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RESUMO

OBJETIVO: Analisar se hé diferenca no uso de medicamentos genéricos no Brasil segundo
varidveis demogréficas, socioecondmicas e fontes de obtengédo dos medicamentos.

METODOS: Estudo transversal de base populacional, conduzido com dados da Pesquisa
Nacional de Acesso, Utilizagdo e Promocio do Uso Racional de Medicamentos (PNAUM),
com coleta de dados entre setembro de 2013 e fevereiro de 2014 em residéncias de municipios
brasileiros urbanos. O uso dos medicamentos foi investigado em relacéo ao tratamento de doencas
cronicas e, no caso de eventos agudos, quanto ao uso nos tltimos 15 dias. Os genéricos foram
identificados por visualizacdo das embalagens apresentadas pelos usudrios dos medicamentos.
Asvaridveis independentes utilizadas foram sexo, idade, escolaridade, classe econdmica e regido
do Pafs. A avaliacdo da significancia estatistica das diferencas entre os grupos foi analisada pelo
teste Qui-quadrado de Pearson, considerando nivel de significancia de 5%.

RESULTADOS: A prevaléncia de uso de genéricos foi de 45,5% (IC95% 43,7-47.3). Ndo houve
diferenca por escolaridade, as prevaléncias foram maiores no sexo feminino (47,0%; IC95% 44,9-49,0)
em relacdo ao masculino (43,1%; IC95% 40,5-45,8) e foram crescentes com o aumento da idade.
Maiores usos de genéricos foram encontrados na classe econoémica C (47,0%; IC95% 44,9-49,1) e nas
regides Sul (50,6%; IC95% 46,6-54,6) e Sudeste (49,9%; IC95% 46,8-53,0). Observou-se ainda que os
genéricos representaram 37,3% dos medicamentos disponibilizados pelo Sistema Unico de Satide .

CONCLUSOES: Pode-se concluir que hoje existe uma alternativa de compra ou fornecimento
gratuito pelo Sistema Unico de Satide, caracterizada por garantia de qualidade e preco reduzido em
relacéo aos medicamentos de marca comercial considerados como referéncia. No mercado privado,
boaparte da populagéo estd optando pelo uso de medicamentos genéricos, gracas a disponibilidade
dessa opc¢éo para praticamente todos os medicamentos mais utilizados pela populagéo.

DESCRITORES: Medicamentos Genéricos. Uso de Medicamentos. Fatores Socioeconémicos.
Inquéritos Epidemioldgicos.
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INTRODUCAO

O debate sobre a formulacédo da politica dos medicamentos genéricos no Brasil emergiu no
inicio dos anos 90, durante o processo de implementacéo do Sistema Unico de Satide (SUS).
Sendo um sistema de satide publico que se propde a garantir acesso integral, universal e
gratuito a saude para toda a populagdo do Pais, inclufa, entre suas atividades, a provisdo
de assisténcia terapéutica integral®. Em 1993, no ambito das politicas de sauide na area
farmacéutica do Ministério da Satide (MS) e como estratégia para reduzir precos, foi publicado
o Decreto 793, que apresentava avangos como o destaque para a denominagéo genérica
nas embalagens; prescricdo pela denominagédo genérica; obrigatoriedade da presenca do
farmacéutico na farmdcia; e permisséo para o fracionamento das embalagens.

Em 1998, foi langada a Politica Nacional de Medicamentos (PNM)¢. Além de estabelecer diretrizes
como a organizacdo das atividades de vigilancia sanitaria e a reorientacéo da assisténcia
farmacéutica, a PNM tinha entre seus objetivos a promocédo do uso de medicamentos genéricos.
Em 1999 foi criada a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria — Anvisa (www.anvisa.gov.br)
e instituida a Politica de Medicamentos Genéricos (Lei 9.787/99).

Até entdo, o mercado farmacéutico brasileiro era composto por duas categorias de
medicamentos: os “inovadores”, hoje denominados medicamentos de referéncia, que além
de marca prépria, sdo registrados mediante comprovacéo de eficdcia e seguranca; e os
“similares”, que contém o mesmo ou 0os mesmos principios ativos, a mesma concentragio,
forma farmacéutica, via de administracgéo, posologia e indicacéo terapéutica do medicamento
de referéncia registrado na Anvisa®.

A partir de 1999, uma nova categoria, os medicamentos genéricos, entrou no mercado
farmacéutico nacional. Esses medicamentos, além de apresentarem as caracteristicas dos
similares, devem comprovar que sdo intercambidveis com os medicamentos de referéncia
registrados na Anvisa. Assim, devem apresentar testes que comprovem equivaléncia
farmacéutica e, se for o caso, bioequivaléncia (ou biodisponibilidade relativa) ao produto
de referéncia'®.

A implementacéo da politica de genéricos cumpriu seus objetivos iniciais de estimular a
concorréncia comercial, melhorar a qualidade dos medicamentos e facilitar o acesso da
populagéo ao tratamento medicamentoso'. Além disso, a industria nacional se fortaleceu,
com registro de aumento expressivo do niimero de empresas de capital nacional (90,0% das
produtoras de genéricos) e internacional instaladas no Pafs e da oferta e variedade de produtos.
Em maio de 2014, a participagéo dos genéricos no mercado atingiu 28,0% das vendas".

Em 2014 ja era possivel tratar a maioria das enfermidades mais prevalentes no Pais com
medicamentos genéricos, que custavam até 35,0% menos que os produtos de referéncia,
melhorando assim a acessibilidade financeira da populagdo aos medicamentos’.

Neste artigo, analisamos se hd diferenca no uso de medicamentos genéricos no Brasil
segundo varidveis demograficas, socioecondmicas e fontes de obtengdo dos medicamentos.

METODOS

O MS, com vistas a melhor conhecer o alcance das politicas publicas relacionadas ao
acesso e uso racional de medicamentos no Brasil, realizou, em parceria com universidades
e institutos de pesquisa brasileiros, um inquérito domiciliar de abrangéncia nacional,
denominado Pesquisa Nacional sobre Acesso, Utiliza¢do e Promocgéo do Uso Racional de
Medicamentos (PNAUM).

A PNAUM, estudo transversal de base populacional, foi conduzida entre setembro de 2013
e fevereiro de 2014. As entrevistas foram realizadas nos domicilios e os dados, registrados
em tablets com software desenvolvido especificamente para a aplicacdo dos questiondrios.

DOI:10.1590/51518-8787.2016050006120




RSP

Utilizagdo de medicamentos genéricos  Bertoldi AD et al.

A populacido em estudo foi de individuos de todas as idades residentes em domicilios
particulares permanentes na zona urbana do territério brasileiro. Os célculos de tamanho
de amostra consideraram oito dominios demogréficos (diferentes faixas de sexo e idade), que
foram replicados para cada grande regido geografica brasileira, resultando em 40 dominios
amostrais e em tamanho amostral de 38.400 entrevistas. A selecdo da amostra foi feita
em trés estdgios: municipio (unidade primaria), setor censitario e domicilio e a selecdo de
individuos dentro dos domicilios se baseou na proporgéo esperada de cada grupo deidade e
sexo para compor a amostra final. O processo amostral foi complexo e resultou em amostra
representativa do Brasil e de suas cinco regides geograficas, estratificada por sexo e grupos
etarios. Detalhes sobre a amostragem e logistica de coleta de dados encontram-se no artigo
metodolégico da PNAUM™.

O instrumento de pesquisa consistiu em um conjunto de questiondrios, desenvolvidos
por pesquisadores de universidades brasileiras (os pesquisadores e suas respectivas
institui¢coes, bem como os instrumentos completos da pesquisa podem ser consultados
em http://www.ufrgs.br/pnaum). O uso dos medicamentos foi investigado a partir da
informagéo sobre diagndstico prévio e indicagdo médica para uso de medicamentos para
tratamento de doengas cronicas especificas (hipertenséo, diabetes, doengas do coracéo,
colesterol elevado, histérico de acidente vascular cerebral, doengas pulmonares cronicas,
artrite, artrose ou reumatismo, depresséo). No caso de eventos agudos, perguntou-se sobre
o uso de medicamentos nos ultimos 15 dias para uma série de sintomas ou problemas
agudos de satde e para qualquer outro motivo de satide, além dos especificados (infec¢éo,
medicamento para dormir, para os nervos, para problemas no estbmago ou intestino, para
febre, dor, gripe, resfriado ou rinite alérgica, vitamina, suplemento de minerais, estimulante
de apetite ou ténico). Para os contraceptivos, foi construido um questiondrio préprio, em
funcgéo das caracteristicas desse grupo de medicamentos, que néo se relaciona com doengas.

Durante a entrevista, foi solicitado que o entrevistado mostrasse todos os “remédios” em uso.
Um remédio poderia ser tanto um medicamento manipulado ou industrializado (vendidos
em farmacias e receitados pelos médicos), quanto chés, produtos homeopaticos e plantas
medicinais, por exemplo.

A equipe foi treinada para reconhecer os medicamentos genéricos observando suas embalagens
e blisteres. Considerou-se como embalagem a caixa do remédio, a cartela, envelope, bisnaga,
frasco ou outro recipiente que contivesse informacédo sobre o medicamento.

As anélises do presente artigo foram realizadas utilizando dois bancos de dados com diferentes
denominadores. Para o célculo das prevaléncias de uso de medicamentos genéricos, foi
utilizado o banco contendo dados das pessoas incluidas na amostra. As prevaléncias de
uso de medicamentos genéricos foram calculadas considerando no numerador aqueles
que utilizaram pelo menos um medicamento genérico e no denominador aqueles que
apresentaram no minimo uma embalagem do conjunto de medicamentos utilizado. As
prevaléncias e intervalos de confianga de 95% (IC95%) também foram calculados de acordo
com as caracteristicas individuais do entrevistado: sexo (masculino; feminino); idade em anos
completos (0-9; 10-19; 20-59; 60 ou mais); escolaridade em anos completos de estudo (0-8;
9-11; 12 ou mais); classificagdo econdmica (A/B; C; D; E) segundo o Critério de Classifica¢do
Econoémica Brasil desenvolvido pela Associagdo Brasileira de Empresas de Pesquisa (CCEB
2013/ABEP - http://www.abep.org/) e regido geografica de moradia (Norte; Nordeste;
Sudeste; Sul, Centro-Oeste).

As fontes de obtengéo dos medicamentos genéricos (Farmécia do SUS - rede putiblica, Farméacia
privada, Farmécia do Programa Farmécia Popular e Outras fontes) e o motivo da utilizacdo
dos medicamentos genéricos (para tratar doengas cronicas ou para doengas eventuais ou
agudas), no total da amostra e por grupos de idade, foram analisadas a partir do banco de
dados de medicamentos. Foram utilizados como denominador todos os medicamentos cujas
embalagens foram apresentadas ao entrevistador em condic¢des de permitir a verificagédo
das caracteristicas que permitissem classifica-los como medicamento genérico ou néo
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(n = 37.419). Especificamente, para os contraceptivos, nédo foi coletada a informacéo sobre
ser genérico a partir das caracteristicas das embalagens apresentadas, logo, este grupo de
medicamentos néo foi analisado.

As andlises foram realizadas no pacote estatistico Stata 12.0 (StataCorp LP, College Station,
Texas, EUA), utilizando o conjunto de comandos svy apropriado para a analise de amostras
complexas e garantindo a necessaria ponderagio (pesos de pés-estratificagdo para corrigir
o vicio de taxa de resposta). Os percentuais calculados foram ponderados para ajustar a
distribui¢do demografica da amostra PNAUM a distribuicdo da populacéo brasileira.

Os medicamentos foram classificados segundo os niveis 1 e 2 da ATC (Anatomical Therapeutic
Chemical [ATC] classification system)®. Foram analisadas as maiores frequéncias no nivel
2 da classificacdo ATC segundo as ocorréncias mais frequentes no nivel 1 e calculada, para
cadaum deles, a proporcéo de genéricos em relagio ao total de medicamentos relatados nos
respectivos grupos. Podem estar incluidos nestas andlises medicamentos que ndo possuem
uma apresentacgéo em genérico no mercado, o que se reflete nos percentuais de utilizacdo
deste tipo de medicamento.

Foi aplicado o teste Qui-quadrado de Pearson para avaliacdo da significAncia estatistica das
diferencas entre os grupos, considerando nivel de significancia de 5%.

0 estudo foi aprovado pelo Conep (Parecer 398.131, de 16/9/2013) e todas as entrevistas
foram realizadas apds leitura e assinatura do termo de consentimento por parte do
entrevistado ou seu responsavel legal, no caso de menores de idade ou incapazes de
responder seu proprio questionario.

RESULTADOS

A amostra total do estudo incluiu 41.433 individuos com distribui¢édo por sexo e idade
compativel com a populagdo brasileira segundo o Censo 2010 (percentuais ponderados pelos
pesos amostrais). As taxas de resposta dos domicflios ficaram em torno de 50,0%, incluindo
como perdas os domicilios néo visitados. As taxas de resposta dos individuos ficaram em
torno de 90,0%. O artigo metodoldgico apresenta tabela detalhada das taxas de resposta
por grupos de sexo e idade e regides geograficas®.

A prevaléncia de uso de pelo menos um medicamento genérico, calculada entre os individuos
que apresentaram pelo menos uma embalagem dos seus medicamentos (n = 16.316), foi de
45,5% (IC95% 43,7-47,3). Nao houve diferenca por escolaridade; entretanto, as prevaléncias
foram maiores no sexo feminino em relacdo ao sexo masculino (47,0% versus 43,1%,
respectivamente) e crescentes com o aumento da idade, com o grupo com 60 anos ou mais
utilizando 1,7 vezes mais genéricos que o grupo de zero a nove anos de idade. A classe
econdmica C apresentou maior prevaléncia de uso de medicamentos genéricos (47,0%; IC95%
44,9-49,1), assim como os individuos residentes nas regides Sul (50,6%; IC95% 46,6-54,6) e
Sudeste (49,9%; IC95% 46,8-53,0) (Tabela 1).

Foram apresentadas, no momento da entrevista, embalagens ou blisteres de 37.419
medicamentos (63,2% do total de medicamentos utilizados), permitindo a visualizagéo
de caracteristicas que diferenciam os genéricos dos demais medicamentos. Desses, 31,2%
(IC95% 29,8-32,6) foram classificados como genéricos. Quanto as fontes de obtencéo,
as classes de maior poder de consumo (A/B) obtiveram os medicamentos genéricos,
prioritariamente, nas farmadcias privadas (46,3%), enquanto nas classes C e D/E (menor
poder de consumo), cerca de 50,0% dos genéricos foram obtidos em farmécias da rede
publica (SUS) (Figura 1). Observou-se ainda (dados néo apresentados na figura) que os
genéricos representaram 37,3% dos medicamentos obtidos pelo SUS, 53,7% daqueles
fornecidos pelo Programa Farmacia Popular, 24,2% dos obtidos em farmadcias privadas
e 16,6% dos medicamentos obtidos por outras fontes (institui¢do de caridade ou igreja,
amostra grétis, amigos, parentes ou vizinhos).
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Considerando a totalidade de genéricos usados pelos individuos da amostra, 68,8% foram usados em
tratamentos de doencas cronicas e 31,2%, em problemas agudos ou eventuais de satide. A utilizagdo
de genéricos para tratar problemas agudos de satide foi similar entre os grupos de idade. Quanto
aos genéricos usados para doengas cronicas, nos grupos mais jovens (criancas e adolescentes), a
proporcéo de genéricos foi equivalente a dos medicamentos usados para tratamento de problemas
agudos; entretanto, nos grupos de adultos e idosos as propor¢des de genéricos foram superiores,
chegando a cerca de 40,0% maior nos idosos em relacéo as criangas (Figura 2).

A Tabela 2 apresenta os grupos e subgrupos terapéuticos mais utilizados na amostra total de
medicamentos que tiveram suas embalagens apresentadas. A distribui¢éo de frequéncia desses
grupos é compardavel a amostra que inclui todos os medicamentos (independentemente da
apresentacdo da embalagem) (dados nédo apresentados). Os medicamentos para o sistema
cardiovascular (35,9%), para o sistema nervoso (18,6%) e para o trato alimentar e metabolismo
(16,0%) foram os mais utilizados. Dentro desses grupos terapéuticos, os genéricos representaram
40,1%, 35,3% e 29,5%, respectivamente, dos medicamentos utilizados. No que diz respeito aos
subgrupos terapéuticos, as maiores propor¢oes de genéricos ocorreram para os agentes que
atuam no sistema renina-angiotensina, os psicoanalépticos e os medicamentos utilizados no
diabetes (49,2%, 40,9% e 41,3%, respectivamente). No subgrupo ATC2 das vitaminas (A11),
que representou 12,2% dos medicamentos do trato alimentar e metabolismo analisados,
nenhum genérico foi utilizado, pois néo existia genérico no mercado para este tipo de
medicamento no momento da pesquisa.

Tabela 1. Prevaléncia de uso de pelo menos um medicamento genérico segundo caracteristicas
demograficas e socioeconomicas. PNAUM, Brasil, 2014.

Prevaléncia de uso de genéricos®

Variavel
%> 1C95% p
Sexo 0,013
Masculino 43,1 40,5-45,8
Feminino 47,0 44,9-49,0
Idade (anos) < 0,001
0-9 33,5 29,1-37,8
10-19 33,0 26,8-39,2
20-59 43,6 41,5-45,7
> 60 56,2 54,1-58,3
Escolaridade® 0,819
0-8 anos 45,5 43,4-47,6
9-11 anos 44,4 40,4-48,3
> 12 anos 45,9 43,1-48,6
Classificacao econémica® 0,040
A/B 42,6 39,5-45,7
C 47,0 44,9-49,1
D/E 44,6 41,3-48,0
Regiao < 0,001
Norte 32,7 28,5-37,0
Nordeste 37,9 35,8-40,0
Sudeste 49,9 46,8-53,0
Sul 50,6 46,6-54,6
Centro-Oeste 45,1 41,9-48,4
Total 45,5 43,7-47,3 -

* Somente medicamentos cujas embalagens foram mostradas na entrevista permitiram a classificagdo como
medicamento genérico, o que corresponde a 63,2% dos medicamentos. As prevaléncias foram calculadas entre
aqueles que apresentaram no minimo uma embalagem dos seus medicamentos (n = 16.316 pessoas).

b Percentuais ajustados por pesos amostrais e por pés-estratificagdo segundo idade e sexo.

< A variavel escolaridade apresenta 278 missings.

4 A variavel de classificagdo econémica segundo o Critério de Classificagdo Econémica Brasil 2013 da
Associacao Brasileira de Empresas de Pesquisa (www.abep.org) apresenta 77 missings.
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SUS: Sistema Unico de Sadde

2 Somente medicamentos cujas embalagens foram mostradas na entrevista permitiram a classificagdo como
medicamento genérico, o que corresponde a 63,2% dos medicamentos. Percentuais ajustados por pesos
amostrais e por pds-estratificagao segundo idade e sexo.

b A variavel de classificagdo econémica segundo o Critério de Classificagdo Econémica Brasil 2013 da
Associacao Brasileira de Empresas de Pesquisa (www.abep.org) apresenta 77 missings.

¢ Ndmero de medicamentos classificados como genéricos que possuem informagéo sobre classificagao
econdmica e fonte de obtengdo.

Figura 1. Fontes de obtengao de medicamentos genéricos®, estratificadas por classificagdo econdomica®
dos usudrios desses medicamentos. PNAUM, Brasil, 2014. (N = 10.870 medicamentos®)
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2 Somente medicamentos cujas embalagens foram mostradas na entrevista permitiram a classificagdo como
medicamento genérico, o que corresponde a 63,2% dos medicamentos. Percentuais ajustados por pesos
amostrais e por pos-estratificacdo segundo idade e sexo.

> Ndmero de medicamentos classificados como genéricos que possuem informagdo sobre idade e tipo de
problema de satde.

Figura 2. Tipo de problema de salde tratado com medicamentos genéricos® de acordo com a idade
dos usuarios. PNAUM, Brasil, 2014. (N = 11.215 medicamentos")
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Na Tabela 3 foram listados os firmacos, em ordem de frequéncia de uso, incluindo cerca de
50,0% da amostra total (primeira coluna da tabela). A segunda coluna indica a porcentagem
de apresentacdo de embalagens para cada um desses medicamentos, permitindo visualizar
o quanto do referido medicamento foi avaliado em relacéo a propor¢éo de genérico que esta
indicado na terceira coluna. Os maiores percentuais de apresentacéo de embalagens (acima

Tabela 2. Grupos e subgrupos terapéuticos mais utilizados na amostra total considerando apenas os
medicamentos que tiveram suas embalagens ou blisteres apresentados e proporg¢ao de genéricos no
total de cada grupo. PNAUM, Brasil, 2014. (N = 37.419)"

. 3 3 Grupos terapéuticos mais utilizados
Classificacao ATC" nivel 1 e nivel 2

Todos (%)¢ Genéricos (%)
C: Sistema cardiovascular 35,9 40,1
C09 Agentes que atuam no sistema renina-angiotensina 36,9 49,2
CO03 Diuréticos 22,0 37,4
C07 Betabloqueadores 14,1 43,0
C10 Agentes modificadores de lipideos 13,4 33,9
N: Sistema nervoso 18,6 35,3
NO2 Analgésicos 40,8 37,8
NO6 Psicoanalépticos 19,3 40,9
NO3 Antiepilépticos 17,7 27,2
NO5 Psicolépticos 17,3 36,7
A: Trato alimentar e metabolismo 16,0 29,5
A10 Medicamentos utilizados no diabetes 34,2 41,3
A02 Medicamentos para transtornos relacionados a acidez 31,6 40,7
A11 Vitaminas 12,2 0
A03 Medicamentos para transtornos gastrointestinais funcionais 9,3 18,6
M: Sistema mdsculo-esquelético 8,7 20,5
MO1 Anti-inflamatdrios e antirreumaticos 63,1 25,3
MO03 Relaxantes musculares 25,6 11,3
MO05 Medicamentos para o tratamento e doengas dsseas 8,4 7,3
R: Sistema respiratério 5,1 18,8
RO3 Agentes contra doengas obstrutivas das vias aéreas 29,9 13,4
RO6 Anti-histaminicos para uso sistémico 29,3 30,5
RO5 Preparagdes para tosse e resfriado 21,9 23,4
RO1 Preparagdes de uso nasal 18,6 3,7
J: Anti-infecciosos para uso sistémico 2,7 37,2
JO1 Antibacterianos para uso sistémico 88,7 40,0
JO5 Antivirais para uso sistémico 6,8 20,8
J02 Antimicéticos para uso sistémico 2,4 3,4
H: Preparagdes hormonais sistémicos, exceto hormonios sexuais e
insulinas 23 27,8
HO3 Terapia da tireoide 64,0 23,2
HO02 Corticosterdides para uso sistémico 35,8 36,4
B: Sangue e 6rgdos hematopoiéticos 2,0 15,4
BO3 Preparagdes antianémicas 57,5 6,3
BO1 Agentes antitrombdticos 41,6 27,9
Demais ATC nivel 1 8,6 -
Total grupos ATC nivel 1 100 31,2

* Somente medicamentos cujas embalagens foram mostradas na entrevista permitiram a classificagdo como
medicamento genérico, o que corresponde a 63,2% dos medicamentos. Os contraceptivos, apesar de terem suas
embalagens apresentadas, ndo foram classificados como genéricos, logo, ndo fazem parte desta andlise.

b Anatomical Therapeutic Chemical (ATC) classification system. Apenas estdo apresentadas as ATC nivel 2 mais
frequentes de cada grupo da ATCT.

¢ Percentuais ajustados por pesos amostrais e por pés-estratificagdo segundo idade e sexo.

Os valores em negrito se referem aos totais do nivel 1 da classificacao ATC.

DOI:10.1590/51518-8787.2016050006120 W&




RSP

Utilizagdo de medicamentos genéricos  Bertoldi AD et al.

Tabela 3. Relagdo dos farmacos mais usados® e porcentagem de uso de genéricos calculado entre os
medicamentos que tiveram suas embalagens apresentadas. PNAUM, Brasil, 2014.

% de uso sobre 0 % de apresentacdo % de genéricos na

Firmacos total de farmacos de embalagem amostra®
(N =57.424) (N =57.424) (N =37.419)

Dipirona 4,6 42,1 43,8
Hidroclorotiazida 4,1 85,1 37,9
Paracetamol 4,0 40,9 55,4
Losartana 3,6 84,3 66,4
Omeprazol 3,4 66,1 40,9
Sinvastatina 2,9 66,8 34,3
Etinilestradiol + levonorgestrel 2,7 63,2 -
Cafeina + orfenadrina + dipirona 2,6 33,2 5,2
Metformina 2,5 79,2 52,3
Captopril 2,3 78,2 41,9
Enalapril 2,3 82,2 39,5
Atenolol 1,9 77,9 53,6
Ibuprofeno 1,6 66,4 30,0
Acido acetilsalicilico 1,6 72,7 17,2
Diclofenaco 1,5 63,1 27,3
Clonazepam 1,3 81,7 39,8
Levotiroxina 1,3 80,3 24,1
Anlodipino 1,2 82,4 24,3
Amoxicilina 1,1 50,4 46,4

Cafeina + carisoprodol + diclofenaco +
paracetamold

Glibenclamida 1,0 83,4 34,1

* Correspondendo a cerca de 50,0% de todos os medicamentos utilizados pela amostra.

b Somente medicamentos cujas embalagens foram mostradas na entrevista permitiram a classificagdo como
medicamento genérico, o que corresponde a 63,2% dos medicamentos. Percentuais ajustados por pesos
amostrais e por pds-estratificagao segundo idade e sexo.

¢ Os contraceptivos ndo foram classificados como genéricos.

4 Fdrmaco que ndo possui genérico no mercado.

1,1 59,0 -

de 80,0%) foram encontrados para os medicamentos usados para tratamento de doencas
cronicas e os mais baixos (inferior a 50,0%), para aqueles utilizados para tratamentos de
sinais, sintomas ou afec¢es agudas. As porcentagens de genéricos entre os medicamentos
mais utilizados que puderam ser analisados variaram de 5,2% (cafeina + orfenadrina +
dipirona) a 66,4% (losartana).

DISCUSSAO

A politica de medicamentos genéricos® é parte da PNMC, uma vez que promove 0 acesso
mediante estimulo a concorréncia e reducdo dos pregos e gastos com medicamentos.
A avaliacédo dessa politica inclui estudos que analisam a questéo dos precos ou que descrevem
o padrdo de utilizacdo dos genéricos. Sdo inimeros os exemplos de reducédo dos pregos de
medicamentos como consequéncia da entrada de medicamentos genéricos no mercado
farmacéutico. Nesta pesquisa, o foco das andlises estd na demonstragéo da utilizacdo desse
tipo de medicamento no territério nacional.

Estudos indicam, especialmente no inicio da implantagdo das politicas relacionadas aos
genéricos, certa resisténcia a substituicdo de medicamentos com marcas consagradas no
mercado por genéricos. Entretanto, com o passar do tempo, esse cendrio tem mudado devido
as vantagens advindas do menor prego, bem como a garantia de que estes medicamentos séo
intercambidveis com aqueles de referéncia, em funcéo da obrigatoriedade de comprovacédo
de equivaléncia farmacéutica e da biodisponibilidade.
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O fato é que, no Brasil, apés pouco mais de 10 anos da entrada dos genéricos no mercado,
pudemos constatar que a prevaléncia de uso deste grupo atingiu 45,5% da populagéo
brasileira, muito superior as prevaléncias encontradas em pesquisas anteriores que obtiveram
prevaléncias inferiores a 10,0%. Aproximadamente 1/3 de todos os medicamentos usados
foram genéricos, mostrando participacdo importante deste grupo de medicamentos no
mercado. Os genéricos estdo presentes em mais de 30,0% de grupos farmacoldgicos de grande
demanda, como os medicamentos para o sistema cardiovascular, para o sistema nervoso e
em alguns subgrupos, como medicamentos para diabetes, transtornos relacionados a acidez
do trato alimentar, anti-histaminicos, antibacterianos e corticosteroides de uso sistémico.

Analisando os farmacos mais utilizados na populagéo, pode-se estimar a participagéo de
genéricos entre o total dos firmacos utilizados. Os mais utilizados na versdo genérica foram
aqueles para tratamento de doengas cronicas (losartana, metformina, atenolol), mas também
um farmaco de alta prevaléncia de uso para problemas agudos de satide (paracetamol) e
um antimicrobiano (amoxicilina). Chamam a atencéo os baixos percentuais de genéricos
encontrados para o tratamento de doencas dsseas, doengas obstrutivas das vias aéreas e
preparacdes antianémicas.

Em relagdo as caracteristicas dos usudrios de genéricos, néo foi encontrada diferenga por
escolaridade. Estudos de utilizagéo global de medicamentos também néo encontraram diferenca
por escolaridade apds andlise ajustada. Quanto as diferencas por sexo, invariavelmente, os
estudos evidenciaram maiores prevaléncias de uso global de medicamentos entre as mulheres.
De fato, em geral, mulheres usam mais medicamentos do que os homens, especialmente a
partir da adolescéncia, independente da inclusédo de contraceptivos na analise. Isto sugere
que a opgéo pela escolha de um medicamento genérico néo estd relacionada com o sexo.
A maior prevaléncia de uso de genéricos no sexo feminino pode ser um simples reflexo de
maior utilizacdo de medicamentos por este grupo.

O uso de genéricos foi diretamente proporcional a idade, o que esta de acordo com a
literatura sobre uso global de medicamentos. Aparentemente, a preferéncia pelo uso dos
genéricos se da entre adultos e idosos no tratamento de doengas cronicas. A proporg¢éo de
genéricos usados para doencas cronicas de criangas e adolescentes talvez seja menor em
funcéo do perfil de doencas cronicas nestas faixas etarias, nas quais é comum os individuos
serem acometidos por, no maximo, uma condigéo cronica, em oposi¢do ao que ocorre com
adultos e, principalmente, idosos.

Quanto a utilizagdo segundo as classes econémicas, os grupos de maior poder de consumo
(A/B) indicaram menores frequéncias de uso, contrariando o que se observa em relagio
ao uso de todos os medicamentos de uma forma geral. A classificacdo econdmica é fator
diretamente relacionado ao uso de qualquer medicamento; entretanto, considerando
especificamente os genéricos, é possivel que os grupos de maior poder de compra optem
por marcas ja conhecidas em vez de op¢des mais econdmicas, que, no caso, seria a versao
genérica destes medicamentos. Classes A/B obtém seus genéricos, prioritariamente, em
farmadcia privada, e as classes C e D/E, prioritariamente no SUS, mas esta conduta também
é esperada para qualquer tipo de medicamento.

As regides geograficas mais ricas (Sul e Sudeste) usaram mais genéricos do que as mais pobres
(Norte e Nordeste). Por ser um medicamento mais barato, esperava-se o oposto; todavia,
muitas vezes medicamentos similares podem ser ainda mais baratos do que o genérico
correspondente, e a opgdo por este tipo de medicamento pode estar influenciando este
resultado. A caréncia de estudos na época da coleta de dados da PNAUM comparando pre¢os
dos medicamentos genéricos com os demais impede que conclusdes sobre o assunto sejam
mais contundentes. Entretanto, levantamos a questdo do preco como uma possibilidade
assim como também deve ser considerada a possibilidade de menor disponibilidade de
genéricos nas regides Norte e Nordeste'*. A regido Sudeste concentra a maior parte do
mercado de genéricos do Pais e hd uma correlagdo direta entre o nimero de farmécias em
cada regido brasileira e vendas de genéricost. As regides Norte e Nordeste apresentam a
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menor proporc¢éo de nimero de farmécias por populagdo, o que pode indicar menor oferta
desse tipo de medicamento.

Este estudo apresenta representatividade nacional e por regides, o que permitiu, pela
primeira vez, tragar um panorama da utilizacdo de medicamentos genéricos, foco de
importante politica do governo voltada ao aumento do acesso a medicamentos. Por outro
lado, apresenta algumas limitagdes, inerentes a um inquérito de tal magnitude. As taxas
de resposta finais incluiram, além dos domicilios néo visitados, os domicilios vagos; essa
abordagem metodolégica pode superestimar as taxas de néo resposta. Além disso, pode haver
algum nivel de comprometimento dos dados decorrente das perdas de domicilios da amostra
original, considerando que os domicilios perdidos, em média, eram mais ricos. Discussdo
detalhada desta limitacdo pode ser encontrada no artigo metodolégico da PNAUMY. Uma
vez que as informagdes dependem de relato por parte dos entrevistados, é possivel certo grau
de erro de recordatério ao informar quais os medicamentos utilizados (limita¢éo da forma
de coleta de informagdes que pode levar a uma subestimacédo das prevaléncias de uso de
medicamentos). Também, em fungéo de ndo ser possivel obter integralmente as embalagens
dos medicamentos, néo foi possivel analisar a totalidade dos medicamentos utilizados
quanto as caracteristicas das embalagens ou blisteres que possibilitariam identificar se o
produto utilizado era genérico ou ndo. Com isso, apenas 63,0% dos medicamentos puderam
ser classificados. Entretanto, verificou-se que a distribui¢do dos grupos farmacolégicos e
farmacos mais utilizados foi equivalente entre os medicamentos cujas embalagens foram
apresentadas e os demais. Especificamente no caso dos contraceptivos, por uma questdo
metodoldgica, o uso de genéricos neste grupo de medicamentos néo foi analisado.

Com este panorama sobre a utilizagdo dos medicamentos genéricos no Brasil, pode-se concluir
que hoje existe uma alternativa de compra ou fornecimento gratuito pelo SUS, caracterizada
por garantia de qualidade e preco reduzido em relagéo aos medicamentos de marca comercial
considerados referéncia. No mercado privado, boa parte da populacdo que consegue exercer seu
poder de escolha estd optando pelo uso deste tipo de medicamento, possivel, devido & existéncia
de opgéo genérica de praticamente todos os medicamentos mais utilizados pela populagéo.
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