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RESUMO 

A discussão dos programas de implementação de medicamentos genéricos vem 
sendo realizada desde 1958 pela Organização Mundial de Saúde (OMS), sendo 
estes largamente utilizados como instrumento racionalizador de custos em países 
desenvolvidos. Só recentemente, com a lei n• 9.787 a lei dos genéricos, o Brasil 
tomou esta iniciativa. Para alcançar este objetivo, é fundamental a participação 
ativa e consciente dos profissionais responsáveis pela prescrição e dispensação 
de medicamentos. Avaliar o impacto da política de genéricos sobre a classe 
médica detectando se estes profissionais estão devidamente preparados e 
engajados na referida política é o propósito do presente trabalho. A investigação 
tem o desenho de um estudo transversal de natureza quantitativa. Contando para 
obtenção dos dados, de inquérito sobre a forma de questionários, aplicados em 
uma amostra extraída do universo de médicos com domicílio na cidade do Recife.  
A quase totalidade dos 400 médicos incluídos no estudo (96,75%) tinha mais de 
um vínculo empregatício. As especialidades mais freqüentes foram medicina geral 
comunitária (19%), ginecologia e obstetrícia (18,5%), cardiologia (11,75%) e 
dermatologia (11,75%). 100% dos médicos conheciam a Lei dos Genéricos o 
mesmo não ocorrendo com a Portaria do Ministério da Saúde de 1998 sobre a 
Política Nacional de Medicamentos e com a RENAME conhecidas por 31,75% e 
13,34% respectivamente. Quando indagados sobre a freqüência do uso do nome 
genérico em suas receitas 27,75% afirmaram usar sempre e 60% algumas vezes, 
entretanto, ao informarem sobre os medicamentos prescritos em sua última 
receita, apenas 35,5 % utilizaram nome genérico. Quanto à qualidade do 
medicamento genérico, 12% afirmaram ser inferior a do medicamento de 
referência. Constata-se que o grau de esclarecimento sobre políticas públicas na 
área de medicamentos ainda não é satisfatório. Nota – se também que apesar de 
conhecerem a lei dos genéricos e apresentarem – se dispostos a receitar 
medicamentos genéricos, a maioria dos médicos continua a utilizar o nome de 
referência em suas receitas. Considerando a relevância da prescrição dos 
genéricos como instrumento de racionalização do uso de medicamentos, é de 
extrema importância a participação dos profissionais de saúde, sob pena de 
comprometer o sucesso do programa de genéricos. Faz -se, pois, mister 
implementação de estratégias, algumas delas já previstas, que conduzam a uma 
maior adesão por parte destes profissionais. Certamente é imprescindível a 
adesão dos diferentes agentes que interferem na implementação mais ampla dos 
dispositivos previstos na Política Nacional de Medicamentos, para a superação 
dos entraves identificados e assim ocorra uma efetiva consolidação do uso 
racional dos medicamentos no país. 

 
Palavras chave: Uso Racional de Medicamento, Políticas Públicas de 
medicamentos, Medicamentos genéricos. Medicamentos Essenciais.  



ABSTRACT 
 
 
The discussion adout generic medicine programs implementation comes being 
carried through since 1958 for the World Health Organizatios (WHO), being this 
wide used as instrument of the reduction of custs in developer counyties. Only 
recently, after generic law (law number 9887/99), the Brazil take the iniciative. To 
reach this objective, it is basic the active and consientious participation of the 
responsible professioanls by prescription and dispatch of medicines. Value the 
impact of the generic politcs on the medical classroom being detected if these 
professionals duly they are prepared and engaged in the related politcs it is 
intention of the present work. The inquiry hás drawing of a cross-sectional survey. 
Counting for attainment of the data, of inquirit on the questionnaires form, applied 
in one it shows extractes of the universe of the doctors with residence in the city of 
Recife. Almost the totality enclosed 400 doctors in the study (96,75%) had more 
than a work. The specialties most frequency had been clinical generality (19%), 
gynaecologist (18,5%), cardiologist (11,75%) and dermatology (11,75%). 100% of 
the doctors they knew the generic law . However the national medicine politics and 
RENAME alone were known by 31,75% and 13,34% respectively. On the 
frequency of the use of the generic name in his prescriptions 27,75% they had 
informed to always use 60% some times, however when prescription analyze only 
35,5% used generic name. How much the quality of generic medicine 12% 
affirmed to de inferior to the reference medicine. Examine that amout on the 
knowledge on the politics in the medicine área still is not satisfactory. It also 
notices that although to know the law of the generic ones and to be made use to 
prescribe theses medicines, the majority of the doctors continues to use medicines 
of mark in his prescription. Considering the the relebance of the medical precription 
as reduction of custs , the participation of the health professionals is important duly 
warned to compromise the secces of the generic progam. The implementation of 
strategies is necessary , some of them alredy foreseen, that they lead to a bigger 
adhesion on the part these professionals. Certainly the adhesion of the different 
agents is essential who intervence with the implantation amplest of the medicine 
natinal politics , for the overcoming of the identified impediments and thus na 
effective consolidation of the rational medicine use in the country.   
 
 
Key words: Rational Medicine Use Medicine, National Politics, Generic Medicine, 
Essential Medicine.  
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