalizado, de for-
ma mais rigorosa, as propagandas de medica-
mentos. A Agéncia Nacional de Vigilancia Sani-
taria (Anvisa) comegou a monitora-Ilas ativamen-
te em julho de 2000, quando realizou a primeira
autuacdo, com base na Lei n° 6.360/76, de 23 de
setembro de 1976. Pode-se dizer que, nesse mo-
mento, iniciou-se o resgate de uma divida social
de quase 24 anos, quando a Lei n° 6.360/76 foi
publicada.

Com o intuito de expandir a fiscalizagdo para
todo o territorio nacional, a Anvisa criou, por
meio da Portarian®123, de 9 de fevereiro de 2004,
a geréncia de monitoramento e fiscalizagdo de
propaganda, de publicidade, de promogdo e de
informacéo de produtos sujeitos a vigilancia sa-
nitaria (GPROP). Segundo a GPROP, até agora
foram analisadas 6.006 propagandas de medica-
mentos em todo o pais. Das 2.717 (45,24%) pro-
pagandas de medicamentos de venda sob pres-
cricdo médica analisadas, 489 (18%) ndo apre-
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sentavam referéncias bibliograficas completas e
673 (24,8%) ndo informavam DCB/DCI ou nu-
mero de registro, em 524 (19,3%) ndo constavam
as contraindicagdes, em 567 (20,9%) ndo consta-
vam os cuidados e as adverténcias sobre o uso'.

Com a finalidade de alertar aos responsaveis
pela formagdo médica, em 2005 a Associagao Bra-
sileira de Educacdo Médica (ABEM) apresentou
uma mog&o recomendando a proibicdo da atua-
¢éo dos propagandistas em qualquer local relacio-
nado ao ensino de medicina, bem como repudiar
os docentes que permitirem ou incentivarem o
acesso desses profissionais nesses locais®.

Métodos

O estudo realizou avaliagdes qualitativas e quan-
titativas de pardmetros que pudessem expressar
a influéncia da propaganda de medicamentos
sobre 0s conceitos e comportamentos dos estu-
dantes e professores do curso de medicina de uma
universidade do Sul do Brasil, conforme o Flu-
xograma 1. Para tal, foi utilizada a perspectiva
abordada na pesquisa qualitativa, para dar su-
porte a construcdo de questionarios quantitati-
vos que avaliassem a percepgdo da influéncia da
propaganda de medicamentos por professores e
alunos do curso de medicina.

A pesquisa qualitativa foi realizada por meio
de técnica de grupos focais e contou com a parti-

Pesquisa
qualitativa

Grupos focais
8 alunos: 8 alunos: 8 alunos:
zg’ rfr’]ftisrsr?arfg 10 a0 4° 50 a0 8° 9° a0 120
semestres semestres semestres

Andlise de dados qualitativos e
montagem de questionario quantitativo

Pesquisa
quantitativa

Questionario aplicado a todos
o0s alunos de medicina

Questionario aplicado a todos
os professores de medicina

Questionario aplicado aos
pacientes dos ambulatérios
médicos

Analise dos dados
e apresentacdo
dos resultados
e discussao

Fluxograma 1. Descrigdo da metodologia do estudo.



cipacdo de 24 estudantes e nove professores do
curso de medicina divididos em quatro grupos.
A escolha dos professores foi aleatdria e a dos
alunos, mediante sorteio (Fluxograma 1).

Apbs analise dos grupos focais, foram mon-
tados questionarios quantitativos diferenciados
para aplicagdo entre professores e entre estudan-
tes do curso de medicina da universidade.

A pesquisa quantitativa foi realizada por meio
de aplicagdo de questionario e contou com a cola-
boracdo de 333 estudantes, 82 professores e 782
pacientes atendidos nos ambulatérios médicos no
periodo de 29 de agosto a 7 de outubro de 2005.

Esse projeto foi encaminhado para a aprecia-
¢do do Comité de Etica e Pesquisa da instituicéo,
sendo conduzido em conformidade com as Di-
retrizes e Normas Regulamentadoras de Pesqui-
sas Envolvendo Seres Humanos do Conselho
Nacional de Satde (Resolugdo CNS n° 196/96).

Resultados
A atuacdo da industria farmacéutica

Entre os professores, 85,4% referiram rece-
ber frequentemente a visita de representantes da
industria farmacéutica, e 100% deles receberam
brindes. Entre os estudantes do 1° ao 12° semes-
tres, 19,5% ja foram visitados por representan-
tes da industria farmacéutica, enquanto 80,5%
receberam algum tipo de brinde. Dentre os brin-
des distribuidos, destacam-se canetas, sacolas ou
pastas e amostras gratis. Especificamente entre
os alunos do 12° semestre, 78,2% ja receberam a
visita daqueles representantes.

Dos 782 pacientes entrevistados, 48,8% rece-
beram prescri¢cbes medicamentosas. Foram pres-
critos 132 diferentes tipos de medicamentos; den-
tre eles, 65,5% pelo nome genérico. Dos medica-

mentos prescritos, 24,2% e 19,7% eram comerci-
alizados por industrias farmacéuticas que fazi-
am parte daquelas que, respectivamente, estu-
dantes e professores afirmaram ter recebido vi-
sita de seus representantes.

Dos pacientes entrevistados nos ambulatori-
0s, 13,8% relataram ter recebido amostra gratis,
6,9% afirmaram que os prescritores os informa-
ram de ter sido prescrito um medicamento novo
e 11,8% afirmaram ja ter ouvido falar dos medi-
camentos que Ihe foram recomendados.

Foi prescrito, em média, 1,7 medicamento por
paciente. Destes, 37% constavam da Rela¢éo Na-
cional de Medicamentos Essenciais (Rename) e
48% da Lista de Medicamentos Essenciais da
Organiza¢do Mundial da Saude, valores mais
baixos que o esperado.

Percepcdo dos professores

Dos professores entrevistados, 36,6% referi-
ram o uso, como fonte de conhecimento para
prescricdo medicamentosa, da literatura distri-
buida pela industria farmacéutica (Tabela 1).
Verificou-se que 53,7% dos professores acredi-
tam que os colegas sdo influenciados pelo recebi-
mento de amostras gratis (Tabela 2). Em relagéo
a industria farmacéutica, 56% referiram que as
informagcdes dos representantes tém confiabili-
dade boa ou 6tima, e 48,8% afirmaram que a
atividade da industria farmacéutica contribui
para a sua pratica profissional. Na percepcdo da
maioria dos professores, os colegas sdo influen-
ciados, mas eles néo.

Para 36,6% dos profissionais entrevistados,
a literatura distribuida pela indastria farmacéu-
tica aparece como fonte para obtencéo dos seus
conhecimentos sobre prescri¢do medicamento-
sa. Embora em menor porcentagem (14,6% e
9,8%), os profissionais apontaram informagdes

Tabela 1. Fontes de conhecimento sobre prescricdo de medicamentos.

Fontes de conhecimento sobre prescricdo de medicamentos

Percentual de professores
que as citaram (%)

Estudo por interesse proprio 80,5
Contetdos de disciplinas de graduagéo e pos-graduacéo 75,6
Cursos extracurriculares sobre o tema 53,7
Rotinas dos servigos ambulatoriais e hospitalares ligados a universidade 39,0
Literatura distribuida pela indUstria farmacéutica 36,6
Outras fontes 19,5
Informagdes apresentadas em veiculos de comunicagédo (TV, radio etc.) 14,6

InformacBes provenientes de tradicGes populares e familiares 9,8
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Tabela 2. Percepgdo dos professores e estudantes quanto a influéncia exercida pelas estratégias da industria farmacéutica sobre o

padrdo de prescricdo medicamentosa.

Influéncia sobre a prescricdo
medicamentosa

(%)

Sempre/Frequentemente

Professores Estudantes

Influéncia de informacdes prestadas pelos 12,2

representantes da industria ou recebimento
de amostras gratis sobre sua propria
prescricdo

Influéncia de informac@es prestadas pelos 53,7

representantes da industria ou recebimento
de amostras gratis sobre a prescri¢do dos
médicos em geral

10,5

42,0

Influéncia do fornecimento de brindes e 41,5 37,8
patrocinio de festas e congressos sobre a
prescricdo dos médicos em geral

As vezes Raramente/Nunca
(%) (%)
Professores Estudantes Professores Estudantes
34,1 46,2 53,6 43,2
415 52,9 4,9 05,1
48,8 40,5 9,8 21,6

provenientes, respectivamente, de veiculos de co-
municacdo e de tradi¢des populares e familiares
como meio de obtencdo de informacges para a
prescricdo (Tabela 1).

Percepcdo dos estudantes

Do total de alunos participantes da pesquisa,
70,8% citaram seus preceptores como fonte de
influéncia para a prescricédo e 16,5% relataram
ser os representantes da IF sua fonte para esco-
Iha do medicamento. Em relagdo a fontes de in-
formacéo, 31,8% afirmaram utilizar guias tera-
péuticos (Dicionario de Especialidades Farmacéu-
ticas e Dicionario Terapéutico Guanabara) como
fonte de prescricéo, e 89,5% nédo conhecem a lista
de Medicamentos Essenciais da Organizacdo
Mundial da Satde. Com relagédo a inddstria far-
macéutica (Tabela 2), 43,2% referiram que nédo
serdo influenciados por ela no futuro, mas 42%
acreditam que os profissionais da area médica
sdo influenciados. Por sua vez, 74,8% relataram
que a industria farmacéutica podera contribuir
para a sua pratica futura, e 41,7% relataram que
0s materiais distribuidos pela inddstria farma-
céutica sdo bons ou 6timos. Os estudantes veem
a publicidade com naturalidade e a distribuicdo
de brindes como um meio de obter vantagens,
sem maior comprometimento.

Observou-se que os estudantes consideraram
a literatura distribuida pela indastria farmacéu-
tica (12,9%) e as informagdes relatadas por re-
presentantes da industria (7,8%) como fonte

prioritaria para o processo de selecdo de medica-
mentos (Tabela 3).

Influéncia da publicidade na prescri¢io

Dos 782 pacientes atendidos nos ambulato-
rios de &rea clinica da universidade, onde atuam
0s estudantes e professores entrevistados nesta
pesquisa, 382 receberam prescri¢des medicamen-
tosas, a partir das quais se obteve uma lista de
132 diferentes tipos de medicamentos. Destes, 32
(24,2%) foram citados pelos estudantes e 26
(19,7%) pelos professores como pertencentes ao
rol daqueles sobre os quais haviam recebido in-
formacdes, material cientifico ou promocional
nos Ultimos seis meses.

Dos 333 alunos entrevistados, 43,2% acredi-
tavam que, no futuro, como médicos ja gradua-
dos, raramente ou nunca seriam influenciados
por informag6es prestadas pelos representantes
da industria farmacéutica ou recebimento de
amostras gréatis. Porém, 42% acreditavam que
0s médicos sempre ou frequentemente sdo influ-
enciados por esses mesmos fatores, e 37,8% con-
sideraram que o fornecimento de brindes e o
patrocinio de festas e congressos podem tam-
bém influenciar a conduta desses profissionais
(Tabela 2).

Dos 82 professores médicos entrevistados,
90,3% consideraram que o fornecimento de brin-
des e o patrocinio de festas e congressos podem
influenciar a conduta dos demais profissionais
(Tabela 2).



Tabela 3. Fontes de informacdo que mais influenciam a prescricdo medicamentosa dos professores e

estudantes.

Fontes de informagéo

Percentual de professores e estudantes
que consideraram a fonte como
importante para prescri¢do (%)"

Professores Estudantes
Artigos de revistas médicas 80,5 65,8
Eventos cientificos: simpdsios, jornadas e congressos médicos 68,3 66,4
Livros-texto 41,5 33,0
Cursos de especializagdo ou pés-graduacédo 36,6 29,1
Reunides clinicas 31,7 31,2
Internet, por meio de sites de busca 26,8 9,0
Orientagdes de professores ou colegas médicos 17,1 39,6
Dicionarios de especialidades farmacéuticas 17,1 24,3
Propagandas em revistas especializadas 9,8 8,7
Literatura distribuida pela industria farmacéutica 9,8 12,9
Informagdes relatadas por representantes da industria farmacéutica 2,4 7,8

“Cada entrevistado podia assinalar trés fontes de informacao.

Discussao

Os dados sugerem que as informagcdes veiculadas
pelaindustria farmacéutica, por meio de material
cientifico ou promocional, exercem maior influ-
éncia sobre os professores, no que se refere a me-
morizagdo da marca. Para os estudantes, esta in-
fluéncia parece ser menor. Com base no estudo
qualitativo, sugere-se que a midia leiga ou outras
fontes de informagao exercam um papel de mai-
or relevancia nos estudantes.

Ainfluéncia das diferentes estratégias empre-
gadas pela inddstria farmacéutica sobre o pa-
drédo de prescricdo de medicamentos nos ambu-
latérios da universidade é menor do que inicial-
mente se supunha. Uma explicacdo poderia estar
no perfil de situac@es clinicas atendidas nesses
ambulatérios, que poderia ser diverso daquele
associado as indicagGes propostas para 0os medi-
camentos divulgados pela inddstria. Embora seja
uma hipdtese a ser investigada, ndao parece justi-
ficar aqueles achados, ja que, entre os medica-
mentos mais divulgados, estdo analgésicos, anti-
inflamatdrios e antimicrobianos, que sdéo empre-
gados em manifestacBes bastante comuns na
prética clinica.

Depreende-se das colocagdes feitas pelos pro-
fessores nos grupos focais que o0 ensino sobre o
uso racional de medicamentos é tépico pouco
abordado durante o curso de medicina. Embora
esses profissionais tenham percebido a dificul-
dade dos alunos quanto as bases farmacolégicas

da terapéutica e quanto ao ato de prescrever, ndo
houve qualquer manifestagéo no sentido de pro-
por mudangas ou sobre um maior envolvimen-
to no ensino desse tépico em suas atividades
docentes. Os professores entrevistados afirma-
ram que alguns profissionais mais experientes
procuravam abordar esses conhecimentos em
reuni@es clinicas. Assim como em relagdo a in-
fluéncia dos representantes da industria farma-
céutica, parece haver um distanciamento quanto
aos problemas verificados. Eles existem, sdo per-
cebidos, mas ndo geram comportamentos de
contestagdo ou mudanga.

Tanto na pesquisa qualitativa quanto na
quantitativa, os professores apareceram como
importante fonte de informacdo sobre medica-
mentos. Isto, por um lado, reforga o papel que a
universidade exerce na qualificagdo dos profissio-
nais que forma. Por outro lado, o professor ad-
quire o papel de “autoridade”, daquele a quem se
recorre para tomar a decisdo final sobre a con-
duta terapéutica. Isto traz seus riscos, ja que se
op0e a busca ativa de informacdo, ao desenvol-
vimento de habilidades de anélise critica e sele¢do
de condutas, inclusive terapéuticas. Este fato di-
ficulta o uso racional de medicamentos, pois 0s
professores passam apenas a sua “experiéncia”
clinica aos alunos. Assim, algumas vezes, as roti-
nas do servigo ficam sendo pautadas por profis-
sionais com maior influéncia ou poder, que esta-
belecem as condutas a serem seguidas dentro do
ambiente de trabalho. E importante salientar que
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as rotinas dos servigcos ambulatoriais e hospita-
lares ligados & universidade foram citadas como
fonte de conhecimento sobre a prescricdo de
medicamentos para 39% dos professores. No
entanto, o problema n&o reside na existéncia de
protocolos de atendimento e, sim, na pouca ou
ausente avaliacéo critica, previamente a sua im-
plantacéo. A prépria Organizacdo Mundial da
Saude prop6e, como uma das estratégias para o
uso racional de medicamentos, que 0s servicos e
os profissionais que neles atendem estabelecam
ou adotem protocolos clinicos, organizados com
base em evidéncias cientificas provenientes de es-
tudos clinicos de maior qualidade?®.

O mesmo raciocinio sobre a sociedade que
busca rapidez e facilidade de solugbes para seus
problemas pode ser aplicado a observagao de que
muitos professores e estudantes usam guias te-
rapéuticos como fonte de informacdo, devido a
seu fécil acesso e rapida consulta. Pode explicar
também a atitude, comentada pelos professores
no grupo focal, de considerarem que muitos co-
legas prescrevem de acordo com a lista de medi-
camentos disponiveis, quando atuam em posto
de saude. Idealmente, essa lista deve contemplar
0s medicamentos essenciais adotados pela Or-
ganizacdo Mundial da Saude, pela Rename ou
por institui¢des locais ou regionais, pois dentro
do conceito de essencialidade esté a disponibili-
dade universal e a avaliacéo critica das informa-
¢Bes que embasam seu uso'’. No entanto, infe-
lizmente, nem sempre essas caracteristicas sdo
verificadas nos sistemas de sadde. Assim, ter o
professor ou uma listagem de medicamentos
como fonte de informacéo para a prescrigdo ndo
é, a priori, uma irracionalidade, desde que haja
uma preocupagdo com a avaliagdo criteriosa pré-
via das informagdes prestadas.

Atualmente, a indUstria farmacéutica tem na
propaganda de medicamentos uma valiosa fon-
te de disseminacédo de informacdes para a comu-
nidade e, principalmente, para profissionais de
saude. A prépria industria define a propaganda
como insubstituivel para a promogdo de seus
produtos e para a atualizacdo de médicos, afir-
mando que os pacientes ficariam privados das
novidades do mercado. No entanto, o que im-
porta nessa informacdo é saber se realmente 0s
novos produtos estédo sendo efetivos terapeuti-
camente para 0s pacientes ou se apenas estao sen-
do langados produtos me too, que, de fato, apre-
sentam o mesmo beneficio terapéutico dos pro-
dutos ja existentes no mercado®’.

Um dos resultados mais graves dessa pratica
da inddstria farmacéutica ocorre no aumento do

custo de determinados produtos, sem efetiva
melhoria na qualidade de atendimento ou de sau-
de. Assim que os médicos s&o convencidos a pres-
crever um produto novo, 0s pregos sobem subs-
tancialmente em relacdo ao custo de um trata-
mento ja existente, mesmo que isso ndo signifi-
que vantagem terapéutica para o paciente. O
emprego irracional e 0 uso desnecessario de me-
dicamentos cujo prego é maior levam ao desper-
dicio de recursos, que poderiam estar sendo in-
vestidos na prevencdo de doencas ou em outras
préaticas para promover a salde da populagao.

A propaganda de medicamentos realizada nas
escolas de medicina tem o intuito de divulgar ao
aluno e futuro profissional 0 nome da industria
e 0s produtos por ela produzidos. Pretende-se
que o profissional tenha fidelidade a marca e uma
lembranca réapida, quase automatica, do produ-
to, pardmetros também buscados na publicida-
de de bens de consumo em geral.

Nessa pesquisa, verificou-se que, até o 7° se-
mestre do curso, os propagandistas ndo divul-
gam um produto especifico, pois o0s estudantes
tém pouco contato com a prescrigdo medica-
mentosa. Isto talvez seja explicado pelo fato de
que as marcas e as indicagdes por eles propostas
teriam menos significado na vida diaria desses
estudantes, ja que ndo ha a correlagdo com casos
em que estejam prescrevendo, além de ndo haver
a pressdo dos pacientes pela receita. A partir do
8° semestre, entdo, sim, sdo divulgados os pro-
dutos para os quais a industria tem seu interesse
voltado. Com esse tipo de abordagem, poder-
se-ia imaginar que a inddstria ndo tem um re-
torno garantido para os seus investimentos. Po-
rém, também se pode supor que a distribuicdo
de brindes aos alunos gere uma obrigacéo moral
de retribuir o agrado, conforme estudo realiza-
do na Australia®.

As técnicas empregadas pela indUstria farma-
céutica na promogéo de seus produtos sdo varia-
das. Dentre estas, destaca-se a distribuicdo de brin-
des, tanto para profissionais como para estudan-
tes de medicina®?. No caso destes Ultimos, verifi-
ca-se que, embora apenas 19,5% dos estudantes
tenham sido procurados diretamente pelos re-
presentantes, 80,5% ja haviam recebido algum
brinde da indUstria farmacéutica. Logo, a presen-
¢a da inddstria ndo esta necessariamente vincula-
da a presenca direta do seu representante. Seus
produtos a representam e marcam sua presenca,
sem a necessidade de uma representacao pessoal.
Além disso, pode-se imaginar que brindes como
sacolas ou pastas, canetas e amostras gratis pos-
sam ser vistos todos os dias, varias vezes ao dia,



pelo profissional de satide ou pelo estudante, ao
contrério do representante da industria. Essa pre-
senca constante da propaganda, no dia a dia do
prescritor, o levam a se lembrar da marca nume-
rosas vezes, sendo esta uma das técnicas adota-
das pelo marketing de bens de consumo em geral.

Segundo o codigo de conduta da Canadian
Medical Association, devem ser levados em consi-
deragdo dois pontos importantes. Em primeiro
lugar, o bem-estar do paciente; em segundo lugar,
todos os pacientes devem ser tratados com respei-
to, ndo sendo expostos em detrimento a vantagens
pessoais. No entanto, na maioria dos casos, 0s
prescritores ndo levam esses detalhes em conside-
racéo, aceitando os brindes fornecidos e escolhen-
do o tratamento que mais Ihe favorega'?*.

Entre os professores, a maioria relatou que
foi procurado por representantes da indUstria,
tanto em seus consultérios particulares quanto
nos ambulatdrios médicos, o que, segundo Vari-
0s autores, é pratica comum no dia a dia do
médico®10%,

Os dados analisados demonstram que 0s
valores estdo proximos da realidade mundial,
conforme pesquisa realizada nos Estados Uni-
dos, em 2001 e 2002, Nesta, 69,1% dos estudan-
tes de fase pré-clinica receberam a visita do re-
presentante da indUstria farmacéutica pelo me-
nos uma vez em dois anos; destes, 33,3% tiveram
mais de vinte encontros. Dentre os estudantes da
fase clinica, 92,2% receberam pelo menos uma
visita dos representantes da inddstria farmacéu-
tica, sendo que 71,7% estiveram expostos a mais
de vinte encontros.

Os professores acreditam que a propaganda
influencia o habito de prescri¢do de colegas mé-
dicos e de estudantes, mas a grande maioria ndo
se vé influenciada pelos brindes recebidos da in-
dustria farmacéutica.

A maioria dos professores afirma buscar suas
informagdes em literatura cientifica de maior
qualidade metodoldgica. Porém, chama a aten-
cdo o fato de que 36,6% dos profissionais utili-
zem como fonte de informagéo cientifica a litera-
tura distribuida pela indudstria farmacéutica,
14,6% usem informagdes provenientes de veicu-
los de comunicagdo e 9,8%, informagdes prove-
nientes de tradicdes populares e familiares. Estes
representam ndmeros relativamente altos e alar-
mantes, pois as propagandas distribuidas e as
noticias da midia omitem alguns dados impor-
tantes sobre os medicamentos, e as tradigdes
populares e familiares nem sempre possuem uma
avaliagdo cientificamente comprovada de efica-
cia e seguranga do produto. Segundo levanta-

mento da Geréncia de Monitoracdo de Propa-
ganda da Anvisa, 20,9% das propagandas nao
mencionam efeitos adversos, cuidados e adver-
téncias, 19,3% ndo falam de contraindicagdes e
18% ndo apresentam as referéncias bibliogréafi-
cas. Dados da literatura reforcam essa ideia?".

Os estudantes veem a propaganda da indus-
tria farmacéutica com naturalidade, acreditando
que a distribuicéo de brindes sirva apenas para
que possam obter vantagens, sem se compro-
meter com isso. Alguns estudantes acreditam que
conseguem fazer isto, enquanto outros ficam pre-
ocupados com a retribuicdo. Na maioria das ve-
zes, a “consciéncia pesa” se eles ndo prescrevem
0s medicamentos das empresas que Ihes forne-
ceram algum agrado.

Nesta pesquisa, verificou-se que o posiciona-
mento dos professores a esse respeito, no grupo
focal e na pesquisa quantitativa, foi dubio. Se, por
um lado, reportaram o lado negativo do compor-
tamento dos representantes da industria farma-
céutica — impertinéncia, apresentacdo apenas do
lado positivo do produto, auséncia de informa-
¢Oes sobre seguranga —, por outro os considera-
ram como profissionais confidveis, que trazem “coi-
sas boas” para os médicos, como o patrocinio de
eventos, congressos e jantares. Mas se reconhece-
ram a influéncia que a industria farmacéutica exer-
ce sobre a maioria dos profissionais, por meio de
suas diferentes estratégias de abordagem, ndo a
reconheceram sobre si mesmos. Aparentemente,
os professores tiveram dificuldade de se posicionar
ante o papel exercido pela industria farmacéutica.
E essa incongruéncia pode contribuir para uma
relagdo confusa, imprecisa, com essa indUstria.

Esse posicionamento se assemelha ao de mé-
dicos atuantes em outras partes do mundo. Es-
tudo realizado por Warzana? relatou que ha as-
sociagao entre 0 nUmero de brindes que o médi-
co recebe com a crenca de que 0s representantes
ndo exercem impacto no comportamento de
prescricdo. Arvon et al.? relatam que 68% dos
médicos consideram a propaganda minimamente
importante como fonte de influéncia.

Que razBes contribuem para esse tipo de po-
sicionamento? Apenas se pode especular. Sugere-
se que, novamente, padrdes de comportamento
adotados na sociedade moderna, para outras si-
tuacdes, sdo aqui repetidos. H4 uma crenca na
imunidade de si mesmo, mas ndo dos seus pa-
res, a diferentes influéncias ou riscos.

Paralelamente, ndo hé o habito da critica e, es-
pecialmente, da autocritica. O reconhecimento das
proprias dificuldades e limitacOes, para que, a par-
tir dai, se possa trabalhar no sentido do progresso,
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ndo € caracteristica predominante no comporta-
mento da sociedade moderna. Ainda é mais facil a
deteccdo das dificuldades e limitacGes alheias. Com
isso, mantém-se um distanciamento da situacéo.

Nesse aspecto, a conscientizacdo é essencial.
E importante que os profissionais estejam cien-
tes de que a publicidade pode influenciar a pres-
cricdo medicamentosa e de que essa influéncia
pode, eventualmente, afetar de forma negativa o
bem-estar da populagdo.
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