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O Projeto de Lei n® 7.476, de 2006, apresentado pelo
Poder Executivo, estabelece que prescricbes médicas e odontolégicas
passardo a ser feitas obrigatoriamente informando a Denominacdo Comum
Brasileira — DCB ou, na falta desta, a Denominacdo Comum Internacional —
DCI, além de serem escritas em vernaculo, indicando a posologia e a forma de
uso do medicamento.

Além disso, quando o prescritor optar apenas pelo
medicamento genérico, apés a DCB ou a DCI deveré fazer constar a expressao
‘medicamento genérico” ou “genérico” ou simplesmente a letra “G”. Nos casos
em que o prescritor optar por medicamento que detém nome comercial, devera
consignéa-lo apos a DCB ou a DCI.

Nos casos de medicamentos em associa¢cao de quatro ou
mais principios ativos, o prescritor devera indicar a DCB ou DCI daquele que



justifigue a indicacdo terapéutica do medicamento, seguido da expressao
“associagbes’.

Prevé ainda a proposicdo que, no ambito do SUS, as
prescricbes médicas e odontolégicas adotardo exclusiva e obrigatoriamente a
DCB ou, na sua falta, a DCI.

A proposicao sujeita os infratores as sancdes previstas na
Lei n°® 8.078, de 1990, Cdodigo de Defesa do Consumidor, bem como n&o exclui
as normas da Lei n° 5991, de 1973, referentes ao receituario de
medicamentos.

A justificacdo apresentada baseia-se na intencdo de
elevar o nivel de informacdo do consumidor de medicamentos, de modo a
reduzir a assimetria de informacao entre fornecedor e consumidor, diminuindo
assim as falhas de mercado no setor de medicamentos e aumentando a
concorréncia, em beneficio do consumidor.

O autor da referida proposta argumenta ainda que a
reducdo da assimetria de informagbes “pode auxiliar os profissionais
prescritores impedindo-os de, por descuido ou por desconhecimento, trocar um
esquema terapéutico de um paciente por outro, com medicamento de marca
cuja DCB seja idéntica ao do anterior”.

A proposicdo em exame, foi apensado o seguinte projeto:

O PL n° 4.365, de 2008, apresentado pelo nobre
Deputado Rodovalho, também estabelece a obrigatoriedade de as prescricfes
assinadas por médicos, odontdlogos e veterinarios, serem digitadas ou
apresentadas por meio de processos mecanicos de carimbos ou eletrénicos.

No dia 03 de novembro de 2011, por via do Requerimento
3506/2011, o deputado Neilton Mulim teve seu pedido de retirada de tramitacao
do Projeto de Lei no. 850 de 2007, de sua autoria, deferido pelo Presidente da
Camara dos Deputados, nos termos do artigo 140 do Regimento Interno.

Dentro do prazo regimental, as proposicdes nao
receberam emendas e, de acordo com o Regimento Interno desta Casa,
incumbe a este Orgédo Técnico aprecia-las do ponto de vista do interesse do
consumidor.
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O projeto de lei em apreciacdo, ao obrigar médicos e
odontologistas a fazerem constar de suas prescricdes a Denominacdo Comum
Brasileira — DCB, ou, na falta desta, a DCI — Denominacdo Comum
Internacional do principio ativo contido no medicamento prescrito, aumenta a
transparéncia e facilita o exercicio do direito de livre escolha do consumidor.

A transparéncia e o exercicio do direito da livre escolha
alicercam a Lei n° 8.078, de 11 de setembro de 1990, Cdodigo de Defesa do
Consumidor.

Um dos objetivos basicos da Politica Nacional de
Relacdes de Consumo é exatamente a transparéncia, conforme dispde o
Cdbdigo, em seu artigo 49, in verbis:

“Art. 4° A Politica Nacional das Relagées de Consumo
tem por objetivo 0 atendimento das necessidades dos consumidores, o respeito
a sua dignidade, saude e seguranca, a protecdo de seus interesses
econdmicos, a melhoria da sua qualidade de vida, bem como a transparéncia e
harmonia das relacbes de consumo, atendidos 0s seguintes principios:
(Redacao dada pela Lei n® 9.008, de 21/03/1995)

Por sua vez, o direito a liberdade de escolha é
assegurado pelo art. 6°, in verbis:

“Art. 6° Sao direitos basicos do consumidor:

Il — a educacéo e divulgacdo sobre o consumo adequado
dos produtos e servigcos, asseguradas a liberdade de escolha e a igualdade nas
contratagées”.

A transparéncia e o direito de escolha estimulam a
concorréncia entre os fabricantes de medicamentos podendo impactar
positivamente na redugéo de precos para o consumidor.



Além disso, cumpre destacar que quando o médico ou o
dentista prescreve um medicamento apenas pelo nome comercial, esta
suprimindo do consumidor o direito de livre escolha, pois sonega uma
informacéo basica que € o nome do principio ativo do medicamento. O médico
ao receitar o nome comercial do medicamento induz, invariavelmente, o
paciente a comprar o referido medicamento. Sem essa a informacdo essencial
do principio ativo, o consumidor fica impedido de comparar as opc¢des
existentes no mercado.

Ao contrario, se o consumidor estiver informado da DCB
ou da DCI do medicamento ser-lhe-4 possivel escolher entre as diversas
opcOes a sua disposicdo. Por exemplo, a substancia maleato de enelapril,
utilizada por milhdes de pacientes hipertensos, é oferecida no mercado por 35
laboratérios diferentes, o que proporciona ao consumidor ampla liberdade de
escolha.

Porém, o projeto em apreciacdo faculta adicionalmente a
prescricdo pelo nome comercial do medicamento. O art. 3° estabelece que,
caso o profissional opte por indicar o medicamento por seu home comercial,
esta informacdo devera ser expressa de forma clara, consignando-o apés a
DCB ou a DCI.
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Ressaltamos que esta é apenas uma opcdo oferecida
pela proposicdo em exame. Em contraposicdo ao argumento de que o
prescritor indica o medicamento por motivos de confiabilidade em determinados
laboratorios, entendemos que ndo cabe ao médico ou odontbélogo atestar a
qualidade dos farmacos. Este é a funcdo da Agéncia Nacional de Vigilancia
Sanitaria — ANVISA, que a desempenha com critérios técnicos apurados.

Com o intuito de aperfeicoar a proposicdo em exame,
apresentaremos breve observacdo sobre o art. 5°. Este determina que, no
ambito do Sistema Unico de Salde — SUS, as prescricdes médicas e
odontologicas adotardo exclusiva e obrigatoriamente a DCB ou, na sua falta, a
DCI. Nesse sentido, propomos a supressdo do art. 5° para uniformizar as
prescricdes médicas e odontolégicas das redes publica e privada, nos termos
da emenda em anexo.

Por outro lado, consideramos as proposi¢cdes apensadas
desnecessarias, uma vez que o projeto em apreciacdo, por meio do art. 7°, ndo
exclui a aplicagdo das normas dispostas pela Lei n° 5.991, de 17 de dezembro



de 1973, que “dispde sobre o controle sanitario do comeércio de drogas,
medicamentos, insumos farmacéuticos e correlatos, e da outras providéncias”.

Seu art. 35 estabelece normas para a apresentacao das
receitas, in verbis:

“Art. 35. Somente sera aviada a receita:

a) que estiver escrita a tinta, em vernaculo, por extenso e
de modo legivel, observados a nomenclatura e o sistema de pesos e medidas oficiais;

b) que contiver o nome e o endereco residencial do
paciente e, expressamente, 0 modo de usar a medicacéo;

c) gue contiver a data e a assinatura do profissional,
endereco do consultério ou da residéncia, e o nimero de inscricdo no respectivo
Conselho profissional.

Naturalmente, o dispositivo acima n&do exclui a
possibilidade de o profissional se utilizar de meios mecéanicos, 0 que é uma
pratica ja bastante disseminada.

Pelo acima exposto, votamos pela rejeicdo do Projetos de
Lei n° 4.365, de 2008, e pela aprovacao do Projeto de Lei n° 7.476, de 2006,
com a emenda anexa.

Sala da Comissao, em de de 2011

Deputado DIMAS RAMALHO

Relator
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EMENDA SUPRESSIVA

Suprima-se do projeto o art. 5°.

Sala da Comisséo, em de de 2011.

Deputado DIMAS RAMALHO

Relator



