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A dinamica produtiva e territorial da industria farmacéutica
dos genéricos no Brasil 2000/2017

TERRITORIAL AND PRODUCTIVE DYNAMIC OF THE GENERIC PHARMACEUTICAL INDUSTRY IN BRAZIL 2000/2017

Resumo:

O objetivo do artigo é caracterizar a dinamica produtiva e territorial da
industria farmacéutica com foco nos produtos genéricos no Brasil 2000
e 2017. A metodologia baseou-se em pesquisa bibliografica e localizagao
georeferenciada da industria entre 2000 e 2017. Os principais resultados
mostram que a producdo de genéricos cresceu bastante no periodo,
fortalecendo aindustria de capital nacional e desconcentrando relativamente
a sua producdo antes restrita ao Sudeste.
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Introducao

Abordando-se sucintamente o processo de industrializagao
no Brasil, pode-se datar o seu inicio a partir da década de 1930
com a instituicdo do Programa de Substituicdao de Importacoes
- PSI', vindo depois, na década de 1950, a ser alavancado pelas
acoes do Plano de Metas?, fortemente influenciado pelas con-
cepgdes de Celso Furtado, integrante do Grupo de Trabalho
Cepal/BNDE? (Diniz, p. 235, 2009), que fortaleceu e ampliou o
projeto de implantacao de um parque de industria pesada no
Pais.

Ja ao final da década de 1970 e inicio da de 1980, devido a
investimentos direcionados a construcao de industrias de bens
de capital, de bens intermediarios e em infraestrutura energé-
tica e logistica, a matriz industrial brasileira ja se percebia mais
fortemente estabelecida. Em todas essas iniciativas, o capital
internacional foi convidado a produzir localmente em vez de
exportar ja que as tarifas de importacdo oneravam muito os
custos de exportacao.

A partir da segunda década dos anos 1980, o Brasil entao
adota as resolugdes liberais propostas no Consenso de Washin-
gton*, alterando assim seu posicionamento protecionista em
relacao a economia internacional e, consequentemente, ao seu
setor industrial. Essa mudanca fez com que os setores econd-
micos brasileiros se reestruturassem e se reorganizassem fren-
te as novas politicas do Estado voltadas a abertura econdémica
global. O Estado, a partir de entao, implementa o programa de
privatizagdes, viabiliza a entrada de empresas e de produtos
estrangeiros, removendo barreiras as importacoes, encerrando
nessa década o PSI.

Segundo Suzigan e Furtado (2006), na tltima década do sé-
culo XX e inicio do século XXI, o Brasil ndo possuia uma Politica
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Industrial - PP, que possibilitasse a superacao das dificuldades,
que ja se faziam percebidas, perante o insucesso das politicas
neoliberais:
No final dos anos 1990 e inicio da década de 2000 o pais continua-
va sem PI, e pior, caso houvesse uma decisao politica de formular e
implementar uma PI, varios desafios teriam que ser vencidos. (SUZI-
GAN e FURTADO, 2006, p. 173).

A partir de 2003, diante do efetivo fracasso das politicas
neoliberais voltadas ao crescimento da economia nacional, na
qual se insere o setor industrial, o Estado retoma um carater
desenvolvimentista de suas acées, retornando a promogao de
uma Pl visando a recuperagao do setor produtivo industrial.

E a partir de 2008 que o Estado implementa a Politica de
Desenvolvimento Produtivo - PDP, com macrometas e metas
especificas. Quanto ao setor industrial, prevé-se o aumento
dos recursos oriundos do Banco Nacional de Desenvolvimento
Econdmico e Social - BNDES de até R$ 210 bilhdes; a distribui-
¢ao geografica da industria; e a implementacao dos Programas
Estruturantes para Sistemas Produtivos - PESP, focando a com-
petitividade em areas de alta densidade tecnoldgica, como a
industria da salde/farmacéutica, sendo essa considerada uma
area estratégica.

Esse delineamento produtivo, no Brasil, baseou-se no ar-
gumento a respeito da relevancia da participacao do Setor
Industrial na economia, principalmente da industria de trans-
formacao, pois, desse setor econémico produtivo, deriva-se
expressiva parte do valor agregado da producdo de uma eco-
nomia, apresentando maiores ganhos de produtividade que os
demais setores e também por ser promotor de externalidades
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positivas, como o desenvolvimento tecnolégico, sendo esse Ul-
timo aspecto ressaltado por Torres e Silva (2012):
a industria é geradora e difusora de progresso tecnoldgico. Logo, a
presenca da industria como motor do crescimento é fundamental
para gerar aumentos na produtividade, que pode ser difundida para
os demais setores. (TORRES e SILVA, 2012, p.3).

Assim sendo, com base nesse entendimento, o setor pro-
dutivo industrial se mostra como primordial ao crescimento
econdmico e obteve maior fundamentacdo a partir das propo-
sicbes e obras de Nicholas Kaldor (1957), nas quais atribuiu a
industria de transformacao o principal setor produtivo respon-
savel pela promogao do crescimento econémico.

Com base nessa proposicdo, os paises, para desfrutarem de
crescimento econémico, deveriam promover a implementagao
e fortalecimento dos setores industriais, de modo a, entre ou-
tras questoes, expandir volume de emprego na industria em re-
lacdo aos demais setores da economia, como apresenta Kaldor:

Progresso econémico (na medida em que representa elevagao da
renda per capita) implica, invariavelmente, em industrializacdo no
sentido de um aumento na propor¢ao da populacdo ativa empre-
gada em ocupagOes secundarias (e tercidrias) e correspondente
reducdo na proporcao da forca de trabalho utilizada na agricultura.
(KALDOR, 1957b, p. 21).

O objetivo deste trabalho é verificar se a Lei dos Genéricos
promoveu, no setor industrial farmacéutico, (i) o crescimento
da producdo da referida industria; e (i) a propagacdo e descon-
centragdo territorial e regional.

O espaco temporal utilizado para andlise neste trabalho
contempla o periodo de 2000 até margo de 2017. Isso se deve

ao fato de ser esse o periodo posterior a promulgacao da Lei
no 9.787, denominada Lei dos Genéricos, aspecto sobre o qual
objetivamos verificar as consequéncias quanto ao volume de
producdo/venda e a amplitude do espraiamento territorial da
Industria Farmacéutica, decorrente da promulgacdo da referida
Lei.

Este trabalho se justifica no sentido de verificar-se a politica
publica de satide dos medicamentos genéricos, sustentada por
um segmento industrial, que, em 2016, segundo a Associacao
da Industria Farmacéutica de Pesquisa - Interfarma, obteve um
faturamento de R$ 85,35 bilhdes, significando um aumento da
ordem de 13,1% em relagdo ao ano anterior, em um ambien-
te econémico nacional, no qual o Produto Interno Bruto - PIB
apresentou uma queda da ordem de 3,6%, apresentando assim
vitalidade produtiva e de transbordamentos territoriais sélidos
e desconcentrados.

A hipotese deste trabalho € que a politica publica de saude
de criacao dos medicamentos genéricos, instituida em 1999,
efetivou-se também em uma politica publica industrial, viabili-
zando (i) crescimento econémico desse segmento industrial; e
(i) um movimento, perceptivel, de desconcentracao territorial/
regional.

Além dessa introducao, o artigo esta estruturado em
quatro se¢oes. A primeira apresenta o referencial tedrico
e metodoldégico sobre o setor produtivo industrial. Na se-
gunda se¢do, demonstraremos dados que serdo analisa-
dos sobre a Industria Farmacéutica no Brasil, na terceira
se¢do, serao apresentadas e analisadas informacgdes so-
bre a Industria Farmacéutica de medicamentos genéricos
no Brasil e, por fim, na quarta secao, serao feitas as consi-
deracoes finais do trabalho.

Referencial Empirico e Metodoldgico

Para o desenvolvimento deste trabalho, foi realizada uma
revisao bibliografica pertinente a recente atuacao da Indus-
tria Farmacéutica no Brasil com vistas a alicercar as analises
realizadas tendo em vista o seu comportamento no que tan-
ge a sua expansao em termos de empresas atuantes e produ-
tos fabricados e ofertados, mais especificamente, em relagao
aos medicamentos de referéncia, similares e genéricos.

O presente trabalho utiliza dados extraidos dos sitios ele-
trénicos (sites) de 6rgaos governamentais, tais como Agéncia
Nacional de Vigilancia Sanitaria - ANVISAS®, e de 6rgao priva-
dos, como QuintilesIMS, Associacao da Industria Farmacéu-
tica de Pesquisa - Interfarma e das empresas estabelecidas
e produtoras de medicamentos no territério brasileiro com a
finalidade precipua de obter informacdes quanto a criagdo da
empresa, sua localizagdo, sua estrutura produtiva, sua nacio-
nalidade e elenco de medicamentos fabricados por essas.

Para fins de insercdo no rol de empresas fabricantes de
medicamentos aferidas neste trabalho, foram consideradas
as que apresentavam, em mar¢o de 2017, unidades fabris no
Brasil, assim como as que possuiam registros ativos de me-
dicamentos classificados como de referéncia’ e como gené-
ricos pela ANVISA. Assim sendo, empresas cuja operagao se
limite a importacdo e a comercializacao de medicamentos de
referéncia, similares e/ou genéricos no Brasil ndo foram con-
sideradas no escopo deste trabalho.

Cabe salientar a relativa dificuldade, durante a pesquisa,
de se identificar a nacionalidade da maioria das empresas, o
que parece coadunar com o exposto por Castells (1999), que
indica a possibilidade de haver reagcdes adversas a condicao
de empresa estrangeira e seus produtos frente a um posi-
cionamento nacionalista, recentemente fortalecido, levando
assim as empresas globais a utilizarem-se do artificio de mar-
keting de aproximagdao com o mercado nacional e suprimir a
divulgacao de sua origem.
A era da globalizacdo é também a era do ressurgimento do nacio-
nalismo, manifestado tanto pelo desafio que impde a Estados-Na-
cao estabelecidos como pela ampla (re)construcao da identidade
com base na nacionalidade, invariavelmente definida por oposi-
¢ao ao estrangeiro. (CASTELLS, 1999, p. 44).

Também foi utilizado o software QGIS?, que é um Sistema
de Informacao Geografica, que permite a criacdo de mapas com
varias camadas usando diferentes projecoes de mapa, a fim de
se viabilizar a visualizagao da criagdo e expansao da industria de
medicamentos genéricos no territdrio brasileiro em dois mo-
mentos, a saber: Primeiro momento, 0 ano de 2000, ano seguin-
te a promulgacao da Lei dos Genéricos, e segundo momento, o
més de marco de 2017, no qual a ANVISA emite seu mais recente
relatério de registros de medicamentos ativos e, consequente-
mente, de empresas que os produzem.
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A Industria Farmacéutica no Brasil

No recente contexto econdmico mundial, inserido no es-
copo do setor industrial, percebem-se multiplas atividades
produtivas, dentre essas, verifica-se a Industria Farmacéu-
tica, foco deste trabalho, dotada de caracteristicas proprias
de correntes da Globalizagdo e, também, provedora de ino-
vagdes, emprego e renda, sendo entao promotora do cresci-
mento econémico de um pais.

A Industria Farmacéutica destina-se a producao de me-
dicamentos® em nivel local e/ou global. Essa atividade pro-
dutiva é caraterizada pela forte atuacao de empresas globais
de grande porte, com sedes situadas, geralmente, em paises
desenvolvidos e tecnologicamente avancados, caracteristica

viabilizadora do grau de capacitagcao necessaria a realizacao
de Pesquisa e Desenvolvimento Tecnolégico - P&D, deman-
dante de mdo de obra altamente qualificada e que geralmente
é realizada nas matrizes dessas empresas. Os medicamentos
produzidos podem ser de origem farmoquimica, fitoterapica
e biotecnoldgica'®, conforme enunciado por Hasenclever et
al. (2010, p. 51).

Outra importante e pertinente classificacdo refere-se a
legislacao de propriedade intelectual vinculada ao desen-
volvimento do principio ativo e do medicamento, podendo
ser, esses produtos, diferenciados em medicamentos com ou
sem patente". Os medicamentos com patente sao comerciali-

FIGURA 1: PROPORGAO DE CRIAGAO E ESTABELECIMENTO DE EMPRESAS FARMACEUTICAS NO BRASIL

Fonte: Site das Empresas Farmacéuticas - Elaboracao prépria.

FIGURA 2: PROCEDENCIA DAS EMPRESAS QUE ATUAM NO MERCADO FARMACEUTICO DO BRASIL 2017

Fonte: Site das Empresas Farmacéuticas - Elaboragdo prépria
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zados utilizando um nome comercial ou marca, enquanto que
os medicamentos sem patente, ou cujas patentes ja expira-
ram, dependendo da legislacao de cada pais, podem ser co-
mercializados sob a denominagao de seu principio ativo, mais
conhecido como medicamentos genéricos (Hasenclever et
al., 2010, p. 52).

No Brasil, a presenca do setor industrial farmacéutico
tem seus primordios antes da proclamacdao da Republica
(1889/1930), quando, ainda no periodo do Império, a fami-
lia real funda o atual Laboratério Quimico-Farmacéutico do
Exército (LQFEX). Porém, foi mais recentemente que esse
setor industrial produtivo cresceu mais substancialmente,
tendo, hoje, 245 empresas, com unidades fabris, instaladas
no Brasil.

Na Figura1, a seguir, pode-se perceber que, até, inclusive,
a década de 1950, o maior volume de empresas farmacéu-

ticas instaladas no Brasil eram empresas globais. A partir da
década de 1960, as empresas nacionais passam a ter maior
relevancia e participacdo corporativa no mercado farmacéu-
tico. Esse comportamento do empresariado brasileiro é indi-
cado por Torres e Hasenclever (2017) ao se referirem a essa
atuacao:
Na década de 2000, as empresas brasileiras experimentaram um
grande crescimento no mercado nacional e no ambito das expor-
tacdes conseguiram timidamente conquistar alguns mercados na
América Latina e no Oriente Médio. (TORRES e HASENCLEVER,
2017, p 26).

Até adécadade 1950, haviam instaladas no Brasil um total
de 46 empresas voltadas a producao de medicamentos, sen-
do: 61% de empresas globais e 39% de empresas nacionais. A
partir da década de 1960 até a década de 2000, observa-se

FIGURA 3: MAPA CARTOGRAFICO DA DISTRIBUIGAO DE UNIDADES FABRIS DA IND. FARMACEUTICA POR ESTADOS

Fonte: Site das Empresas Farmacéuticas.

FIGURA 4: PERCENTUAL DE APROVAGCAO ANUAL DE REGISTROS DE MEDICAMENTOS GENERICOS NO BRASIL

Fonte: ANVISA - Elaboracdo proépria
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uma mudanca nessa configuragdao, com um crescimento mé-
dio na criacao de empresas farmacéuticas brasileiras (68,1%)
maior do que o crescimento médio no estabelecimento das
empresas globais (38,3%). Nesse mesmo periodo, o cresci-
mento médio total do parque industrial farmacéutico no Bra-
sil foi da ordem de 43,8% por década. Sendo o crescimento
do parque industrial farmacéutico brasileiro estritamente
relacionado com a produgao dos medicamentos genéricos e
similares, assim como exposto pelo Instituto de Estudos para
o Desenvolvimento Industrial - IEDI (2016):
Os laboratoérios nacionais cresceram a partir do investimento
na producdo de medicamentos genéricos e similares alcancan-
do expressiva representacao no mercado farmacéutico. (IEDI,
2016, p. 6).

Desde a década de 1960, o empresariado, tanto brasilei-
ro (com maior interesse e atuacao) como internacional, tem
vislumbrado atratividade no segmento farmacéutico no Bra-
sil, levando o comportamento desse setor industrial a apre-
sentar em sua série histérica quantitativa, com excecdo da
década de 1970 para o empresariado brasileiro e as décadas
de 1960 e também 1970 para o empresariado internacional,
curvas de crescimento quanto a quantidade de investimen-
tos em instalagoes fabris no Brasil.

Em 1969, foi suspenso” o reconhecimento das patentes
para medicamentos de referéncia, com o objetivo de possibilitar
o desenvolvimento nacional farmacéutico e, assim, melhorar a
capacidade competitiva brasileira nesse segmento. Porém, essa
acdo nao surtiu os resultados almejados e nao foram desenvol-
vidas novas tecnologias ou produtos farmacéuticos, mas sim,
em 1971, a inser¢ao dos medicamentos similares no mercado
brasileiro. Segundo Teixeira (2014), as empresas praticaram en-
genharia reversa, copiando os medicamentos produzidos pelas
empresas que possuiam a patente.

E mesmo sem que fosse desenhada e instituida uma P, o
setor produtivo industrial farmacéutico brasileiro se adequou
as novas condicoes que o mercado global estabelecia entao,
conforme exposto por Suzigan e Furtado, ao se referir ao se-
tor industrial como um todo (2006):

Aindustria se ajustou. As empresas enxugaram suas estruturas
operacionais e buscaram melhorar a qualidade de seus produ-
tos, aumentar a produtividade e voltar-se para a exportagdo; e
as estruturas das industrias encolheram com a desarticulacao
de cadeias produtivas, sobretudo em eletrénica, bens de capi-
tal e quimica/farmacéutica, e com a desativagao de segmentos
de alta tecnologia (...). No final dos anos 1990 e inicio da déca-
da de 2000 o pais continuava sem PI. (SUZIGAN e FURTADO,
2006, p. 173).

A composicao total atual (mar¢o/2017) do mercado pro-
dutor farmacéutico instalado no Brasil é inversa da que se
constatava antes da década de 1950, quando as empresas
globais constituiam-se na maioria das unidades fabris ins-
taladas. Atualmente, o parque industrial farmacéutico, em
termos quantitativos de unidades produtoras, possui maio-
ria (66,5%) de empresas de capital brasileiro, apresentando
também uma interessante diversidade no que tange a nacio-
nalidade das demais empresas, globais, instaladas, conforme
se pode verificar na Figura 2. Essa proporcionalidade nao ne-
cessariamente se reflete quanto ao grau de participacdo das
empresas em termos de vendas no mercado (market share).

Quanto a distribuicao espacial/regional da Industria Far-
macéutica de genéricos no Brasil (mar¢o/2017), essa apre-
senta uma significativa concentracdo na Regiao Sudeste, com
77,6% das empresas, seguida pela Regiao Sul, com 8,6% das
empresas; Regiao Centro-Oeste, com 7,8% das empresas;
Regido Nordeste, com 5,7% das empresas; e Regiao Norte,
com 0,4% das empresas estabelecidas no Brasil. Na Regidao
Sudeste, onde se percebe a maior concentracdo, o Estado
de Sdo Paulo possui 72,6% das empresas instaladas, seguido
do Estado do Rio de Janeiro, com 18,4% das empresas e de
Goias, com 8%, conforme Figura 3.

O Estado de Sao Paulo possui em seu territorio mais da
metade (56,3%) de todas as empresas farmacéuticas, pos-
suidoras de registro de medicamentos genéricos na ANVISA,
o que denota, conforme ja mencionado, uma relevante con-
centragdo da Industria Farmacéutica de genéricos no Brasil
nesse Estado.

FIGURA 5: PROPORCAO DE VENDAS (EM CAIXAS) DOS MEDICAMENTOS GENERICOS - 2002/MAR-2017

Fonte: QuintilesIMS - Elaboracdo Propria.
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Induastria de Medicamentos Genéricos

No Brasil, a auséncia de regulagao, até a década de 1990,
tanto em nivel de patentes™ como de processos, possibilitou
o surgimento dos medicamentos denominados de “simila-
res”, para 0s quais nao existiam exigéncias quanto a realiza-
¢ao de testes de bioequivaléncia“ e de biodisponibilidade™
em relacao ao medicamento de referéncia.

Porém, em 10 de fevereiro de 1999, com o objetivo de ins-
tituir um instrumento de politica publica®® na area da satde,
foi promulgada a Lei dos Genéricos, instituindo regulacao ndo
s6 para os medicamentos genéricos, mas também regulacao
e adogao de procedimentos, até entdo inexistentes, para os
medicamentos similares. Essa lei possui em seus objetivos: (i)
reduzir o preco dos medicamentos, (ii) ampliar a producao e
a concorréncia ofertante e, consequentemente, (iii) ampliar
0 acesso da populagado brasileira aos medicamentos. Sendo
esses principios abordados por Hasenclever (2004):

A politica de genéricos tem sido uma das principais tentativas gover-
namentais para ampliar o acesso da populagdo a medicamentos. Sua
concepgao estd baseada naideia de que, uma vez expirada a patente,
a introducdo de produtos baseados no medicamento original, mas
comercializados sem marca, contribua para o aumento da concorrén-
cia e reducdo das assimetrias de informagao existentes no mercado
de medicamentos. (HASENCLEVER, 2004, p. 4).

A Lei dos Genéricos foi regulamentada por meio da Resolu-
¢aoda ANVISA de n©391, aindaem 1999, e viabilizou a producao
e comercializacao desses que sao os medicamentos Genéricos,
Cuja composicao trata de um medicamento intercambidvel com
um produto inovador, sendo, esse Ultimo, registrado e patentea-
do, normalmente conhecido como medicamento de referéncia.
A composicao farmacolédgica do medicamento genérico deve
ser amesma do medicamento de referéncia, devendo atender a
todas as exigéncias dos estudos de bioequivaléncia.

A partir da criagdo da ANVISA e da implantacao da politica dos
medicamentos genéricos, foram estabelecidos importantes regu-
lamentos sanitarios. Esses novos regulamentos alcancaram nao
somente os medicamentos genéricos, mas também os medica-
mentos similares. Tal fato decorreu da necessidade de regulacao
do mercado farmacéutico brasileiro para aprimorar os critérios de
garantia da qualidade, eficacia e seguranca dos medicamentos,
tanto daqueles que ja se encontravam no mercado quanto dos
que viessem a ser registrados na ANVISA. (ANVISA, 2017).

De acordo com dados da ANVISA, existem, em marco de
2017, 1.112 medicamentos de referéncia com seus registros
vdlidos, sendo esses oferecidos a populacdao em 1.954 con-
centragOes/apresentacdes diversas. Ja quanto aos medica-
mentos genéricos registrados, desde o ano 2000 até marco
de 2017, um total de 4.889 medicamentos genéricos foi apro-
vado, e, desses, 1.018 registros foram posteriormente cance-
lados durante esse periodo, estando ativos, com registros
validos, em marco de 2017, o total de 3.871 medicamentos
genéricos, sendo esses apresentados em 5.447 formas dife-
rentes.

Desde 0 ano de 2000, a ANVISA tem aprovado a produ-
¢ao e a comercializacdo anual de novos registros de medica-
mentos genéricos significando um aumento médio anual de
32,7%. Nos trés primeiros meses, janeiro a marco de 2017,
ja autorizara novos registros, significando, s6 nesses trés
meses, um aumento da ordem de 2,1% no quantitativo total
de medicamentos genéricos aprovados e ativos. A evolucao
percentual dessas homologacées, de 2000 a 2016, pode ser
verificada na Figura 5 a seguir. Percebe-se que, entre 2000 e
2005, foram homologados mais de 20% de entrada de novos
genéricos e, a partir dai, as novas entradas foram se reduzin-
do, mostrando certo esgotamento da politica.

FIGURA 6: MAPAS CARTOGRAFICOS DA LOCALIZAGAO/INSTALAGAO DA IND. FARMACEUTICA DE GENERICOS NO BRASIL

Fonte: QuintilesIMS - Elaboracdo Prépria.
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A Politica de Genéricos promoveu uma significativa alte-
racao no comportamento da producdo de fatores da industria
farmacéutica, desconcentrando a producao de medicamen-
tos no Brasil e aumentando a oferta dos mesmos, fazendo
com que os consumidores de medicamentos de referéncia
os substituissem pelos medicamentos genéricos, sendo essa
percepcao ja indicada por Hasenclever (2004):

Este movimento de desconcentracdo foi baseado na substituicdo
de medicamentos de referéncia por genéricos. Os medicamentos
de referéncia que representavam, em abril de 2000, 73,9% tive-
ram uma queda de sua participagdo no mercado para 64,4%. O
espaco perdido foi quase que inteiramente ocupado por produtos
genéricos. Isto sugere que a entrada de genéricos afetou primor-
dialmente a parcela de mercado de medicamentos de referéncia.
(HASENCLEVER, 2004, p. 6)

A reducgao da participacao no consumo dos medicamen-
tos de referéncia e/ou similares pode ser percebida na Figura
5, na qual se verifica a proporcao de vendas dos medicamen-
tos genéricos em relacao aos medicamentos de referéncia e/
ou similares a cada ano. Em 2002, do total vendido de medi-
camentos no Brasil, 91,4% eram de medicamentos de refe-
réncia e/ou similares enquanto 8,6% eram de medicamentos
genéricos. Em 2017, de janeiro a marcgo, o percentual de ven-
das dos medicamentos genéricos atingiu a fracao de 31,4%
do total de medicamentos vendidos contra 68,6% de medi-
camentos de referéncia e/ou similares.

O parque industrial farmacéutico instalado no Brasil
(2017), além de sua diferenciagao quanto a origem do capi-
tal formador, pode ser fracionado quanto a grade de produ-
¢ao e comercializacao de cada empresa/indistria e quanto
a denominacdo dos medicamentos produzidos e ofertados,
visto que uma industria farmacéutica pode, se devidamente
equipada e autorizada, produzir e comercializar tanto medi-
camentos de referéncia como medicamentos genéricos e
medicamentos similares.

A proporcionalidade dessa producao nas industrias far-
macéuticas instaladas, em marco de 2017, dentre as empre-
sas que possuem registros de medicamentos na ANVISA, era:
67.2% das industrias farmacéuticas possuem registros apro-
vados ativos junto a ANVISA e produzem medicamentos si-
milares; 55,4% relativos a medicamentos genéricos; e 57,8%
concernentes a medicamentos de referéncia.

A expansao, principalmente, do medicamento genérico
no Brasil deveu-se também a mudanga no comportamento da
demanda, que, segundo a Prd-genéricos (2017), obteve garan-
tias quanto a qualidade, intercambialidade”, precos mais aces-
siveis'®®, entre outras questoes, que proporcionaram, por parte
da demanda, preferéncia quanto ao consumo do medicamento
genérico, conforme informado pela Pr-genéricos:

Pesquisa recente do DataFolha atesta que 58% dos consumido-
res consideram os genéricos tdo confidveis quanto os produtos
de marca e que 79% ja compraram genéricos em alguma ocasido.
(Pré-genéricos, 2017).

Esse redirecionamento e ampliacdo da demanda por
medicamentos genéricos também fomentou uma descon-
centracdo territorial/regional produtiva. Para uma melhor

compreensao dos reflexos dessa ampliagao produtiva no ter-
ritorio brasileiro oriundos da implementacdo da politica pu-
blica dos medicamentos genéricos, observe-se a Figura 6, na
qual se apresentam os mapas cartograficos do Brasil em dois
momentos: (10) ano de 2.000, ano seguinte a promulgacao
da Lei dos Genéricos, e (20) o més de margo de 2017, ambos
baseados no relatério de medicamentos genéricos ativos da
ANVISA.

Verifica-se que, em 2000, inicialmente, 11 empresas pro-
duziam medicamentos genéricos, ja havendo uma concen-
tracdao no Estado de Sao Paulo, que detinha, nesse exercicio,
nove empresas produtoras. Nesse mesmo ano, somente
outros dois estados brasileiros tinham empresas produtoras
de medicamentos genéricos, a saber: 0 Estado de Goids e 0
Estado do Rio de Janeiro, ambas com uma empresa. Dessas
11 empresas, trés eram empresas globais (27,3%) e oito, em-
presas brasileiras (72,7%).

Ja em marco de 2017, dezessete anos apos, percebe-se
um espraiamento no territorio brasileiro decorrente de novas
iniciativas fabris, passando a atingir o Nordeste e o Sul do Bra-
sil, perfazendo um crescimento médio anual, nesse periodo,
de 14,2%. Dessas empresas, 20,0% sao globais® e 80,0%
sao empresas de capital nacional.

A evolugdo percebida na expansao territorial da industria
farmacéutica de genéricos no Brasil também se reproduz no
que concerne a quantidade de medicamentos genéricos com
registros ativos aprovados pela ANVISA, produzidos e oferta-
dos entre os exercicios de 2000 e margo de 2017.

No ano de 2000, as empresas farmacéuticas autorizadas
a produzir medicamentos genéricos atuavam comercializan-
do 60 principios ativos, distribuidos em 103 registros ativos
aprovados, sendo esses disponibilizados ao publico em 145
apresentacgoes diferentes. Ja em marco de 2017, a Industria
Farmacéutica ampliou sua oferta de medicamentos gené-
ricos, com a comercializagcao de 571 principios ativos, distri-
buidos em 3.831 registros ativos, também aprovados pela
ANVISA, e assegurando essa oferta em 5.422 apresentacgdes
variadas.

Aratjo et al. (2010), ainda fazendo referéncia a um perio-
doinicial, 2000 a 2002, apo6s a aprovacao da Lei dos Genéri-
cos, jdindicavam o crescimento do mercado dos medicamen-
tos genéricos, assim como o0 aumento de sua participacdo no
ambito total do mercado farmacéutico:

Segundo uma empresa dedicada ao acompanhamento do
mercado farmacéutico global, entre dezembro de 2000 e no-
vembro de 2002, ocorreu uma rapida e grande evolucao na
participacao dos genéricos no mercado brasileiro, um peque-
no declinio nas vendas dos medicamentos de referéncia e uma
forte queda nas vendas de medicamentos similares. A ANVISA,
por sua vez, também verificou evolucdo da participacao da
quantidade vendida de medicamentos genéricos no Brasil (55).
(ARAUJO et al., 2010, p. 488).

Na Figura 7, pode-se constatar o aumento anteriormente
mencionado, agora referente aos registros ativos aprovados
pela ANVISA, no que tange ao fornecimento de medicamen-
tos genéricos, assim como o espraiamento territorial da in-
dustria farmacéutica de genéricos.
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FIGURA 7: MAPAS CARTOGRAFICOS DA EVOLUGAO DE REGISTROS ATIVOS DE MEDICAMENTOS GENERICOS

Consideracoes Finais

O entendimento quanto a relevancia do setor industrial,
inserido e atuante em uma economia, se faz presente, com
destaque para o modelo de crescimento de Nicholas Kaldor
(1957), e compde a construcao do entendimento sobre esse
setor econémico produtivo necessario ao crescimento eco-
némico de um pais ou regiao. Mais especificamente para o
Brasil, devemos somar a esse arcabouco tedrico as contribui-
¢oes decorrentes do desenvolvimento investigativo de Celso
Furtado e da CEPAL no sentido de entender as peculiaridades
dos paises latino-americanos subdesenvolvidos.

Diante da relevancia do Setor Industrial para uma regiao
e/ou pais, mais especificamente o setor industrial de trans-
formacao, visto como sendo o principal setor ha promogao
do crescimento econdmico, resta incorporar a necessaria
participacdao do Estado estabelecendo meios viabilizadores
do crescimento, por meio da promocao de politicas publicas,
nao necessariamente direcionadas somente as industrias,
mas que promovam externalidades ao setor industrial de

Fonte: ANVISA

transformacao.

Sucintamente, recapitulando, podemos descrever o iti-
nerario do processo da industrializacao brasileira em etapas,
inicialmente (1930/1980) baseada na concepg¢ao desenvol-
vimentista, promovendo crescimento econémico e uma al-
ternativa para a até entdao predominante economia primaria
exportadora, e estruturando uma base industrial. Posterior-
mente, percebe-se, na década de 1990, a adocao do pen-
samento liberal, ocasionando o afastamento das politicas
de Estado e, consequente, a atrofia da estrutura produtiva
da economia brasileira. Diante dos resultados percebidos,
ocorrem, no inicio da década de 2000, a retomada das con-
cepcoes desenvolvimentistas e o retorno das politicas indus-
triais, impulsionando o referido setor econémico produtivo.

A participacao do Estado na implementacao de politicas
publicas foi exemplificada, neste artigo, pelo caso dos medi-
camentos genéricos, decorrente de uma politica publica na
area da salde, e que resultou na abertura de 46 empresas
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brasileiras e de 16 empresas globais, desde o ano da promul-
gacdo da Lei dos Genéricos (1999).

Desde entao, na analise da evolu¢ao do mercado de me-
dicamentos genéricos no Brasil, percebe-se a expansao da
industria farmacéutica nacional, inclusive com a reversao da
proporcdo de propriedade existente até a década de 1950,
até quando existia no setor industrial farmacéutico a predo-
minancia de empresas globais, passando, a partir de entao, a
haver um quantitativo maior de empresas de capital nacional.

Deve-se destacar que, em um periodo temporal recente,
no qual se discute a existéncia de um processo de desindus-
trializacdo, a Industria farmacéutica dos Genéricos apresen-
tou um comportamento inverso a essa tendéncia com um
crescimento médio anual de 17,1%.

A politica estimulou o detentor do capital nacional no
sentido de empreender recursos na industria farmacéuti-
ca, revertendo a caracteristica, jd mencionada, pertinente a
origem do capital, até entdo predominante nesse segmen-
to industrial, passando a predominar o capital nacional. Tao
importante quanto atuar nesse setor produtivo da economia
nacional foi promover seu crescimento, tanto no que compe-
te a gama de produtos ofertados como no que diz respeito a
ramificagao e a desconcentracgao territorial/regional.

O alastramento territorial e regional promovido pela produ-
¢ao de medicamentos genéricos no Brasil, nesses 17 anos, desde
a promulgacdo da Lei dos Genéricos, pode ser considerado ex-
pressivo, pois se ampliou territorialmente dos inicialmente, trés
Estados (GO, RJ e SP), em 2000, para12 Estados (AL, BA, CE, ES,
GO, MG, MS, PE, PR, RJ, SC e SP), em marco de 2017, ocorrendo
uma expansao produtiva de 39,2% no quantitativo de industrias
farmacéuticas produtoras de medicamentos genéricos no Brasil,
sendo 41,0% de industrias de capital nacional e 34,9% de indus-
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