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RESUMO

Esse estudo analisou os impactos ocorridos na industria nacional de
farmacos, ocasionados pela atual Lei de Propriedade Industrial — LPI, que entre
outras mudancgas, voltou a permitir o patenteamento de processos e produtos na
area de farmacos. Foram levantados os pedidos de patente depositados no Brasil,
por residentes e ndo residentes no setor farmacéutico, identificando os maiores
depositantes de pedidos de patente neste setor no periodo compreendido entre os
anos de 1987 e 2005. Os resultados mostraram a ocorréncia de depdsitos ao longo
de todo o periodo pesquisado, passando de 2404 depdsitos no periodo anterior a
atual LPI para 21642 depdsitos, apds a entrada em vigor da LPI. A proporcao entre
os depdsitos de residentes e ndo-residentes nos periodos mencionados foi de cerca
de 2% e de 4%, respectivamente. A relacdo entre o nimero de pedidos de patentes
dos maiores depositantes e o total de depdsitos em cada periodo diminuiu de 48%
para 36%, sendo que nenhum depositante brasileiro figurou entre os maiores
depositantes dos dois periodos. Esse estudo permitiu concluir que as alteragfes na
legislacdo de propriedade industrial, ainda que tenham modificado o perfil de
patenteamento na area de farmacos pela industria nacional nesse segmento, nao foi

suficiente para torna-la competitiva.
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ABSTRACT

This study examined the impact in national medicine industry, caused
by the current Law of Industrial Property - LPI, which among other changes, has
allowed the patenting of processes and products in the area of medicines. The patent
applications filed in Brazil by resident and non-resident companies in the
pharmaceutical sector were collected allowing the identification of the major
applicants in this sector in the period between the years 1987 and 2005. The results
showed the incidence of patent applications throughout the period studied, going
from 2404 applications in the period before the current LPI to 21,642 applications,
after the entry into force of LPIl. The proportion between the patent applications of
residents and non-resident in the periods mentioned was about 2% and 4%
respectively. Comparing the two periods, the number of patent applications filed by
the greatest applicants and the other patent applicants decreased from 48% to 36%,
but Brazil wasn’'t among them. This study concluded that although the changes in the
LPI have changed the profile of patenting in the area of medicines by the domestic

industry in this segment, it wasn’t enough to make it competitive.
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RESUMEN

El estudio hizo una analisis de los impactos sufridos por la industria
nacional de farmacos y ocasionados por la Ley de Propiedad Industrial vigente
desde 1996 y que, ademas de otras modificaciones, volvi6 a permitir el
patentamiento de procesos y productos farmacéuticos. Un levantamiento de las
solicitudes de patentes depositadas en Brasil por residentes y non residentes fue
hecho, con identificacion de los mayores depositantes de solicitudes en el periodo
comprendido entre 1987 y 2005. Los resultados revelaran la existencia de solicitudes
en todo el periodo investigado, con una cifra de 2404 solicitudes antes de 1996,
pasando a 21.642 después de la vigencia de la Ley de Propiedad Industrial. La
proporcién entre las solicitudes de residentes y non residentes en los dos periodos
fue de 2% y 4%, respectivamente. La relacién entre el nUmero de solicitudes de
patentes de los mayores depositantes y el total de solicitudes en cada periodo
disminuy6 de 48% hasta 36%, destacandose que ninguna empresa brasilefia estaba
entre los mayores depositantes de cada uno de los periodos. Ese estudio permitié
concluir que las alteraciones en la legislacién de propiedad industrial ain no tengan
modificado el perfil de patentamiento de la industria nacional en el sector de

farmacos, no han sido suficientes para incrementar su competitivad.
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| INTRODUCAO

Héa vérios séculos o homem procura proteger, de alguma forma, tudo
aquilo que Ihe permita obter vantagens em relacdo a seus concorrentes. A
capacidade de se organizar com o objetivo de manter mercados e fornecedores,
sempre norteou as estratégias e decisées de uma empresa. Quando estas decisdes
apontam para caminhos equivocados, a propria sobrevivéncia das empresas passa
a ser o principal risco.

De acordo com a teoria Schumpeteriana, a busca pela inovagéao abre
novas possibilidades de atuacdo para as empresas, ndo permitindo a manutencao
de antigas rotinas, que poderiam provocar a obsolescéncia dessas empresas frente
aos mercados. A partir dai, surgem novas formas de organizacdo industrial,
motivadas pela necessidade de conquistar novos mercados (TIGRE, 2006).

Entretanto, a inovacdo também gera um ambiente de incertezas e de
risco, pois novos produtos, desconhecidos dos consumidores, precisam ser aceitos
para que a empresa se mantenha nesses mercados.

O caminho da inovacao é desconhecido, 0 que aumenta os riscos das
empresas que inovam. Inovar ndo isenta as empresas de serem eficientes e,
sobretudo, exige que as mesmas sejam empreendedoras, ndo s6 no que produzem,
mas na sua capacidade de se relacionar comercialmente com um mercado,
atualmente, global e extremamente agressivo.

De acordo com Longo,

atualmente, as complexas demandas das sociedades modernas sdo
atendidas por tecnologias crescentemente resultantes da aplicacéo
de conhecimentos cientificos (LONGO, 1989). Em decorréncia da
busca e apropriacdo sistematica, e bem sucedida, de conhecimentos
cientificos para a producao de tecnologias, que passou a ocorrer em
larga escala a partir da segunda metade do século XIX, o
conhecimento cientifico deixou de ser um bem permanente cultural,



para tornar-se o principal insumo para o sucesso econdémico. Desde
entdo, estima-se que 0s conhecimentos cientificos e tecnolégicos
tém duplicado a cada 10 a 15 anos (PRICE, 1963) e que mais de
80% deles foram gerados apds a Segunda Guerra Mundial (LONGO
2000, p. 21),
A partir da segunda metade do século XIX, com maior intensidade
ainda apos o término da segunda guerra mundial, nos paises desenvolvidos, o
caminho entre a pesquisa basica e aplicada e as inovacgdes se estreitou. Essa nova
situacao passou a conferir um papel cada vez maior as empresas nas atividades de
Pesquisa e Desenvolvimento (P&D).
Esse cenério, resultado, dentre outras medidas, das politicas industriais
adotadas pelos paises desenvolvidos, levou a diminuicdo da propor¢cdo dos gastos
publicos em P&D, com sua transferéncia para o setor privado. A Figura 1 a seguir

mostra a evolugéo dos gastos em P&D do setor privado com relagéo ao setor publico

nos Estados Unidos a partir dos anos 50:
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Figura 1 - Proporgao dos investimentos privados e governamentais em P&D
nos EUA

Fonte: National Science Foundation (NSF), Science and Engineer Indicators
2008



Analisando-se as curvas da Figura 1, verifica-se a tendéncia do
governo americano, a partir dos anos 60, de diminuir os investimentos publicos em
P&D, a0 mesmo tempo em que as empresas privadas aumentaram a sua
participacao nestas atividades. Nos anos 80 essas curvas se cruzam evidenciando,
definitivamente, a inversao do dispéndio em P&D do setor publico para o privado.

Um trabalho que compara o Brasil com os paises desenvolvidos,
publicado pelo Instituto de Estudos para o Desenvolvimento Industrial (IEDI, 2003),
aponta uma questdo importante, que € a composi¢ao dos gastos em P&D. Enquanto
nos paises que mais investem em inovacado a maior porcentagem do dispéndio &
realizada pelo setor privado, no caso brasileiro a participagcdo do setor publico chega
a 60%.

No Brasil, os investimentos aplicados anualmente em ciéncia, pesquisa
e desenvolvimento tecnolégico tém sido, historicamente, da ordem de 0,89% do PIB.
Enquanto que, paises desenvolvidos, como por exemplo, EUA e Japéo, investem
cerca de 2,7% e 3%, respectivamente. Além disso, nestes paises, conforme ja
citado, 60% dos investimentos em P&D sao feitos pela iniciativa privada, em especial
pelas industrias, enquanto que, no Brasil, o setor publico responde por 60% e a
iniciativa privada por 40% (PEREIRA, 2004).

A Figura 2, a seguir, mostra os gastos em P&D do setor privado com
relacdo ao setor publico no Brasil, no ano de 2004, onde pode-se observar que, ao
contrario do que acontece nos paises desenvolvidos, o Brasil ainda ndo conseguiu
equilibrar sua balanca de investimentos em P&D, ficando para o governo a maior

parte desses dispéndios.
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Figura 2 - Distribuicao Percentual do dispéndio Nacional em P&D - 2004
Fonte: Sitio do Ministério da Ciéncia e Tecnhologia- MCT

De acordo com Bresser-Pereira (2005, p. 1), “o periodo entre 1945 e
1970 foi de grande desenvolvimento, nos quais as taxas de crescimento econémico
por habitante em todo o mundo bateram todos os recordes, mais do que dobrando
em relacdo ao século anterior. Por isso esse periodo foi denominado de os Anos
Dourados do capitalismo”.

Segundo o autor, a partir de 1980, com a adog¢do do modelo do
radicalismo liberal' pelos paises desenvolvidos, as taxas de crescimento econdmico
dos paises em desenvolvimento comecaram a cair. Entretanto, este modelo ndo
aportou somente consequéncias negativas as taxas de crescimento econdmico e ao
aprofundamento da concentragdo de renda nos paises em desenvolvimento.
Também nos paises ricos seus excessos foram desastrosos. No setor de
medicamentos, a privatizacdo da pesquisa cientifica e sua transformacdo em mera

fonte de lucro, caminharam a passos largos.

! Liberalismo: Doutrina que procura restringir asbaicdes do estado em beneficio da iniciativa gutav
(Dicionério eletrénico MICHAELIS — UOL)



Ainda de acordo com Bresser-Pereira, antes de 1980 a maior parte das
pesquisas clinicas americanas era financiada por fundos publicos. A partir do
governo Reagan, década de 1980, porém, o quadro mudou. Desde entdo, os
recursos destinados a pesquisa cientifica na &rea farmacéutica sofreram redugéo, e
0s pesquisadores passaram a solicitar recursos as empresas. No inicio dos anos 90,
70% das pesquisas eram patrocinadas por empresas, mas 80% delas continuavam a
ser desenvolvidas em universidades. Em 2000, as pesquisas em universidades
representavam apenas 35%. A consequéncia dessa reducao foi a transformacédo do
conhecimento médico e cientifico em propriedade comercial (BRESSER-PEREIRA,
2005, p. 15 apud ABRAMSON, 2005).

A apropriacdo comercial do conhecimento esta refletida nos pedidos de
patente das empresas desta area. Segundo a Associacdo Européia de
Medicamentos Genéricos, em um estudo que trata das barreiras relacionadas a
patente para a entrada de medicamentos genéricos no mercado da Unido Européia,
as patentes tém papel significativo como incentivo a criacdo de novas tecnologias,
uma vez que os custos com P&D sao substanciais (ROOX, 2008).

De acordo com a Associacao da Industria Farmacéutica de Pesquisa —
INTERFARMA (2008), os custos de producdo de um farmaco giram em torno de
US$ 900 milhdes, com um prazo estimado entre o desenvolvimento e a chegada ao
mercado, da ordem de 10 a 15 anos. Assim, novos farmacos protegidos por
patentes, somente teriam efetiva cobertura para comercializagdo nos cinco ou dez
anos restantes da validade da patente, que atualmente € de 20 anos. Ainda segundo
a Associacdo, para cada medicamento que chega ao mercado, 250 moléculas
entraram em teste pré-clinico, selecionadas de um conjunto de 5.000 a 10.000

compostos aprovados (moléculas sintetizadas).



A rodada Uruguai do GATT, realizada em Marrakeshi em 1994,
resultou na criagdo da Organizacdo Mundial do Comércio (OMC) e na aprovacgéo do
Acordo sobre Aspectos dos Direitos de Propriedade Intelectual Relacionados ao
Comércio (TRIPS)%

O TRIPS passou a regular os direitos de propriedade intelectual,
incluindo patentes, tornando obrigatério que, até o ano de 2005, todos os paises da
OMC adequassem suas legislacbes nacionais de propriedade intelectual ao referido
acordo, o qual determinava protecdo por meio de patentes em todos os segmentos
tecnoldgicos, inclusive farmacos.

Em 14 de maio de 1996, o Brasil promulgou a Lei n® 9279 - Lei da
Propriedade Industrial (LPI), adequando sua legislacdo nacional ao TRIPS,
passando a permitir 0 patenteamento no segmento de farmacos, como sera
estudado no Capitulo IlI.

Considerando que a legislacdo brasileira em vigor’ & época da
promulgacao da LPI ndo permitia o patenteamento de farmacos no Pais, justifica-se
analisar o que ocorreu no panorama nacional neste segmento, a partir da entrada
em vigor da atual Lei de Propriedade Industrial (LPI), avaliando se as mudancas
introduzidas na legislagdo foram importantes para as empresas brasileiras ou
estrangeiras, ou se o setor farmacéutico permaneceu indiferente as mudancas
inseridas com a referida lei.

A andlise do periodo anterior a atual LPI leva em consideragéo o fato
de que a industria farmacéutica nacional poderia se valer do sistema de patente
depositando os pedidos no Brasil, independente de serem passiveis de prote¢do por

patente. Tal procedimento visaria garantir a novidade absoluta da invengao, por

2 Para maiores informagdes, consultamw. wto.int
3 Cédigo da Propriedade Industrial — Lei N° 57722fl@le dezembro de 1971, artigo 9° alinea C.



meio da prioridade unionista’ da Convencdo da Unido de Paris (CUP)°, o que
poderia ser esperado ocorrer em caso de industrias inovadoras com forte atuacéo
em P&D e no mercado internacional.

A hipotese desse estudo € de que a entrada em vigor da atual LPI nédo
alterou o perfil do patenteamento no setor de fArmacos por empresas residentes®,
portanto, ndo devem haver empresas residentes entre as maiores depositantes de
patente nesse setor no Brasil.

Entretanto, a entrada em vigor da atual LPI pode ter produzido um
aumento significativo de depoésitos de patentes na area de farmacos por néao-

residentes.

.1 OBJETIVOS

1.1.1 Objetivo Geral

O objetivo geral desse trabalho é avaliar o impacto causado pela

entrada em vigor da Lei 9279/96, atual Lei da Propriedade Industrial, no

patenteamento de farmacos no Brasil e na capacidade de inovacdo da industria

* Esse principio estabelecido pela Convencédo de Bariseu Art. 4° dispde que o primeiro pedido denpa ou
desenho industrial depositado em um dos paises rosreérve de base para depdsitos subsequentasmatins
a mesma matéria, efetuados pelo mesmo depositaseus sucessores legais. Tem-se o Direito ded?iler. Os
prazos para exercer tal direito sdo: 12 (doze) snpaea invengdo e modelo de utilidade e 6 (seisempara
desenho industrial. A Convencgao, ao estabeleceireit® de Prioridade Unionista, regula os paransetjoe
devem ser observados pelos paises da Unido.

>A Convencao da Unido de Paris para protecao daipdagle industrial teve seu inicio sob a formamte-a
projeto, redigido em uma Conferéncia Diplomaticalirada em Paris no ano de 1880. Nova conferéocia f
convocada em 6 de marco de 1883, para aprovachuitilafdo texto, que entrou em vigor um més deplais
deposito de instrumentos de ratificacdo, em 7 e jde 1883. fww.inpi.gov.br acesso em 15 de junho de
2008)

® para este estudo, foram considerados pedidosteet@ale residentes aqueles nos quais o Brasilaconsio
pais de origem de pelo menos um dos depositantes.



farmacéutica nacional, por meio do estudo do numero de depdsitos de patentes

nesse segmento.

1.1.2 Objetivos especificos

- Avaliar o perfil do depdsito dos pedidos de patente no setor farmacéutico,
no periodo compreendido entre 1987 e 2005, ano a ano;

- Quantificar e caracterizar os depositos de pedidos de patente de
residentes nesse setor e avaliar o impacto da LPI no comportamento dos
mesmos ao longo do periodo estudado;

- lIdentificar e caracterizar os maiores depositantes de patente no setor
farmacéutico, ano a ano, no periodo compreendido entre os anos de 1987
e 2005, segundo os critérios estabelecidos no capitulo 1V, referente a
metodologia;

- ldentificar os quinze maiores depositantes nos periodo de 1987 a 1995, de
1996 a 2005 e de 1987 a 2005, e comparar os mesmos verificando o

impacto da LPI ao longo desse tempo.

|.2 ESTRUTURA DA DISSERTACAO

O estudo abrange cinco capitulos além da presente introducao
(Capitulo 1).

O capitulo 2 aborda a inovacgéo e a propriedade intelectual, procurando
mostrar a importancia da propriedade industrial para a prote¢céo da inovacao e desta

no desenvolvimento econdémico.



O capitulo 3 apresenta um resumo do desenvolvimento da industria
farmacéutica no pais e do patenteamento na area de farmacos.

O capitulo 4 descreve a metodologia que foi empregada no trabalho,
definindo critérios para adocdo das bases de dados consultadas a delimitando o
periodo do estudo.

O capitulo 5 apresenta uma avaliacdo do panorama nacional no setor
de farmacos, a partir da andlise dos dados referentes ao patenteamento no pais,
antes e depois da entrada em vigor da LPI.

No capitulo 6 sdo apresentadas conclusdes e recomendacdes para
futuras pesquisas. Em seguida, sdo apresentados as referéncias bibliograficas, o

apéndice e 0s anexos.
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Il INOVACAO E PROPRIEDADE INTELECTUAL

1.1 INOVACAO

Inovagdo e desenvolvimento estdo intimamente ligados a teoria do
desenvolvimento econdmico. Autores tais como Karl Marx e, posteriormente, Josef
Alois Schumpeter (1883-1950), estdo entre os primeiros a destacar a importancia da
tecnologia e do conhecimento para o desenvolvimento, entretanto, foi Schumpeter o
primeiro economista a analisar o desenvolvimento técnico e os seus efeitos na
economia, permitindo que se entendesse melhor o desenvolvimento econémico bem
como sua evolucéo. (TIGRE, 2006)

A teoria Schumpeteriana comeca a ser descrita em seu livro “A Teoria
do desenvolvimento Capitalista” (“Theorie der Wirtschaftlichen Entewicklung”), datado
de 1912. Trinta anos depois, em 1942, com a publicacdo do livro “Capitalismo,
Socialismo e Democracia”, esta teoria se torna completa. Schumpeter desenvolveu a
idéia de um sistema econdmico cuja principal caracteristica de evolucao residia em
um processo permanente de busca da inovagédo (SANDRONI, 2005).

De acordo com Sandroni,

inovacgao é considerada como sendo a introdugdo de novos produtos
ou servicos, ou de novas técnicas para sua producdo, ou
funcionamento. Pode consistir na aplica¢do pratica de uma invencao,
devidamente desenvolvida (como o transistor). Também s&o
inovacbes as novas formas de marketing, vendas, publicidade,
distribuicdo etc, que resultem em custos menores/ou faturamentos
maiores. Além do grande impacto que podem produzir na prépria
vida social, as inovag¢Bes tém um importante papel de estimulo a
atividade econdmica, na medida em que implicam em novos
investimentos (SANDRONI, 2005, p. 429).

De acordo com Schumpeter, a evolucdo do sistema econdmico reside

em um processo permanente de busca da inovagédo. O autor coloca a Figura do
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empreendedor como o principal responsavel pelo processo inovativo. Para
Schumpeter, a dindmica era o contraponto a estatica, ao equilibrio geral e as rotinas,
gue acaba dando lugar a inovagdo. O empreendedor assume uma postura dinamica,
sendo o responsavel pelos ciclos da economia, gerando instabilidade e provocando
um processo endégeno’ de inovacdo. Esta atividade especial levaria ao rompimento
do fluxo circular®. (SANDRONI, 2005).

Schumpeter considerava que 0s processos descontinuos acabavam
provocando ciclos econémicos®, gerados pelas alteracdes no desenvolvimento dos
meios de producgdo. Ainda segundo o autor, estas alteragdes sofriam influéncia dos

seguintes fatores, considerados por ele como sendo as inovagdes tecnoldgicas:

Novos produtos, que sao desconhecidos dos consumidores ou que

sofreram aperfeicoamentos;

- Novos métodos de producgédo, decorrentes da aplicacéo pratica de alguma
descoberta cientifica ou de uma inovacao tecnolégica;

- Novos mercados, que séo fatores de concorréncia na busca por novos
consumidores;

- Novas fontes de matérias-primas, que permitam que o0s métodos de
producéo possam alcancar economias de escala;

- Novas formas de organizacdo industrial, que possibilitem a conquista de

novos mercados, de forma monopolista, conquistando os meios de

producéo. (SANDRONI, 2005)
Para Schumpeter, a acdo do empreendedor, levaria a uma nova rotina

de funcionamento caracteristico do desenvolvimento econdmico que se tornaria,

" Refere-se & Teoria dos Ciclos Curtos (Clémentd)lgue procura a causa dos ciclos econémicosapsip
processo econdémico (SANDRONI, 2005).

® Refere-se a um modelo de circulagdo da economialvemdo mercado, familias e empresas (MANKIW,
2001).

® Ciclos periédicos de crescimento e declinio daatles produtivas (TIGRE, 2006).
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cada vez mais, um processo dindmico. Com a introdugdo de uma inovagdo no
sistema econdmico, o empresario empreendedor acaba obtendo um lucro maior.
Para trazer o desenvolvimento econdémico para a rotina do sistema capitalista,
Schumpeter defendia a necessidade de eliminar a figura do empresario inovador.
Este empresario, que apenas com suas caracteristicas de criatividade, ndo seria
capaz de assegurar um processo continuo de busca e aplicacdo de novas solucdes
gue fossem economicamente sustentaveis. (SCHUMPETER, 1982)

Mesmo com a saida da figura do empresario inovador deste cenério,
Schumpeter manteve o entendimento da importancia do investimento em novas
combinagdes dos fatores de produgéo para o desenvolvimento econdmico, sendo
gue o responsavel deixava de ser uma pessoa fisica, no caso o empresario, e
passava a ser um conjunto de instituicbes impessoais. Esta nova abordagem foi
denominada por muitos autores de “economia neo-schumpeteriana”. De acordo com
economistas neo-schumpeterianos, tal como Freeman, “a difusdo de inovacdes esta
no centro dos movimentos ciclicos da economia mundial” (TIGRE, 2006, p. 57).

Tigre (2006) classifica as inovagbes como incrementais, ou seja,
aquelas que sao realizadas rotineiramente nas instituicbes, por meio do processo de
aprendizado, e radicais, que sado aquelas derivadas do avanco da ciéncia e
realizadas por meio de atividades de P&D. Ainda de acordo com Tigre, “inovagbes
mais abrangentes e sistémicas podem dar origem a mudancas no paradigma
técnico-econbmico” (op. cit., p. 90).

O autor afirma ainda que, setores econdmicos considerados difusores
do progresso técnico, encontram-se entre 0s que mais utilizam atividades de P&D e

da protecao conferida pela propriedade intelectual, entre eles, o setor farmacéutico.
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O conceito de inovacao tecnoldgica esta ligado a introdu¢do de um novo
produto ou novo processo industrial e, sobretudo, a idéia de sua introducdo no
mercado, sem o0 que ndo hé inovacgéo (VIEIRA E OHAYON, 2006).

Tidd et al. (1997, Apud in VIEIRA E OHAYON 2006), enfatizam o fato
de que, se uma invengdo ndo é desenvolvida para fins de apropriacdo comercial,
esta termina caindo no esquecimento e ndo melhora a qualidade de vida das
pessoas. Ou seja, uma invengdo deve ser apropriada comercialmente para obter

valor de uso e se tornar uma inovacao.

1.2 FATORES IMPORTANTES PARA GESTAO DA INOVACAO

A era poés-industrial, também conhecida como a era da informacao e do
conhecimento®, comecou com a Segunda Guerra Mundial, e se caracteriza por um
tipo de sociedade que ndo esté voltada apenas para a producgéo agricola e industrial,
mas também para a producao de informacgéo e servigos (LUCCI, 2004).

Ainda de acordo com o autor, a sociedade pds-industrial teve origem em
um conjunto de situagdes que foram estimuladas, entre outros fatores, pelo aumento
da vida meédia da populagédo, pelo desenvolvimento tecnolégico e pela rapida
disseminacao das tecnologias de informagéo. Nessa nova era, as tecnologias de
informagdo e comunicagao propiciaram o desenvolvimento de novas formas de
geragdo, tratamento e disseminacdo das informagbes. Com o advento das
ferramentas eletrGnicas, os meios tradicionais de P&D sofreram uma alteracéo
significativa, dado que o processamento, 0 armazenamento e a transmissdo destas

informacdes, em nivel mundial, foram facilitados e os custos reduzidos.

1°As organizacdes mais modernas néo visam produzistribuir objetos, mas sim informacéo e conheaitme
atividades que ocupam lugar de destaque na ecombobi@ (Drucker, 1987).
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Segundo KIM (2005), para acompanhar essa evolugdo, 0s paises
deverdo dispor, a exemplo da Coréia do Sul, de um sistema educacional e de
capacitacdo de sua mao-de-obra que seja condizente com as necessidades minimas
para atender a essas novas demandas. Serd necessaria ainda a implantacdo de
politicas que orientem novos desenvolvimentos e selecionem as atividades
transitérias e permanentes. Sera importante identificar e apontar as variaveis que
serdo responsaveis pelas transformacdes de médio e longo prazo.

De acordo com a Organizacao para a Cooperacdo e Desenvolvimento
Econémico — OCDE, no ano de 1999 o conhecimento foi responsavel por mais de
50% do PIB dos paises desenvolvidos. A Organizagdo destaca ainda que a crescente
reducdo dos custos e a facilidade de obtencdo da informagdo apontam para o
aumento da participagdo do conhecimento na geragao de riqueza para organizacoes,
regides e paises. Ainda de acordo com a OCDE, ao se analisar a pauta de
exportacdes dos Estados Unidos, verifica-se que as exportacdes americanas de bens
intangiveis'! tais como, softwares®?, patentes, royalties, servicos de consultoria, bens
culturais, entre outros, passaram de menos de 3% em 1994 para cerca de 25% em
2000. Estes numeros seriam bem maiores se fosse considerado que nas exportacdes
dos bens tangiveis™, o valor agregado a estes produtos, decorre, em grande parte,
dos conhecimentos incorporados a estes bens (CAVALCANTI, 2001).

Com o surgimento da sociedade do conhecimento, os modelos
econdmicos precisam ser revistos com o intuito de incorporar o conhecimento, nao

apenas como mais um fator de produgé&o, mas como fator essencial do processo de

1 330 aqueles que ndo possuem existéncia fisica kas@ados em conhecimento. Ex: direitos exclusieos
comercializagdo; direitos autorais; cultivares; caar patentes; registros de software; desenho tiradus
indicacbes geogréficas; segredos de negdcio; etc.

12 A indGstria de software ja representa 2% do PlBteramericano, ocupando mesmo percentual que a
agricultura (OCDE, 2001).

13 Avides, computadores, entre outros.
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producdo e geracdo de riqueza. Isto ndo significa que os fatores classicos de
producdo desapareceram, apenas, deixaram de ser preponderantes. Hoje estes
fatores podem ser obtidos com facilidade, desde que se tenha o conhecimento. Isto
significa que as atividades capazes de agregar maior valor e, portanto, gerar maior
rigueza para a sociedade, serdo aquelas geradas pela inovagéo.

O termo economia baseada em conhecimento pode ser definido como
sendo uma economia onde a criagdo e uso do conhecimento sédo o aspecto central
das decis@es e do crescimento econdmico, ou seja, 0S bens e servigos produzidos e
consumidos sdo cada vez mais intangiveis, pois se tornaram mais intensivos em
tecnologia e conhecimento. A nova economia, ou economia baseada em
conhecimento, ndo esta relacionada somente as industrias de software, computacéo,
biotecnologia ou a tecnologias da informagédo e a internet. Fala-se de novas
vantagens competitivas, como a capacidade de inovar, criar produtos diferenciados e
explorar novos mercados. Isto se aplica a todas as industrias, sejam elas de alta
tecnologia, manufatura, servicos ou agricultura (BALDAM, 2004).

De acordo com Lastres (1999), informagdo e conhecimento s&o
recursos intangiveis, ndo-materiais e, portanto, ndo esgotaveis. Seu consumo nao 0s
destroi, assim como seu descarte geralmente ndo deixa vestigios fisicos. Cedé-los
(mediante venda, por exemplo) ndo faz com que sejam perdidos. Os novos bens e
servigcos (como, por exemplo, um novo software), uma vez produzidos ou criados,
podem ser reproduzidos a custos quase que irrelevantes. No entanto, pressdes para
readaptacdo de tal tipo sdo notorias, particularmente nas épocas de mudangas
tecnoecondmicas radicais, as quais acompanham a evolugédo da humanidade e que

resultam em uma série de outras transformacdes, inclusive juridicas e legais. Assim

4 Knowledge-based economy.
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€ que, em geral, atualmente, se aceita a privatizacdo e reconhece-se a propriedade
(assim como os correlatos sistemas de precos e normas juridicas para utilizacdo) de
diversos bens que em outras épocas, ja foram considerados como publicos: a terra,
a agua, os recursos minerais e até a informacéo e o conhecimento. Nesta discusséo,
destaca-se a maior dificuldade relativa do sistema juridico e econébmico em delimitar,
reconhecer e garantir a propriedade de recursos intangiveis (TIGRE, 2006).

A economia baseada em conhecimento desloca o eixo da riqueza e do
desenvolvimento de setores industriais tradicionais para setores cujos produtos,
processos e servicos sdo intensivos em tecnologia e conhecimento. Mesmo na
agricultura e na industria de bens de consumo e de capital, a competicdo é cada vez
mais baseada na capacidade de transformar informacdo em conhecimento e
conhecimento em decisfes e ac¢des de negocio. O valor dos produtos depende, cada
vez mais, do percentual de inovacéo e tecnologia a eles incorporados (LASTRES e
ALBAGLI,1999).

Ainda de acordo com os autores, tais mudangas tém grande impacto na
economia dos paises podendo se configurar como ameacga, caso estes paises se
acomodem na posicdo de meros consumidores de produtos intensivos em
conhecimento, ou como oportunidade, pois permite que novos atores explorem 0s
espacos criados e se destaguem no cenario mundial. As principais caracteristicas
desse novo modelo econdmico séo:

1- Os padrdes de acumulacédo baseiam-se mais em recursos intangiveis;
2- Os modelos de producao se tornaram flexiveis;

3- A mao-de-obra mais valorizada é a empreendedora;

P

Os tempos relacionados com as transagbes passam a ser imediatos, ou

seja, acontecem em tempo real; e
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5- O espaco para as transacgdes passa a ser ilimitado e indefinido.

Com isso o conhecimento se torna o bem mais precioso da empresa, e
por estar vinculado ao capital humano das instituicbes, também se torna o mais dificil
de proteger. A partir desse momento a Propriedade Intelectual (Pl) passa a exercer

um papel relevante na economia das empresas (LASTRES e ALBAGLI,1999).

[I.3 A PROPRIEDADE INTELECTUAL

A Propriedade Intelectual (Pl) € um sistema criado para garantir a
propriedade ou exclusividade resultante da atividade intelectual nos campos
industrial, cientifico, literario e artistico. Esse sistema possui diversas formas de
protecdo, tais como patentes'®, marcas’®, desenhos industriais®’, direitos de autor®,
indicacbes geograficas'®, segredos industriais e protecées sui generis®.

A Propriedade Intelectual esta dividida em dois ramos: a Propriedade
Industrial e os Direitos de Autor. A Propriedade Industrial visa promover a
criatividade no desenvolvimento de novos produtos e processos pela protecéo,

disseminacgao e aplicacdo de seus resultados. Seus instrumentos s&o a concessao

15 A patente é um titulo de propriedade temporatibprgado pelo Estado ao inventor ou a pessoa reiti.
Em outras palavras, € um objeto de monopdlio, @idoecom a contrapartida de que as novidades tégicals
sejam descritas (LPI, TITULO ).

16 S50 sinais distintivos visualmente perceptiveis, compreendidos nas proibicdes legais.

7 0 Registro de Desenho Industrial é concedido petituto Nacional da Propriedade Industrial - INgRé
acordo com os artigos 94 a 121 da Lei n° 9.27%A¢@5196 - Lei da Propriedade Industrial.

'8 No Brasil, os direitos autorais (direitos de awarqueles que lhes sdo conexos), sdo reguladog gieh®
9610, de 19 de fevereiro de 1998.

19 A LPI n&o define o que é Indicacdo Geogréficaaledece apenas suas espécies. Todavia, o INPliance
Indicac@o Geografica como a identificacdo de undyiaou servico como originario de um local, regd@gais,
guando determinada reputacéo, caracteristica elalidgde possam ser vinculadas essencialmenteaaseat
origem particular (LPI, TITULO V).

20 A protecdosui generisesta relacionada principalmente a cultivares, goxfia de circuitos integrados,
conhecimentos tradicionais, biodiversidade, acessopatriménio genético e biotecnologia de processos

(www.inpi.gov.bi
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de patentes de invencdo e de modelos de utilidade, concessdao de indicacdes
geogréficas e repressdo as falsas indicacbes geograficas, registro de desenhos
industriais, registro de marcas e repressdo a concorréncia desleal. Enquanto que,
“direitos de autor” € um termo juridico que descreve os direitos concedidos aos
criadores por suas obras, trata-se do direito da criacdo intelectual, protegendo a
forma da criagdo e ndo as idéias nelas contidas. Referem-se aos direitos relativos as
obras cientificas, literarias e artisticas, tais como 0s romances, 0S poemas e as
pecas de teatro, aos filmes, as obras musicais, as obras de arte, tais como 0s
desenhos, pinturas, fotografias e esculturas, e aos desenhos arquitetdnicos, entre
outras criagdes (Organizacdo Mundial da Propriedade Intelectual — OMPI).

De acordo com Buainain et al (2004), no mundo contemporaneo a
Propriedade Intelectual, apesar de ndo ser a forma ideal de protecdo dos ativos
intangiveis, € considerada como “condi¢cdo essencial para o funcionamento eficaz
das economias contemporédneas, onde ativos intangiveis sao vistos como
propulsores de crescimento e desenvolvimento econémico e social”.

A Propriedade Intelectual tem sua adoc¢éo, por parte dos paises, regida
por acordos e tratados internacionais. Sua implementacdo obedece a legislacdes
nacionais préprias. O Brasil, em 1809, foi o quarto pais do mundo a ter uma legislagéo
referente a propriedade intelectual, depois da Inglaterra (1640), dos Estados Unidos
(1790) e da Franga (1791) (DI BLASI, 1982).

O primeiro acordo internacional criado no ambito da propriedade
intelectual foi a Convencdo da Unido de Paris para a Protecdo da Propriedade

Industrial — CUP?%. O Brasil foi um dos primeiros signatarios deste acordo e sempre

2L A Convencdo da Unido de Paris para protecdo daripdade industrial teve seu inicio sob a forma de
anteprojeto, redigido em uma Conferéncia Diplonsat&alizada em Paris no ano de 1880. Nova conferésic
convocada em 6 de marco de 1883, para aprovachuitilafdo texto, que entrou em vigor um més deplais
depdsito de instrumentos de ratificacéo, em 7 Itie jde 1883.
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manteve uma legislacéo atualizada com relagéo & CUP e suas revisdes®, bem como
aos demais acordos internacionais relativos aos direitos de propriedade industrial.

As revisbes da CUP resultaram do processo de desenvolvimento
mundial em curso e das demandas das nacdes relativas aos aspectos econdmicos e
sociais. As discussdes ocorridas nestas revisbes aconteciam em Genebra, no ambito
do secretariado da Convencdo. Em 1970, ap0s discussdes diplomaticas, surge a
Organizacdo Mundial da Propriedade Intelectual (OMPI), tornando-se o principal
férum de discussdes para 0s assuntos relativos a propriedade intelectual no mundo.

Segundo Di Blasi (1982), as sucessivas legislacbes brasileiras
referentes a propriedade industrial foram se adaptando aos interesses e
conveniéncias nacionais, em funcdo do estadgio do desenvolvimento econémico
nacional.

A partir de 1982, as negociacdes internacionais relacionadas aos direitos
de propriedade intelectual passam por modificacbes passando a ser tratadas em
outros féruns além da OMPI. O férum mais importante para a discussdo desses
assuntos passou a acontecer no ambito do Acordo Geral de Tarifas e Comércio —
GATT (SOUZA et al, 2005). Anteriormente, as disposi¢cdes do GATT n&o traziam
exigéncias quanto a protecao da Propriedade Industrial.

De acordo com o Instituto de Estudos Socioecondmicos — INESC
(2003), paises em desenvolvimento tais como Brasil, india, México, Argentina e até
mesmo a Unido Soviética, entre outros, ndo concordavam com a mudanca da

propriedade intelectual para o ambito do GATT, porque sabiam que acabariam

22 As convengdes de Bruxelas (1900), Washington (19%4ia (1925), Londres (1934), Lisboa (1958) e
Estocolmo (1967).
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sendo os mais prejudicados. A pressdo® externa exercida sobre esses paises, foi
tdo forte que eles tiveram que ceder, acatando a mudanca proposta.

Em meio a esse contexto, o Congresso Nacional comecgou a discutir,
em meados de 1988, uma alteragcéo para a lei de propriedade industrial. Em abril de
1991, foi enviado pelo Executivo ao Congresso Nacional um projeto de lei, o PL
824/91, com uma proposta de reforma da legislacao vigente no pais. Em 14 de maio
de 1996 foi promulgada a Lei n°9.279 — Lei da Propriedade Industrial, que passou a
permitir, novamente, o patenteamento na area de farmacos. A LPI entrou em vigor

um ano apos a sua promulgacao, em 14 de maio de 1997.

% Os paises utilizam mecanismos de retaliacéo cémhecom o propésito de garantir o atendimento ukss
principais demandas. Outro tipo de presséo é aieeepor meio dos acordos bilaterais onde os ptdsesjue
adotar determinadas medidas para que 0s acor@ns gegitos.
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lIl A INDUSTRIA FARMACEUTICA

lIl. 1 A INDUSTRIA FARMACEUTICA BRASILEIRA E A INOVACAO

A historia da industria farmacéutica nacional confunde-se com a propria
histéria do Brasil. Em 1549, Thomé de Souza, primeiro governador geral da nova
colbnia portuguesa, desembarca na Bahia com cerca de mil pessoas, trazendo entre
elas, apenas um boticario, Diogo da Costa, que foi o primeiro farmacéutico do pais
(SINCAMESP, 2004). Alguns dos fatos historicos mais relevantes, envolvendo a
industria nacional de farmacos, encontram-se no anexo |.

Barreiro e Fraga (2005) relacionam algumas das questdes que
impactaram a area de farmacos e Medicamentos no Brasil com a prépria histéria da
industria farmacéutica no Pais. A primeira grande mudanca acontece no século XIX,
qguando chegam as primeiras farmacias comerciais, em substituicdo as boticas.
Enquanto as primeiras apenas vendem os medicamentos industrializados, as boticas
dispensavam medicamentos, em sua grande parte, manipulados. No século
seguinte, o Pais consolida sua atividade industrial farmacéutica, quando ocorre a
instalacdo das empresas multinacionais. Essas empresas passam a realizar, no
Brasil, somente a quarta etapa da cadeia industrial farmacéutica, que se restringe a
transformar o farmaco, que € desenvolvido fora do Pais, em medicamento, por meio
da implantagdo da formulacdo galénica®, e também o necesséario controle de

gualidade dos medicamentos acabados.

4 Formulac&o galénica lida com os principios de gmagio e composicéo de medicamentos a fim de atimiz
sua absorgdo. Sua origem vem do nome do médicdiGl&aleno, que foi um médico grego que codificou a
preparagdo de drogas usando varios ingredientealménte a formulacéo galénica é parte da formalaca
farmacéutica (WIKIPEDIA — Disponivel em: <http://erikipedia.org/wiki/Main _Page).
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De acordo com Bastos,

no Brasil, a participacdo do grande oligopélio farmacéutico mundial,
representado pelas principais empresas estrangeiras, historicamente
foi de cerca de 70% do mercado brasileiro, cujo faturamento em 2004
foi de US$ 6,8 bilhdes embora venha perdendo algum espaco desde
o0 surgimento dos genéricos. Atualmente, a induUstria de capital
nacional detém 63% do mercado brasileiro de medicamentos (IMS
Health, ultimos 12 meses, junho/2005) e o pais ocupa atualmente a
décima posi¢cdo mundial. A partir da década de 1990 o setor tornou-
se fortemente dependente de importagdes, que foram privilegiadas
em detrimento da producédo doméstica, depois da abertura comercial
da economia brasileira e da valorizagdo cambial e, possivelmente,
como parte da estratégia global das empresas multinacionais (que
desativaram unidades de farmoquimicos, optando pela importacédo
da matriz ou de outras subsidiarias) (BASTOS, 2005, p. 16).

De acordo com Pereira (2004), duas posi¢coes extremas se destacam
neste debate envolvendo o tema inovacao. De um lado, alguns argumentam que as
revisbes nas legislacbes sobre propriedade industrial dos paises em
desenvolvimento excluem qualquer possibilidade futura de desenvolvimento
tecnologico nacional. Por outro lado, outros defendem que essas revisfes foram
fatores de estimulo a entrada de investimentos estrangeiros em pesquisa e
desenvolvimento e inovagdo tecnoldgica pelas firmas nacionais. Em ambas as
posi¢cdes adotadas, a inovacdo € considerada como um fator determinante para o
desenvolvimento tecnoldgico.

Segundo Vieira e Ohayon (2006), a inovacdo tecnologica €
reconhecidamente um fator diferencial na competitividade entre empresas e paises.
A Industria Farmacéutica (IF) é baseada em ciéncia e se destaca como sendo uma
das mais lucrativas. Inovar é vital para a sobrevivéncia das empresas nesse setor
industrial. Inovar nesse setor significa disponibilizar comercialmente para o consumo
humano um novo medicamento para o tratamento de doencgas. A criagdo um novo

principio ativo, ou uma nova molécula é uma invencdo de uma nova entidade

quimica, mas somente sera uma inovacao quando tiver sua eficAcia comprovada no



23

combate a uma doenca, e seu consumo for viabilizado através de um novo
medicamento colocado no mercado.
Ainda de acordo com o0s autores, este processo € extremamente
complexo, longo e caro. Leva-se de cinco a doze anos para se trazer a
comercializacdo um novo medicamento. Sua producdo segue 0s seguintes estagios:
1°Estagio: P&D de novos principios ativos (farmaco s);

2°Estagio: Producéo industrial de farmacos;

3°Estéagio: Producéo de especialidades farmacéutica s (medicamentos); e
4°Estagio: Marketing e comercializacao de especial idades farmacéuticas.

Vieira e Ohayon (2006) enfatizam ainda que a obtencdo de novos
principios ativos para medicamentos tem ocorrido, na maioria das vezes, “por
acaso”. Isto significa que os investimentos que sao feitos no desenvolvimento de
novos farmacos tém um certo grau de risco, pois ndo ha garantias de que se venha
a obter um produto final e, ainda que se consiga atingir este objetivo, sera
necessaria a aprovagdo pelos 6rgdos reguladores para a liberagdo final para o
consumo humano.

De acordo com Gadelha et al (2003), as empresas lideres do setor
farmacéutico, destinam entre 10% e 20% de seu faturamento as atividades de
P&D?. Entretanto, além dos investimentos em P&D, outros fatores impactam no
desenvolvimento dessa industria, dentre os quais, podemos citar as despesas com
marketing, que segundo Gadelha, chegam a 40% do valor da produgéo.

Segundo Radaelli (2003), as atividades de propaganda e marketing

constituem barreiras a entrada de novos produtos uma vez que a manutencdo de

% Segundo PhRMA (EUA), enquanto o setor automotimeericano despende, em média, 4% dos seu
faturamento em vendas, o setor de telecomunic&fbes o setor de eletrbnica 6%, no setor farmaceste
namero chega a 18% (disponivel em <www.phrma)rg
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antigos produtos e o langcamento de novos produtos requer uma cara e enorme
estrutura de marketing.

O Quadro 1 representa o mercado de farmacos nos diversos
continentes, em fungao do faturamento bruto das empresas entre os anos 2004 e
2006.

Quadro n’L — Mercado global por regiao

2004 2005 2006

Mercado Global Auditado | US$ Bilhdes US$ Bilhdes US$ Bilhdes
América Latina 19,7 24,0 27,5
Asia/Africa/Austréalia 39,9 46,4 52,0
Japao 57,6 60,3 56,7
Europa 157,9 169,5 181,8
América do Norte 2477 265,7 289,9
Mundo 522,8 565,9 607,9

Fonte: IMS Health MIDAS — Dez/2007

Uma leitura deste quadro revela que o mercado da América Latina
concentra cerca de 4,5% do mercado mundial. Este nUmero pode ser considerado
baixo, quando comparado aos mercados da América do Norte e da Europa. Por
outro lado, este mesmo baixo numero, poderia representar um mercado com
possibilidades de crescimento para as empresas desse setor.

O Quadro 2 mostra a posicdo, em faturamento, dos treze maiores
mercados de farmacos em dezembro de 2004, onde o Brasil aparece ocupando o

13°lugar:



Quadro n°02 — Os Principais Mercados, em dezembro/ 2004

RANK PAIS US$ BILHOES
1° EUA 236,4
2° JAPAO 57,6
3° ALEMANHA 29,4
4° FRANCA 28,5
5° INGLATERRA 20,0
6° ITALIA 18,9
7° ESPANHA 13,9
8° CANADA 11,3
9° CHINA 7,6
10° MEXICO 6,4
11° AUSTRALIA 5,9
12° COREIA DO SUL 5,8
13° BRASIL 5,0

Fonte: IMS Health MIDAS — MAT Dezembro 2004

Esse mercado pode

justificar o interesse pela
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legislagédo de

propriedade industrial, vigente no Brasil desde 1997, que assegura melhores

condicbes de protecdo aos investimentos que sdo necessarios. Por outro lado,

conforme Gadelha (2003), o retorno por meio dos lucros que estaria assegurado

pela reserva de mercado proporcionada pelas patentes nem sempre ocorre como 0

planejado, tendo em vista a possibilidade de controle de precos por parte dos

governos nacionais.
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lll. 2 AS PATENTES DO SETOR DE FARMACOS

Atentos aos aspectos peculiares da industria farmacéutica, como
alguns ja abordados anteriormente, governos de paises hoje considerados
desenvolvidos, adotaram decisGes a respeito da forma como iriam aderir ao sistema
de patentes no segmento de farmacos.

De acordo com Silveira (2000), varios paises, amparados pela CUP,
suprimiram de suas legislacbes as patentes de produtos farmacéuticos e,
posteriormente, de processos de fabricacdo, com a justificativa de ser uma atitude
necessaria para o fortalecimento de suas industrias.

A Alemanha, que em 1887 ja reconhecia patentes de farmacos para
processos, SO passou a reconhecer patentes para produtos a partir de 1967. A Suica
gue reconhecia patentes de farmacos para processos desde 1907, s6 passou a
reconhecer patentes para produtos a partir de 1978. No século XIX a Suica se alcou
a categoria de lider mundial em determinados setores tecnolégicos, incluindo o setor
farmacéutico, sem contar com uma sO lei de patentes. Sua primeira lei em 1888
protegia apenas invencdes mecanicas. Em 1907, pressionada pela Alemanha, a
Suica aprovou uma lei de patente, protegendo processos quimicos, entretanto,
apenas em 1978 incluiu a protecdo de substancias quimicas em sua lei de patente.
A Itélia reconheceu patentes na area de farmacos, sem restricées, apenas a partir de
1978. A Espanha s6 reconheceu patentes para processos na area de farmacos a
partir de 1986 e para produtos a partir de 1992, ainda assim, como requisito para
sua entrada na Comunidade Européia. A Franca, um dos primeiros paises a proibir

patentes na area de farmacos, s6 voltou a reconhecer as patentes neste segmento a
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partir de 1959. O Japao sO passou a reconhecer patentes para produtos na area de
farmacos a partir de 1976 (CHANG, 2002).

De acordo com Chang (2002), os paises hoje considerados
desenvolvidos, no passado eram subsidiados pelo Estado, com programas de
investimento publico em infra-estrutura e até mesmo em manufatura. Eles
financiavam a aquisicdo de tecnologias estrangeiras, as vezes por meios legais,
outras vezes por meios ilegais tal como o contrabando ou 0 n&do reconhecimento de
patentes estrangeiras, inclusive de farmacos.

A partir das dltimas décadas do século passado, os EUA, com apoio
dos paises desenvolvidos, passaram a exercer pressdo sobre 0s paises em
desenvolvimento, com o objetivo de reformular o sistema internacional de
propriedade industrial. Tal reforma visava, entre outras, o reconhecimento de
patentes em todos 0s segmentos tecnolégicos, principalmente na area de farmacos,
por todos os paises (STIGLITZ, 2007).

Em 1994, ocorreu a negociacado comercial mais importante dos ultimos
anos, a Rodada Uruguai do GATT, realizada em Marrakeshi, que resultou na criagéo
da Organizacdo Mundial do Comércio (OMC) e no Acordo sobre Aspectos dos
Direitos de Propriedade Intelectual Relacionados ao Comércio (TRIPS). O TRIPS,
um dos acordos constituintes da OMC, que estabeleceu padrbées minimos de
protecdo, principalmente na area de farmacos, sendo ratificado pelo Congresso
Brasileiro, por meio do decreto n°1355, em dezembr o do mesmo ano.

Com relagédo a implementacdo do Acordo pelos paises membros, ficou
estabelecido que os paises desenvolvidos deveriam implementa-lo tdo logo a OMC

comecasse a funcionar e, os paises em desenvolvimento e os menos desenvolvidos,
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teriam prazos mais dilatados, que iriam variar de cinco a dez anos, contados a partir
de 1995.

O Brasil decidiu nao dispor de todo o periodo que |he era facultado pelo
TRIPS, e promulgou a LPI em 14 de maio de 1996, por meio da qual foram
atendidos os mencionados “padrdes minimos de protecao” exigidos pelo Acordo.

A LPI ndo s6 atendeu as exigéncias do Acordo, como foi além, criando
a figura do “pipeline”, que em resumo é a concessao retroativa de patentes para
farmacos, de acordo com o artigo 230%°. Aproveitando-se dessa facilidade, cerca de
1200 patentes de farmacos foram requeridas no pais, entre 1996/97. Os principais
paises beneficiados foram os EUA, com 46% dos pedidos, o Reino Unido, com 13%,
e a Alemanha com 10%. Quanto aos nacionais, foram solicitadas apenas 17
patentes que correspondeu a apenas a 1,7% do total desses pedidos (BERMUDEZ,
J. A. Z., et al., 2000), mostrando que o “pipeline” foi melhor utilizado por empresas

nao-residentes.

% Art. 230 - Podera ser depositado pedido de patetdaéivo as substancias, matérias ou produtos @biidr meios ou

processos quimicos e as substancias, matériasyrasisiu produtos alimenticios, quimico-farmacéateanedicamentos de
qualquer espécie, bem como os respectivos procdssobtencdo ou modificacdo, por quem tenha protggéantida em

tratado ou convencao em vigor no Brasil, ficandsegsrada a data do primeiro depdsito no exterasdel que seu objeto
ndo tenha sido colocado em qualquer mercado, mativa direta do titular ou por terceiro com ssnsentimento, nem
tenham sido realizados, por terceiros, no Paimssérefetivos preparativos para a exploracdo getwllo pedido ou da
patente.
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lll. 3 AS PATENTES DE FARMACOS NO BRASIL E ATUAL LEI DE PROPRIEDADE

INDUSTRIAL

A atual Lei da Propriedade Industrial - LPI, Lei n 9.279, foi sancionada
em 14 de maio de 1996, apos ter sido objeto de deliberacdo no Congresso Nacional
desde 1991. A LPI estabeleceu novas regras no pais para concessao de patentes
sobre remédios, alimentos, produtos quimicos e bacterioldgicos.

Até 1945 ndo havia restricbes ao patenteamento de farmacos no Pais.
De 1945 (por meio da Lei 7903, de 27 de agosto de 1945) até 1969, foi proibido o
patenteamento de produtos farmacéuticos, mas manteve-se o0 patenteamento para
processos farmacéuticos. Em 1969, por meio da Lei 1005, de 21 de outubro de
1969, foi proibida, também, a concesséo de patentes para processos de obtencao
de farmacos. A Lei 5.772, de 21 de dezembro de 1971, manteve a proibi¢do tanto
para o0 reconhecimento de patentes para produtos farmacéuticos como para 0sS
processos de obtenc&o dos mesmos?’ (INPI)

No processo de industrializagédo brasileira, nas décadas de 70 e 80, foi
adotada uma politica protecionista que proibia ou pelo menos restringia a importacao
de uma extensa lista de bens, em raz&o da existéncia de similar nacional, tais como
computadores, entre outros (SUZIGAN, 1996). Nessa légica, e dentro dos limites
permitidos pelos tratados internacionais (anexo Il), alguns setores deixaram de ser
contemplados pela protecado intelectual juridica, dentre eles destaca-se, conforme
Lei 5772, o ndo reconhecimento de patentes para produtos e processos quimicos,

alimenticios e farmacéuticos.

27Cédigo da Propriedade Industrial - CPI, art. 9° &oNsdo privilegiaveis [...] ¢) as substancias, rmegé
misturas ou produtos alimenticios, quimico-farméicés e medicamentos, de qualquer espécie, bem osmo
respectivos processos de obtencdo ou modificagéo;
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A pratica de adocdo de politicas protecionistas semelhantes era
comum e foi utilizada por diversos paises, inclusive por paises industrializados,
principalmente com relacdo ao setor farmacéutico, como ocorreu até a década de
1970 na Alemanha, na Suica, na Italia, na Espanha, na Franca e no Japdo (CHANG,
2002).

A proibicdo da protecdo de farmacos por meio de patentes somente
veio a ser retirada com a entrada em vigor da atual LPI, em maio de 1996. A nova lei
alinhou o Brasil com os requisitos da Organizacdo Mundial do Comércio (OMC),
como especificado no Acordo TRIPS, na Rodada do Uruguai do GATT. Além da
introdugdo da protegcdo as matérias anteriormente mencionadas, foi alterado,
também, o periodo de vigéncia das patentes para invencgfes, que passou a ser de
20 anos, seguindo uma tendéncia mundial de harmonizagao de prazos. A nova Lei
também introduziu conforme ja mencionado, a figura do “pipeline”.

Em funcdo da necessidade do grande investimento financeiro®® que
novas substancias desenvolvidas pela industria farmacéutica requerem, o mercado
mundial de farmacos emprega diversas formas de protecdo, sendo que a
propriedade industrial € considerada como uma das mais importantes ferramentas
de protecao utilizadas pelo setor.

De acordo com Bermudez et al. (2000) parece claro que o quadro
decorrente da entrada em vigor da nova lei ndo beneficiou o patenteamento dos
farmacos por empresas residentes. Esta afirmativa foi feita baseada em anélise dos
pedidos de depdsitos entre a aprovacao da legislacdo, 1996, e o ano de 1998.

Corroborando com a analise de Bermudez et al (op. cit.), o relatério do

Centro de Biotecnologia Molecular Estrutural (CBME - 2006), mostra que, em geral,

% Centenas de milhdes de délares (OHAYON e VIEIRIQ)
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as empresas que tem capital nacional encontram-se voltadas para producao e
desenvolvimento de processos que ndo tem protecdo patentéria, tais como
genéricos ou, entdo, para produtos obtidos por meio de parcerias envolvendo
transferéncia de tecnologia, com o0 pagamento de royalties para as empresas
estrangeiras, detentoras destas patentes. O setor de farmacos no Brasil encontra-se
liderado pelas empresas multinacionais. As empresas que tem capital nacional sao
responsaveis por apenas 20% do faturamento do setor.

De acordo com Vieira et al (2006), a competitividade das empresas
brasileiras se restringe ao mercado doméstico e aos produtos genéricos, devido a
auséncia de atividades de P&D nas empresas e falta de capacidade de investimento
por parte do empresariado nacional, dentre outras razdes apontadas por estudiosos
da competitividade na induastria farmacéutica nacional. O dominio de todos os
estagios tecnologicos (descoberta, desenvolvimento, produgédo e comercializacao de
novos produtos), é, contudo, uma necessidade, tendo em vista que, no longo prazo,
esta situacdo de dependéncia tecnologica so ir4 se agravar, assim como havera uma
elevacao constante dos precos dos insumos e produtos acabados.

De acordo com Mankiw (2001), os efeitos das leis de patente sdo bem
visiveis. Como a lei concede ao detentor da patente um monopdlio, este pode cobrar
precos mais elevados devido a falta de concorréncia. Por outro lado, este € um
motivo a mais para os laboratérios farmacéuticos investirem parte desses lucros na
pesquisa e desenvolvimento de novas drogas farmacolégicas. Segundo o autor, as
leis que regem patentes e direitos autorais tém tantos beneficios quanto custos,
beneficios estes que sdo anulados, até certo ponto, pela pratica de precgos
monopolistas. As evidéncias traduzem a teoria para a realidade. Quando os direitos

de exclusividade de um remédio terminam, outras empresas vém ao mercado e o
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abastecem com os chamados remédios genéricos, fazendo com que o preco dos
mesmos diminua. Entretanto, essa pratica ndo determina a perda total do mercado
pela empresa monopolista, uma vez que, muitos consumidores, por diversas razoes,
permanecem fiéis a marca.

A tese de fidelidade a marca é corroborada por Radaelli (2003), ao
afirmar que a lealdade & marca € considerada uma caracteristica histérica da
indastria que permite lucros continuos, mesmo depois de expirado o prazo de
exclusividade, concedido pela patente. Isso implica que o processo de apropriacéo
se estenda além da patente, portanto, a patente ndo € a Unica forma de protecéo.

Objetivando criar alternativas ao uso de produtos de marca, 0 governo
criou a Lei N° 9.787, de 10 de fevereiro de 1999 alterando a Lei N°6.360, de 23 de
setembro de 1976, que dispde sobre a vigilancia sanitaria, estabelece o
medicamento genérico, dispde sobre a utilizagdo de nomes genéricos em produtos
farmacéuticos e da outras providéncias, determinando em seu artigo 57, paragrafo
anico, que

0s medicamentos que ostentam nome comercial ou marca
ostentardo também, obrigatoriamente com o mesmo destaque e de
forma legivel, nas pecas referidas no caput deste artigo, nas
embalagens e materiais promocionais, a Denominacdo Comum
Brasileira ou, na sua falta, a Denominagdo Comum Internacional em
letras e caracteres cujo tamanho ndo sera inferior a um meio do
tamanho das letras e caracteres do nome comercial ou marca.

De acordo com Tannus (2008), mesmo em periodos passados, quando
a legislacdo brasileira de propriedade industrial ndo concedia qualquer tipo de
protecdo aos produtos e processos na area de farmacos, ndo houve por parte da
industria farmacéutica brasileira investimentos suficientes na geragédo de tecnologias
gue permitissem estimular seu desenvolvimento e sua competitividade, com base

em inovagao.
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Qualquer que seja a posi¢cao adotada nesta area, seja a favor ou contra
0 uso do sistema de patentes como forma de protecdo a comercializacdo de
farmacos, ambas as argumentacdes encontram sustentabilidade. Por ter relagédo
direta com a saude humana, sempre havera argumentos que possibilitam uma visédo
mais social e menos técnica/comercial, entretanto, nesse trabalho foram levantados
dados a fim de possibilitar uma viséo relativa & evolucdo da industria farmacéutica
nacional, em um panorama novo criado a partir da entrada em vigor da atual LPI,

restringindo as analises aos resultados obtidos conforme os dados de patentes que

serao levantados.
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IV METODOLOGIA

Bermudez et al. (2000), faz uma avaliagdo do impacto da LPI na
indastria farmacéutica nacional, por meio da andlise dos pedidos de depdsitos de
patente no segmento de farmacos, entre a aprovacdo da nova legislacdo de
propriedade industrial de 1996, até o ano de 1998.

Sua analise limitou-se a estudar os pedidos de patente depositados
nos primeiros anos da LPI, baseando-se numa amostragem de dados, disponivel a
época, muito reduzida. O estudo concluiu que o quadro decorrente da entrada em
vigor da nova lei ndo beneficiou o patenteamento dos farmacos por empresas
residentes. Esta afirmativa foi feita baseada apenas na analise do periodo posterior
a promulgacéo da LPI.

No presente estudo, para a avaliagdo do desenvolvimento da
capacidade de inovacdo da industria farmacéutica nacional, apés a entrada em vigor
da Lei 9279/96, atual Lei da Propriedade Industrial, foi considerado o numero total
de depositos®® de patentes, de residentes e ndo residentes®, publicados pelo
Instituto Nacional da Propriedade Industrial - INPI, no periodo de 1987 a 2005, na
area de farmacos, englobando periodos significativos tanto anteriores a LPIl, como
posteriores.

Para o levantamento dos dados referentes aos depdésitos de pedidos de
patentes no setor farmacéutico no Brasil, serdo adotados os seguintes procedimentos:

Escolha da base de dados — Na escolha da base ou bases de dados de

patente a serem utilizadas para o levantamento de dados, levou-se em consideracao

a possibilidade de tratamento estatistico dos resultados obtidos nos levantamentos. A

2 Dep6sito de patente significa que foi feita umicisacéo de pedido de patente ao INPI.
30 s30 considerados residentes os titulares dosgsedice residam, no caso de pessoa fisica, ou operanp
caso de firma e instituicdes, no pais.
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base de patentes do INPI, SINPI, ainda ndo permite o tratamento estatistico dos
dados. Assim, analisamos outras bases as quais temos acesso no INPI, ou seja, a
base EPODOC® do Escritério Europeu de Patentes e as bases WPI*? e INPADOC?3,

O INPADOC é uma base especializada em “familia®"”

de pedidos de
patente e sua cobertura permite realizar o levantamento necessario. Pode ser
acessada via DIALOG® e outros bancos de dados, que disponibilizam ferramentas
estatisticas.

A base de patentes WPl apresenta a indexagcdo dos pedidos de
patente, acrescida de um resumo técnico e possiveis aplicagbes do produto ou
processo protegido, e também pode ser acessada via DIALOG® e outros bancos de
dados.

A base EPODOC pode ser acessada gratuitamente no seguinte

endereco, http://ep.espacenet.com, entretanto, a ferramenta de pesquisa oferecida

por meio desse acesso torna o tratamento estatistico dos dados obtidos muito dificil.

O INPI utiliza como uma de suas principais ferramentas para busca e
exames de patente o sistema EPOQUE®. Este sistema permite o acesso a base
EPODOC e disponibiliza ferramentas estatisticas.

Assim, dentre as bases avaliadas, verificou-se que a base EPODOC do
Escritorio Europeu de Patentes, seria a que melhor atenderia as exigéncias. Os dados
foram recuperados na referida base, empregando o sistema EPOQUE como
ferramenta para busca. Na escolha desse sistema foram considerados, além dos

aspectos técnicos, uma interface amigavel de trabalho.

31 Documentacéo do Escritério Europeu de patente®(an Patent Office Documentation — EPODOC)

%2 \WORLD PATENT INDEX

33 INTERNATIONAL PATENT DOCUMENTATION

3 0O conceito de familia de patentes é bastantesiiierdo e varia de acordo com a base de dadosialzog
documentos estao indexados. Em linhas gerais, txlpgsdidos de patentes pertencentes a uma mesiia fa
tém pelo menos um namero de prioridade em comum.

% Sistema de busca desenvolvido pelo Escritériofiairale Patentes (European Patent Office Query)
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Definicdo _do periodo _temporal da pesquisa - O periodo cobriu 0s

depdsitos de pedidos de patente realizados entre janeiro de 1987 até dezembro de
2005 inclusive. Desta forma, foi possivel analisar uma massa de dados representativa
dos periodos imediatamente anterior e posterior a promulgacdo da atual LPI,
verificando-se as possiveis mudancas ocorridas.

N&o foram incluidos nesta pesquisa os pedidos de patente depositados
a partir de janeiro de 2006, em funcao dos prazos existentes para a publicacdo dos
pedidos depositados diretamente no pais ou por meio do Tratado de Cooperacdo em
Matéria de Patentes (Patent Cooperation Treaty — PCT*). Os pedidos depositados
diretamente no pais s&o publicados apés um periodo de sigilo®” de 18 meses, sendo
facultada uma publicacdo antecipada por solicitagdo do depositante. Os pedidos
depositados por meio do PCT sado publicados no pais, em até 30 meses apds o
depdsito inicial. Nesse periodo foram pesquisados os pedidos de patente de
invencao (PI) *® e modelos de utilidade (MU) *°, depositados no Brasil.

Definicdo do setor tecnoldgico — O indexador utilizado no levantamento

foi a Classificacdo Internacional de Patentes®® (CIP) (International Patent

Classification - IPC), que limitara a coleta de dados a &rea tecnoldgica de farmacos.

3% O Tratado de Cooperacdo em Matéria de Patente$ {f@ent Cooperation Tredtfoi estabelecido em 19 de
junho de 1970, em Washington, como a finalidadeerdasiver o sistema de patentes e de transferémcia d
tecnologia. O PCT entrou em vigor no Brasil em 19E8& tem como objetivo simplificar, tornando melficaz e
econdmico, tanto para o usuario como para os orgéErnamentais encarregados na administracacstiomsi

de patentes, o procedimento a seguir, no caso desalicitacdo para prote¢do patentaria em varisepa

37 Artigo 30 — O pedido de patente sera mantido agitostlurante 18 (dezoito) meses contados da data de
deposito ou da prioridade mais antiga, quando hpap®s o que serd publicada, a exce¢do do cagistpreo
artigo 75.

% Jnvencao (PI): inovagdo com maior contetdo teagiot tem que preencher além dos requisitos dedadei

e aplicacdo industrial, o de “atividade inventiviato é, ndo pode ser uma decorréncia 6bvia ddestatécnica
(LPI, art. 8°).

% Modelo de utilidade (MU): objeto de uso pratico, parte deste, suscetivel de aplicacdo industjis,
apresente nova forma ou disposicéo, que resulteonielfuncional em seu uso ou em sua fabricacab-(BR.

99);

“0°A Classificacéo Internacional de Patentes - Clfé &eus primeiros momentos por volta de 1920, roas p
diversas raz@es, os primeiros trabalhos efetivaeneomecaram no ano de 1954. A sua primeira edigéo
aconteceu em 1969, e hoje, depois de varias d@sissacordos, ela encontra-se na sua oitava edajgada de
janeiro de 2006, podendo ser, atualmente, revisadaditada a cada 03 meses.
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A CIP foi criada com a finalidade de permitir a recuperacdo da
documentacdo de patentes por tecnologia, assegurando que as buscas realizadas
na documentacdo de patente tenham os resultados mais precisos possiveis,
facilitando o acesso as informagdes tecnoldgicas e legais contidas nas mesmas.

A classificagcdo € constituida de uma estrutura hierarquica formada por
Secdes, SubsecOes, Classes, Subclasses e Grupos representando diferentes
tecnologias, sendo fundamental para a indexagao da documentacao de patentes. O
Acordo de Estrasburgo (1971) estabeleceu o uso obrigatorio da classificacéo para os
pedidos de patente entre os paises signatarios do mesmo. Assim, todos 0s paises
signatérios do referido acordo, que segundo a Organiza¢cdo Mundial da Propriedade
Intelectual (OMPI) séo atualmente mais de cem, publicam seus documentos
contendo a CIP, independente de adotarem, ou ndo, a mesma internamente (DI
BLASI, 1986).

Hoje em dia, com os sistemas informatizados de pesquisa, “ONLINE”
ou “OFFLINE”, a CIP é uma das mais importantes ferramentas para auxiliar na
restricdo dos limites de busca e no refinamento dos resultados obtidos.

Apoés analise detalhada da CIP, por meio dos segmentos tecnolégicos,
limitou-se a pesquisa as classificacdes abaixo, de forma a levantar os pedidos de
patente referentes ao segmento de farmacos desconsiderando-se outros segmentos
da industria quimica, evitando-se a contaminacao dos resultados.

A61K 9/00 — Preparac¢des medicinais caracterizadas por formas fisicas especiais;
A61K 31/00 — Preparacdes medicinais contendo ingredientes ativos organicos;
A61K 35/00 — Preparacdes medicinais contendo materiais de constituicdo
indeterminada ou seus produtos de reacéo;

A61K 38/00 — Preparacdes medicinais contendo peptideos;
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A61K 39/00 — Preparacdes medicinais contendo antigenos ou anticorpos;
A61K 41/00 — Preparac¢des medicinais obtidas por meio do tratamento de materiais
com energia de ondas ou por irradiagdo de particulas;
A61K 45/00 — Preparacdes medicinais contendo ingredientes ativos ndo previstos
nos grupos 31/00 a 41/00;
A61K 47/00 — Preparacdes medicinais caracterizadas pelos ingredientes nao ativos
utilizados, por ex., excipientes, aditivos inertes;
A61K 48/00 — Preparac¢des medicinais contendo material genético o qual é inserido
nas células dos corpos vivos para tratar doencas genéticas; Geneterapia,;
A61K 49/00 — Preparacdes para testes in vivo;
A61K 51/00 — Preparacdes contendo substancias radioativas para uso na terapia ou
testes in vivo;
A61K 101:00 — N&o metais radioativos;
A61K 103:00 — Metais radioativos;
A61K 121:00 — Preparacdes para uso em terapia;
A61K 123:00 — Preparacdes para teste in vivo;
A 61 P — Atividade terapéutica de compostos quimicos ou de preparacdes
medicinais.

No anexo Il encontra-se uma coépia integral (em portugués), das
classificacoes A61K e A61P.

Tratamento dos resultados - Os dados coletados foram ordenados ano

a ano, contendo a totalidade de depositos realizados no setor de farmacos. A partir
desses dados, foram extraidos os depoésitos de pedidos de patente de todos os
residentes, que foram tratados de forma a caracterizar as diferentes categorias de

depositantes. Posteriormente, os dados referentes a totalidade dos pedidos nesse
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setor, foram ordenados do maior depositante para 0 menor, sejam eles pessoa
juridica ou pessoa fisica, segundo o numero de pedidos de patente depositados, de
acordo com os periodos definidos anteriormente, isto €, de 1987 a 1995 e de 1996 a
2005, identificando ano a ano, entre as empresas residentes e nao residentes quais
sdo 0s maiores depositantes de patentes no Brasil na area de farmacos.

Nesse levantamento, foram considerados como maiores depositantes,
ano a ano, as pessoas fisicas ou juridicas que se enquadrassem nos seguintes
critérios: depositantes que possuissem mais de um pedido depositado, limitado até o
15°lugar no ranking. A restricdo em mais de um pedido, se deve ao fato de que em
estudo preliminar se verificou a existéncia, num determinado periodo, de uma
elevada dispersao do numero de depésitos entre os diferentes depositantes e de um
namero elevado de depositantes com apenas um depdsito, o que inviabilizaria a
classificacao desses dados.

Por dltimo foram levantados os quinze maiores depositantes de
pedidos de patente na &rea de farmacos, de 1987 a 1995, 1996 a 2005, e 1987 a
2005. Nesse levantamento ndo foi utilizada a restricdo referente ao numero de
depdsitos, isto €, foram computados todos os pedidos de patente depositados pelos

guinze maiores depositantes de cada periodo.
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V RESULTADOS OBTIDOS E ANALISE

Baseado no levantamento do namero de pedidos de patentes no setor
de farmacos, depositados no Brasil no periodo compreendido entre 0os anos 1987 e
2005, sejam eles pessoas fisicas ou juridicas, residentes ou nao residentes, foram
realizadas diversas andlises comparativas.

A Figura 3 mostra a evolugdo de todos os pedidos de patente na area

de farmacos, no periodo de 1987 a 1995.
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Figura 3: Evolucdo detodos os pedidos de patente na area de farmacos, depositadosno

periodo 1987 - 1995
Fonte: Elaborada pelo autor a partir dos dados levantados na base Epodoc em janeiro de
2009
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A analise do grafico mostra a ocorréncia de pedidos de patente
depositados nesse setor, mesmo ndo havendo na lei vigente a época do periodo
pesquisado (1987 — 1995) possibilidade de protecéo por meio de patentes na area
farmacéutica. Entretanto, no inicio da série os valores eram notadamente baixos,
somente apresentando crescimento significativo a partir de 1990, atingindo um
crescimento de cerca de 80% entre 1994 e 1995, periodo imediatamente anterior a
LPIl. Fazendo-se um ajuste linear aos dados do periodo de 1987 a 1995,
encontramos uma taxa de crescimento médio de cerca de 79 pedidos de
patente/ano.

Este crescimento poderia estar associado ao fato de que as empresas,
na expectativa de mudancas iminentes na legislacdo brasileira referente a
propriedade industrial com relacdo a protecao para farmacos por meio de patentes,
passaram a depositar pedidos neste segmento, mesmo existindo a restricdo legal
guanto ao patenteamento no setor, se precavendo com relacdo a possibilidade da
Lei ser promulgada, contemplando, por exemplo, uma retroatividade.

A Figura 4 mostra a evolugdo de todos os pedidos de patente na area

de farmacos, no periodo de 1996 a 2005.



42

w3000 -
[=]

8

‘® 2500

[=]

o

[+4]

=]

@ 2000

c

%

2 1500

[+4]

=]

w

1178

§ 1000 -

=]

']

o

o 500 -

=]

=

0 T T T T T T 1

1996 1997 1998 1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005

Ano de depdsito

Figura 4. Evolucao de todos os pedidos de patente na area de farmacos, depositadosno

periodo 1996 - 2005
Fonte: Elaborada pelo autor a partir dos dados levantados na base Epodoc em janeiro de
2009

A andlise do grafico mostrou que os depdsitos de patente
apresentaram significativo crescimento logo apds a entrada em vigor da LPI, que
passou a permitir a protecdo por meio de patentes na area farmacéutica, da ordem
de 54% entre 1996 e 1997, passando a partir dai a apresentar crescimento médio de
cerca de 7% a.a, entre 1997 e 2004, ultimo ano em que os dados estavam
consolidados. Fazendo-se um ajuste linear aos dados do periodo de 1996 a 2004,
encontramos uma taxa de crescimento médio de cerca de 119 pedidos de
patente/ano, representando uma taxa de crescimento da ordem de 50% em relacéo
ao periodo anterior.

A queda gue se observa entre os anos de 2004 e 2005, n&do deve ser

considerada como um dado representativo, pois o valor referente ao ano de 2005
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ainda ndo se encontrava consolidado quando foram realizados os levantamentos
para este trabalho. Isso se deveu ao fato de que os pedidos de patente depositados
por meio do Tratado de Cooperagdo em Matéria de Patentes PCT, adotam regras
comuns que possibilitam que tais pedidos s6 venham a abrir sua fase nacional apos
um prazo de trinta meses, ou seja, sua primeira publicacdo no pais geralmente
ocorre apos trinta meses, podendo, entretanto, ocorrer atrasos.

A Figura 5 mostra a evolugdo de todos os pedidos de patente de

residentes na area de farmacos, no periodo de 1987 a 1995.
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Figura 5 — Evolucao detodos os pedidos de patente na area de farmacos depositados por
residentes entre os anos de 1987 e 1995.

Fonte: Elaborada pelo autor a partir dos dados constantesnastabelas 1a 9 do apéndice
I, levantadas na base EPODOC em dezembro/2008.

A analise do gréafico mostrou que no periodo pesquisado (1987 — 1995),

no qual ndo havia, na lei vigente, a possibilidade de protecédo por meio de patentes,
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na area farmacéutica, os valores eram tdo pequenos que ndo permitiram uma
analise quanto ao padrdo de crescimento ocorrido.
A Figura 6 mostra a evolugdo de todos os pedidos de patente de

residentes na area de farmacos, no periodo de 1996 a 2005.
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Figura 6 — Evolucdo detodos os pedidos de patente na area de farmacos depositados por

residentes entre os anos de 1996 e 2005.
Fonte: Elaborada pelo autor a partir dos dados constantesnastabelas 1a 9 do apéndice
I, levantadas na base EPODOC em dezembro/2008.

A analise do gréfico mostrou que, ainda que continuassem
notadamente baixos em relacdo ao numero total de depdsitos nesse setor, 0s
depositos de patente apresentaram significativo crescimento logo apos a entrada em
vigor da LPI, que passou a permitir a protecdo por meio de patentes na area

farmacéutica. Entretanto, este crescimento que foi da ordem de 175% entre 1996 e
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1997 e de 150% entre 1997 e 1998, ndo manteve uma trajetoria constante
passando, a partir dai, a apresentar aumento e diminuicdo, terminando em 2004,
ultimo ano em que os dados estavam consolidados, praticamente com 0 mesmo
valor de 1999.

Comparando-se os pedidos de patente de residentes e néo residentes
nos periodos pesquisados, constatou-se que, no primeiro periodo foram depositados
por residentes 51 pedidos, enquanto os nao residentes depositaram 2353 pedidos.
No periodo posterior a entrada em vigor da atual LPI, foram depositados por
residentes 840 pedidos, enquanto os ndo residentes depositaram 20802 pedidos.

A Figura 7 identifica as categorias dos depositantes de pedidos de
patente de residentes, entre 1987 e 1995, separando em depdsitos de empresas, de

empresas em parceria com universidades, de universidades ou 6rgdos de fomento

ou instituicdes de ciéncia e tecnologia e de pessoas fisicas.
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Figura 7: Numero de pedidos de patente depositados de residentes entre 1987 e 1995
Fonte: Base de dados EPODOC, acesso em junho de 2009

Com base na Figura 7, verificou-se que o numero de pedidos de
patente depositados por empresas (22), era praticamente igual ao niumero dos
pedidos de patente depositados por pessoas fisicas (20), ainda que o numero total
de pedidos de patente fosse notadamente baixo.

A Figura 8 mostra a distribuicdo de todos os pedidos de patente
depositados por residentes no segmento de farmacos, entre os anos de 1996 e

2005, adotando-se o critério utilizado anteriormente.
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Figura 8: Numero de pedidos de patente depositados de residentes entre 1996 e 2005

Fonte: Base de dados EPODOC, acesso em junho de 2009

Com base na Figura 8, verificou-se que houve uma inversao da

situacdo em relacdo ao periodo anterior, passando a predominar os pedidos de

patente realizados por pessoas fisicas (369), seguido pelos pedidos de empresas

(259), sendo que anteriormente, a diferengca entre as duas categorias era

desprezivel, tendo passado nesse periodo para cerca de 42%.

A analise do numero de pedidos de patente depositados pelos

residentes e sua relacdo com o numero de depdésitos de pedidos de patente de nédo-

residentes parece indicar a existéncia de um baixo desempenho nas atividades em

P&D&I da industria nacional neste segmento.

Com os dados recuperados na busca realizada de acordo com a

metodologia descrita no capitulo IV deste trabalho, foram preparadas tabelas
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(apéndice 1), gerando séries que apontam ano a ano 0s maiores depositantes de
pedidos de patente no segmento de farmacos no Brasil, no periodo compreendido
entre 0s anos de 1987 a 2005.

Na analise dessas tabelas, verificou-se que as empresas nacionais nao
possuem um portifolio significativo na area de patentes de farmacos. No periodo
pesquisado (1987/2005), apenas um depositante residente** aparece no ranking dos
maiores depositantes.

A Figura 9 mostra a evolucao dos pedidos de patente de farmaco dos

maiores depositantes, ano a ano, compreendidos entre os anos de 1987 €1995.
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Figura 9 — Evolucdo dos pedidos de patente de farmacos dos maiores depositantes, anoa

ano, entre os anos de 1987 e 1995,
Fonte: Elaborada pelo autor a partir dos dados constantesnastabelas 1a 9 do apéndice
I, levantadas na base EPODOC em dezembro/2008.

*1 O depositante nacional apareceu em décimo sedugdpnorank de 1993, com quatro pedidos de patente

gue se referem a sistemas de micro encapsulamestthdtancias quimicas, para as mais diversasgdie na
area de saude.
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Com relacdo ao periodo de 1987 a 1995, periodo anterior a LPI,
observou-se que com excecdo do ano de 1993, onde ocorreu um decréscimo do
namero de pedidos em relacdo a 1992, houve crescimento do nimero de pedidos de
patente nesta area, que atingiu seu apice no ano de 1995, como mostra a curva do
gréfico.

Quando se comparou a curva desse grafico, Figura 9, com a curva
apresentada na Figura 3, que incluiu todos os pedidos depositados nessa area, no
mesmo periodo, verificou-se que o perfil da curva de patenteamento dos maiores
depositantes obedecia ao mesmo padrdo encontrado nos dados referentes ao
conjunto de todos os depositantes.

Este crescimento pode estar associado, entre outras possiveis razoes,
ao fato das empresas nao residentes estarem se adequando com vistas as
importantes alteracdes que a legislacdo brasileira referente a propriedade industrial
estava para sofrer, tais como permitir a prote¢do para farmacos e para as patentes
denominadas “pipeline”, que conforme ja mencionado é, em resumo, a concessao
de patente para farmacos, baseada em pedidos de patente ou patentes concedidas,
segundo certas condi¢des, desconsiderando o conceito de novidade absoluta,
principio basico para concessao de patentes, adotado universalmente.

Verifica-se ainda que no ano de 1995, foram depositados 342 pedidos
de patente, o que representa cerca de 30% do total de pedidos feitos pelos maiores
depositantes neste periodo (1155 pedidos). J& se evidenciava uma mudanca em
relacdo a estratégia de patenteamento empregada pelas empresas néo residentes,

com aumento significativo do niumero de pedidos depositados.
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A Figura 10 mostra a distribuicdo do total de pedidos depositados neste
periodo (1987 — 1995), em comparacdo aos pedidos depositados pelos maiores

depositantes ano a ano, verificando-se que esses detinham cerca de 48% do total.

B Maiores depositantes
B Outros Depositantes

Figura 10: Distribuicdo dos pedidos dos maiores depositantes ano a ano, comparados com os

pedidos de todos os outros depositantes, no periodo entre 1987 e 1995,
Fonte: Elaborada pelo autor a partir de levantamentosrealizados na base EPODOC em

dezembro de 2008.

A Figura 11 mostra a evolug¢do dos pedidos de patente de farmacos

dos maiores depositantes, a cada ano, no periodo compreendido entre os anos de

1996 e 2005
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Figura 11— Evolucao dos pedidos de patente de farmacos dos maiores depositantes , ano

aano, entre os anos de 1996 e 2005.
Fonte: Elaborada pelo autor a partir dos dados constantesnastabelas 10 a 19 do apéndice
I, levantadas na base EPODOC em dezembro/2008

Com relagdo a este periodo, imediatamente posterior a entrada em
vigor da atual LPI, observou-se que houve um comportamento de crescimento do
namero de pedidos de patente nesta area. Este crescimento, em torno de 10% a.a
no periodo, contrasta com o encontrado no periodo anterior, como demonstra a
curva do gréfico da Figura 2, onde o crescimento é variavel. Fazendo-se um ajuste
linear aos dados do periodo, encontramos uma taxa de crescimento médio de cerca
de 67 pedidos de patente/ano.

A gueda que se observa entre os anos de 2004 e 2005, néo deve ser
considerada conforme anteriormente explicado.

O aumento significativo do volume total de depdsitos nesta area, no
periodo de 1996 a 2005, da ordem de 750%, muito superior ao ocorrido no total de
depdsitos realizados no Brasil em todas as areas tecnoldgicas, que foi da ordem de

88%, quando comparado com igual periodo anterior (Quadro 7, p. 69), indica que a
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mudanca da legislacdo, permitindo o patenteamento na area de farmacos, foi um
fator preponderante para esta alteracgéo.

A Figura 12 mostra a distribuicdo do total de pedidos depositados neste
periodo (1996 — 2005), e a dos pedidos depositados pelos maiores depositantes ano

a ano no mesmo periodo.

® Maiores depositantes

E Todos os outros depositantes

Figura 12: Distribuicao dos pedidos dos maiores depositantes ano a ano, comparados com
os pedidos de todos os outros depositantes, no periodo entre 1996 e 2005.
Fonte: Elaborada pelo autor a partir de levantamentos na base EPODOC em dezembro de

2008.

Independente do expressivo aumento em valores absolutos ocorridos
no numero de pedidos de depdsitos dos maiores depositantes na area de farmacos,
a proporcdo entre os depositos destes e dos demais depositantes, diminuiu,
passando de 48% para 36%, 0 que representa uma reducéo percentual da ordem de

25%.
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A Figura 13 mostra a distribuicdo do numero de pedidos de patente dos
quinze maiores depositantes de patente na &rea de farmacos, considerando o

periodo entre 1987 e 1995.
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Figura 13 — Quinze maiores depositantes de pedidos de patente de farmacos entre os anos de
1987 e 1995.

Fonte: Elaborada pelo autor a partir dos dados levantados na base EPODOC em
dezembro/2008.

O ranking das empresas que mais depositaram pedidos de patentes no
periodo de 1987 até 1995, quando a legislagdo proibia o patenteamento na area de

farmacos, é formado totalmente por empresas nao residentes.
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A auséncia de empresas residentes entre as quinze maiores,
demonstra que a proibicdo para o patenteamento na area de farmacos néo foi
suficiente para estimular a inovacéo na industria nacional.

A Figura 14 mostra a distribuicdo do numero de pedidos de patente dos

quinze maiores depositantes identificados para o periodo entre 1996 e 2005.
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Figura 14 — Maiores depositantes de pedidos de patente de farmacos entre os anos de 1996 e

2005.
Fonte: Elaborada pelo autor a partir dos dados levantados na base EPODOC em

dezembro/2008.

O ranking das empresas que mais depositaram pedidos de patentes no

periodo de 1996 até 2005, quando a legislacdo passou novamente a permitir o
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patenteamento na area de farmacos, também é formado totalmente por empresas
nao residentes.

A auséncia de empresas residentes entre as quinze maiores empresas
depositantes de pedidos de patente demonstra que a alteracdo da LPI, passando a
permitir o patenteamento na &rea de farmacos, também néo foi suficiente para
reverter o aparente quadro de estagnacdo na industria nacional de farmacos com
relacéo a inovacéo.

De acordo com o levantamento (fig. 13 e 14), cabe observar que, no
periodo entre 1987 e 1995, algumas empresas tais como a Pfizer, a Lilly, a
Hoffmann La Roche, a Smithkline Beecham, a Merck e a Bayer, que ocupavam
respectivamente as 1 2° 3% 5% 10°e 11°posi¢cd es, continuaram pertencendo ao
grupo das 15 maiores empresas depositantes de pedidos de patente no setor
farmacéutico, porém agora ocupam as seguintes posi¢oes: 1°Pfizer, 2°Hoffmann La
Roche, 5°Merck, 6°Smithkline Beechamp, 9°Lilly e 12°Bayer.

Por outro lado, outras empresas que constavam entre as maiores
depositantes no primeiro periodo, tais como a Astra AB e Rhone, deixaram de
constar no periodo seguinte. Este fato pode ser explicado em funcéo das diversas
fusdes e aquisicoes que freqientemente ocorrem neste segmento, fazendo com que
empresas desaparecam, ocasionando o surgimento de novas empresas.

A Figura 15 mostra o nimero de pedidos de patente dos quinze

maiores depositantes, entre os anos de 1987 e 2005.
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Figura 15— Quinze maiores depositantes de pedidos de patente de farmacos entre os

anos de 1987 e 2005.
Fonte: Elaborada pelo autor a partir de levantamentos na base EPODOC em
dezembro/2008.

Conforme foi observado anteriormente, a LPlI ndo sO atendeu as
exigéncias do Acordo como, também, criou a figura do “pipeline”. No periodo
facultado pela LPI, dos 2.989 pedidos depositados na area de farmacos nos anos de
1996 e 1997, 1.200 foram pedidos do tipo “pipeline”.

A Figura 16 mostra a relagédo entre o numero de depdsitos de pedidos
de patente “pipeline” realizados pelos quinze maiores depositantes de pedidos de
patente na area de farmacos (307), em relacdo ao total de seus pedidos de patente

na area de farmacos, depositados nos anos de 1996 e 1997 (1038).



57

B Pedidos Pipeline

1 Todos outros pedidos

Figura 16: Distribuicdo dos pedidos de patente pipeline dos maiores depositantes, comparados
com seus outros pedidos de patente depositadosno periodo entre 1996 e 1997

Fonte: Elaborado pelo autor a partir de levantamentosrealizados no SINPl em dezembro de
2008.

Observa-se que um percentual significativo do total de pedidos
depositados, trinta e sete por cento, foi de pedidos “pipeline”, que a principio, ndo
fosse o dispositivo criado na LPI, ndo teriam as condi¢des necessarias (0 requisito
de novidade) para obter o patenteamento no Pais.

A Figura 17 mostra a relagédo entre o numero de depdsitos de pedidos
de patente “pipeline” realizados pelos quinze maiores depositantes de pedidos de
patente na area de farmacos, em relacdo ao total de pedidos de patente “pipeline”

de todos os outros depositantes.

B Pedidos Pipeline dos Quinze
Maiores Depositantes

m Pedidos Pipeline outros
Depositantes

Figura 17: Distribuicdo dos pedidos de patente pipeline dos maiores depositantes, comparados
com todos os pedidos de patente pipeline dos outros depositantes

Fonte: Elaborado pelo autor a partir de levantamentosrealizados no SINPl em dezembro de
2008.
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Observa-se que 0s quinze maiores depositantes de patente de
farmacos detém 26% do total de pedidos “pipeline”.
A Figura 18 apresenta a participacdo de cada uma das quinze maiores

empresas em relacdo ao total que as mesmas detém, entre os anos de 1987 a 2005.

4% l4% /_3% 7% m PFIZER
B HOFFMANN LA ROCHE
10% = NOVARTIS
m ASTRAZENECA
B SMITHKLINE BEECHAM
= MERCK
m LILLY
B AVENTIS
= WARNER LAMBERT CO
® SCHERING
= WYETH CORP
BAYER
PROCTER 7 GAMBLE
GLAXO
HOECHST

9%

5%

7%

Figura 18: Distribuicao dos pedidos de patente depositados pelos quinze maiores depositantes
entre os anos de 1987 e 2005.

Fonte: Elaborada pelo autor a partir dos dados levantadosna hase EPODOC em dezembro de
2008,

Entre os maiores depositantes, observa-se que a PFIZER a
HOFFMANN LA ROCHE e a NOVARTIS possuem 36% do total dos 15 maiores
depositantes de pedidos neste segmento, considerando a totalidade dos pedidos

destes, depositados ao longo do periodo estudado (1987/2005).
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A Figura 19 apresenta a participacao destas empresas em relagéo ao
total de depdsitos de pedidos de patente no setor de farmacos nacional, entre os

anos de 1987 a 2005.

= PFIZER
EHOFFMANN LA ROCHE
ENOVARTIS
EASTRAZENECA
E SMITHKLINE BEECHAM
EMERCK
ELILLY
= AVENTIS

WARNER LAMBERT CO
= SCHERING
="WYETH CORP

BAYER

PROCTER 7 GAMBLE
mGLAXO
mHOECHST

Outros depositantes

Figura 19: Distribuicdo dos pedidos de patente depositados pelos quinze maiores
depositantes em comparacao a todos os pedidos depositados nesse segmento entre os
anos de 1987 e 2005.

Fonte: Elaborada pelo autor a partir de levantamentos na base EPODOC em dezembro de
2008,

Como pode ser observado, dentre as maiores empresas, que dominam
30% do volume de pedidos de patente entre 1987 e 2005, a PFIZER detém 5% de
todos os pedidos nacionais no setor de farmacos.

Analisando o grupo dos maiores depositantes de pedidos de patente,
um aspecto que deve ser ressaltado é o fato de que dentre as quinze maiores

empresas depositantes de pedidos de patente nesse setor no Brasil, oito também

pertencem ao grupo das empresas farmacéuticas de maior faturamento mundial
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conforme mostrado no Quadro 3. Os valores referentes ao faturamento dessas

empresas estdo apresentados no Quadro 4.

Quadro 3 — Comparagcao do Ranking das dez maiores empresas farmacéuticas do
mundo (em faturamento mundial) em 2004 e seu ranking em nimero de pedidos de
patente depositados no Brasil no periodo de 1987 a 2005

E;Et;nrge%?g Empresa Ranking por N°de Pedidos
1° PFIZER 1°
2° SMITHKLINE BECHAMP 5°
3° AVENTIS 8°
4° JOHNSON & JOHNSON -
5° MERCK 6°
6° NOVARTIS 3°
7° ASTRAZENECA 4°
8° HOFFMANN LA ROCHE 2°
9° BRISTOL-MYERS SQUIBB -
10° WYETH 11°

Fonte: Elaborado pelo autor com base nos dados do Quadro 04 e Figura 15.
Obs: - Dados nao levantados, ndo constam entre as quinze primeiras no Brasil.



Quadro 4 — Ranking global empresas em faturamento US$ (Bi) 2004

Ranking Empresa Faturamento
1° PFIZER 51.1
2° SMITHKLINE BECHAMP 32.8
3° AVENTIS 27.4
4° JOHNSON & JOHNSON 24.7
5° MERCK 23.9
6° NOVARTIS 22.9
7° ASTRAZENECA 21.7
8° HOFFMANN LA ROCHE 17.8
9° BRISTOL-MYERS SQUIBB 15.6
10° WYETH 14.3

Total 10+ -X- 252.0

Fonte: IMS Health MIDAS — Dez 2004
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Com relagé@o aos investimentos em P&D da industria farmacéutica, a

The Pharmaceutical Research and Manufacturers of America — PhRMA (2008),

mostrou que, em 2004, a industria farmacéutica foi a que mais investiu em pesquisa

nos Estados Unidos, com os gastos totais em P&D atingindo cerca de 18% sobre

seus valores de venda, correspondentes a US$ 43 hilhdes.

O Quadro 5 apresenta os gastos mundiais com P&D no ano de 2004,

realizados por seis das principais empresas que mais depositaram pedidos de

patente no Brasil, no periodo compreendido entre os anos de 1997 a 2005.



Quadro 5 — Gastos Mundiais com P&D (2004)

Empresas Investimentos em P&D (US$ Bilhdes)
PFIZER 7,60
SMITHKLINE BECHAMP 5,44
AVENTIS 5,03
NOVARTIS 4,20
HOFFMANN LA ROCHE 4,03
ASTRAZENECA 3,60

Fonte: SITE das Empresas: Acesso — outubro 2008
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Essas empresas também estdo no grupo das empresas lideres

mundiais em faturamento no setor de farmacos no ano de 2004 como pode ser

observado na comparacdo com os dados do Quadro 4.
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O Quadro 6 mostra os valores em bilhdes de ddlares americanos sobre
vendas, investimentos em P&D e o percentual que estes valores representam nas
vendas, em seis empresas relacionadas na pesquisa e que se encontram entre as

dez maiores do mundo.

Quadro 6 - % dos Gastos Globais das empresas em P&D — 2004

Vendas (US$ Investimento em Investimento
Empresa
Bilhdes) P&D (US$ Bilhdes) em P&D (%)
PFIZER 51.1 7.6 15.0
SMITHKLINE BECHAMP 32.8 5.4 16.6
SANOFI-AVENTIS 27.4 5.0 18.3
NOVARTIS 22.9 4.2 18.3
ASTRAZENECA 21.7 3.6 16.6
HOFFMANN LA ROCHE 17.8 4.0 22.6

Fonte: Elaborado pelo autor com base nos dados dos Quadros 4 e 5

No Brasil, baseado nos dados que constam do relatério de

I*>  referentes a sua receita bruta

sustentabilidade da Roche Brasi
(R$ 1.118.901.929,46) e os seus gastos com P&D (R$ 4.729.461,94), verifica-se que
0s mesmos sao da ordem de 0,5%, do faturamento da empresa. Considerando-se 0s
valores investidos pela Roche Brasil, verifica-se que os gastos efetuados com P&D

no Brasil nesta area, encontram-se muito abaixo dos gastos efetuados em outros

paises. De acordo com Tigre (2005), no Brasil as empresas do setor farmacéutico

*2 ROCHE do Brasil. Disponivel em: <http://www.roat@m.br/default PT.htm Acesso em: 15 outubro de
2008
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investem menos de 1% em P&D, enquanto a média de investimentos das empresas
dos paises que integram a OCDE é de 10%.

O baixo valor de investimentos em P&D pelas empresas nacionais de
farmacos reflete uma caréncia de politicas industriais mais efetivas, voltadas
especificamente para esse setor, que é altamente dependente de P&D.

O Brasil passou muitos anos sem politicas para o setor industrial.
Objetivando estimular a indastria nacional de farmacos, em 2004, foi langada pelo
Governo Brasileiro a Politica Industrial, Tecnolégica e de Comércio Exterior -
PITCE*® (atualmente Politica de Desenvolvimento Produtivo - PDP), que prioriza
como opcdes estratégicas as areas de semicondutores, software, bens de capital e
de farmacos e medicamentos, visando o fortalecimento das atividades inovadoras no
pais nesses segmentos. Em funcdo disso, foi criado pelo Banco Nacional de
Desenvolvimento Econdmico Social (BNDES), o Programa de Apoio ao
Desenvolvimento da Cadeia Produtiva Farmacéutica — PROFARMA (PALMEIRA
FILHO, CAPANEMA, 2008).

O PROFARMA contempla trés subprogramas, que s&o:
PROFARMA/Producdo: apoio as atividades relacionadas a producdo de
medicamentos; PROFARMA/P,D&I: apoio a Pesquisa, Desenvolvimento e Inovacao;
e PROFARMA/Fortalecimento das Empresas Nacionais: apoio ao fortalecimento das
empresas de controle nacional. Os objetivos dos subprogramas séao:

- incentivar o aumento, de forma competitiva, da produgcédo de medicamentos
para uso humano e seus insumos no Pais;
- apoiar os investimentos das empresas para adequacdo as exigéncias da

ANVISA,

3 Lancada em 31 de marco de 2004, a PITCE basaimsem conjunto articulado de medidas que visam a
fortalecer e expandir a base industrial brasilemameio da melhoria da capacidade inovadora dasesas.
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- contribuir para a reducdo do déficit comercial dessa cadeia produtiva;

- estimular a realizacédo de atividades de P,D&I no Pais; e

- fortalecer a posicao da empresa nacional nos aspectos econdmico, financeiro,
comercial e tecnolégico.

O PROFARMA, até setembro de 2005, havia aprovado 250 milhdes de
reais em operacdes destinadas a investimentos em P,D&l de novos produtos por
empresas nacionais (ROSENBERG, 2007).

Conforme estudado, apesar do esforco governamental, o0s
investimentos voltados a P,D& no pais, no setor de farmacos, continuam
extremamente baixos, quando comparados com os investimentos realizados pelas
maiores empresas globais.

Entretanto, como o langamento do PROFARMA ocorreu no primeiro
semestre de 2004 e os dados disponiveis para o presente estudo estavam
consolidados apenas até o ano de 2004, ainda € muito cedo para avaliar, por meio
de patentes, os resultados relativos aos investimentos em P,D&l.

Outro aspecto a ser considerado analisando-se o grupo dos maiores
depositantes de pedidos de patente consiste no fato de que algumas dessas
empresas, durante o periodo pesquisado, passaram por processos de fusdo e
aquisicdo. Esses movimentos de fusdo e aquisicdo tém por finalidade o
fortalecimento dessas empresas para que Se mantenham competitivas e na
lideranca do mercado mundial, o que requer elevados investimentos.

De acordo com Rosenberg (2008), “a lideranca no mercado exige o
lancamento de produtos inovadores, de preferéncia apoiados em patentes. Além

disso, é necessario realizar grandes gastos em P&D, mas também grandes gastos
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anuais em marketing para que as empresa lideres possam sustentar a competicao
com seus rivais em termos de vendas”.

Com referéncia aos processos de fusdes e aquisicdes das empresas
no segmento farmacéutico, sua origem teve inicio ao longo dos anos 70. No entanto,
estas transformagfes se tornam determinantes no final da década de 1980 e inicio
da década de 1990. Na época, ja era possivel compreender o dinamismo econémico
dessas empresas por meio dos movimentos de fusdo e concentragdo, que davam
mostras de como seriam as novas caracteristicas deste segmento industrial. Estes
movimentos continuam até os dias atuais.

Varios exemplos de fusdo e aquisicdo dessas empresas estao

disponiveis no sitio da INTERFARMA na internet (http://www.interfarma.org.br) como

mencionados a seguir:

- A empresa Astrazeneca AB, atualmente na 4° posi ¢do no ranking de
depdsitos de pedidos de patente (1996 — 2005) e que nao aparecia no primeiro
ranking (1987 — 1995), é fruto da fusado entre a empresa sueca Astra, que ocupava a
6° posicdao do ranking de 1987 a 1995 e a empresa inglesa Zeneca, que néo
participava do ranking das quinze maiores neste periodo. Esta fusdo ocorreu em
dezembro de 1998, sendo na época, a maior fusdo européia neste setor (cerca de
US$ 70 bilhdes), com suas vendas estimadas em cerca de US$ 14,3 bilhdes por
ano.

- A empresa Aventis, atualmente na 8°posi¢do no ranking de depdsitos
de pedidos de patente (1996 — 2005), é fruto da fusdo entre as empresas Hoechst,
gue ocupava a 7°posicao (1987 — 2005) e a Rhone qu e ocupava a 9°posicao (1987
— 1995) em dezembro de 1998, com vendas estimadas em US$ 20 bilhdes por ano.

Em 2004 ela se associou a empresa Sanofi com vendas superiores a 25 bilhdes de



67

euros, entretanto, muitas das patentes deste novo conglomerado sdo depositadas
em nome das duas empresas separadamente.

- A empresa Novartis, atualmente na 3° posicdo no ranking de
depdsitos de pedidos de patente (1996 — 2005), é fruto da fusdo das empresas
suicas Sandoz e Ciba-Geigy. O valor desta transacdo, ocorrida em 1995, foi de
cerca de US$ 27 bilhdes. A NOVARTIS nado é apenas uma empresa farmacéutica,
atuando também nas areas agroquimica e veterinaria.

- A empresa GlaxoSmithKline (GSK), atualmente na 5° posicdo no
ranking de depdsitos de pedidos de patente (1996 — 2005), é fruto da fusdo entre as
empresas Glaxo Wellcome e Smithkline Beecham, em 2000, embora as bases de
dados dos depésitos de patente continuem mantendo informacdes referentes as
titularidades anteriores a fusao.

- A empresa Schering, atualmente na 10° posicdo no ranking de
depositos de pedidos de patente (1996 — 2005), que j& tinha associacdo com a
Bayer, anunciou sua fusao com a Merck, 6°do ranking, ocorrida em margo de 20009.

Todas estas empresas encontram-se entre as dez maiores empresas
em faturamento no mundo** e entre os quinze maiores depositantes de pedidos de
patente no Brasil.

O elevado gasto exigido em P,D&l, no setor farmacéutico, pode ser um
dos fatores que levam as empresas desse setor a realizarem os movimentos de
fuséo e aquisigao.

De acordo com Yoshihara et al. (2006), algumas empresas,
especialmente aquelas cujos produtos ou servicos exigem um elevado grau de

especializagdo, tais como os laboratérios farmacéuticos, podem gerar um maior

44 Fonte: IMS Health MIDAS — Dez 2004.
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valor para as partes interessadas, permanecendo perto de casa. Ainda segundo o
autor, agrupando atividades de pesquisa, algumas empresas movidas por pesquisa
e desenvolvimento podem obter sinergias potencialmente melhores. Além disso, as
empresas que dependem de bens altamente customizados e com baixo volume
podem exigir um sofisticado grupo de funcionarios, que gerenciado perto de seu
centro geografico, permite atingir de forma mais eficiente suas necessidades e
preservar as margens de lucro desejadas. Quando o caso justificar uma expansao
da manufatura global mais significativa, essas empresas tendem a realiza-la por
meio de aquisi¢cdo ou joint venture, comprando ou fazendo parceria com um lider do
mercado local equipado com seus proprios recursos de producdo e distribuicdo
baseados localmente. Este fato também pode ajudar a explicar o baixo desempenho
das empresas nacionais neste segmento, mostrando a dificuldade das empresas
entrantes de se manterem neste mercado.

Com relagédo a importancia desses movimentos de fusdo e aquisicao
para o desenvolvimento e insercdo das empresas farmacéuticas nacionais no
mercado global, é necessario que se facam investimentos em fusdes e aquisi¢des
gue, apesar de se referirem a apenas duas operagdes, sao fundamentais para que o
Brasil tenha empresas mais robustas e competitivas no setor farmacéutico
(CAPANEMA, 2006).

O Quadro 7 mostra os dados obtidos em um levantamento que
relaciona os pedidos de patente depositados no Brasil em todas as areas do
conhecimento humano (todas as classificagdes internacionais), em todas as areas do
conhecimento humano exceto as pertencentes a area de farmacos (todas as
classificacdes internacionais exceto as classificagcdes internacionais relacionadas a

farmacos) e apenas na area de farmacos (apenas as classificacées internacionais
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relacionadas a farmacos), em trés periodos, sendo eles compreendidos entre 0s anos

de 1987 a 1995, 1996 e 1997 a 2005.

Quadro n°7 — Comparacéo entre o total de Pedidos d epositados

Area tecnolégica | 1987 — 1995 (A) 1996 1997 — 2005 (B) | (B/A) %
Todas as areas 96493 15485 182041 88
Farmacos 2404 1178 20464 750
Todas as areas 94089 14307 161564 72

exceto farmacos

Fonte: Dados obtidos na base EPODOC em 06/04/2009

Quando se compara o numero de pedidos de patente depositados no

Brasil apés a LPI, com igual periodo anterior a lei, verifica-se que o numero de

pedidos depositados apés a entrada em vigor da atual LPI, para todas as areas

tecnologicas, inclusive farmacos, teve um acréscimo da ordem de 88% em relagéo

ao periodo anterior, enquanto que, no setor de farmacos o acréscimo € da ordem de

750 %.

Esses dados demonstram a importancia da atual LPI no estimulo ao

patenteamento na area de farmacos, ainda que, as empresas nao residentes tenham

conseguido um melhor aproveitamento das alteracbes consignadas pela mesma.
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VI CONCLUSAO

Esse estudo permitiu concluir que a proibicdo ao
patenteamento na area de farmacos, como ocorria na legislacdo anterior, ou a
possibilidade do patenteamento, como ocorre atualmente, por si s6, ndo foram
mecanismos eficientes de promoc¢do de atividades de inovacdo tecnoldgica pela
inddstria nacional nesse segmento.

A andlise dos dados no periodo anterior a atual LPlI mostra a
ocorréncia de pedidos de patente depositados nesse setor, mesmo nédo havendo na
lei vigente & época, possibilidade de protecdo por meio de patentes na area
farmacéutica. Entretanto, no inicio da série estudada o numero de depdsitos era
notadamente baixo. Somente a partir de 1990, com o projeto de lei em vias de ser
enviado ao Congresso Nacional, esse numero apresentou um crescimento
significativo, tanto de pedidos de residentes quanto de n&o-residentes, atingido o
apice desse crescimento entre 1993 e 1995. Esse aumento significativo do nimero
de depoésitos em uma &rea ainda nao privilegiada, por meio de protecdo patentaria,
pode ser uma indicacdo de que as empresas estavam se preparando para as
mudancas a serem efetuadas com a entrada em vigor da nova LPI.

A andlise dos dados relativos ao periodo imediatamente posterior a
entrada em vigor da LPI, que passou a permitir a protecdo por meio de patentes na
area farmacéutica, mostra um forte crescimento de depdsitos de pedidos de patente,
tanto de residentes quanto de ndo-residentes, entre 1996 e 1997. A partir dai,
entretanto, apenas os depdsitos de pedidos de patente de nédo-residentes é que

continuaram apresentando crescimento, da ordem de 7% a.a.
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Assim, observou-se que a LPI alterou de forma significativa o nimero
de pedidos de patente depositados nos periodos imediatamente anteriores e
posteriores a sua entrada em vigor, tanto de residentes quanto de nao-residentes, o
gue mostra a importancia do patenteamento no setor de farmacos, mas os dados
analisados indicam que a indastria nacional ndo se beneficiou das alteracdes da
legislacéo.

De acordo com o estudo, existe uma acentuada diferenca entre o
namero de pedidos depositados por nao-residentes em relacdo aos pedidos
depositados por residentes. No periodo estudado, foram depositados 24.046
pedidos de patente por ndo-residentes e 891 por residentes.

Esse namero também aponta para a necessidade de politicas de
estimulo para o setor, que possibilitem a indUstria nacional ocupar um espaco maior
nesse mercado dominado pelas empresas multinacionais.

A falta de politicas publicas voltadas especificamente para o setor de
farmacos, adicionais a nova LPI, pode ser uma das razfes que justifiquem o fato dos
residentes ndo terem conseguido manter um crescimento constante, apos as
significativas taxas de crescimento do niumero de depdsitos de pedidos de patente,
apresentadas nos momentos imediatamente anterior, e posterior, a entrada em vigor
da atual LPI.

O estudo identificou, ainda, que todas as empresas que participam do
ranking dos maiores depositantes de pedidos de patente na area de farmacos no
Brasil, no periodo pesquisado, sdo empresas nao-residentes.

No ranking das quinze maiores empresas, cuja totalidade é de néao
residentes, observa-se que estas empresas detém 30% do volume total de pedidos

de patente neste segmento. Quando a analise fica restrita a esses quinze maiores
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depositantes, verifica-se que apenas duas empresas concentram 27% do volume
total de depodsitos, a PFIZER e a HOFFMANN LA ROCHE, com 17% e 10%,
respectivamente.

Ressalte-se ainda que, entre as quinze maiores empresas depositantes
de pedidos de patente no segmento de farmacos no Brasil, oito figuram entre as dez
maiores empresas no mundo em faturamento e seis dessas estao entre as maiores
em investimento em P&D no mundo.

A mudanca do atual patamar da industria residente de farmacos deve
ser orientada com base na inovacéo e na diferenciacao de seus produtos, com vistas
a conseguir sua insercao e reconhecimento nos principais mercados mundiais, tendo
em vista que as empresas necessitam manter seus produtos e/ou processos, em
estreita ligacdo com as inovacgdes, a fim de se manterem competitivas no mercado
global, o que requer elevados investimentos em P,D&l.

Outro fato que pbéde ser observado foi a influéncia que as fusbes e
aquisicoes, ocorridas nesse segmento, tém na manutencéo da lideranca de mercado.
Essa influéncia pode ser observada entre as empresas lideres em faturamento, com
reflexos claros quando se constata a criagdo e o desaparecimento de diversas
empresas.

Com relacdo aos depoésitos de pedidos de patente denominados
“pipeline”, constatou-se que quase a totalidade foi depositada por nao-residentes, que
se aproveitaram da vantagem adicional facultada pela LPI. Do total de depdsitos
“pipeline” no Pais, 27% pertencem aos quinze maiores depositantes. Esse volume
mostra a importancia da protecdo por meio da patente, em um setor como 0

farmacéutico.
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Com relagdo ao programa governamental implantado com vistas a
incentivar as empresas nacionais desse setor, em 2004, Programa de Apoio ao
Desenvolvimento da Cadeia Produtiva Farmacéutica (PROFARMA), pelo BNDES,
verificou-se que, apesar de sua criagao para estimular a realizacdo de atividades de
P,D&l no Pais e fortalecer a posi¢cdo da empresa nacional nos aspectos econémico,
financeiro, comercial e tecnoldgico, os investimentos realizados em P,D&I no pais, no
setor de farmacos, continuam extremamente baixos, quando comparados com 0s
investimentos realizados pelas maiores empresas globais.

Considerando que o lancamento do PROFARMA ocorreu no primeiro
semestre de 2004, ultimo ano dos dados consolidados utilizados no presente estudo,
nao foi possivel avaliar se houveram resultados positivos, como conseqiiéncia dos
financiamentos feitos a inddstria nacional, para P,D&lI.

E importante observar, ainda, que os efeitos do PROFARMA poderiam
ter sido potencializados caso tivesse sido criado como um programa de governo
visando dar suporte as industrias nacionais, ante as mudancas previstas na
legislacdo, de forma a fortalecé-las para a concorréncia com empresas nao-
residentes.

A adocdo de politicas publicas para estimulo ao desenvolvimento
tecnolégico das industrias residentes do setor de farmacos, de grande importancia
no atual contexto global, tanto do ponto de vista econdmico quanto social, devem ser
priorizadas, buscando dentro da lei e dos acordos internacionais, todas as
possibilidades existentes para estimular este segmento. Entretanto, seria importante
observar o modelo de investimentos utilizado pelos paises hoje considerados
desenvolvidos, buscando uma formula que possibilitasse o aumento de

financiamento de P,D&l para setores considerados estratégicos, por meio de acdes
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governamentais. Essas acdes deveriam determinar um periodo de tempo para que
os valores envolvidos nesse tipo de financiamento fossem paulatinamente invertidos,
aumentando a participagédo da iniciativa privada com a consequente diminuicao da
participacao do governo.

Estudos adicionais podem ser sugeridos, como complementacdo ao
presente trabalho, como, por exemplo, avaliar se os incentivos concedidos ao setor
farmacéutico, propiciados pela Politica de Desenvolvimento Produtivo, tais como o
PROFARMA, resultaram no desenvolvimento de inovagdes pelas industrias
residentes. Indica-se a realizacdo desses estudos a partir de 2014, quando o
PROFARMA completara dez anos de existéncia, e espera-se que ja tenha
resultados significativos. Outro aspecto que pode vir a ser estudado a partir dessa
data sdo os pedidos de patente concedidos ap6s a entrada em vigor da LPI,
avaliando aqueles que estardo disponiveis para utilizacdo e que poderdo servir

como base para uma politica de remédios genéricos.
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APENDICE |

TABELA 01 - Distribuicdo dos depositos dos pedidos de patente dos maiores
depositantes em 1987, segundo a metodologia indicada no capitulo IV

DEPOSITANTES N°PEDIDOS
BAYER 7
AMERICAN CYANAMID CO
COLGATE PALMOLIVE CO
GLAXO GROUP LTD
DOW CORNING
ESTEVE LABOR DR
WARNER LAMBERT CO
WELLA AG
TOTAL

NINDNDNDNWW®
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TABELA 02 - Distribuicdo dos depositos dos pedidos de patente dos maiores
depositantes em 1988, segundo a metodologia indicada no capitulo 1V

DEPOSITANTES N°PEDIDOS
AMERICAN CYANAMID CO 11
RHONE POULENC
UNILEVER NV
AIR PROD & CHEM
BAYER
CNDA COMPANHIA NACIONAL DE DEF
JOHNSON & JOHNSON
SCHERING
TOTAL

Bowwwws
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TABELA 03 - Distribuicdo dos depositos dos pedidos de patente dos maiores
depositantes em 1989, segundo a metodologia indicada no capitulo 1V

DEPOSITANTES N°PEDIDOS

AMERICAN CYANAMID CO
BAYER
DOW CHEMICAL CO
HOECHST AG
IMMUNOBIOLOGY RES INST INC
PROCTER & GAMBLE
RHODIA
RHONE POULENC
ROHM & HAAS
WARNER LAMBERT CO
ALZA CORP
CHINOIN GYOGYSZER ES VEGYESZET
COLGATE PALMOLIVE CO
MONSANTO CO
PFIZER
REVLON
UNILEVER NV
TOTAL
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TABELA 04 - Distribuicdo dos depositos dos pedidos de patente dos maiores
depositantes em 1990, segundo a metodologia indicada no capitulo IV

DEPOSITANTES N°PEDIDOS
JOHNSON & JOHNSON
AMERICAN HOME PROD
NIKA HEALTH PRODUCTS
PROCTER & GAMBLE
RHONE POULENC
HOECHST AG
UNILEVER NV
AMERICAN CYANAMID CO
AUTOIMMUNE INC
BETA LAB AS
BETH ISRAEL HOSPITAL
BRIGHAM & WOMENS HOSPITAL
CHINOIN GYOGYSZER ES VEGYESZET
DE PRODUITS POUR LES IND CHIMI
DOW CORNING AS
HEM RES INC
ICI PLC
IMMUNOBIOLOGY RES INST INC
L' OREAL
MITSUI TOATSU CHEMICALS
PFIZER
RHODIA AGRO
RICHARDSON VICKS INC
SCHERING
TOTAL

gl\.)l\)l\.)l\)I\JI\JI\JI\JI\JI\JI\JI\JI\JI\JI\JI\JI\JCAJCAJ-&#-&#U'I
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TABELA 05 - Distribuicdo dos depositos dos pedidos de patente dos maiores
depositantes em 1991, segundo a metodologia indicada no capitulo 1V

DEPOSITANTES N°PEDIDOS

PFIZER 19
HOECHST 17
ISIS PHARMACEUTICALS INC 13
HOFFMANN LA ROCHE
LILLY
UNILEVER NV
BAYER
SANOFI SA
ALLERGAN INC
COLGATE PALMOLIVE CO
AUTOIMMUNE INC
BRIGHAM & WOMENS HOSPITAL
DOW
FIDIA SPA
JOHNSON & JOHNSON
PROCTER & GAMBLE
PUETTER MEDICE CHEM PHARM
RHONE POULENC
TOTAL

P WWWWwWwwwhshr,sooro 0
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TABELA 06 — Distribuicdo dos depositos dos pedidos de patente dos maiores
depositantes em 1992, segundo a metodologia indicada no capitulo 1V

DEPOSITANTES N°PEDIDOS

LILLY 29
PFIZER 29
HOECHST 17
PROCTER & GAMBLE 17
HOFFMANN LA ROCHE 16
SMITHKLINE BEECHAM
SANOFI
UNILEVER NV
AMERICAN HOME PROD
DOW
CIBA GEIGY
EURO CELTIQUE SA
ICI PLC
ISIS PHARMACEUTICALS INC
RICHARDSON VICKS INC
ROHM & HAAS
ROUSSEL UCLAF
WYETH JOHN & BROTHER LTD
TOTAL

DWWWWWWwwwhrps oo ©
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TABELA 07 — Distribuicdo dos depositos dos pedidos de patente dos maiores
depositantes em 1993, segundo a metodologia indicada no capitulo 1V

DEPOSITANTES N°PEDIDOS

LILLY 28
PFIZER 28
HOFFMANN LA ROCHE 11
JOHNSON & JOHNSON
ASTA MEDICA AG
PROCTER & GAMBLE
SMITHKLINE BEECHAM
BAYER
UNILEVER NV
HOECHST AG
ROHM & HAAS
ANDRE LUIZ DE OLIVEIRA MACIEL
BOEHRINGER INGELHEIM
SANOFI
AMERICAN HOME PROD
AUTOIMMUNE INC
CIBA GEIGY AG
COLGATE PALMOLIVE CO
NPS PHARMA INC
SCHERING
XENOVA LTD
TOTAL

GQWWWWWWwwWwhrSS~OIOIO OO ©O0K ©
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TABELA 08 - Distribuicdo dos depositos dos pedidos de patente dos maiores
depositantes em 1994, segundo a metodologia indicada no capitulo 1V

DEPOSITANTES N°PEDIDOS
LILLY 27
ASTRA AB 25
MERCK 21
HOFFMANN LA ROCHE 19
PFIZER 18
PROCTER & GAMBLE 18
L’ OREAL 12
JOHNSON & JOHNSON 11
AMERICAN HOME PROD 10
SMITHKLINE BEECHAM 10
SYNTEX INC
BASF
HOECHST

RHONE POULENC
JANSSEN PHARMACEUTICA NV
TOTAL

N
OO N 00 00 ©
©
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TABELA 09 - Distribuicdo dos depositos dos pedidos de patente dos maiores
depositantes em 1995, segundo a metodologia indicada no capitulo IV

DEPOSITANTES N°PEDIDOS
LILLY 39
HOFFMANN LA ROCHE 35
L' OREAL 34
PFIZER 33
SMITHKLINE BEECHAM 33
ASTRA AB 28
JANSSEN PHARMACEUTICA 23
PROCTER & GAMBLE 20
MERCK 19
RHONE POULENC 18
BAYER 13
AMERICAN HOME PROD 12
BASF AG 12
CIBA GEIGY 12
GLAXO 11
TOTAL 342

TABELA 10 - Distribuicdo dos depositos dos pedidos de patente dos maiores
depositantes em 1996, segundo a metodologia indicada no capitulo 1V

DEPOSITANTES N°PEDIDOS
SMITHKLINE BEECHAM 54
LILLY 40
HOFFMANN LA ROCHE 37
RHONE 34
MERCK 33
PFIZER 32
HOECHST 31
NOVARTIS AG 30
ASTRA 27
L' OREAL 25
BAYER 23
BOEHRINGER INGELHEIM 23
AMERICAN HOME PROD 21
PROCTER & GAMBLE 20
NOVONORDISK AS 18

TOTAL 448
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TABELA 11 - Distribuicdo dos depositos dos pedidos de patente dos maiores
depositantes em 1997, segundo a metodologia indicada no capitulo IV

DEPOSITANTES N°PEDIDOS
HOECHST AG 85
LILLY CO ELI 54

SMITHKLINE BEECHAM 53
PFIZER 48

BAYER 46
HOFFMANN LA ROCHE 45
PROCTER & GAMBLE 43
SCHERING CORP 32
MERCK 31

ASTRA 28
NOVARTIS AG 28
BASF AG 26
SANOFI 25
WARNER LAMBERT CO 24
RHONE POULENC 22
TOTAL 590

TABELA 12 - Distribuicdo dos depositos dos pedidos de patente dos maiores
depositantes em 1998, segundo a metodologia indicada no capitulo IV

DEPOSITANTES N°PEDIDOS
PFIZER 89
SMITHKLINE BEECHAM 79
HOECHST 64
HOFFMANN LA ROCHE 41
LILLY CO ELI 40
ASTRA 37
WARNER LAMBERT CO 36
AMERICAN HOME PROD 33
MERCK 33
PROCTER & GAMBLE 29
ASTRAZENECA 29
SANOFI 28
ABBOTT LAB 26
L' OREAL 26
AKZO NOBEL NV 25
GLAXO 25

TOTAL 640
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TABELA 13 — Distribuicdo dos depositos dos pedidos de patente dos maiores
depositantes em 1999, segundo a metodologia indicada no capitulo IV

DEPOSITANTES N°PEDIDOS
PFIZER 138
AVENTIS 74
SMITHKLINE BEECHAM 67
HOFFMANN LA ROCHE 60
ASTRAZENECA 57
L' OREAL 47
MERCK 41
LILLY 39
NOVARTIS 38
GLAXO 37
BASF AG 36
AMERICAN HOME PROD 33
WARNER LAMBERT CO 31
PROCTER & GAMBLE 28
BAYER 27
TOTAL 753

TABELA 14 - Distribuicdo dos depositos dos pedidos de patente dos maiores
depositantes em 2000, segundo a metodologia indicada no capitulo 1V

DEPOSITANTES N°PEDIDOS
PFIZER 133
ASTRAZENECA 83
AVENTIS 75
SMITHKLINE BEECHAM 66
HOFFMANN LA ROCHE 58
PROCTER & GAMBLE 48
NOVARTIS AG 44
LILLY 41
WARNER LAMBERT CO 37
MERCK 35
SCHERING 32
ADIR 28
BASF AG 27
BAYER 27
BOEHRINGER INGELHEIM 25
JOHNSON & JOHNSON 25
L' OREAL 25

TOTAL 809
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TABELA 15 — Distribuicdo dos depositos dos pedidos de patente dos maiores
depositantes em 2001, segundo a metodologia indicada no capitulo IV

DEPOSITANTES N°PEDIDOS
PFIZER 135
HOFFMANN LA ROCHE 90
ASTRAZENECA AB 74
SMITHKLINE BEECHAM CORP 65
MERCK 64
AVENTIS 60
WARNER LAMBERT CO 47
WYETH CORP 46
NOVARTIS AG 45
SCHERING AG 44
SQUIBB BRISTOL MYERS CO 34
GLAXO GROUP LTD 31
BAYER 30
UPJOHN CO 30
LILLY 26
TOTAL 821

TABELA 16 — Distribuicdo dos depositos dos pedidos de patente dos maiores
depositantes em 2002, segundo a metodologia indicada no capitulo 1V

DEPOSITANTES N°PEDIDOS
PFIZER 130
ASTRAZENECA AB 100
NOVARTIS AG 82
HOFFMANN LA ROCHE 79
WYETH CORP 72
MERCK 70
AVENTIS 54
UPJOHN CO 50
PHARMACIA CORP 44
SCHERING CORP 39
WARNER LAMBERT CO 35
BOEHRINGER INGELHEIM 32
SQUIBB BRISTOL MYERS CO 30
GLAXO GROUP LTD 27
BAYER 25

TOTAL 869
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TABELA 17 — Distribuicdo dos depositos dos pedidos de patente dos maiores
depositantes em 2003, segundo a metodologia indicada no capitulo IV

DEPOSITANTES N°PEDIDOS
PFIZER 143
NOVARTIS AG 116
ASTRAZENECA AB 88
PHARMACIA CORP 83
HOFFMANN LA ROCHE 69
WARNER LAMBERT CO 67
WYETH CORP 65
UPJOHN CO 62
AVENTIS 55
MERCK 50
BOEHRINGER INGELHEIM 44
SCHERING CORP 44
GLAXO 34
JANSSEN PHARMACEUTICA NV 30
SERVIER LAB 28
TOTAL 978

TABELA 18 — Distribuicdo dos depositos dos pedidos de patente dos maiores
depositantes em 2004, segundo a metodologia indicada no capitulo 1V

DEPOSITANTES N°PEDIDOS
PFIZER 159
NOVARTIS AG 128
ASTRAZENECA AB 107
HOFFMANN LA ROCHE 83
WYETH CORP 76
MERCK 60
WARNER LAMBERT CO 57
SANOFI 52
AVENTIS 45
BOEHRINGER 43
SCHERING 43
PHARMACIA CORP 36
JANSSEN PHARMACEUTICA NV 33
GLAXO GROUP LTD 33
ALLERGAN INC 28

TOTAL 983
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TABELA 19 - Distribuicdo dos depositos dos pedidos de patente dos maiores
depositantes em 2005, segundo a metodologia indicada no capitulo IV

DEPOSITANTES N°PEDIDOS
PFIZER 115
HOFFMANN LA ROCHE 92
NOVARTIS AG 86
ASTRAZENECA AB 76
WYETH CORP 70
SANOFI AVENTIS 64
BOEHRINGER INGELHEIM 46
MERCK 39
JANSSEN PHARMACEUTICA NV 37
ALLERGAN INC 34
WARNER LAMBERT CO 32
SCHERING 32
AVENTIS 29
BAYER 28
GLAXO 22
TOTAL 802

TABELA N°20 — N°total de pedidos de patente depos itados pelos quinze maiores
depositantes de patente no setor de farmacos entre os anos 1987 e 2005

DEPOSITANTES N°PEDIDOS
PFIZER 1254
HOFFMANN LA ROCHE 742
NOVARTIS 619
ASTRAZENECA 614
SMITHKLINE BEECHAM 509
MERCK 495
LILLY 465
AVENTIS 409
WARNER LAMBERT CO 382
SCHERING 344
WYETH CORP 343
BAYER 317
PROCTER & GAMBLE 304
GLAXO 275
HOECHST 246

TOTAL 7318
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ANEXO |

Uma Breve histdria da industria farmacéutica brasil eira (SINCAMESP, 2004)

Inicia-se em 1549, quando Thomé de Souza, o primeiro governador
geral da nova colbdnia portuguesa, desembarca na Bahia com cerca de mil pessoas,
trazendo entre elas, apenas um boticario, Diogo da Costa, que foi o primeiro
farmacéutico do pais.

A partir desta data, diversos fatos importantes aconteceram, marcando
a trajetdria da industria farmacéutica no Brasil. Em 1550, os Jesuitas desembarcam
na nova col6nia portuguesa, com missdo evangélica e também sanitaria. Foram eles
gue atuaram como boticarios, preparando remédios e tratando doentes. Absorveram
muitos dos preparados indigenas.

Em 1565 o médico Nicolas Monardes (1493 - 1588) publica em Sevilha,
Espanha, sua obra - Dos libros, el uno que trata de todas as cosas que traen de
nuestras Indias Occiddentales que siervem al uso de la Medicina - reimpressa
sucessivas vezes e traduzida para varias linguas, em que descreve substancias
minerais e vegetais usadas pelos indios.

Em 1640 a Coroa portuguesa permitiu o funcionamento de boticas no
territorio da col6nia, melhorando o comércio local de remédios.

Em 1685, ocorre a primeira publicacdo meédica brasileira, que foi o
Tratado Unico das Bexigas e Sarampo, de autoria de Rom&o Mésia Reinhipo,
primeiro texto sobre medicina escrito no Brasil.

Em 1700 surge o primeiro medicamento brasileiro, a Triaga Brasilica,

gue era uma mistura, composta de varias drogas nacionais, produzida pela Botica do
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Colégio dos Jesuitas da Bahia. Seu uso se dava como antidoto e contraveneno na
mordedura de animais peconhentos e também em doencas febris.

Em 16 de maio de 1744, o fisico-mor (médico) do reino de Portugal,
doutor Cypriano de Pinna Pestana proibe o comeércio ilegal de medicamentos. Desde
o principio do século 16 o comércio de drogas e medicamentos, mediante ou ndo
receituario dos fisicos, era privativo dos boticarios. Em 1794, Maria | publica edital
em que torna obrigatério que toda botica tenha um exemplar da Pharmacopeia
Geral. As especialidades encontradas nas boticas eram, em sua grande maioria,
importadas da Franca, Inglaterra e EUA. Os principais produtos encontrados eram o
Purgativo Le Roy, a Agua de Melissa dos Carmelitas, a Agua Francesa e a da
Rainha da Inglaterra; Pilulas de Belloste, Peitoral de Cerejas de Ayer, Maravilha
Curativa de Humphrey, Pastilhas de Vichy, Emulsdo de Scott etc.

Em 1808, com a transferéncia da sede da Monarquia para o Brasil, o
principe regente e, mais tarde, rei Dom Jo&o |V, cria a Escola de Cirurgia da Bahia e
em 5 de novembro a Escola Anatdmica, Cirargica e Médica do Rio de Janeiro.
Também cria por decreto a botica do Hospital Militar instalado no Colégio dos
Jesuitas, no Morro do Castelo, Rio de Janeiro. Em 1823, surgem mais faculdades de
medicina, senso criadas as Faculdades de Medicina da Bahia e Rio de Janeiro tendo
o Curso de Farmécia entre suas capacitagdes, com trés anos de duragdo. Em 1832
sdo criados os primeiros cursos de farmacia no pais, integrados as Escolas de
Medicina do Rio de Janeiro e Bahia.

Em 1860, o farmacéutico gaucho Jodo Daudt Filho langa a pomada
Boro-boracica, que é considerada como sendo o primeiro produto industrializado da
industria farmacéutica nacional. No ano seguinte, a realizacdo no Rio de Janeiro da

Exposicdo Nacional da Industria torna-se o marco inicial da industrializacdo



94

brasileira, do qual participaram os produtores farmacéuticos da época. A feira marca
o fim da fase pré-industrial da industria farmacéutica brasileira.

Em 1870, as Boticas se transformam em farmacias, como passam a se
denominar, na capital paulista. Também foram criadas as drogarias, que deveriam
por lei restringir-se a venda de drogas (sais basicos e outras) aos farmacéuticos,
mas que frequentemente vendiam medicamentos ao publico em geral. As farmécias
foram no Brasil, assim como nos demais paises ocidentais, bercos da industria
farmacéutica que a partir de fins do século passa a se ocupar da producdo de
remédios em larga escala. E criada a Casa Granado, um dos laboratorios pioneiros
do pais instalado no Rio de Janeiro, criador de diversas especialidades
farmacéuticas como a Agua Inglesa Granado, Magnésia Fluida Granado, Vinho de
Quino, Xarope Antiasmatico Imabaibina, Xarope de Urucu composto entre outros.

A proclamagéo da Republica, em 15 de novembro de 1989, encontrou
a producao farmacéutica brasileira no apogeu de sua primeira fase industrial, que se
prolongaria até 1914 e que assistiu a fundacéo dos primeiros laboratorios industriais
produtores ndo s6 de medicamentos de origem vegetal, mas também de origem
mineral e até animal. Havia entdo, 35 laboratérios no pais. Em 1906, é fundado o
Instituto Pasteur, instalado em S&o Paulo, sob a forma de fundagéo, com a
finalidade de preparar vacinas contra a raiva.

Com a deflagragao da Primeira Grande Guerra o Brasil se viu privado
de grande quantidade de medicamentos. Assim, em 1915, se inicia a segunda fase
industrial farmacéutica que acabou dando inicio a uma fase de desenvolvimento
geral dos nossos laboratorios, com o aperfeicoamento dos métodos cientificos e de
producdo. Além disso, foi 0 periodo em que os laboratorios estrangeiros comecaram

a perceber o potencial representado pelo mercado brasileiro. Teve inicio a producao
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no Brasil de produtos de origem francesa, italiana, suica, alema, inglesa e norte-
americana, em pequena escala. Ainda se fazia necesséaria a importacdo de quase
todos os produtos quimicos basicos.

Em 1919 € criada a Cia Chimica Rhodia Brasileira, instalada em Santo
André, SP, a Rhodia do Brasil, empresa de origem francesa, passa a importar e
fabricar aqui medicamentos e produtos quimicos de ponta.

O inicio da Segunda Guerra Mundial em 1939 leva o mercado
farmacéutico brasileiro a uma nova etapa de crescimento, devido as dificuldades de
importacdo de medicamentos. A industria nacional passou entdo a fabricar cafeina,
teobramina, estricnina, cumarina, atropina, hiosciamina e escopolamina, Opio,
eucaliptol, quinina, curcumina, emetina, pilocarpina, digitalina, extratos glandulares,
hormdénios etc. Em 1940, inicia-se a terceira fase industrial do setor farmacéutico
brasileiro. Com as insuperaveis dificuldades para importacdo das matérias-primas,
maquinas e utensilios, nossos laboratérios se viram obrigados a suprir toda a
demanda interna, chegando até a suprir paises europeus de alguns produtos.

Apds a Segunda Guerra Mundial, os paises hegemoénicos, liderados
pelos Estados Unidos, decidem criar o Acordo Geral para Tarifas e Comeércio
(GATT).

Em 1969 (por meio da Lei 1005, de 21 de outubro de 1969), ficou
proibida também a concessdo de patentes para processos de obtencdo de
farmacos, a legislacdo nacional passa a admitir a fabricacdo de produtos
farmacéuticos similares. A lei foi criada para estimular a producdo de matéria prima
farmacéutica por copia de processos conhecidos, a custos menores que 0S

necessarios no desenvolvimento de novos medicamentos.
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Em 1970, o governo cria o INPI, Instituto Nacional De Propriedade
Industrial, por meio da Lei n 5.468, de 11 de dezembro. Sua principal funcdo é
“executar as normas que regulam a propriedade industrial”.

No ano seguinte, é editada a Lei n 5.772, que manteve a proibicdo
tanto para o reconhecimento de patentes para produtos farmacéuticos como para 0s
processos de obtencdo dos mesmos, estabelecendo que n&do séo privilegiaveis “as
substancias, matérias, misturas ou produtos alimenticios, quimicos, farmacéuticos e
medicamentos de qualquer espécie, bem como 0s respectivos processos de
obtencdo ou modificacdo”. Dessa forma, sdo abolidos entre outros, os privilégios
sobre patentes de farmacos no Brasil. Com a lei, qualquer substancia ativa
descoberta podia ser copiada por similaridade.

Em 1973, constatou-se por meio do balango industrial da CEME,
Central de Medicamentos, que das 50 empresas de grande porte que atuavam no
setor, 33 eram estrangeiras. Somadas as 71 de médio, s 79 de pequeno e a outras
28 néo classificadas, somou-se um total de 228 industrias farmacéuticas atuando no
pais em 1973 apenas no setor de producao.

Em 1974 foi realizado um balanco industrial constatando-se que a
indastria farmacéutica congregava 529 empresas legalmente reconhecidas, das
guais 460 nacionais e 69 estrangeiras. Cinglenta por cento (50%) dos principios
ativos dos farmacos, obtidos por processos de extragdo, fermentacdo ou sintese
quimica eram importados e 90% das drogas colocadas no mercado decorriam de
pesquisas feitas no exterior.

Em 1985, durante a crise econdmica, o primeiro governo civil do pais,
apos o periodo militar, adota como politica antiinflacionaria o congelamento geral de

precos, incluindo os produtos farmacéuticos.
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Em 1991, com a portaria n° 430, o governo federal da inicio a um
processo de liberagdo de precos de forma gradual e monitorada. A medida foi
interrompida em agosto devido a problemas de desabastecimento do mercado.
Continuaram tabelados os medicamentos para doencas crbnicas, além dos de uso
obrigatorio e continuo.

Em novembro de 1992 o governo federal volta a controlar os precos
dos medicamentos, cujos aumentos deveriam ser submetidos a aprovagdo da
Presidéncia da Republica e dos Ministérios da Saude e da Fazenda.

Em abril de 1994 é implantado o Plano Real que mudou a moeda do
Brasil. O setor farmacéutico assume o compromisso de monitorar os procedimentos
de converséo dos prec¢os dos farmacos para a nova moeda.

Em de 14 de maio de 1996 é aprovada a Lei n° 9.279 — Lei da
Propriedade Industrial, que entrou em vigor em 14 de maio de 1997. Esta Lei passou

a conceder novamente no Brasil, patentes na area de farmacos.
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ANEXO I

Principais acordos e tratados internacionais assina dos e ratificados ou apenas

assinados pelo Brasil na area de propriedade intele  ctual

1 - Convencéao da Unido de Paris para a protecédo da Propriedade Industrial — Em
vigor desde 07/07/1884;

2 - Acordo de Madrid para represséo as falsas Indicagées — Em vigor desde
03/10/1896;

3 - Convencao de Berna para a Protecdo das Obras Literarias e Artisticas — Em vigor
desde 09/02/1922;

4- Convencao de Bruxelas relativa ao Programa de Distribuicdo de transporte de
sinais transmitidos por satélite — Assinado em 21/05/1924, mas ndao ratificado;

5 - Convencao de Roma para a Protecdo dos intérpretes, produtores de fonogramas
e organismos de radiodifusdo — Em vigor desde 29/09/1965;

6 - Convencao para a Protecédo dos Produtores de Fonogramas contra a reproducao
nao autorizada de seus fonogramas — Em vigor desde 28/11/1975;

7 - Tratado de Cooperacdo em Matéria de Patentes (Patent Cooperation Treaty -

PCT) — Em vigor desde 09/04/1978,;

8 - Tratado de Nairobi sobre a Protecdo do Simbolo Olimpico — Em vigor desde
10/08/1984;

9 - Tratado sobre o Registro Internacional de Obras Audiovisuais (Tratado de
Registro de Filmes) — Em vigor desde 26/06/1993;

10 - Acordo sobre aspectos dos Direitos da Propriedade Intelectual relacionado ao

comércio (Trade Related Aspects of intellectual property rights - TRIPS) — Em vigor

desde 01/01/1995;
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11 - Tratado sobre Direito de Patentes — Assinado em 02/06/2000, mas nao

ratificado™

“5 Fonte: Site da Organizacdo Mundial da Propriediaigéectual — OMPI, disponivel em <www.ompi.org
Acesso em: dezembro de 2008.
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ANEXO Il

A61K

@)

()
(3)
4)

PREPARACOES PARA FINALIDADES MEDICAS, ODONTO LOGICAS OU DE TOALATE (sua conversdo em formas fisicas
especiais A 61 J; aspectos quimicos ou uso deiaiatpara ataduras, curativos, almofadas absoiwentertigos cirdrgicos A 61 L;
compostos per s€ 01, C 07, C 08; C 12N; composi¢fes saponacddsll; microorganismos per €212 N)

Notes

Esta subclasse abrange seguintes assuntos, quer sejam apresentadosutnencomposi¢cdo (mistura), um processo de pregmro

composi¢do ou um processo de tratamento usando@spasicao:

(a) Medicamentos ou outras composic¢des bioldgiapazes de:

— prevenir, aliviar, tratar ou curar condicdes amas ou patoldgicas de corpos vivos por meios ¢aimo a destruicdo de um
organismo parasita ou a limitagcao do efeito da ¢@en do estado anormal alterando quimicamentaofjia do hospedeiro ou
parasita (biocidas A 01 N 25/00 a 65/00),

— manutengdo, aumento, diminuicdo, limitacdo ou dégiio de uma fungao fisioldgica do corpo, por ermposi¢des de vitaminas,
esterilizadores sexuais, inibidores de fertilidagepomotores de crescimento, ou produtos similaessetilizadores sexuais de
invertebrados, por ex., insetos, A 01 N; reguladate crescimento de plantas A 01 N 25/00 a 65X0)

— diagnosticar uma condi¢éo ou estado fisiologa@mum exame in viygor ex., agentes de contraste para raios X mpasicoes
para exame de fragmentos de pele (Processos pdiaandestar envolvendo enzimas ou microorganis@d® Q; teste in vitro
de material biolégico, por ex., sangue, urina, XQpor ex., G 01 N 33/48).

(b) Composicdes para tratamentos do corpo, em desiinadas a desodorizar, proteger, embelezauidarc do corpo, por ex.,
cosmeéticos, dentifricios, materiais para obturaigiidentes.

Atencao para as definicdes dos grupos de ebesgnimicos apos o titulo da se¢édo C.

Nesta subclasse, salvo indicagéo contraria,inwemcao deve ser classificada no ultimo locabppado.

A atividade terapéutica de preparacdes medisigeadicionalmente classificada na subclasse R.G1I]
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indice da Subclasse

PREPARACOES ODONTOLOGICAS............cocoveev e 6100
COSMETICOS, PERFUMES ........ccceiviieieeteeeeeeee et 7/00
PREPARACOEOS FARMACEUTICAS

caracterizados pela forma............ooovviieeeeeeiiiiiiiiiinnns 9/00

6/00

6/02
6/027
6/033
6/04
6/05
6/06
6/08
6/083
6/087
6/09
6/093

6/097
6/10

7/00

7/02

7/021

7/025
7/027
7/031
7/032

caracterizados pelos ingredientes ativos
ingredientes ativos organicos............... 318300, 38/00
extrato de animais, de plantas ou de
MICTOOIGANISIMOS. .. . eeeeeeeeeeeeeeeeeeeeee e e e eaeeaens
ingredientes ativos inorganicos............... 33/00, 35/00

101

obtidos por tratamento de substancias

com energia de onda ou por irradiacéo

de particulas............oovvviiiiiiiiiiiceee e 41/00

para exame in ViVO..........cceeeeeeeeeeeeeeeeeeee, 49/00, 51/0
VaACINAS. .. ettt et e e 39/00, 45/00
CarrEaAdOrES. .....uvviiieeieee ittt e e 47/00
Prepara¢des medicinais com material
gENELICO, JENELErapPia. . .uuverrrrrrrnnnnnmmmemmmeaaaaaaaaaenns 48/00

Prepara¢fes para odontologigpreparacdes para limpeza de7/035
dentes 7/16; odontologia A 61 C; fixacdo das peses
dentarias na boca usando folhas adesivas ou carbpesi 7/04

adesivas A 61 C 13/283] 7/043
Uso de preparagOes para dentes artifipais, obturar ou 7/047
para o capeamento de derts 7106
Uso de elementos ndo-metdlicos ou senpasios,
por ex., carbon{b]
Compostos de fosforo, por ex., apfiijta
Uso de metais ou ligas (ligas perGe2 C)[3] 7107
Amalgamas] 7/075
Uso de cimentos inorganicos (cimentossp& 04 B)
(3]
Uso de resinas naturais ou sintéticaingegper seC  7/08
08)[3] 7/09
Compostos obtidos por reacdes envoltvend/11

somente liga¢des insaturadas carbono-carfgjno 7/13
Compostos obtidos de outra maneiranguepor 7/135
reacdes envolvendo somente ligagdes insaturadadls
carbono-carbon{b]
Poliuretands]
Compostos de poliorganosili&p
Polissacaridefs
Composicdes para tomada de

7/155
7/16

impressdes idsntar7/18

(métodos de impressao A 61 C 9/(R]) 7120
Cosmeéticos ou preparacgdes similares para hige pessoal 2192
(estojos ou acessorios para guardar ou manusestasoias
para higiene pessoal ou cosmética, solida ou pa#aots D 12
40/00) 724

7/26
Quando uma preparagdo usada inicialmente para fia® 128
medicinais € indicada como tendo atividade terapéuta 7/30
classificagao também é feita na subclasse A §T]P. ;/32

Produtos de maquiagem; Preparacdes para@dox) Pos
corporaig2]
Preparagfes contendo corantes para dpgeldaciais
7/035; preparacdes para bronzear 7[2R)
para os 1abi¢2]
Batong2]
para as faces, por ex., ritje
para os olh{]

P&s para o rosto ou corpo, para embet#anou
absorcag?]
Composicdes para manicure ou pedicure
Revestimentos para unfs
Removedores de revestimentos de J2has
preparacdes, por ex., logdes ou pos, paratamento do
cabelo; Preparacdes para provocar o crescimertatpgo

ou para ajudar sua remogdo, por ex., preparacdes pa

barbeai?2]
Pd&s para o cabgij
Preparacbes especialmente adaptadas |lpaaa o
cabelo, por ex., contendo substancias condicioaador
de cabeld4]
Preparacgfes para enxaguar o cabelo
Preparacg@es para ondular ou alisar o cfljel
Preparacges para fixar o cafj2]o
Preparacges para tingir o catjg]o
Preparacgdes para descolorir o cdB¢lo
Preparacbes para barbear (sables ou cgip®os
detergentes, por ex., sab8es para barbear, C [] D)
Depilatoriof?]
Preparagcbes para limpar os dentes ou a Ipacaex.,
pastas de dentes; Dentifricios
Preparacg8es contendo compostos de[&{ior
Preparagfes contendo compostos que libexag@nio
ou cloro[2]
Preparagbes contendo amodnia, animais aus se
derivados, por ex., uréjd]
Preparacbes contendo acidos hidroxi-ciitbox ou

seus derivados, isto €, compostos em que 0 oxigéni

do grupo hidroxi e a carbonila do grupo do &cido

carboxilico sao conservadfy

PreparacBes contendo extratos de plantamimais,

por ex., clorofila (7/28 tem prioridadg)]

Preparacg@es contendo enzif@as

Preparacg@es para limpar dentadi@jas
Antiperspirantes ou desodorantes corpodasodorantes
para uso ndo corporal A 61 L 9/(2)



A61K

7/34
7/36
7/38
7/40

7142

7/44

7/46

7/48

7/50

9/00

9/02

9/06

9/08
9/10
9/107
9/113

9/12
9/127
9/133
9/14

9/16
9/18
9/19
9/20
9/22
9/24

9/26
9/28
9/30
9/32
9/34
9/36

9/38
9/40

PreparacBes medicinais caracterizadas por forms fisicas
especiais

(Umalinha vertical a esquerda do grupo indica que o grupo também gmdesado com dois pontos ao invés da barra oblpgua indexacéo de

informag&o adicional)

Preparag@es contendo compostos de zirf#nio 9/42

Preparacg@es contendo compostos de Zhco

Preparacgfes contendo compostos de aluf@jnio
Composm_;oes protetoras; Agentes quimicosregapos 9/44
em contato direto com a pele de corpos vivos humano 9/46
de animais para protegé-los contra influénciasreate 9/48
por ex., luz solar, raios X ou outros raios ativosferiais
corrosivos, bactérias, picadas de insetos (mei@migos  9/50
para combater agentes quimicos nocivos A 62 D 3200) 9/51

Preparacbes tdpicos, protetores contraloos as 9/52

irradiacOes solares ou para bronZ@ar 9/54

Preparacfes contendo acidos aromaticoseas
derivados, por ex., acido aminobenzdico, salicilat®/56

de metilg[2] 9/58
Composicdes de perfume (6leos essenciaisa <60
recuperacdo C 11 B 9/0[2) 9/62
PreparacOes para os cuidados da pele (7/89, tém
prioridade)[2] 9/64

Preparacbes para lavagem ou banho (sabes 9/66
composi¢Oes detergentes C 11[7)) 9/68

9/70
Supositérios ou similares; Bases para stp@s ou

similares (aparelhos para sua fabricacdo A 61 85;3/09/72
dispositivos para introduzi-los no corpo A 61 MY
Ungilientos; Bases para 0os mesmos (apareHras spa Notas:
fabricacdo A 61 J 3/04)
Solugdep,3] @)
Dispersfes; Emulsds3]
EmulsteR,5]
EmulsGes mdltiplas, por ex., Oleo-emaagm-
6leo[2,5]
Aerossois; Espumi3]
Lipossomdg$§)] @
Vesiculas unilamelari&$
Em forma de particulas, por ex., pés (miépsulas 9/50)
[2] 31/00
Aglomerados; Granulados; Micrograndiis
Adsorbatof?]
liofilizadog6] Notas
Pilulas, pastilhas ou comprimid@k
Do tipo de liberacdo prolongada ou descaaf2] 1)
formas de dosagens unitarias em camadas
laminadag2]

Particulas distintas em uma matriz-sefjd}
Dréageas; Pilulas ou comprimidos revesf{igps
Revestimentos organi¢as
contendo polimeros sintéticos soli@ps 2
contendo gomas ou resinas nat{@his
contendo carboidratos ou seus ders/gel34
tem prioridade]?2]
contendo proteinas ou seus derivig]os
Contendo gelatin@3
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contendo ceras, acidos graxos supstior
alcoois graxos superiores ou seus derivados,
por ex., chocolatf?]
com impressdes, relevos, ranhuras ounaefad2]
efervescent§g]
Preparagbes em
chocolatq2]
Micro-capsulas (9/52 tem prioridafid))
Nanocapsul§s]
Do tipo de liberacéo prolongada ou descaaf2]
contendo particulas distintas com révesttos de
espessuras diferentes ou de materiais difer{2jtes
Revestimentos organi¢@p
contendo polimeros sintéticos s&l[@p
contendo gomas ou resinas nat[2his
contendo carboidratos ou seus déoa
(9/60 tem prioridad€lR]
contendo proteinas ou seus derivigilos
contendo emulsdes, dispersdes ou sa{@Pe
do tipo de goma de mascar (processos paraparo de
gomas de mascar A 23 G 3/3R)
Bases para tiras sem fim, folhas ou filaw®ifataduras,
curativos ou absorventes intimos A 61 F 13[aD)
para fumar ou inal{2]

capsulas, por ex., ddingelale

Nos grupos 31/00 a 47/00 é conveniente acrimces codigos
de indexacéo relativos aos componentes individdaizima
substancia. Os codigos de indexacdo, que sao Eslh
dentre os referidos grupos tém os mesmos nimer®sos|u
simbolos de classificagao, porém dois pontos ¢)usados ao
invés da barra obliguadevem ser ligadofb]

Atencao para o Capitulo IV do Guia que estaleehs regras
relativas a aplicacdo e apresentacdo dos difer¢ipes de
codigo de indexacd6]

Preparacbes medicinais contendo
organicos [2]

ingredientesitivos

Atencao para as Notas da Classe C 07, poraexl\otas apés
o titulo da subclasse C 07 D, estabelecendo regas

classificacdo de compostos orgénicos nessa classms

regras, salvo indicagdo contraria,, também séo apleis a
classificagdo de compostos orgéanicos no grupo A &1/00.

[7]

Os sais ou complexos de compostos organicessasao

classificados de acordo com os compostos de basesat
Caso seja formado um complexo entre dois ou mampastos
ativos, a classificacéo é feita no Gltimo local apriado.[7]



A61K

(Umalinha vertical a esquerda do grupo indica que o grupo também gmdesado com dois pontos ao invés da barra oblpgua indexacéo de 103

informag&o adicional)

?3) Os compostos organicos ativos que formamaaisomplexos
com metais pesados ndo sao classificados nos gr3p@s,
31/55 ou 31/7135, salvo indicagdo contréaria, por, éeemina
31/555, cianocobalamina 31/71[#]

4) Neste grupo, as expressdes “contendo anéierdweitlicos
adicionais” e “condensado com anéis heterociclicod 31/15
abrangemtambém os compostos que apresentam dois ou
anéis heterociclicos idénticds]

31/01

31/015 .
31/02

31/025 .
31/03 .
31/035 .
31/04 .
31/045 .

31/047 .
31/05
31/055 .

31/06

31/065 .
31/07

31/075 .
31/08 .
31/085 .

31/09 .
31/095 .

31/10 .
31/105 .

31/11 .
31/115 .
31/12 .
31/121 .
31/122 .

31/125 .
31/13 .
31/131 .
31/132 .
31/133 .
31/135 .
31/136 .
31/137 .

31/138 .

31/14

Hidrocarbonetdg]

carbociclicd?]
Hidrocarbonetos halogena@ls

carbociclicd?]

aromaticd®]

tendo insaturacao alifatjga
Nitrocompostos, isto &, tendo grupos; D
Compostos hidroxi, por ex., alcoois; seass, por ex.,
alcoolatos (hidroperoxidos 31/32[,7]

tendo dois ou mais grupos hidréxi, por sorbitol[7]
Fenoif2)
sendo o0 anel aromatico substituido pan
halogénid?2]
sendo anel aroméatico substituido poupag
nitro [2]

Alcoois aciclicos difenil-substituida$
Compostos de retinol, por ex., vitamina(asido
retindico 31/203]2,7]
Eteres ou acetfid
aciclicos, por ex., para formald€izlo
tendo uma ligagéo éter com um carbosteaude um
anel aroméatic2]
tendo duas ou mais dessas ligd@des
Compostos de enxofre, selénio ou teldpor ex.,
tioalcoois[2]
Tioéteres; Sulféxidos; Sulforia
Persulfetos (bissulfetos de tiurans 48;/%cidos tio-
sulfénicos 31/185]2]
Aldeido$2]
. Formaldeid@]
Cetonal?]
aciclicoq7]
tendo o atomo de oxigénio diretamergadd a um
anel, por ex., quinonas, vitaminag,kantralina [7]
Céanfora; Seus derivados substituidasictzo[2]
Aminas (31/04 tem prioridad&]
aciclicoq7]
tendo dois ou mais grupos amino, por, €
espermidina, putrescing’]
tendo grupos hidréxi, por ex., esfingadi7]
tendo anéis aromaticos, por ex., metaf@7]
tendo o grupo amino diretamente ligadoanel
aromatico, por ex., benzenoamiffio]
Arilalquilaminas, por ex., anfetamirepinefrina,
salbutamol, efedring7]
Ariloxialquilaminas, por ex., propranolol,
tamoxifen, fenoxibenzamina (atenolol 31/16
pindolol 31/404; timolol 31/53771Y]
Compostos de amoénio quaternario (betai
31/205)[2]

31/145 .

mails

31/155 .

31/16
31/164 .

31/165 .

31/166 .

31/167 .

31/17

31/175 .

31/18

31/185 .

31/19

31/191 .
31/192 .
31/194 .

£%31/195 .

Nota

tendo atomos de enxofre, por ex., tiiran
(>N-C(S)-S-C(S)-Neu
>N-C(S)-S—-S-C(S)-N<gulfinilamines
(-N=S0);Sulfinilaminag—-N=SQ)

(isotiouréias 31/155[2,7]

Oximas (>C=N-0-); Hidrazinas (>N-N<); Hizonas
(>N-N=)[2]

Amidinag -N=(|:—N() , [Bor, guanidina
(H.N—C(=NH)-NH,), isouréia
(HN=C(OH)NH,), isotiouréia
(HN=C(SH)-NH) [2]
Amidas, por ex., acidos hidroxamif@js
de um acido carboxilico com um aminag|qoor ex.,
ceramidaqd7]
tendo anéis aromaticos, por ex., coigiciatenolol,
progabidd2]
tendo o &tomo de carbono de um grupo
carboxamida diretamente ligado ao anel
aromatico, por ex., procainamida, labeta|ad]
tendo o atomo de nitrogénio de um @rup
carboxamida diretamente ligado ao anel
aromatico, por ex., lidocaina, paracetam{d]]
tendo o grupeN-C(O)-N< ou >N-C(S)-N< por ex.,
uréia, tiouréia, carmustina (isouréias, isotiuréias
31/155; sulfoniluréias 31/642,7]

I
tendo o gru3N~C({0)-N-N{

I
IN=C(0)=N=N-g >N-C(0)~N-N=

por ex., carbonohidrazidas, carbazonas,
semicabazidas, semicarbazonas; Tioanalogos dos
mesmog2,7]

Sulfonamidas (compostos contendo um gpapa - N
- benzeno - sulfonil - N - 31/6 3]
Acidos; Anidridos, halogenetos ou sais d@smos, por
ex., acidos sulfdrico, imidico, hidrazénico ou loixiimico
(acidos hidroxamicos 31/16; peroxiacidos 31/3R77]
Acidos carboxilicos, por ex., acido vélpo (4cido
salicilico 31/60)[2,7]
Acidos aciclicos tendo dois ou maisipgs
hidroxi, por ex., acido gluconic§7]
tendo grupos aromaticos, por ex.,nslac, acido
2-aril-propidnico, acido etacrinicd7]
tendo dois ou mais grupos carboxilar px.,
acidos succinico, maléico ou ftalid@]
tendo um grupo amif7]

Neste grupo, a expressao “grupo amino” abrartgenbém o
“grupo acil-amino” [7]

5;31/196 .

Na%/197 .

0 grupo amino sendo diretamentediiga um
anel, por ex., acido antranilico, &acido
mefenamico, diclofenaco, clorambugl]

0s grupos amino e carboxila sendados a
mesma cadeia de carbono aciclica, por ex.,
acido gama-aminobutirico (GABA), beta-
alanina, acido episilon-aminocaproico, acido
pantoténico (carnitina 31/20%Y]
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31/198 .

31/20

31/201 .

31/202 .

31/203 .
31/205 .

31/21

31/215 .
31/216 .

31/22

31/221 |
31/222 .

31/223 .
31/225 .

31/23

31/231 .
31/232 .

31/235 .

31/24

31/245 |

31/25

31/255 .

31/26

31/265 .

31/27

31/275 |
31/277 .

31/28

31/282 .
31/285 .

31/29

31/295 .

31/30

31/305 .

31/31

31/315 |

31/32

31/325 |

(Umalinha vertical a esquerda do grupo indica que o grupo também gmdesado com dois pontos ao invés da barra oblpgua indexacéo de

informag&o adicional)

Alfa-Aminoécidos, por ex., alaniaaido
edético (EDTA) (betaina 31/205; prolina
31/401; triptofano 31/405; histidina
31/4172; peptidios ndo degradados em
aminoacidos individuais 38/007]

Acidos graxos superiores, isto €, tqmelo menos

31/327 .

31/33
31/335 .

31/336 .

sete atomos de carbono em uma cadeia ininterriipta

ligada a um grupo carboxi[2]
tendo uma ou duas duplas ligacdes,eggracido
oléico ou linoléicd7]
tendo trés ou mais duplas ligacqes, ex.,
acido linolénico (eicosandides, por ex
leucotrienos 31/557)]
Acidos retindic§g]
Sais de adicdo de acidos organicos comas; Sais
de aménio quaternario internos, por ex., bet@dha
Esteres, por ex., nitroglicerina, selenuios]2]
de acidos carboxilici
de A&cidos tendo anéis arométicos,
benactizina, clofibrato[7]
de &cidos aciclicf
com compostos tendo um grupo arporex.,
acetilcolina, acetilcarnitina[7]
com compostos tendo grupos aronstipor
ex., dipivefrina, ibopaming7]
de alfa-aminoacid¢g]
Acidos policarboxilic§g]
de acidos tendo um grupo carboxgado a

feo,

31/337 .
31/34

31/341 .

31/343 .

31/345 .

31/35

31/351 .
31/352 .

31/353 .

31/355 .
31/357 .

31/36

uma cadeia de tendo pelo menos sete atomos

de carbong2]
tendo uma ou duas duplas liga¢ées
tendo trés ou mais duplas ligagpes ex.,
etretinato[7]
tendo um anel aromatico ligado a umpagr
carboxila[2]
tendo um grupo amino ou n[&p
Dos tipos de acido aminobenz@oo.ex.,
procaina, novocaina (preparacdes conter
ésteres do acido salicilico 31/6Q)
com &lcoois polioxialquilados, por essteres de
polietilenoglicol[2]

de sulféxis acidos e seus tioanal{@ps

Esteres de cianato ou isocianato; Estdeetiocianato
ou isotiocianato[2,7]

-de acidos carbonico, tiocarbonicosiacatboxilicos,
por ex., acidos tioacético, acido xantogénico, @&ci
tritiocarbdnico[2]

de &cidos carbamicos ou tiocarbani2ps

Nitrilas; isonitrilag?]
tendo um anel, por ex., verapaff]l
Compostos contendo metais pesf#jos

Compostos de platirj@]

Compostos de arséfp

Compostos de antiménio ou bisnjdjo

Compostos de metais do grupo do {éiro

Compostos de coljed

Compostos de mercUji2dp

contendo nitrogénio [2

Compostos de zink&}

.. Compostos de estarigb
Acidos carbamicos; Acidos tiocarbamicasysSanidridos
ou sais (tiurams 31/1482]

31/365 .
31/366 .

31/37
31/375 .

31/38 .
31/381 .
ds1/382 .
31/385 .

31/39 .
31/395 .

31/396 .
d31/397 .

31/40

31/401 .
31/4015.

31/402 .
31/4025.
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Compostos peroxi, por ex., hidroperdxidpsroxidos,
peroxiacidos[7]
Compostos heterociclid@$
tendo oxigénio como o Unico heteroatameo um
anel[2]
tendo anéis de trés membros, por @srano,
fumagilina [7]
tendo anéis de quatro membros, potaxol [7]
tendo anéis de cinco membros com urgéaio
como o Unico heteroatomo de um g2l
ndo condensado com outros anéis, eof
ranitidina, furosemida, bufetolol,
muscaring7]
condensado com um anel carbociglioogx.,
cumarana, bufuralol, befunolol, clobenfurol,
amiodarong7]
Nitrofuranos (nitrofurantoina 31/418,7]
tendo anéis de seis membros com uméoixig
como o Unico heteroatomo de um g2l
ndo condensado com outro gi¢l
condensado com anéis carbociclipos, ex.,
canabindis, metanteling7]
3,4-Dihidrobenzopiranos, por ex.,
cromano, catequing7]
Tocoferdis, por ex., vitamind2E
tendo dois ou mais atomos de oxigéaimesmo
anel, por ex., éteres de coroa, guanadrdl
Compostos contendo grupos metilenofioii,
por ex. sesamiii2]
Lactong2)]
tendo anéis de seis membros, pordeita-
lactonas[7]
Cumaring]
Acido ascoérbico, isto é, vitamina Seus
sais[2]
tendo enxofre como heteroatomo de um[ahel
tendo anéis de cinco membgs
tendo anéis de seis membros, portiexantenos
(tiotixeno 31/496]7]
tendo dois ou mais atomos de enxafrenasmo
anel
tendo atomos de oxigénio no mesmo(ahel
tendo nitrogénio como heterodtomo dd, grar ex.,
guanetidina, rifamicinas (rifampina 31/49(),7]
tendo anéis de trés membros, poaeiidina [7]
tendo anéis de quatro membros, por,
azetidina [7]
tendo anéis de cinco membros com urogdéhio
como o0 unico heterodtomo de um anel, por ex.,
clorofila, ftalimida, hematoporfiring2]
Prolina; Seus derivados, por exptopril [7]
tendo grupos oxo diretamente ligaglmsanel
heterociclico, por ex., piracetam,
etosuccimida[7]
1-aril-substituido, por ex., pirei@a [7]
ndo condensado e contendo
heterociclicos adicionais, por
cromacalim[7]

ex.,

ex.

anéis
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31/403 .
31/4035.
31/404 .
31/4045.
31/405 .

31/407 .

31/409 .

31/41

31/415 .

31/4152.

31/4155.

31/416 .

31/4162.

31/4164.
31/4166.

31/4168.

31/417 .

31/4172

31/4174.

31/4178.

31/4184.

31/4188.

31/4192
31/4196
31/42

31/421 .

31/422 .

31/423 .
31/424 .

31/4245
31/425 .
31/426 .
31/427 .

31/428 .
31/429 .

tendo anéis de cinco membros com dois\as
heteroatomos, um pelo menos sendo nitrogénio,
por ex., triaz6i§2]

condensado com anéis carbocicligosex.,
carbazol [7]
Isoindais, por ex., ftalimidid
Indais, poe ex. pindofd]
Indole-alquilaminas;Suas amigas,
ex.,. serotonina, melatoniri@]
Acidos indol-alcanocarboxilicos;  Seu

derivadoq?]
condensado com sistemas de anéig
heterociclicos, por ex., cetorolac,

fisostigmina[7]

tendo quatro desses anéis, pordexivados
de forfina, bilirrubina, biliverdina (hemina,
hematina 31/555)7]

1,2-Diaz6i§2,7]
tendo grupos oxo diretamente ligaab
anel heterociclico, por ex., antipirina,
fenilbutazona, sulfinpirazon§]
nao condensado e contendo anéis
heterociclicos adicionai§7]
condensado com sistemas de anéis
carbociclicos, por ex., indazdlr]
condensado com sistemas de anéis
heterociclicos[7]
1,3-Diaz6i§7]
tendo grupos oxo diretamente ligaab
anel heterociclico, por ex., fenitoind]
tendo um atomo de nitrogénio l@ad
posicao 2, por ex., clonidin§7]
Imidazol-alquilaminas, por ex.,
histamina, fentolamind?7]
. Acidos imidazol-alcanocarboxgico
por ex., histidina[7]
Arilalquilimidazais, por ex.,
oximetazolina, nafazolina, miconazpi]
nao condensado e contendo anéis
heterociclicos adicionais, por ex.,
pilocarpina, nitrofurantoina[7]
condensado com anéis carbociclpos
ex., benzimidaz6i§7]
condensado com sistemas de anéis
heterociclicos, por ex., biotina,
sorbinil [7]
1,2,3-Triaz6if]
. 1,2,4-Triaz6ifr]
Oxaz6i§2,7]
1,3-Oxazébis, por ex., pemolina,
trimetadiona[7]
nao condensado e contendo anéis
heterociclicos adicionai§7]
condensado com anéis carbocicl[@s
condensado com sistemas de anéis
heterociclicos, por ex., acido
clavulanico [7]
Oxadiaz6iF]
Tiaz6ig2,7]
1,3-Tiaz6if7]
nao condensado e contendo anéis
heterociclicos adicionaig7]
condensado com anéis carbocicl[@s
condensado com sistemas de anéis
heterociclicos|[7]

31/43

31/431 .

31/433 .
31/435 .

31/4353.

31/4355.

31/436 .

31/4365.

31/437 .

31/4375.

31/438 .

31/439 .

31/44

31/4402.

31/4406.

31/4409.

31/4412.

31/4415.

31/4418.

31/4422.

31/4425.

31/4427.

31/443..

(Umalinha vertical a esquerda do grupo indica que o grupo também gmdesado com dois pontos ao invés da barra oblpgua indexacéo de 105
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Compostos tendo sistemas de artés 4
1- azabiciclo [3.2.0] heptano, isto &,
compostos contendo um sistema de anéis
da formula

S
e O B,
Ce 95439

C? §. 2
N c por exemplo,
penicilinas, penemg,6]
contendo sistemas de anéis
heterociclicos adicionais, por

ex., ticarcilina, azlocilina,
oxacilina[7]
Tiadiazoéig]

tendo anéis de seis membros com ugaitio
como o Unico heteroatomo de um g2l

orto- ou peri-condensado com sistedea
anéis heterociclicof]

o sistema de anel heterociclict@wdo
um anel de cinco membros tendo
oxigénio como heteroatomo do afid

o sistema de anel heterocicliatteado
um anel de seis membros tendo oxigénio
como heteroatomo do anel, por ex.,
rapamicina[7]

o sistema de anel heterocicliodde
enxofre como heteroatomo do anel, por
ex., ticlopiding7]

o sistema de anel heterocicliatemdo
um anel de cinco membros tendo
nitrogénio como heteroatomo do anel,
por ex., indolizina, beta-carbolird]

o sistema de anel heterociclict@wdo
um anel de seis membros tendo
nitrogénio como heteroatomo do anel,
por ex., quinolizinas, naftiridinas,
berberina, vincamin7]

o anel sendo espiro-condensado com
sistemas de anéis carbociclicos ou
heterociclicog7]

o anel formando parte de um sistdenanel
em ponte, por ex., quinuclidina (8-azabiciclo
[3.2.1] octanos 31/46)7]

Piridinas ndo-condensadas; Derivados
hidrogenados das mesms7]

substituidas apenas na posicine,
ex., feniramina, bisacodi]

substituidas apenas na posicins,
ex., zimeldina (acido nicotinico 31/455)
[7]

substituidas apenas na posicfin#,
ex., isoniazida, iproniazidgr]

tendo grupos oxo diretamente ligaab
anel heterociclic7]

Piridoxina, isto &, vitamina Bésfato
de piridoxal 31/675}7]

tendo um anel carbociclico diretate
ligado ao anel heterociclico, por ex.,
ciproheptading7]

1,4-Dihidropiridinas, por ex.,etlipina,
nicardipina[7]

Derivados de piridinio, por ex.,
pralidoxima, piridoestigmin§7]

contendo sistemas de anéis
heterociclicos adicionaif]

contendo um anel de cinco membr
com oxigénio como heteroatomo do
anel[7]
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31/4433. contendo um anel de seis membros | 31/4725. contendo anéis heterociclicos

com oxigénio como heteroatomo do adicionais[7]
anel[7] 31/473 . orto- ou peri-condensados conesisis

31/4436. contendo um anel heterocickrmlo de anéis carbociclicos, por ex.,

enxofre como heteroatomo do anel acridinas, fenantridina7]
[7] 31/4738. orto- ou peri-condensados conesiat
31/4439. contendo um anel de cinco mesnbro de anéis heterociclicdg]
com nitrogénio como heteroatomo do | 31/4741. condensados com sistemas de anéi
anel, por ex., omeprazol (nicotina tendo oxigénio como heteroatomo do
31/465)[7] anel, por ex., derivados de

31/444 . contendo um anel de seis membros tubocurarina, noscapina, bicuculina
com nitrogénio como heteroatomo do [7]
anel, por ex., anrinonf/] 31/4743. condensados com sistemas de anéi

31/445 . Piperidinas ndo-condensadas, par e tendo enxofre como heteroatomo do

piperocaing2,7] anel[7]

31/4453. substituidas apenas na posi¢foil 31/4745. condensados com sistemas de anéi

ex., propipocaina, diperodorjd] tendo nitrogénio como heterodtomo

31/4458. . substituidas apenas na posicim2 do anel, por ex., fenantrolinas

ex., metilfenidat7] (derivados de yohimbina, vimblastina

31/4462. substituidas apenas na posigad 3 31/475; derivados de ergolina 31/48)

31/4465. . . . . . substituidas apenas na posigad 4 [7]

31/4468. . . . . . tendoum aomo de nitrogénio 31/4747. . . . . espiro-condensadds

diretamente ligado na posicéo 4, por 31/4748. . . . . formando parte de sistemas desaaréi
ex., clebopride, fentan(i¥] ponte (estriquinina 31/475; derivados de

31/45 . . . . . . tendo grupos oxo diretamente morfinan 31/485)7]

ligados ao anel heterociclico, por 31/475. . . . . tendoanéis de indol, por ex.jybma,
ex., cicloheximidd2,7] reserpina, estriquinina, vinblastina

31/451. . . . . . tendoum anel carbociclico (vincamina 31/43759R,7]

diretamente ligado ao anel 31/48 . . . . . Derivados de ergolina, por ex.daci
heterociclico, por ex., glutetimida, lisérgico, ergotaming2,7]
meperidina, loperamida, 31/485. . . . . Derivados de morfinano, por ex.,
fenciclidina, piminoding7] morfina, codeind2,7]

31/4515. . . . . . tendoum grupo butirofenona na 31/49 . . . . . Derivados de cinchona, por ex.,

posicao 1, por ex., haloperidol quinina[2,7]
(pipamperona 31/4545Y] 31/495. . . tendo anéis de seis membros com timisod de

31/452. . . . . . Derivados de piperidinio nitrogénio como 0s Unicos heterodtomos de um

(pancurdnio 31/58]7] anel (31/48 tem prioridad§?]

31/4523. . . . . . contendo sistemas de anéis 31/496 . . . . Piperazinas ndo-condensadas contendo

heterociclicos adicionaif] anéis heterociclicos adicionais, por ex.,

31/4525. . . . . . . contendo um anel de cinco rifampina, tiotixend7]
membros com oxigénio como 31/4965. . . . Pirazinas ndo-condensafigs
heteroatomo do an¥] 31/497 . . . . . contendo anéis heterociclicos

31/453. . . . . . . contendo um anel de seis adicionais[7]
membros com oxigénio como 31/498 . . . . Pirazinas ou piperazinas orto- ou-pe
heteroatomo do an¥] condensadas com sistemas de anéis

31/4535. . . . . . . contendo um anel heterociclico carbociclicos, por ex., quinoxalina,
tendo enxofre como heteroatomo fenazind7]
do anel, por ex., pizotifer{a@] 31/4985 . . . . Pirazinas ou piperazinas orto- @uip

31/454. . . . . . . contendo um anel de cinco condensadas com sistemas de anéis
membros com nitrogénio como heterociclicog7]
heteroatomo do anel, por ex., 31/499 . . . . Pirazinas ou piperazinas espiro-
pimozida, domperidong] condensadaf’]

31/4545. . . . . . . contendo um anel de seis 31/50 . . . . Piridazinas; Piridazinas hidrogenadas’]
membros com nitrogénio como 31/501. . . . . naocondensadas e contendo anéis
heteroatomo do anel, por ex., heterociclicos adicionaif]
pipamperona, anabasifd] 31/502. . . . . orto-ou peri-condensadas conesisis

31/455. . . . . Acidos nicotinicos, por ex., niEgiseus de anéis carbociclicos, por ex., cinolina,

derivadoq?] ftalazina[7]

31/46 . . . . . 8-Aza-biciclo (3,2,1) octana; Seu 31/5025 . . . . . orto-ou peri-condensadas com

derivados, por ex., atropina cocajgh sistemas de anéis heterocicli¢@k

31/465. . . . . Nicotina; Seus derivad®p 31/503. . . . . espiro-condensad@k

31/47 . . . . Quindlinas; Isoquinolinfy 31/504. . . . . formando parte de sistemas desegréi

31/4704. . . . . 2-Quinolinonas, por ex., carbadsfy] ponte[7]

31/4706. . . . . 4-Aminoquinolinas; 8-aminoquinabn 31/505. . . . Pirimidinas; Pirimidinas hidrogenasjgor

por ex., cloroquina, primaquing] ex., trimetoprin2,7]

31/4709. . . . . Quinolinas ndo-condensadas comtend | 31/506 . . . . . nao-condensadas e contendo anéis

adicionais anéis heterociclic§g] heterociclicos adicionaif]

31/472. . . . . Isoquinolinas ndo-condensadas, @ar 31/51 . . . . . Tiaminas, por ex., vitamina[B]

papavering7]
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31/513 .

31/515 .

31/517 .

31/519 .

31/52
31/522 .

31/525 .

31/527 .
31/529 .

31/53

31/535 .

31/5355.

31/536 .

31/5365

31/537 .

31/5375.
31/5377.

31/538 .

31/5383.

31/5386.

31/539 .

31/5395.

31/54

31/541 .

31/5415.

31/542 .

31/545 .

(Umalinha vertical a esquerda do grupo indica que o grupo também gmdesado com dois pontos ao invés da barra oblpgua indexacéo de

informag&o adicional)

tendo grupos oxo diretamente lagago
anel heterociclico, por ex., citosifig

Acidos barbituricos; Seus derigagimr
ex., pentobarbital de s6di?)

orto- ou peri-condensadas conesisis
de anéis carbociclicos, por ex.,
quinazolina, perimidind7]

orto- ou peri-condensadas comsanéi
heterociclicog7]

. Purinas, por ex., aden|@a7]

tendo grupos oxo diretamente
ligados ao anel heterociclico, por
ex., hipoxantina, guanina,
aciclovir [7]

Isoaloxazinas, por ex., riboflagn
vitamina B [2]

espiro-condensad@k

formando parte de sistemas desae€i
ponte[7]

tendo anéis de seis membros com trég
nitrogénios como os Unicos heterodtomos de um
anel[2]
tendo anéis de seis membros com petmsnum
nitrogénio e um oxigénio como os hetereatomos
de um anej?]
Oxazinas ndo-condensadas contendiis an
heterociclicos adicionaif]
orto- ou peri-condensadas com siatene
anéis carbociclicofr]

orto- ou peri-condensadas com rsiate

de anéis heterociclicdg]
espiro-condensadas ou formando pdee
sistemas de anéis em pof[itg
1,4-Oxazinas, por ex., morfolifih

ndo condensadas e contendo anéig
heterociclicos adicionais, por ex.,
timolol [7]

orto- ou peri-condensadas comesisis
de anéis carbociclicdd]

orto- ou peri-condensadas conesiss
de anéis heterociclicdg]

espiro-condensadas ou formanddepar
de sistemas de anéis em pdife

tendo dois ou mais atomos de oxigéoi
mesmo anel, por ex., dioxazifd@s
tendo dois ou mais atomos de nitrimgéo
mesmo anel, por ex., oxadiazirj@k
tendo anéis de seis membros com pahosnem
nitrogénio e um enxofre como os heteroatomos
de um anej?]
Tiazinas ndo-condensadas contendéisan
heterociclicos adicionaif]
orto- ou peri-condensadas com satene
anéis carbociclicos, por ex., fenotiazifig
orto- ou peri-condensadas com siatede
anéis heterociclicog]

Compostos contendo sistemas ds &né
tia-1- azabiciclo [4.2.0] heptano, isto &,
compostos contendo um sistema de anéis
da formula

S
SN
CZ’ ?G s 4c!
ci Ny X
\é/

por exemplo, cefalosporings6]

31/546 .

31/547 .

31/548 .

31/549 .

31/55

31/551

31/5513.

31/5517.

31/553 .

31/554 .

31/555 .
31/557 .
31/5575.
31/5578.
31/558 .

31/5585.

31/559 .

31/56

31/565 .

31/566 .

31/567 .

31/568 .

31/5685.

31/569 .

31/57

31/573 .
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contendo anéis heterociclicos
adicionais, por ex., cefalotind]
espiro-condensadas ou formando pdee
sistemas de anéis em pof[itg
tendo dois ou mais atomos de enxodre
mesmo andl7]
tendo dois ou mais atomos de nitrmgé&o
mesmo anel, por ex., hidroclorotiazifig
tendo anéis de sete memf2ps
tendo dois atomos de nitrogénio como
heteroatomos do anel, por ex., clozapina,
dizalep[7]
1,4-Benzodiazepinas, por ex., efiamn
[7]
condensadas com anéis de cinco
membros tendo nitrogénio como
heterodtomo do anel, por ex.,
imidazobenzodiazepinas, triazolam
[7]
tendo pelo menos um 4tomo de nitiogé
pelo menos um atomo de oxigénio como
heteroatomos do anel, por ex., loxapina,
estaurosporing7]
tendo pelo menos um atomo de nitiogé
pelo menos um &atomo de enxofre como
heteroatomos do anel, por ex., clotiapina,
diltiazem[7]
contendo metais pesafff}s
Eicosandides, por ex., leucotrief®3]
tendo um anel de ciclopentano, por ex.,
prostaglandina E2, prostaglandina F2-alfg
tendo um sistema de anel de pentaleap,ep.,
carbaciclina, ilopros{7]
tendo anéis heterociclicos contendo éma como
Unico heteroatomo do anel, por ex., tromboxdidps
tendo anéis de cinco membros conterid&nio
como Uunico heteroatomo do anel, por ex.,
prostaciclina[7]
tendo anéis heterociclicos contendo rbétemos
diferentes de oxigéni@]
Compostos contendo  sistemas de anéis de
ciclopentaa]hidrofenantreno; Seus derivados, par, e
esteroideg4,7]

Atencao para a Nota (1) apés o titulo da subcl&3<¥¥
J, que explica o que é abrangido pelo termo
“esterdides”.  [7]

nao substituidos na posicéo 17 betampaiitomo de
carbono, por ex., estrano, androstfZjo
tendo um grupo oxo na posicao 17, @ar
estrond[7]
substituidos na posicdo 17-alfa,
mestranol, noretandrolon]
substituidos nas posi¢fes 10 e 13ipar cadeia
tendo pelo menos um atomo de carbono, por ex.,
androstana, testosterorjd]
tendo um grupo oxo na posicao 17,epq
androsterond7]
substituidos na posicdo 17-alfa, pox.,
etisterongd 7]
substituidos na posicdo 17 beta por umdgia de
dois atomos de carbono, por ex., pregriaho
substituidos na posicdo 21, por earfispna,
dexametasona, prednisofig

pox., e
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informag&o adicional)

31/575 . substituidos na posicdo 17 beta p@ cadeia de
trés ou mais atomos de carbono, por ex., colano,
colestang?]

31/58 contendo anéis heterociclicos, por exlpsierona,
danazol, estanozolol, pancurdnio, digitogenina
(digitoxina 31/704]2,7]

31/585 . contendo anel lactd2h

31/59 Compostos contendo sistemas de anéis des&cb-

ciclopenta [a]hidrofenantreno, por ex., vitaming, D
“ergoesterol ativado”, ergocalciferol, colecalcifier
vitamina anti-raquitic§?]

31/592 . Derivados de 9,10-secoergostano, por, ex.
ergocalciferol, vitamina D27]

31/593 . Derivados de 9,10-secocolestano, por , ex.
colecalciferol, vitamina D37]

31/595 (abrangido por 31/59)

31/60 . Acido salicilico; Seus derivados, por aspirina[2]

31/603 . tendo anéis aroméaticos adicionais, Ppok., e

diflunisal[7]

31/605 (transferido para 31/60 a 31/621)

31/606 . tendo grupos amifigj

31/609 . . Amidas, por ex., salicilamifig

31/61 (transferido para 31/60 a 31/621)

31/612 . tendo o grupo hidréxi na posicéo 2 éfitado, por
ex., acido salicilsulfurico (fosfosal 31/66Y])

31/615 (transferido para 31/60 a 31/621)

31/616 . por &cidos carboxilicos, por ex., @cid
acetilsalicilico[7]
31/618 . tendo o grupo carboxila na posicéo Zrmfstado,

por ex., salsalat7]
31/62 (transferido para 31/60 a 31/621)

31/621 . tendo o grupo hidroxi na posicdo 2efstado,
por ex.benorilatd7]
31/625 . tendo substituintes heterociclicos, pex., 4-
saliciloilmorfolina (sulfasalazina 31/63%2,7]

31/63 Compostos contendo grupos para -N-benzdiooisN,
por ex., sulfanilamida paranitrobenzeno-sulfonitimdng 2]

31/635 . tendo um anel heterociclj2p

31/64 Sulfoniluréiaf?]

31/645 (abrangido por 31/00)

31/65 . Tetraciclinai]

31/655 . Compostos: azo (-N=N-), diazo gxNazoxi (>N-O—
N< ou N(=0)-N<), azido (-§ ou diazoamino
(-N=N-N<)[2]

31/661 . Acidos de fosforo ou seus ésteres que na
apresentam ligacbes P-C, por ex., fosfosal,
diclorvos, malatiorj7]

31/6615. Compostos tendo dois ou mais grupcacitio

de fosforo esterificados, por ex., inositol
trifosfato, acido fiticd7]

31/662 . Acidos de fosforo ou seus ésteres tigatbes P-C,
por ex., foscarnet, triclorfofv]

31/663 . Compostos tendo dois ou mais grupo&citio

de fésforo ou de seus ésteres, por ex., acido
clodrénico, acido pamidronicfy]

31/664 . Amidas de acidos de fosfirp

31/66 . Compostos de fésfdid]

31/665 . tendo oxigénio como o heteroatomo deanet, por
ex., fosfomicing2]

31/67 tendo o enxofre como o heterodtomo denet{2]

31/675 . tendo nitrogénio como o heteroatomo whe amel,

por ex., fosfato piroxiddP]

(Umalinha vertical a esquerda do grupo indica que o grupo também gmdesado com dois pontos ao invés da barra oblpgua indexacéo de
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31/68 (transferido para 31/714)
31/683 . Diésteres de &cido de fésforo com doimpostos
hidroxi, por ex., fosfatidilinositoigr]

31/685 . um dos compostos hidréxi tendo atomes
nitrogénio, por ex., fosfatidilserina, lecitiria, 7]

31/688 . ambos os compostos hidréxi tendo &od®
nitrogénio, por ex., esfingomielinfg

31/69 Compostos de bdi@]

31/695 . Compostos de silidid)]

31/70 Carboidratos; Agucares; Derivados dos mesmo

(sorbitol 31/047)2,7]
Nota

Neste grupo, as seguintes expressfes sdo empregatas
significado indicado na Nota (3) ap0s o titulo débslasse C
07 H.[7]

31/7004. Monossacarideos tendo apenas atomosrtero,
hidrogénio e oxigéni§7]

Compostos tendo um grupo amino direttanen
ligado a um atomo de carbono do radical sacarideo,
por ex., D-galactosamina, ranimustifig

Compostos tendo um grupo carboxila livre
esterificado, ligado diretamente ou através de uma
cadeia de carbono, a um aomo de carbono do
radical sacarideo, por ex., acido glucurénico, aid
neuraminico (acido gliconico 31/191; &cido
ascorbico 31/375]7]

Dissacarideos, por ex., lactose, laswlqacido
lactobidnico 31/7032)7]

Oligossacarideos, isto &, tendo trésmaccradicais
sacarideos ligados entre si por meio de ligagGes
glicosidicag7]

Esteres de sacarid¢dps

Compostos tendo radicais sacarideosdtigaa
compostos ndo-sacarideos mediante ligacdes
glicosidicag7]

ligados a um poliol, isto é, composérslo dois
ou mais grupos hidroxi livres ou esterificados,
incluindo o grupo hidréxi envolvido na ligagao
glicosidica, por ex., monoglicosil-
diacilgliceridios, acido lactobibnico,
gangliosidiod7]
ligados a um composto carbociclicor pw.,
ploridzin[7]
tendo pelo menos um grupo amino
diretamente ligado ao anel carboxilico, por
ex., estreptomicina, gentamicina, amikacina,
vaiidamicina, fortimicing7]
ligados a um anel carbociclico cargdlo,
por ex., senosidios, tiocolquicosidios, escina,
daunorubicina, digitoxingi7]

Compostos tendo radicais sacarideos e@isan
heterociclicog7]

tendo oxigénio como heterodtomo dad, g
ex., leucoglicosan, hesperidina, eritromicina,
nistatina[7]

(transferido para 31/704)

31/7008.

31/7012.

31/7016.

31/702 .

31/7024.
31/7028.

31/7032.

31/7034.

31/7036.

31/704 .

31/7042.

31/7048.

31/705

31/7052. tendo nitrogénio como heteroatomo ke, gpor
ex., nucleosidios, nucleotidipg
31/7056. contendo anéis de cinco membros com
nitrogénio como heteroatomo do afié]
31/706 . contendo anéis de seis membros com

nitrogénio como heteroatomo do afié]
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31/7064. contendo pirimidinas condensadas o

ndo-condensadd3]

31/7068. tendo grupos oxo diretamente
ligados ao anel de pirimidina, por
ex., citidina, acido citidilic¢7]

31/7072. tendo dois grupos  oxo
diretamente ligados ao anel de
pirimidina, por ex., uridina,
acido uridilico, timidina,
zidovuding7]

31/7076. contendo purinas, por ex., ader®

acido adenilicd7]

31/708 . tendo grupos oxo diretamente
ligados ao sistema de anel da
purina, por ex., guanosina, acido
guanilico[7]

31/7084. Compostos tendo dois nucleosidios oleatidios,
por ex., dinucleotidio nicotinamida-adenina,
dinucleotidio flavina-adeningr]

31//7088. Compostos tendo trés ou mais nuclassidiu
nucleotidiod7]

31/71  (transferido para 31/70 a 31/714)

31/7105. Acidos ribonucléicos naturais, istocéntendo

apenas riboses ligadas a adenina, guanina,
citosina ou uracila e tendo ligagbes 3'-5'-
fosfodiésteref7]

31/711 . Acidos desoxiribonucléicos naturaistoi é,
contendo apenas 2'-desoxiriboses ligadas a
adenina, guanina, citosina ou timina e tendo
ligacOes 3'-5'-fosfodiésterd]

31/7115. Acidos nucléicos ou oligonucleotiditedo
bases modificadas, isto &, diferentes de adenina,
guanina, citosina, uracila ou timirn@]

31/712 . Acidos nucléicos ou oligonucleotiditsdo
acucares modificados, isto €, diferentes de ribose
ou 2'-desoxiribos§7]

31/7125. Acidos nucléicos ou oligonucleotiditendo
ligacdo internucleosidica modificada, isto é,
diferente de 3',5'-fosfodiéster§s)

31/713 . Acidos nucléicos ou oligonucleotidites dupla
espiralacad7]

31/7135 . . Compostos contendo metais pesados

[7]

31/714 . Cobalaminas, por ex., cianocobalamina,
vitamina B [7]

31/715 . Polissacarideos, isto é tendo mais miep aiadicais

sacaridios ligados entre si por ligagbes glicoag]ic
Seus derivados, por ex., éteres, ésigres

31/716 Glicanf7]

31717 . . Celulosqg]

31/718 . Amido ou amido degradado, por ex.,

amilose, amilopectinf7]

31/719 . . . . Pululang¥]

31/72  (abrangido por 31/715)

31/721 . . . Dextrandd]

31/722 Quitina; Quitosan

[7]

31/723 Xantand3]

31/724 . . . Ciclodextring3]

31/725 (abrangido por 31/715)

(Umalinha vertical a esquerda do grupo indica que o grupo também gmdesado com dois pontos ao invés da barra oblpgua indexacéo de

31/726 . Glicosaminoglicans, isto é, mucopalissideos
(sulfato de condroitina, sulfato de dermatan
31/737)[7]

31/727 . . Heparina; Heparan

[7]

31/728 Acido hialurénico

[7] )

31/729 Agar; Agarose; Agaropectina

[7]
31/73 (abrangido por 31/715)
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31/731 Carragenar{3]

31/732 Pectinfr]

31/733 Fructosans, por ex., inulina

[7]

31/734 . ) ) Acido alginicfy]

31/735 (abrangido por 31/715)

31/736 . . Glicomanans ou galactomanans, por gama
de vagem de alforrabeira, goma gy

31/737 . Polissacarideos sulfatados, por eulfato de
condroitina, sulfato de dermatan (31/727 tem
prioridade)[7]

31/738 . . Polissacarideos reticulados

[7]

31/739 . . . Lipopolissacaride§s|

31/74 . Materiais poliméricos sintétic{

31/745 . Polimeros de hidrocarbondgjs

31/75 . de eten@]

31/755 . Polimeros contendo halogéiio

31/76 . de cloreto de vini[d]

31/765 . Polimeros contendo oxigéfip

3177 . de oxirandg]

31/775 . Resinas fendlick

31/78 . de &cido acrilico ou de seus deriv§2jos

31/785 . Polimeros contendo nitrogéf#p

31/787 contendo anéis heterociclicos

tendo nitrogénio como heteroatofmg

31/787 . contendo anéis heterociclicos tendoog@nio
como heteroatomfy]

31/79 . de vinil pirrolidon§2]

31/795 . Polimeros contendo enxd2g

31/80 Polimeros contendo heteroatomos n&oiduagunos

grupos 31/755 a 31/793]

33/00 Preparagdes medicinais contendo substanciadivas
inorganicas [2]

33/02 Ambdnia; Seus compos{@3

33/04 Enxofre, selénio ou tellrio; Seus compogps

33/06 Aluminio, calcio ou magnésio; Seus compEdio

33/08 Oxidos; Hidroxidog]

33/10 Carbonatos; Bicarbonaf@f

33/12 Silicato de magnég@]

33/14 Cloretos de metais alcalinos; Cloretos d&i® alcalino-
terrosoq2]

33/16 Compostos de flGf2]

33/18 lodo; Seus compost@}

33/20 Cloro elementar; Compostos inorganicos lperam
cloro[2]

33/22 Compostos de Boj2)]

33/24 Metais pesados; Seus compofps

33/26 Ferro; Seus composfa$

33/28 Mercurio; Seus compos{@$

33/30 Zinco; Seus compos{@}

33/32 Manganés; Seus compos$&js

33/34 Cobre; Seus compos|2k

33/36 Arsénio; Seus composfap

33/38 . Prata; Seus compos}®k

33/40 Peroxidop?]

33/42 Fosforo; Seus composiak

33/44 Carbono elementar, por ex., carvdo vegetagro-
fumo[2]

35/00 Preparagdes medicinais contendo materiais de

constituicdo indeterminada ou seus produtos de reég
(2]
35/02 de materiais inanimad@}
35/04 Alcatroes; Betumes; Oleos minerais;
Betuminosulfonato de aménia, por ex., Ic{]
35/06 Oleos minerajg]
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35/08
35/10
35/12
35/14
35/16
35/18
35/20
35/22
35/23
35/24

35/26
35/28
35/30
35/32

35/34
35/36

35/37
35/38
35/39

35/407 |
35/413 .

35/42
35/44
35/48
35/50
35/52
35/54
35/55

35/56

35/58
35/60
35/62
35/64
35/66
35/68
35/70
35/72
35/74
35/76
35/78
35/80
35/82
35/84

38/00

(Umalinha vertical a esquerda do grupo indica que o grupo também gmdesado com dois pontos ao invés da barra oblpgua indexacéo de

informag&o adicional)

Aguas minerajg]
. Turfa; Ambaj2]
Materiais derivados de mamiferos ou pas§2fo
Sangup]
Plasma; Sof2]
Eritrécito$2?]
Leite; Colostr{?]
Urina; Aparelho urinari@]

Rini3]
Muco; Glandulas mucosas; Secre¢bes dEmsho
Fluido articular:  Excretos: Fluido céfalo
raquidiand?]

Linfa; Glandulas linfaticas; Tinfi2]
Medula; Bacf?]
Nervos; Cérebia]
Ossos; Tenddes; Dentes; Cartilagens (an&Hi28)
(2]
Musculos; Corac§®)
Pele; Cabelo; Unhas; Glandulas sebaceasime
(contendo lanolina como ingrediente ativo 31/86)
Aparelho digesti@3]
Estdmago; Intestifig)
Pancred3]
Figadf8]
Bil¢3]
Pulméel?]
Olhos; Vasos; Cordao umbili§2]
Orgéos de reproducéo; Embriggs
Placenta; Fluido amniétik}
Espermi]
Ovarios; Ovulos; Embricigg
Glandulas ndo previstas em nenhum dogrgpds
precedentes deste grupo princifl
Materiais derivados de outros animais qu#o n
mamiferos ou passarf#
Serpentes (antigenos 39[28)
Peixes (vitamina A 31/07; vitamina D 3)/2]
Sanguessuga$
Insetos, por ex., geléia rigl
Materiais derivados de microorganisiips
Protozoarid2]
Fungos inferiorg2]
Levedof?]
Bactéria2]
. Virug2]
Materiais derivados de planiak
Algag?]
Liqueng§?]
Fungos superiorfd

Preparacbes medicinais contendo peptidedpeptideos
contendo anéis beta-lactama 31/00: dipeptideosaschdo
tendo em sua molécula nenhuma outra ligacdo peptidi
além das que formam seu anel, por exemplo, piper&zb-
dionas, 31/00; alcaldides de ergota do tipo pepsidéclicos
31/48; contendo compostos macromoleculares tendo
unidades de aminoacidos distribuidas estatisticen®ii74;
preparacdes medicinais contendo antigenos ou g0
39/00: preparagBes medicinais caracterizados pelog
ingredientes ndo ativos, por exemplo, peptideos ocom
carreadores de medicamentos 476])0.

Notas

@)

@)

®)

38/01
38/02

38/03

38/04

38/05
38/06
38/07
38/08
38/09

38/10
38/11

38/12
38/13
38/14
38/15
38/16

38/17
38/18

38/19
38/20

38/21
38/22

38/23
38/24

38/25

38/26
38/27

38/28
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Os termos ou expressdes empregados neste gggpem
exatamente as definicdes dadas na Nota (1) apdslaala
subclasse C 07 (6]

Preparagdes contendo fragmentos de peptide@eptideos
modificados pela remog&o ou adicdo de aminoaciokls,
substituicdo dos aminoacidos por outros, ou petebamacao
dessas modificacdes, sdo classificados como prEjesaue
contém peptideos matrizes. No entanto, preparagoes
contendo fragmentos de peptideos que tém apena qua
aminoacidos ou menos também sao classificadosropssg
38/05 a
38/07.[6]

Preparacdes contendo peptideos preparacdetepetdogia

do DNA recombinante nédo séo classificadas de aawdo
hospedeiro, mas de acordo com o peptideo origkpaksso,

por exemplo, preparagbes contendo peptideo do HIV
expresso em E. coli sdo classificadas como as iaiges
contendo peptideos do HIY6]

Proteinas hidrolisadas; Seus deriviglos
Peptideos de numero indefinido de amino&ci&eus
derivadod6]
Peptideos com até 20 aminoacidos em uniziseiq
indefinida ou apenas parcialmente definida; Seus
derivadog6]
Peptideos com até 20 aminoacidos em uniziseiq
totalmente definida; Derivados destes (gastrind$638
somatostatinas 38/31, melanotropinas 38J&§)
Dipeptided$]
Tripeptided®]
Tetrapeptide{B]
Peptideos com 5 a 11 aminoacjébs
Horménio liberador do horménio luteante
(LHRH); Peptideos relacionadf§
Peptideos com 12 a 20 aminoadéps
Oxitocinas; Vasopressinas;
relacionadog$6]
Peptideos ciclic6$
Ciclosporind$§)]
Peptideos contendo radicais de sacarféeos
Depsipeptideos; Seus derivd@ps
Peptideos tendo mais de 20 aminoacidostrifes
Somatostatinas; Melanotropinas; Seus deriv§glos
de animais; de humarjébs
Fatores do crescimento;
crescimentd6]
Citocinas; linfocinas;Interferoit
Interleucing§]
Interferonis)
Horménios (derivados da pré-opiomelartata,
pré-encefalina ou pro-dinorfina 38/33, por
exemplo, corticotropina 38/3%]

Peptideos

Reguladores do

Calcitoningd$]

Hormdnio foliculo estimulante (FSH);
Gonadotropinas coribnicas, por exemplo,
HCG; Hormdnio luteinizante  (LH);

Hormdnio estimulante da tiredide (TS}6)
Fator liberador do horménio do creseito
(GH-RF) (Somatoliberingp]

Glucagor($]
Hormdnio do crescimento (GH)
(Somatotropinaj6]

Insulinafs]
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38/29

38/30

38/21
38/32
38/33

38/34

38/35
38/36

38/37
38/38
38/39

38/40

38/41
38/42
38/43

38/44
38/45
38/46
38/47

38/48
38/49

38/50

38/51
38/52
38/53
38/54

38/55
38/56
38/57
38/58

Hormdnio paratiredideo
peptideos  relacionados
paratiredided6]

(paratormdnio)
com hormdnio

Notas

@)

Fatores do crescimento semelhantes a

insulina (Somatomedinas), por exemplo,

(Umalinha vertical a esquerda do grupo indica que o grupo também gmdesado com dois pontos ao invés da barra oblpgua indexacéo de
informag&o adicional)
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Os grupos 39/002 a 39/295 abrangeaparacfes contendo
protozoarios, bactérias, virus ou subunidades slgste ex.,
partes de membranf

A preparacao de composi¢c8es de antigenos moguus €
também classificada na subclasse C 12 N, se adase
cultivo dos microorganismos tiver intereg$.

Antigenos de protozoar[8%

Antigenos de Trypanosofa

Antigenos de Leishmafi

Antigenos de Coccid®

Antigenos de Hemosporidia, por ex.,gemids de

Plasmodiuni3]

Ant

t

chl

Antigenos de Babesia, por ex., antigede

Theileria[3]
igenos bacterian[j
Mycobacterium,
uberculosig2, 3]
Corynebacterium; Propionibacterilgh
Bacillug3]
Clostridium, por ex., Clostridium tet§2ij
Staphylococcyi3]
Streptococcys8]
Neisserig]
Brucella; Bordetella, por ex., Bordetgkatussig3]
Pasteurella; Haemophil@%
Pseudomonfg
Vibrio; Campylobact¢3]
Escherichia; Klebsiell3]
Salmonella; Shigela]
Fusobacteriufg]
Antigenos bacterianos polivaleiigs
amydiaceae, por ex., Chamydia trachsmat

por ex., Mycobacterium

Chlamydia psittadi3]

Ant

igenos viraif2]
Picornaviridae, por ex., calcivif@
Poliovirug3]
Virus da febre aftof}
Orthomyxoviridae, por ex., virus da gf]
Reoviridae, por ex., virus da diarréieife[3]
Paramyxoviridae, por ex., virus da pédiaenza[3]
Virus da caxumba ou sararfgjo
Virus da doenca de Newcafg]e
Virus do desarranjo canj@p
Virus da peste suiih
Virus da encefalomielite eqij8h
Virus da rubéol[2]
Rhabdoviridae, por ex., virus da hidviz§3]
Retroviridae, por ex., virus da anemfadciosa dos

equinod3]

Coronoviridae, por ex., virus da broteuifecciosa

das ave$3]

Virus da gastroenterite transmissilesd suinos

[3]

Parvoviridae, por ex., virus da panleaodp felina

(3]

IGF-1, IGF-2[6] 2
Somatostatinfgj
Timopoieting$)]
derivadas da pré-opiomelanocortina, - pro
encefalina ou pro-dinorfing) 39/002 .
Hormdnio estimulador dos melandcitos | 39/005 .
(MSH), por ex., alfa ou beta-melanotropina | 39/008 .
[6] 39/012 .
Cortcotropina (ACTH®] 39/015 .
Fatores de coagulacdo sangiliinea ou de
fibrinolise.[6] 39/018 .
. Fatores VII[6]
Albuming$)] 39/02
Peptideos de tecido conjuntivo, pormte, 39/04
colageno, elastina, laminina, fibronectina,
vitronectina, globulina insoltvel a frio (CIE] 39/05
Transferrinas, por exemplo, lactofersin 39/07
ovotransferrinaff] 39/08 .
Peptideos contendo anéis porfirin ourcsi 39/085 .
Hemoglobinas, Mioglobin§§j 39/09 .
Enzimas; Pro-enzimas;Seus deriv§@los 39/095 .
39/10 .
39/102 .
Neste grupo: 39/104 .
— as pro-enzimas sao classificadas com as enzimag 39/106 .
correspondentes: 39/108 .
— as enzimas sao geralmente categorizadas de azmmrdo 39/112 .
a “Nomenclatura e Classificacdo de Enzimas” da | 39/114 .
Comisséo Internacional de Enzimas. Quando aprapriad | 39/116 .
essa designagcdo aparece nos subgrupos abaixo, em39/118 .
paréntese$6]
39/12
Oxidoredutases (6] 39/125 .
Transferases (B) 39/13
Hidrolases (3%] 39/135 .
atuando nos compostos glicosil (38),ex., 39/145 .
celulases, lactas¢s] 39/15
atuando nas ligacdes peptidicas [&]4) 39/155 .
Uroquinase. Ativador de plasminagén 39/165 .
tecidual[6] 39/17 .
atuando nas liga¢gBes carbono-nitiogéue 39/175 .
ndo as ligacbes peptidicas (3.5), por | 39/187 .
exemplo, asparaginaf®] 39/193 .
Liases (4B] 39/20 .
Isomerases ([B) 39/205 .
Ligases (5] 39/21
Misturas de enzimas ou proenzimas tabeor
mais de uma Unica dos grupos 38/44 a 38/46 ou| 39/215 .
38/51 a 38/536]
Inibidores da protea&d 39/225 .
de plantd8]
de animais; de humarf@s 39/23
de sanguessugas, por exemplo, haudin
eglina[6] 39/235 .
39/245 .
39/00 Preparacdes medicinais contendo antigenos ou 39/25 .
anticorpos (materiais para imunoensaio G 01 N 33/23) ggggg :

Adenoviridafs]

Herpetoviridae, por ex., virus do hegempleq3]
Virus da varicela-zos{8t
Virus da doenca de Mafgk
Virus da rino-tranqueite infecci{&a
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39/27

30/275 |
39/285 .

39/29

39/295 .

39/35
39/36
39/38

39/385 .

39/39

39/395 .

39/40
39/42
39/44

41/00

45/00

45/05
45/06

45/08

47/00

47/02
47/04
47/06
47/08
47/10
47/12
47/14
47/16
47/18
47/20
47/22
47/24

47/26
47/28
47/30
47/32

47/34

47/36
47/38

(Umalinha vertical a esquerda do grupo indica que o grupo também gmdesado com dois pontos ao invés da barra oblpgua indexacéo de 112

informag&o adicional)

Virus da rino-pneumonia equijigh

Poxviridae, por ex., poxivirus de aj&s

Virus da variola do gado ou virus atdola[3]

Virus da hepatif8]

Antigenos virais polivalentes (virus daiola do
gado ou virus da variola 39/285); Misturas de
antigenos virais e bacteriari8$

Alergeno$3]
a partir do polgg,3]
Antigenos de serpenj2k
Haptenos ou antigenos ligados a carresf8jre
caracterizados por aditivos imuno-estimeksnpor ex.,
adjuvantes quimicds]
Anticorpos  (aglutininas  37/46); Imunoglbbas;
Imunosoro, por ex., soro antilinfociti®, 3]
bacteriani2,3]
viral2,3]
Anticorpos ligados a carreadd8]

PreparacBes medicinais obtidas por meio doatamento

de materiais com energia de ondas ou por irradiacéde
particulas (31/59 tem prioridade; vélvulas de descarga
elétrica H 01 Jj2]

PreparacOes medicinais contendo ingredientativos néo

previstos nos grupos 31/00 a 41/00 [2, 6]

(abrangido por 45/00)
Misturas de ingredientes ativos sem caiaatgo
quimica, por ex., compostos antiflogisticos e
cardiolégicoq2]
Misturas de um ingrediente ativo e de umniastncia
auxiliar, ndo sendo, nem uma nem outra, quimicaegnent
caracterizada, por ex., anti-histaminico e sub&anc
tenso-ativd2]

Preparacfes medicinais caracterizadas pelogredientes
ndo ativos utilizados, por ex., excipientes, aditivos
inertes2]
Compostos inorganicfs
Nao-metais; Seus compogtis
Compostos organics
contendo oxigén[b]
Alcoois; Fenois; Seus s
Acidos carboxilicos; Seus sais ou éd(5]
Esteres de acidos carboxiligds
contendo nitrogénjb]
Aminas; Compostos de amdénio quaterijiafio
contendo enxoffg]
Compostos heterociclidé$

contendo outros atomos que ndo carbono,
hidrogénio, halogénios, oxigénio, nitrogénio ou
enxofre[5]

Carboidratds]

Esteroidds]

Compostos macromoleculajgls
Compostos macromoleculares obtidos pacoes
envolvendo somente ligagBes insaturadas carbono-
carbond5]
Compostos macromoleculares obtidos de auvdo
que ndo por reacdes envolvendo somente ligacdes
insaturadas carbono-carbdad
Polissacarideos; Seus derivdlps
Celulose; Seus derivadios

47/40 . . . Ciclodextrinas; Seus derivaflls
47/42 . . Proteinas; Polipeptideos; Seus produtos d
degradacao; Seus derivadbb

47/44 . Oleos, gorduras ou ceras de acordo com deaisn dos
grupos 47/02 a 47/438]

47/46 . Ingredientes de constituicdo indeterminama seus
produtos de rea¢db]

47/48 . o ingrediente ndo-ativo sendo ligado guamiente ao

ingrediente ativo, por ex., drogas poliméricas egaglas
[5]
48/00 Preparagdes medicinais contendo material gdi® o

qual é inserido nas células dos corpos vivos pareatar
doencas genéticas; Geneterapia [5]

49/00 Preparacdes para testes in vivo

49/04 . PreparacgOes para contrastes em RE8p X

49/06 . Preparacbes de contraste de ressonancianéteg
nuclear (NMR); Preparacdes de contraste para
formacdo de imagem por ressonancia magnética

(MRI)[7]
49/08 . . caracterizadas pelo veic(iid
49/10 . . . Compostos organicad
49/12 . . . . Compostos
macromolecularefr]
49/14 . . . . Peptidios, por ex., proteinas
[7]
49/16 . . . . . Anticorpos; Imunoglobulinas;
Fragmentos dos mesm@§
49/18 . . caracterizadas por uma forma fisica emspepor
ex., emulsdes, microcapsulas, lipossofiips
49/20 . . contendo radicais livr§s]
49/22 . PreparagOes ecograficas; Preparacfes denégado de

imagem por ultra-sorfv]

51/00 Preparagdes contendo substancias radioativasra uso
na terapia ou testes in vivg6]

Nota
Neste grupo, € conveniente acrescentar os codigos
indexacdo dos grupos 101:00 a 123:00. Os cédigos de
indexacdo devem ser nao-ligad@d

51/02 . caracterizado pelo carreaffijr

51/04 . . Compostos organicdg

51/06 . . . Compostos macromoleculdf@s

51/08 . . . Peptideos, por exemplo, prote[6hs

51/10 . . . . Anticorpos ou

imunoglobulinas; Seus fragmen{6$
51/12 . caracterizado por uma forma fisica especpr

exemplo, emulsdo, microcapsulas, lipossoféhs

Esquema de indexacdo associado ao grupo 51/00, tela a
natureza ou atividade da substancia radioativa. Ogddigos de
indexacdo devem ser nao-ligadofs]

Nota

Atencéo para o Capitulo IV do Guia que estabedsaegras
relativas a aplicac@o e apresentacéo dos diferéiptes de
codigo de indexacafs]

101:00 Nao metais radioativos [6]
101:02 . Halogéniofs]
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103:00 Metais radioativos.[6]
103:10 .  Tecnécio; Rén[6]
103:20 . indid6]

103:30 .  Terras rardé]
103:32 . . trig6]
103:34 . . Gadolinie]

113

103:36 . . Itérbig6]
103:40 . Actinideofb]

121:00 Preparagfes para uso em terapia.[6]

123:00 Preparag0es para teste in vi@]
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A61P ATIVIDADE TERAPEUTICA DE COMPOSTOS QUIMICO®U DE PREPARACOES MEDICINAIS[7]

@)
2

®3)
4)

1/00
1/02

1/04

1/06

1/08
1/10
1/12
1/14

1/16

1/18

3/00

3/02
3/04
3/06
3/08

Notas

Esta subclasse abrange a atividade terapéuteeaompostos quimicos ou preparagdes medicinalggsificados nas subclasses A 61

K ou C 12 N ou nas classes C 01, C 07 ou ¢7)8.

Nesta subclasse, o termo “drogas” inclui os gmstos quimicos ou composi¢ées com atividade tetapé[7]
Nesta subclasse, a atividade terapéutica sstfisada em todos os locais apropriadd§.
Os simbolos da classificagdo desta subclassesad colocados em primeiro lugar quando atribuid@®cumentos de patentgd.

Drogas para o tratamento de distirbios do eralimentar
ou do sistema digestij@]
Preparagfes para distarbios estomacais, por.,
drogas para caries, aftas, periodontjig
para Ulceras, gastrite ou esofagite de vaf|upor ex.,
antiacidos, inibidores de secrecdo acida, protesoda
mucosd7]
Antiespamodicos, por ex., drogas para célica
disquinesia esofagidd]
. para nauseas, cinetose ou vertigem; Antieos{f7]
. Laxante§7]
. Antidiarréicog7]
Agentes auxiliares da digestdo, por ex.,d@si

enzimas, estimulantes do apetite, antidispépticos,

ténicos, antiflatulentef’]

para disturbios do figado ou vesicula bjligor ex.,
agentes hepatoprotetores, colagogues, litilitiggs

para distarbios pancreéaticos, por ex., em&EM
pancreaticag7]

Drogas para o tratamento de distarbios do nbelgsmo
(do sangue ou do fluido extracelular 7/Q0)
. Nutrientes, por ex., vitaminas, minefdis
. Anorexiantes; Agentes antiobesidpfle
. Antihiperlipidémicof7]
para homeostase de glicose (hormdnios paticos
5/48)[7]

3/10
3/12
3/14

5/00

5/02

5/04

5/06

5/08

5/10

5/12

5/14
5/16

5/18
5/20

5/22

5/24

.. para hiperglicemia, por ex., antidiabés¢d]

. para homostase dos eletrolif@s
para homostase de célcio (vitamina D 3/02;
horménios paratirdidicos 5/18; calcitonina 5/22;
osteoporose 19/10; metastase o0ssea 35M4)

Drogas para o tratamento de disturbios do esisa
enddécrino[7]
de horménios hipotalamicos, por ex., TRHRBNCRH,
GRH, somatostatingr]
para diminuir, bloquear ou antagonizar @ivelade
dos hormdnios hipotalamic§g]
de hormonios da pituitaria anterior, por €kSH, ACTH,
FSH, LH, PRL, GH7]
para diminuir, bloquear ou antagonizar @ivelade
de hormdnios da pituitaria anterigv]
de horménios da pituitéria posterior, por.,eaxitocina,
ADH [7]
para diminuir, bloquear ou antagonizar @ivelade
de hormdnios da pituitaria posterifr]
. de hormdnios da tir6ide, por ex., T3,[T}
para diminuir, bloquear ou antagonizar @valade
de horménios da tir6idgy]
. de hormdnios da paratir6ifig]
para diminuir, bloquear ou antagonizar @ivelade
de hormdnios da PTH]
para diminuir, bloquear ou antagonizar @ivelade
de hormdnios da calcitonind]
. dos hormdnios sexudif§
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5/26 . . Andrégend¥] 13/00 Drogas para o tratamento de distUrbios daesisa urinario
5/28 . . Antiandrogend3] (diuréticos 7/10]7]

5/30 . . Estrogends] 13/02 . da urina ou do trato urinario, por ex., dificadores de
5/32 . . Antiestrégend3] urina [7]

5/34 . . Gestagendg] 13/04 . para urolitiasg7]

5/36 . . Antigestagengg] 13/06 . Antiespasmodic§g

5/38 . de hormdnios da suprarerfd] 13/08 . da prostatfr]

5/40 . . Mineralocorticéides, por ex., aldosterorrogas 13/10 . da bexigf/]

que aumentam ou potencializam a atividade de 13/12 . dos rin§7]

Mineralocorticdideq7 _ .
7] 15/00 Drogas para o tratamento de doengas genitaissexuais

54z .. dpea(r:z(a)r?iglgt:lrréizt)sqLrjrieiﬁ;rcg;g?ntagonlzartwmiade (para  distarbios de  hormdnios  sexuais  5/24);
5/44 . . Glicocorticéides; Drogas para aumentar ou .. Antlcongepuonag{?] .

potencializar a atividade de Glicocortic6idgg - para doencas a vagirg A .
5/48 . de hormonios pancreaticd 15/04 . para inducdo do parto ou aborto; Ténicosgpa Utero

ali i [7]
5/50 . . para aumentar ou potencializar a atividada 15/06 . Agentes antiabortivos: Agentes para a o das

insulina[7] dores do part¢7]
7/00 Drogas para o tratamento de distirbios do samgu de 15/08 . para distdrbios gonadais ou para aumentderélidade,
fluido extracelular[7] por ex., indutores de ovulagio ou de espermatog§nps
7/02 . Agentes antitromboticos; Anticoagulantesibiliores 15/10 . para impoténcifr]
de agregacéo de plaquetBg 15/12 . para distdrbios da menopauga
7/04 . Antihemorrigicos;  Agentes  estimuladores de 15/14 . para distUrbios de lactacdo, por ex., gatacia[7]
coagulacao; Agentes hemostéaticos; Agentes 15/16 . Anticoncepcionais masculiri@$
antifibrinoliticos[7] 15/18 . Anticoncepcionais femininag
7/06 . Antianémico .
7/08 . Subs;titutos57 (]jo plasma; Solu¢fes de perfudaditicos 17/00 - Drogas para o tratamento de problemas derriégizos(7]

17/02 . para tratamento de feridas, Ulceras, queinnas,
escoriagdes, quelodides ou similaf@ék

17/04 . Antipruriticag7]

17/06 . Antipsoriatica§7]

17/08 . Antiseborréicad¥]

ou hemodialiticos; Drogas para distirbios eletrialis
ou de equilibrio acido-base, por ex., choque
hipovolémico (lagrimas artificiais 27/047]

7/10 . Agentes anti-edemas; Diuréti¢@b

7/12 . Antidiuréticos, por ex., drogas para dialsebesipidus 17/10 . Agentes anti-acnid

(ADH 5/10)[7] o i

17/12 . Queratoliticos, por ex., preparagfes pasrwgas ou
9/00 Drogas para o tratamento de distlrbios do esish anti-calosidadg?7]
cardiovasculaf7] 17/14 . para calvicie ou alopedd]

9/02 . Estimulantes cardiovasculares ndo-espedfipor ex., 17/16 . Emolientes ou protetores, por ex., coruidiacao[7]

drogas para sincopes, antihipotensiyos S
9/04 . Agentes inotropicos, isto €, estimulantesalatracéo 19/00  Drogas para o tratamento de disttirbios douesgto[7]

. L A 19/02 . para doencas das juntas, por ex., artat&ose[7]
cardiaca; Drogas para deficiéncias do corada ~ o . -
0/06 . Antiarritimicos{7g] P dap 19/04 . para doencas nao-especificas do tecidootimog?]

19/06 . Agentes anti-gota, por ex., agentes argilifcémicos

9/08 . Vasodilatadores para multiplas indicac§&s ou uricosiiricod7]

9/10 . para tratamento de doengas isquémicas ou

arteriosclerdticas, por ex., drogas antianginais, 19/08 .  para doencas dos 0ssos, por ex., raquitisfoenca de
vasodilatadores coronérios, drogas para enfarte do Paget[7]
miocardio, retinopatia; insuficiéncia cerebrovasayl 19/10 . . para osteoporoe]
arteriosclerose rendl7] 21/00 Drogas para o tratamento de distdrbios ddesiza muscular
9/12 . Antihipertensivdg] ou neuromusculaf7]
9/14 . Vasoproptetores; Antihemorroidais;, Drogas rpa  21/02 . Relaxantes musculares, por ex., para tétaow
terapia de varizes; Estabilizadores capilafép céibras[7]

21/04 . para miastenia grayé]

11/00 Drogas para o tratamento de distirbios do tesiza 21/06 . Anabolizantes (androgenos 5/8)

respiratorio[7]

11/02 . Agentes nasais, por ex., descongestiongfjtes 23/00 Anestésicdd]

11/04 . para disturbios da garganid 23/02 . Anestésicos locdig]

11/06 . Antiasmaticd¥]

11/08 . Broncodilatadore] 25/00 Drogas para o tratamento de doencas do siatesrvosd7]
11/10 . Expectorantgg] 25/02 . para neuropatias periféricfig]

11/12 . Mucolitico$7] 25/04 . Analgésicos de atuacio central, por exgides[7]

11/14 . Agentes antitussigerj@ab 25/06 . Agentes anti-enxaqud@i

11/16 . Analépticos respiratdrios centr@if§ 25/08 . Antiepilépticos; Anticonvulsivpg
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25/10
25/12
25/14

25/16
25/18

25/20
25/22
25/24
25/26
25/28

25/30
25/32
25/34
25/36

27/00

27102
27/04
27106
27/08
27/10

27/12
27/14
27116

29/00

29/02
31/00

31/02
31/04
31/06
31/08

para doencas de pequena malignid@tie
. para doencas de grande malignidpg@e
para tratamento de doengas anormais, parcaxeéia,
disquinésid7]
Drogas contra doenca de Parkin§on
Antipsicéticos, isto é, neurolépticos; Daeg para
tratamento de manias ou esquizofreTh
. Hipnéticos; Sedativ§g]
. Anxiolitico$7]
. Antidepressivgg]
. Psicoestimulantes, por ex., nicotina, coail]
para tratamento de distirbios neurodegeiera do
sistema nervoso central, por ex., agentes nootodpic
intensificadores de cognigdo, drogas para trataroent
da doenca de Alzheimer ou outras formas de
deméncid7]
. para tratamento de vicios ou dependépgia
Vicio de alcod¥]
Vicio de fumi@]
Vicio de 6pif¥]
Drogas para o tratamento de doencas que afeta
percepcad?]
. Agentes oftalmic{g]
.. Lagrimas artificiais; Solugdes de irrigag]7]
Agentes anti-glaucoma ou miétigds
Midriaticos ou cicloplégicd3]
.. para disturbios de acomodacéo, por eiopia
[7]
- para cataratag']
- Descongestionantes ou antialérgicds
. Otoldgico$7]

Agentes analgésicos ndo-centrais, antipirésic ou
antiinflamatdrios, por ex., agentes antireumaticoBrogas
antiinflamatérias ndo-esteroidais (NSAIDSY]

. sem efeito antiinflamatoifig]

Antiinfecciosos, isto

quimioterapéuticog7]

. Antissépticos locdig]

. Agentes antibacterianfg
para tuberculod&]
para leprd7]

é, antibioticos,

angggicos,

31/10
31/12
31/14
31/16
31/18
31/20
31/22

33/00
33/02

33/04
33/06
33/08
33/10
33/12
33/14

35/00
35/02
35/04

37/00

37/02
37/04
37/06

37/08

39/00
39/02
39/04
39/06

41/00

43/00
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. Antimicoticofr]
. Antivirai7]
para virus de RNA]
para virus da gripe ou rinovir[§
. para HI\[7]
para virus de DNKX]
para virus da herpgg

Agentes antiparasitic¢g]
Antiprotozoérios,  por
tricomoniase, toxoplasmo$§#

Amebicidag]
Antimalarico§7]

.. para Pneumocystis carififi

. Antihelminticof’]

.. Esquistossomicidpg

. Ectoparasiticidas, por ex., escabicifids

ex., para leishmasios

Agentes antineoplastic{g]
. especificos para leucenirq
. especificos para metastfige

Drogas para o tratamento de distlrbios imudgicos ou
alérgicos[7]
. Imunomoduladorg§g]
Imunoestimulant§g]
Imunosupressores, por ex., drogas pajeigio de
enxerto[7]
Agentes antialérgicos (agentes antiasmgticdd/06;
antialérgicos oftalmicos 27/147]

Agentes de protecao geral ou antitoxi§os

. Antidoto§7]

. Agentes quelantp§

. Agentes captadores de radicais livres diogidanteq7]

Drogas usadas em métodos cirdrgicos, por esadjuvantes
de cirurgia para prevenir a aderéncia ou para substdo
vitrea[7]

Drogas para fins especificos, ndo previstos grupos 1/00
a 41/00[7]



