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A Governanca Tributaria de Medicamentos para Doenga€ronicas ndo Transmissiveis 125

RESUMO

O presente trabalho tem por objetivo analisar aegwnca da carga tributaria dos
medicamentos das principais doencas cronicas a@snuissiveis (DCNT) no Brasil e as
perspectivas institucionais e econdmicas para @esagfio de impostos dos medicamentos de
uso humano. A pesquisa bibliografica e documenialtilizada para identificar os principais
tributos que incidem sobre os medicamentos, atigadipublicas de acesso de medicamentos
para DCNT e a possibilidade de desoneracdo de togposobre eles. Os resultados
evidenciaram que a governanca tributaria do setondcéutico, juntamente com o sistema
tributario brasileiro, € complexa. O faturamentstdesetor ndo foi impactado com a crise no
periodo de 2012 a 2019. Constatou-se que o Bras8yia a maior carga tributaria sobre
medicamentos do mundo, 32% em 2019. Havia seistpsofle desoneragcéo que tramitavam
no Senado e na Camara dos Deputados aguardand@ooRorém, nenhum deles voltado
para DCNT. Uma desoneracédo de tributos sobre nmadit@s € inviavel para os governos,
levando em consideracdo o cenario econémico e eramo brasileiro dos ultimos anos.
Sugere-se, como politica publica, um projeto dewemcao tributaria especifico para DCNT,
pois ndo impactaria tdo fortemente na arrecadacao.

Palavras-chave: Carga Tributaria. Desoneracdo Tributaria. Doencasoni€as.
Medicamentos. Politicas Publicas.

ABSTRACT: The objective of the present work is to analyaegbvernance of tax burden of
medicine to treat the main chronic non-communical$eases (CNCDs) in Brazil and the
institutional and economic perspectives for taxrexation of medicine for human use. The
bibliographic and document research have been tasatentify the main taxes imposed on
medicine, the public access policies of CNCDs'’s icirds and the possibility of tax
exoneration. The results show that the pharmaadugictor tax governance in conjunction
with Brazilian tax system is complex. The reventi¢ghs sector has not been affected by the
2012 - 2017 crises. It was found that Brazil hagl biiggest tax burden on medicine in the
world, 32% in 2019. There six exoneration projebtst waited for vote both in the Senate and
Chamber of Deputies. However, none of the projéatkled the CNCDs. A medicine tax
exoneration is unfeasible for governments taking iaccount the Brazilian economic and
budgetary scenario lately. It is recommended thglementation of a specific CNCDs tax
exoneration project as a public policy, since itudonot strongly impact the government
revenue.

Key-words: Tax Burden. Detaxation. Chronic Diseases. MedgiReiblic Policies.
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C. A. G. Leite, J. E. Teixeira 126

1 INTRODUCAO

A carga tributaria € o conjunto de tributos queapesobre a produgcédo, consumo e
renda, arrecadados pelos governos federal, estaduahicipal, a fim de pagar suas contas e
cumprir suas obrigagcbes com os cidaddos por mei@rdstacdo de servicos publicos.
Contudo, alguns produtos recebem uma alta calgadria como € o caso dos medicamentos.
Neste sentido, a problematica que cerca este estfele-se a alta carga tributaria que incide
sobre os medicamentos de doencas cronicas naontsangeis (DCNT) e a viabilidade de
uma desoneragao tributaria.

No Brasil, a alta carga tributaria tem um grandeaotp na economia, e afeta
principalmente o poder aquisitivo das classes déarenais baixas e daqueles que necessitam
de politicas assistencialistas oferecidas pelomppdlelica No casada saude, que foi elevada
a condicdo de direito fundamental pela Constituigéderal, de 1988, se por um lado séo
fornecidos servigcos e determinados medicamentosndedo gratuito ou com relevantes
descontos (Programa Farmacia Populpgr outro ha consideravel onerosidade no valor
destes devid@os tributos incidentes diretos e indiretos, somadoexisténcia de politicas
visandoequilibrar este quadro (PAZZINATTO, 2015). De aaobm a Sindusfarma (2019),

o Brasil € 0 pais que tem a maior carga tribuslare medicamentos do mundo. Em 2019, a
carga tributaria sobre medicamentos chegou a 32%.

Quase metade dos brasileiros sdo portadores denalglas doencas cronicas nao
transmissiveis (DCNT), que sdo responsaveis pos mai70% das causas de mortes, no
Brasil, e também pela perda de qualidade de vidgpdasoas portadoras de DCNT (IBGE,
2013). Diante do exposto, 0 objetivo deste trabéllaoalisar a governanca da carga tributaria
dos medicamentos para as principais doencas csonéatransmissiveis (DCNT) no Brasil e
as perspectivas institucionais e econémicas paandeacdo de impostos dos medicamentos
de uso humano. A metodologia utilizada foi a pesaybibliografica e documental.

Este estudo esta estruturado pela presente infiodugelos aspectos tedricos
abordando a governanca tributaria sobre medicamemioBrasil e as politicas publicas
direcionadas. Descreve a metodologia utilizada esgtados e consideracdes finais levam a
compreender um cenario para uma perspectiva denees@do dos medicamentos
exclusivamente para DCNT.
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2 ASPECTOS TEORICOS

2.1 Principal estrutura de tributacao incidente sobe medicamentos no Brasil

Governanca tributaria € um conjunto de procedinseedigestdo que tem a finalidade
de reduzir os riscos tributarios, coordenar e &gt a equipe para que tenha transparéncia
fiscal, contabil e financeira da empresa reduziraksim, o onus tributario. O complexo
sistema tributario brasileiro e os inameros trisutobrigatérios fazem os empresarios
buscarem solu¢des para o cumprimento de todas gagles impostas pelo governo,
principalmente visando a maximizacdo de lucros rairdiicdo de despesas, 0 que € 0
principal ponto de um bom planejamento tributa®HELLERE, 2012). Na governanca
tributaria se une o setor contabil, administratvjuridico para buscar meios licitos e éticos
de reduzir o 6nus tributario da empresa, buscandangprimento de todas as obrigagfes
fiscais e contdbeis evitando, assim, que as engpneaguem mais tributos do que sado
obrigadas e também recebam autos de infracdo eemagoultas por ndo contribuirem
corretamente com suas obrigacgdes fiscais (SANTOK,)2

No Brasil, a carga tributaria correspondia a 32,3686PIB em 2017 (TESOURO
NACIONAL, 2017), equivalendo a quase um terco dowque o pais produz (IBPT, 2017).

Os impostos sédo arrecadados nas trés esferas dmgovA arrecadacéo tributaria é
reflexo do aumento/decréscimo do Produto Interndd(PIB) ou do crescimento da carga
tributaria. Variacoes da inflagdo também impactancarga tributaria, pois o governo contrai
dividas e o aumento dos impostos € uma alterngidwva se obter receita para paga-las.
Quanto mais ineficiente for o setor publico mai@esio as dividas e mais dificil de manter a
estrutura estatal, e o contribuinte espera recefpetroca seus direitos constitucionais, como
educacao e saude (SACHSIDA, 2012). Nesta secao abdiidados os principais tributos que
incidem sobre medicamentos de uso humano e coma@beaplicados no setor farmacéutico.
Os principais tributos que incidem sobre os mederdos sao ICMS, IPI, I, PIS e COFINS.

O ICMS é o Imposto que incide sobre OperacOes ivatata Circulacdo de
Mercadorias e sobre Prestacdes de Servicos depbrémdnterestadual e Intermunicipal e de
Comunicacéo. Ele esta presente na cadeia de corshuamgendo tanto no comeércio varejista
quanto no atacadista (PORTAL TRIBUTARIO, 2005).

E de responsabilidade dos estados e do Distritergeahstituir o ICMS, variando a
aliquota de um estado para o outro, sendo difeparte cada tipo de produto. O ICMS é um

imposto embutido no preco da mercadoria, na maidoga casos a aliquota é de 18%.
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C. A. G. Leite, J. E. Teixeira 128

Entretanto, existem exce¢Bes em alguns produto® @m caso de produtos importados e
considerados supérfluos, como perfumes, cigareomas de fogo que tém uma aliquota bem
maior, chegando a 30% s6 de ICMS, juntando comosutnpostos pode chegar a 78%
(IBPT, 2017).

Com os medicamentos também nado é diferente, em estddo tem uma aliquota
embutida como pode ser observado na Tabela 1. €p (estado que tem uma aliquota
relativamente menor é Minas Gerais, isto porqueegislacdo estadual beneficia os
medicamentos genéricos, que tém uma aliquota desE2¥0 mais baixa que a aliquota dos
similares e de referéncia que sédo de 18%. Nosasiados, a aliquota é a mesma para todas
as categorias de medicamentos.

Tabela 1 — Aliquotas internas de ICMS para medican@os nos estados brasileiros

ESTADO ALIQUOTA INTERNA
Rio de Janeiro 19%
Sao Paulo, Minas Gerais e Parana 18%
Minas Gerais (medicamentos genéricos) 12%
Demais Estados 17%

Fonte: ANVISA (2018).

Como se observa no Quadro 1, o ICMS esté presentpiase tudo que se adquire em
NOSsOo pais, seu valor ja esta embutido nas nossgea@s e vai para os cofres do estado para
retornar a populacdo em forma de benfeitorias fitedstrutura, salide, educacédo e custear 0os

gastos do setor publico.

Quadro 1 — Incidéncia do ICMS

| — Operacdes relativas a circulacdo de mercadanielsisive o fornecimento de alimentacao e bebéhas
bares, restaurantes e estabelecimentos similares;

Il — Prestac@es de servicos de transporte intehesk@ intermunicipal, por qualquer via, de pessbeass,
mercadorias ou valores;

Il — PrestacBes onerosas de servicos de comunicpgé qualquer meio, inclusive a geracao, a emjssa
recepcao, a transmissao, a retransmissdo, a @petig ampliacdo de comunicacao de qualquer nafure
V — Fornecimento de mercadorias com prestacaordgse sujeitos ao imposto sobre servigos, de
competéncia dos Municipios, quando a lei complearailicavel expressamente o sujeitar a incidéheis
imposto estadual.

N

V — Fornecimento de mercadorias com prestacaordgse sujeitos ao imposto sobre servigos, de
competéncia dos Municipios, quando a lei complearailicavel expressamente o sujeitar a incidéheis
imposto estadual.

w0~

VI — A entrada de mercadoria importada do extepor,pessoa fisica ou juridica, ainda quando $artdz
bem destinado a consumo ou ativo permanente dioedstimento;

VII — O servico prestado no exterior ou cuja predtase tenha iniciado no exterior;
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VIl — A entrada, no territério do Estado destimatade petroleo, inclusive lubrificantes e comiess
liquidos e gasosos dele derivados, e de energiicaléuando ndo destinados a comercializagcao ou a
industrializacdo, decorrentes de operacdes inseheats, cabendo o imposto ao Estado onde estiver
localizado o adquirente

Fonte: Elaborado de acordo com Portal tributaraD ).

O IPI é um imposto que incide sobre produtos irtaletados nacionais e importados.
E de competéncia da Unido e o valor da arrecaddeéi® tributo vai para os cofres do
Tesouro Nacional. Ele é cobrado dos produtos piddszno pais na hora em que ele sai da
fabrica e dos produtos importados assim que elgache pais, sendo eles por vias terrestres,
maritimas ou aéreas (MORAIS, 2016). Sua aliquofixarla de acordo com o grau de
necessidade e essencialidade do produto. Alimentaodutos farmacéuticos tém aliquota
menor que produtos supérfluos, como cigarros edasbalcodlicas. De acordo com a TIPI
(Tabela de Incidéncia do IPI), os medicamentos ste humano e a maioria dos farmacos
possuem aliquota zero, devido a necessidade dgsedstos para o0s tratamentos da
populacdo (SILVA, 2015). Como os medicamentos s#almente necessarios para 0s
tratamentos de doencas, principalmente o de DCNiE, sfo de tratamento continuo e
ininterrupto eles ndo tém a incidéncia de IPIl, sewsda aliquota zero para produtos
farmacéuticos e seus insumos.

O Imposto de Importacdo sobre Medicamentos no Bfi#}sé um imposto instituido
pela Unido, incide sobre a importacdo de mercasl@srangeiras que entram em territorio
nacional, na maioria das vezes o contribuinte éportador. Ele também tem incidéncia
sobre as bagagens de pessoas que chegam de \dageiisrior e excedem a taxa de isencao
(RECEITA FEDERAL, 2016). As mercadorias estrangeitdm a aliqguota dos produtos
importados estabelecida pela TEC (Tarifa Externan@u), conforme consta no Coédigo
Tributario Nacional Art. 20 (BRASIL, 1966).

A importacdo de medicamentos é feita pela pessaz fou juridica, podendo entrar
em solo nacional apenas medicamentos que sdo hgexdol® pela ANVISA. Para a pessoa
fisica sua aliquota de tributagéo € zero. E apeeasitida a importacédo para uso individual e
de prescricdo médica, ndo podendo ter a finalidedeomércio e revenda. A pessoa juridica
s6 pode importar com solicitacdo prévia e, geratmesdio liberados com mais facilidade para
pesquisa cientifica, como testes e pesquisas dg gee nao possui fins lucrativos. Para fins
industriais e comercias, apenas com liberacdo aisirio da Saude (SOUZA, 2015).

Também € instituido pela Unido o Programa de IgésraSocial (PIS) e a
Contribuicdo para Financiamento da Seguridade BE@FINS). Estes sdo os tributos mais

onerosos para 0 empresario, pois sao calculada@calelo com o faturamento mensal da
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empresa e suas aliquotas variam de acordo commeegn gue a empresa se enquadeaaa
o PIS, as aliquotas sdo entre 0,65% e 1,65%, dmeegumulativo e ndo cumulativo,
respectivamente. A COFINS tem aliquota de 3% pamsutativo e 7,6% para ndo cumulativo

e empresas tributadas pelo lucro real (SILVA, 2015)

2.2 Doencas Cronicas ndo Transmissiveis (DCNT)

As doencas cronicas nao transmissiveis (DCNT) s&aghs que se desenvolvem na
vida adulta e, geralmente, seu tratamento segaevp inteira, pois a maioria delas nao tém
cura. Basicamente, as DCNT séo desenvolvidas pmlentarismo, ma alimentacdo e o
avanco da idade, mas a maioria das pessoas queepossssas doencas pode viver
normalmente se fizerem o tratamento adequado (DUNM@&®Aal., 2012). Observam-se, no
quadro 2, as principais DCNT que afetam a saldebdasileiros e a descricdo dos seus

principais sintomas.

Quadro 2 — Principais DCNT que afetam os brasileire

Doencgas Descricdo

Problema de saude causado por distirbios no matatmotios aglcares, apresentando, ngs
formas mais caracteristicas, o aumento de gliGggcér) no sangue, eliminacdo abundante
de urina, fome excessiva e sede exagerada. E eausachaioria das vezes, por deficiéngia
de elaboracao de insulina pelo pancreas.

Diabetes

A hipertenséo arterial, mais conhecida entre alpgfo como presséo alta, € um problema
cronico de alteracdes da pressao arterial, tambfato®de risco mundial, porque ela
desenvolve doencas cardiovasculares

Hipertensdo
arterial

O consumo exagerado de gorduras é o grande respops#o colesterol alto, devido ao
Colesterol alto | excesso dessa gordura, surgem as doencas cardievasc

O cancer é o nome utilizado para mais de 100 dseAgacélulas tornam-se anormais,
Cancer crescendo de uma forma incontrolavel e desordemadaganismo, invadindo os 6rgaos €
tecidos do corpo.

A bronquite (asma) é uma doenca cronica que inflasnarincipais vias aéreas, impedindp a

Bronquite ou passagem de ar para os pulmdes.
Asma

Quando o coracéo perde a salde, surgem as doendexasculares (DVC), esses
Doencgas do problemas cardiacos aparecem porque o coracaauddixbombear o sangue na quantidade
coracdo DVC necessaria para a manutengdo do corpo. As doemghsvasculares também estéo entre|as

gue mais matam mundialmente.

Fonte: Elaborado de acordo com Preto (2016).

De acordo com o IBGE (2013), cerca de 70% das sodeBrasil sdo provocadas por
DCNT, que séo causadas principalmente pelo estlovida das pessoas, com a ma
alimentacéo, falta de exercicios fisicos, estretsdmgismo e alcoolismo. Cerca de 40% da

populacdo adulta brasileira, 0 que equivale a BWldGes de pessoas, possui alguma DCNT,
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sendo 44,5% deste total do sexo feminino e 33,4%sal® masculino. Geralmente as
mulheres vao ao médico e fazem exames com maigéine@ que os homens, sendo assim
diagnosticadas com alguma antecedéncia em relagdwomens a possiveis doencas cronicas
(IBGE, 2013).

2.3 Politicas publicas para medicamentos

Politicas publicas sdo programas e acdes desedaslvpelo estado direta ou
indiretamente, para garantir e colocar em praticdi@itos dos cidadaos por lei, previstos na
Constituicdo Federal. A finalidade das politicablipas € alcancar o bem-estar da populacao
e 0 interesse publico, estabelecidas sempre pawesrmmantes atraves das solicitacdes e
necessidades da sociedade (SEBRAE, 2008). Seguyel@2D13), a politica publica é uma
escolha do governo do que fazer ou néo fazer.

Uma das principais politicas publicas do Brasil élieito a salde, por este ser
considerado direito universal dos brasileiros asimo € o caso da educacao, instituida pela
Constituicdo Federal de 1988 como direito fundaalemet social do ser humano. A
Constituicdo prevé no art. 196 que: “A saude étdide todos e dever do Estado, garantido
mediante politicas sociais e econdmicas que viseedudcao do risco de doenga e de outros
agravos e ao acesso universal e igualitario assag8ervicos para sua promocao, protecdo e
recuperacao” (BRASIL, 1988, p. 202).

Nesta sessao, serdo abordadas as politicas puiplieae englobam no direito a saude
dos brasileiros, com foco voltado para a politiaeional de medicamentos. Politicas que sao
aplicadas através do sistema Unico de saude (Slaf¢reativas de acesso da populacdo a
medicamentos considerados essenciais, como 0 pragrkarmacia Popular e o0s
medicamentos Genéricos. No final da década de@® ohedidas tornaram-se marcos para o
setor farmacéutico. Primeira, foi instituida ades medicamentos genéricos e a criacdo da
Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISAD Regulamento Técnico para
medicamentos genéricos se deu a partir da lei doérigos, do Decreto 3.181 de 1999 que
regulamentou a lei 6.360 (reguladora do registrangelicamentos) e da Resolucédo 391 da
ANVISA de 1999. Este regulamento define que todssmedicamentos genéricos devem
passar por testes de bioequivaléncia e biodisgmiatde, para a comprovagdo que o
medicamento tem o mesmo principio ativo do medicamnele referéncia, o que nao

acontecia com os similares que também é produagoisl que expira o0 prazo da patente do
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medicamento de referéncia assim como séo feitosasogenéricos (LIMA; CAVALCANTI
FILHO, 2005).

2.3.1 Politica nacional de medicamentos nas diretgés do Sistema Unico de Salde (SUS)

O Sistema Unico de Saude (SUS) foi instituido @dastituicido Federal de 1988 em
seu art. 196 regulado pela Lei 8.080/1990. Tem caijetivo oferecer para o cidadao
brasileiro acesso gratuito, integral e universakevicos de saude. A totalidade das acles e
servigos sao de responsabilidade das trés esfergsvérnos, nacional, estadual e municipal,
com maior énfase nos municipios em conjunto corabetcimentos de saude sejam eles
publicos ou privados (conveniados e entidades tfidpicas) de forma complementar
(MINISTERIO DA SAUDE, 2000).

A Politica Nacional de Medicamentos (PNM), aprovadda portaria N°3.916 em
1998, tem como objetivo "garantir a necessaria regga, eficacia e qualidade destes
produtos, a promocdo do uso racional e o acess@pogalacdo aqueles considerados
essenciais” (BRASIL, 1998). A PNM tem como basepdscipios e diretrizes do SUS,
contribuindo para o desenvolvimento social do pligjecendo medicamentos essenciais
para a populagéo e executando os programas e estdhelecidas pelo Ministério da Saude.

2.3.2 O Programa Farmacia popular

O Programa Farméacia Popular (PFPB) foi criado rada 2004 por meio da Lei n°
10.858 e pelo Decreto Federal 5.090/2004 que aotola Fundacdo Oswaldo Cruz - Fiocruz
disponibilizar medicamentos pelo Sistema de Ressanto. Além da fundacdo, o governo
também autorizou a criacdo de farmacias que tiessmteresse de participar do programa,
oferecendo um valor de R$50.000,00 para a insw@lagdR$10.000,00 mensais para
farmacéuticos interessados a se dedicar a um endimeento voltado para a Farmacia
Popular (ABCFARMA, 2016).

A finalidade do programa é ampliar o acesso da lpggo a medicamentos
considerados essenciais, a baixo custo e abrangeaiiw nimero de cidades brasileiras e
beneficiando o maior nimero de pessoas possivaia. & execu¢do do programa acontece
uma parceria entre governo federal, com o0 setovago varejista farmacéutico
(MINISTERIO DA SAUDE, 2017).

Rev. FSA, Teresina, v. 17, n. 8, &tp. 124-148, ago. 2020 www4.fsanet.cotretista SSS
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Com a criacdo do Programa Saude N&o tem Preco (SNeFR 2011, alguns
medicamentos passaram a ser totalmente gratuitaséat do programa, por serem de
tratamentos para DCNT, e extremamente essenciasapaopulacdo. Observa-se no Quadro
3 0s medicamentos das principais DCNT, que est8podiveis no Programa Farmacia

Popular e quais séo gratuitos e os copagamentegapsuem 90% de desconto.

Quadro 3 — Medicamentos disponiveis no programa parDCNT

Doencas crbnicas Medicamentos Pagamento

Cloridrato de metformina 500mg

Cloridrato de metformina 500mg acéo prolongada

. Cloridrato de metformina 850mg Gratuito
Diabetes

Glibenclamida 5mg
Insulina humana 100ui/ml

Insulina humana regular 100ui/ml

Atenolol 25 mg

Captopril 25mg

Cloridrato de propranolol 40mg

Hipertensao arterial Hidroclorotiazida 25mg Gratuito

Losartana potassica 50mg

Maleato de enalapril 10mg

Sinvastatina 10mg

Sinvastatina 20mg

Colesterol alto Copagamento
Sinvastatina 40mg
Brometo de ipratrépio 0,02mg
Brometo de ipratrépio 0,25mg
Dipropionato de beclometsona 50mcg
Bronguite ou Asma Dipropionato de beclometsona 200mcg Gratuito

Dipropionato de beclometsona 250mcg

Sulfato de salbutamol 5mg

Sulfato de salbutamol 100mcg

Fonte: Elaborado pela autora de acordo com Mindstér Salde (2018).
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Segundo o Ministério da Saude (2018), para utilizprograma, o cidadao precisa ir a
um dos estabelecimentos credenciados munidos de dsEmumentos e da receita médica
dentro do prazo de validade. A farmacia ira veaifios dados e, ap0s a venda ser concluida,
serdo emitidos dois cupons, o cupom fiscal e o mupmculado que serve como controle
para o paciente conseguir futuros medicamentoa. &kyuirir os medicamentos do programa,
Nao precisa necessariamente ter consultado em talmekesimento do SUS, mas receitas de
meédicos particulares também participam, desde gqeeeaita esteja com carimbo e assinatura
do médico, endereco do estabelecimento de sautteddarescricdo, nome e endereco do

paciente, independentemente de sua renda.

2.3.4 Os Medicamentos Genéricos

Os medicamentos genéricos comecgaram a ser fabsicadBrasil no ano 2000, apés a
aprovacao da lei 9.787, de 10/02/1999, quando formiadas as condicOes para a
implantacéo, seguindo as normas da Organizacao iglue Saude (OMS). O genérico € um
medicamento que contém oS mesmos principios ativesnesma dose de um medicamento
de referéncia, apresentando o mesmo efeito e efipadendo ser substituido um pelo outro.
No varejo, o genérico deve ser no minimo 35% mairstb que o de referéncia, pois seus
custos de producdo sdo mais baixos, visto que nmécreéssario 0 mesmo investimento em
pesquisas e testes que sdo feitos no medicameginabrda inddstria que primeiramente
obteve a patente do mesmo, tornando-se assim uncaneshto mais acessivel para a
populacdo nas farmécias e drogarias (ANVISA, 2016).

Os medicamentos genéricos também sao um grande aliaia os indices elevados no
setor farmacéutico durante a crise no pais, el@sganhhando cada vez mais popularidade e a
confianca do consumidor. Percebe-se na figura 1dgu2012 a 2017 houve um aumento na
venda dos genéricos e diminuicdo dos medicamemtaosfdréncia, por sua vez, os similares
dominam a venda no varejo em todo o periodo. Aepiatia por genéricos e similares se da
pelos menores precos vendidos no varejo, poisetiiferdos de referéncia os laboratorios nao
tém o custo de pesquisa e desenvolvimento pareagdordo produto, ficando mais atrativo

para os consumidores, principalmente em temposassao.
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Figura 1 — Crescimento no varejo farmacéutico poripo de produto (%)
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Fonte: Elaborado de acordo com INTERFARMA (2018).

A taxa de desemprego no Brasil em 2017 foi estingaaal2,7%, atingindo cerca de
12 milhdes de brasileiros (IBGE, 2018). Com a re@&es muitos postos de trabalho foram
fechados principalmente nos setores industrialrejigga, ao contrario deste cenario, no setor
farmacéutico as contratacdes aumentaram 20% segoimbnstante aumento de receita no
setor. Apesar dos niveis elevados, a industriade@uotica também passou por dificuldades
nesse periodo, como a alta do délar que em 20léhetarno de R$ 1,79 e em 2017 chegou a
custar R$ 3,29. Como 80% dos insumos para a fgldidcdos medicamentos sdo importados,
a alta taxa de cambio acaba aumentando os custramtasa, deixando o produto final mais
caro. A carga tributaria e os encargos fiscais rdpresa também sao elevados juntamente
com a divida publica com a judicializacdo da sagjeke acumula um valor de cerca de R$ 1
bilhdo (INTERFARMA, 2017).

3 METODOLOGIA

3.1 Caracterizagéo geral

A investigacdo consiste em pesquisa bibliograficdoeumental. Foram utilizados
livros, artigos cientificos de revistas e periddicAs principais fontes de informacgdes sdo o
Sindicato da Industria Farmacéutica (SINDUSFARM8gnado Federal, Instituto Brasileiro
de Geografia e Estatistica (IBGE) e Agéncia Nadidea/igilancia Sanitaria (ANVISA).

A pesquisa documental foi realizada sobre as norazajue regem a incidéncia de

tributos sobre medicamentos, especialmente paracdsecronicas. O tratamento das
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informacBes é baseado na comparacéo das receit@asigmentais por meio dos tributos que

incidem sobre medicamentos e o comparativo entrecagas com a desoneracao. Bem como
a analise dos efeitos para os consumidores desedgamentos sob a perspectiva de
desoneracdao tributaria. Buscou-se dados sobregavimade da populacédo, renda per capita
do idoso, numero de aposentados, percentual desisdmsn DCNT, para buscar identificar se

h& uma necessidade de aplicacdo de novas poptitdisas ou desoneracao.

No tratamento de dados, foi utilizado o Excel pataborar tabelas e gréaficos
comparativos, para determinar percentualmentei@éncia de tributos sobre medicamentos e
visualizar o faturamento do setor farmacéutico.

Quanto as propostas de desoneracdo de medicanmpraog estdo tramitando no
Congresso Nacional, foram analisadas desde sugéoria a possibilidade desses projetos
serem aprovados e o que cada um propde. Verifieau4§o de imposto que cada projeto
visa isentar e a esfera governamental que ser&iagz Pretendeu-se evidenciar o impacto
econbmico que a alta carga tributaria apresentee sob medicamentos para DCNT e seu
impacto no consumo da populacdo e para os coftdecps, além do efeito de uma possivel

desoneracao desses tributos acarretaria para ambos.

4 RESULTADOS E DISCUSSAO

4.1 O gasto com medicamentos para os idosos em tesrde politicas publicas

Com uma maior expectativa de vida, a populacacaidesn crescendo com o passar
dos anos e com isso observa-se o aumento e premaldas doencas associadas ao
envelhecimento, principalmente as DCNT. Os diagodsidessas doencas estdo aumentando,
em consequéncia elevam-se os gastos com medicanpamtoo tratamento dos idosos. Sendo
assim, os idosos sdo a parcela da populacdo queutil@a as politicas publicas voltadas
para a saude em especial as de distribuicdo decameeintos. Por ser um grupo considerado
vulneravel tanto na questdo de saude como de remdbam se tornando dependentes das
medidas assistencialistas e das politicas pullile®dSTINO, 2017).

Na Pesquisa Nacional de Saude (PNS, 2013), ossdasoam na faixa etaria que
apresentou maiores indices de DCNT. AproximadameB®®o dos idosos foram
diagnosticados com algum tipo de DCNT ou mais,% 36frem de trés delas. A PNS (2013)
também mostrou que a populacdo pesquisada comdeai® anos, apenas 28,4% possui

algum plano de saude médico.
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No Brasil h4 cerca de 30,2 milhdes de idosos, cOnarbs ou mais (IBGE, 2018).
Desse total de idosos, ha em média 20 milhdes dseatados por idade e tempo de
contribuicdo, em 2017 (INSS, 2017). Os valorestao®eficios vao de R$ 937,00 até o teto de
R$ 5.531.31 em 2017, h& algumas excec¢des que gardiaras maiores que o teto como, por
exemplo, os servidores publicos do poder execuligislativo e judiciario, também militares
das for¢cas armadas.

De acordo com o Ministério da Fazenda (2017), orvalédio dos beneficios pagos
pela Previdéncia Social, em 2017, foi de R$ 1.2¥.6Was, mesmo com esse valor constata-
se que cerca de 70% dos aposentados recebem apesakirio minimo e 0,01% ganha entre
10 e 20 salarios (ANASPS, 2017).

Segundo a POF de 2017-2018 (2019), para a clagéde$it908.00, que equivale a
dois salarios minimos em 2018, o gasto das fanilas remédios corresponde a 4,2% da
renda familiar, que corresponde a 76,4% do totsioggom saude. J& para a classe de renda
mais alta, a participacdo dos gastos com os meditas € de 1,4% da renda das familias.
Observa-se na figura 2, o gasto anual de sauddap@ etaria, apresentando os maiores

gastos a partir de 60 anos e sdo mais intensaasxomsasculino.

Figura 2 — Gasto médio anual com saude por faixad&ia (R$ mil per capita)
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Fonte: IBGE (2018).

Considerando os indices da POF 2017-2018, se umdidacom renda de dois
salarios minimos tem um gasto de 4,2% mensais cedicamentos, em um ano sera de

50,4%, utilizando o maior valor do grafico que éuwte homem com 64 anos que tem um
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gasto com saude de R$ 3.000,00 anuais, signifiecbQut% desse valor equivalem a gastos
com medicamentos, ou seja, uma familia que temdasoi do sexo masculino de mais de 64
anos, gasta R$1.512,00 anuais a mais na sua remdaeglicamentos. Se a familia for
composta por um casal de idosos apenas, esses¢éofaljuase o dobro, considerando uma
renda de um salario mininp@r capita que € o que a maioria dos aposentados recebem no
Brasil (IBGE, 2019).

Apesar de todas as politicas publicas, muitos &pades custeiam seus
medicamentos, pois, muitas vezes, nem todos oscamdntos necessarios estdo disponiveis
nos programas e politicas do governo. Considerandtal anual de R$ 1.512,00 equivale a
R$126,00 ao més desembolsado pelo idoso, mas niddess acabam gastando um valor
superior a média analisada, pois em alguns estaduasicipios por vezes faltam os remédios
disponibilizados no SUS, aumentando o gasto em &aas e, até mesmo, adiando o

tratamento do idoso que ndo tem condicdes finaaxpara pagar pelo medicamento.

4.2 Possibilidades de desoneracédo dos tributos seli’s medicamentos para DCNT

O Brasil € o0 pais que mais cobra impostos sobreceam@éntos de uso humano do
mundo, mesmo de medicamentos considerados essgo&iaia populacdo. De acordo com a
pesquisa de Nick Bosanquet, professor de politdmssalde ddmperial College, em
Londres, afirma que no Brasil € cobrado cerca @s tvezes mais impostos sobre
medicamentos dentro dos 38 paises analisadosegpNGFIERFARMA, 2018).

Observa-se na figura 3 que o Brasil possui umasatifa significativa em relagéo aos
outros paises, a média dos demais paises sem b 8raidéncia é de cerca de 6%,
ressaltando que os primeiros paises do graficassfmos de impostos, como é o caso do
Reino Unido, Canada, Colémbia, Suécia, EstadosddredMéxico, ja o Brasil a incidéncia &
de 32%.
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Figura 3 — Incidéncia de impostos sobre medicamerg@m alguns paises
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Fonte: Elaborado pela autora de acordo com SINDUBWA (2019).

Apesar de o brasileiro ter o direito a saude ctuidt por lei, 0s impostos sobre
medicamentos para tratar as doencas sdo extrene@akos, elevando 0s precos para o
consumidor final no varejo. Mesmo sendo produtosemsais, tém aliquotas elevadas,
igualando-se muitas vezes a produtos consideragpérfiios como bebidas, cigarros e
artigos importados, que de acordo com o IBPT ({utsti Brasileiro de Planejamento e
Tributag&o) os tributos desses produtos podem claeg@% do preco final.

Se por um lado o Estado fornece medicamentos tratpara a sociedade através de
suas politicas publicas, por outro lado restringeesso para aqueles que precisam adquirir
nas farmacias, por causa da alta carga tribut@id,(2013). Uma desoneracao de impostos
nos medicamentos reduziria 32% (SINDUSFARMA, 20d83% valores dos medicamentos
vendidos em farmacias, se tornando mais acess&al @ populagdo com um preco mais
baixo. Sendo assim, os gastos do Estado que ficamagtta de 20 bilhdes por ano (IPEA,
2018), também seriam reduzidos no mesmo percenp@mf para a distribuicdo de
medicamentos no SUS, também estdo embutidos oatosib como qualquer outro
estabelecimento que adquire os mesmos medicameDtoservam-se no quadro 4 as

propostas de desoneragao que tramitam no Senad@&mara dos Deputados.
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Quadro 4 — Propostas de desoneracao de medicamentpge tramitam no Senado e
Camara dos Deputados

Proposta de Ementa Descricao
Proposta de Emenda a Atribui imunidade tributaria aos medicamentos desios ao uso humano en
Constituicdo n° 2 de 2015 todas as esferas governamentais.
Proposta de Emenda a Veda a incidéncia de impostos e contribui¢do satibte os medicamentos de
Constituicdo n° 25 de 2014 | uso humano em todas as esferas governamentais.
Proposta de Emenda a Veda que a Unido, os Estados, o Distrito Fedeoal Municipios instituam

Constituicdo n° 115 de 2011 | impostos sobre medicamentos de uso humano.

Projeto de Lei do Senado n. | O projeto visa reduzir a zero as aliquotas da itan¢éo para PIS/PASEP e d
279 de 2013 COFINS incidentes na importacéo e sobre a recaita e venda no mercadp
interno de medicamentos de uso humano e equipasieospitalares, sempre
gue aquisicdo se der por érgdo do poder publico.

[}

Projeto de Lei n.2919/11 Este projeto dispde salitesoneracéo de tributos federais nas aquisigdeg d
equipamentos e medicamentos realizadas por hasgaaiede hospitalar
publica, reduzindo a aliquotas zero a Contribujgd@i@ o PIS/PASEP e para
COFINS; bem como isentando este produto de Impsmdice Produtos
Industrializados e Imposto de Importacao

Fonte: Elaborado de acordo com Senado Federal Y203B VA (2015).

Todas as propostas citadas no quadro 4 estdo agdar@ deliberacdo do plenario,
ainda tramitam no Congresso e poderdo ser aprgvad@sC € discutida e votada nas duas
casas do Congresso Nacional, na Camara e no Seaado,dois turnos em cada uma e para
gue seja aprovada € necessario trés quintos das vahto dos Senadores quanto dos
Deputados. Geralmente, as sessdes de uma etapa pat@a sdo demoradas, o que acabam
atrasando e prorrogando os projetos e propostava@pee arrastando durante varios anos
(SENADO FEDERAL, 2018).

O setor farmacéutico foi um dos setores industgaes passaram praticamente ilesos
aos periodos de crise com alto faturamento, sesglmaa arrecadacao que entrou aos cofres
publicos também foi elevada. Em 2017, as exportada@endustria farmacéutica tiveram um
aumento de 3,82%em relacdo ao mesmo periodo daraedor, correspondendo a US$
1,247 bilhdo. Esse resultado representa o crestonaencerca de cinco vezes em relagéo ao
ano 2000. As importacbes de acabados, semiacabaaidsas, hemoderivados e demais
produtos farmacéuticos atingiram US$ 6,557 bilhéésjacdo de 2,63% na compara¢do com
0 mesmo periodo de 2016 (SINDUSFARMA, 2017).

De acordo com o Sindusfarma (2017), o setor indligarmacéutico € constituido
por aproximadamente 492 empresas, sendo 123 nuidtinzas e 369 laboratérios nacionais.
Desse total, 241 sé&o regularizadas e possuem pwego a CMED, estando, assim,
autorizadas para a comercializacdo de medicamebios.241 laborat6rios, 97 possuem
capital de origem internacional e 144 possuem alagd# origem nacional. A maioria das
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indUstrias farmacéuticas do Brasil sdo sediadasstado de Sao Paulo, gerando cerca de
97.228 empregos diretos. O Brasil estd em 8° lagaranking mundial de producédo de
medicamentos, e teve um faturamento de cerca dé6R#hdes, em 2018. Identifica-se na

tabela 2 uma média cobrada de ICMS sobre o faturEnamual do setor farmacéutico.

Tabela 2 — Simulacédo da Média de ICMS cobrado sobefaturamento da inddstria
farmacéutica

Ano Faturamento (R$ bilhges) ICMS cobrado (18%) (R$ bi)
2012 40 7.2
2013 41 7.3
2014 47 8.4
2015 53 9.5
2016 63 11.3
2017 69 12.4
2018 76 13.6

Fonte: Elaborado de acordo com INTERFARMA (2019).

O imposto mais cobrado sobre os medicamentos dewmsano é o ICMS, por ser um
imposto embutido no produto, independente da résdizs pagam o mesmo valor. Percebe-se
gue os valores cobrados sobre o faturamento de @a0A@17 sdo extremamente altos, o0s
valores foram calculados a uma aliquota de 18%gcuenédia cobrada no Brasil, na maioria
dos estados a aliquota € 18%. Ressalta-se que 8 KBlbenas um dos tributos cobrados
sobre os medicamentos, e sao arrecadados bilhfesagetodos os anos para os cofres
publicos estaduais.

O principal imposto federal que incide sobre os iosdentos, ou melhor, sobre a
indUstria e o varejo € o PIS/PASEP e o COFINS,egigvale ao faturamento mensal da
empresa e suas aliquotas variam de acordo commeregn que a empresa se enquadra. O
PIS vai de 0,65% (incidéncia cumulativa) a 1,6586i(iéncia ndo cumulativa), o COFINS de
3% (incidéncia cumulativa) a 7,6% (incidéncia n@onalativa). O que também causa um
grande impacto no preco final dos medicamentos¢csiados na industria e no varejo.

Ja nos Impostos sobre Produtos IndustrializadoBl— bs produtos farmacéuticos
possuem aliquota zero sobre os medicamentos e asionge Importacéo - Il incide sobre a
mercadoria estrangeira e € cobrado na sua enteai#aritorio nacional, suas aliquotas variam
de 0% a 18% (ANVISA, 2017).

Em 2016 os medicamentos que lideraramramking de vendas da induastria
farmacéutica foram os medicamentos para tratamet®o doencas cardiovasculares,

correspondendo a 15,3% do faturamento. Estes nmeeitas tratam o grupo de doencas
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relacionadas ao sistema circulatorio que sao pemlaxe agravadas por outras DCNT como
diabetes, hipertenséo e colesterol alto (ANVISAL 70

Como 40% dos brasileiros tém alguma DCNT, os meukcdos para o tratamento
dessas doencas tém uma demanda muito grande masifs tanto no varejo quanto do SUS.
A parcela da populagdo que seria mais beneficiamta ama desoneragdo seriam 0S
portadores de DCNT, pois sdo doencas que ndo téanecas medicamentos sado continuos,
ressaltando que 70% das mortes no Brasil sdo casipad alguma doenca do grupo (IBGE,
2017).

Como foi visto no quadro 6, ndo tramita nenhuma@sta de desoneragédo destinada
apenas para as DCNT, todas as propostas englololm® ¢ medicamentos, alguns apenas
impostos federais, mas a maioria sdo nas trésassf@vernamentais. Mas qualquer tipo de
desoneracdo que seja aprovada sera benéfico panadisamentos de DCNT, tornando-os
mais acessiveis e baratos para a populacdo, dimdimwsse percentual de 70% de mortes
causadas por essas doengas.

Uma desoneracao sobre os medicamentos, send@glasasDCNT, ou para todos os
comercializados, facilitaria 0 consumo e diminuigpeso no orcamento da populacédo, mas
por outro lado os cofres publicos perderiam bilhfieks os anos. Como foi observado, o
faturamento do setor farmacéutico veio aumentamioacde 10% ao ano de 2012 a 2017,
gerando mais receita para os governos. Dificiimersteprojetos de lei apresentados para
eliminar os impostos federais, estaduais e munggerdo aprovados na sua integra, pois das
27 unidades federativas do Brasil 14 se encontmdainiente no vermelho em 2017, com
varios cortes de gastos publicos e de investimegteegando a um rombo fiscal de R$60
bilhdes, impactando em servi¢os basicos como aes&idOBO, 2017).

Diante desse cenario, é inviavel para os governas desoneracao, 0s medicamentos
e tratando de produtos de primeira necessidaddoema mais facil de obter receita através
de impostos sobre eles, sendo assim muito dificd aprovacdo no Senado de algum projeto
destinado a desoneracdo de medicamentos devidmrdm rfiscal dos estados e o pais com
uma divida publica de R$3,55 trilhdes (TESOURO NARAL, 2017) ndo € viavel abrir
mao de uma arrecadacédo tdo grande, deixando aeptvspde uma desoneracao de tributos
sobre medicamentos cada vez mais distante e diéiGker aprovada.

Identificou-se, no quadro 6, que ha projetos tranaib desde 2011, isso quer dizer que
estdo ha cerca de seis anos esperando uma aprovagéprovavelmente ndo ocorrera, pois
nem os estados e nem a unido querem abrir maaeitararrecadada pelos tributos sobre os

medicamentos. Sugere-se a elaboracdo de projetasdpsoneracdo de medicamentos para
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DCNT, nem que ele ocorresse apenas no ambito femleapenas estadual, embora o Estado
abrisse méo de receita sobre estes medicamentosypo lado existe o efeito de que menos
pessoas precisardo dos servicos publicos de spadecom o indice de 70% de mortes
causadas por DCNT (IBGE, 2017), se os portadoresraim um tratamento adequado,
precisardo menos de médicos, desocupando alguas t& hospitais, diminuindo assim o
gasto da saude com essas doengas.

5 CONSIDERACOES FINAIS

O Brasil é o pais que mais cobra impostos sobreécareéntos do mundo, chegando a
32%, em 2019. Constatou-se com o presente trabaka tributacdo tem grande impacto no
preco final dos medicamentos. Com isso, 0s altesgsr no varejo acabam prejudicando a
populacao, principalmente a parte da populacaao@ lpenda e os aposentados, que ganham
em média um salario minimo, sendo que 80% delesat§oma DCNT e tomam remédios
continuos para trata-las.

Apesar de as politicas publicas e assistencialiseaseficiarem grande parte da
populacdo, ainda ha muitas pessoas de baixa reagasentados que gastam seus recursos
para comprar 0s medicamentos necessarios, algumesfaoem em falta no SUS ou pelo fato
de o medicamento nado estar incluido em nenhum gomogr

Ha alguns projetos de desoneracéo de tributos sobdicamentos que tramitam no
Senado e Camara dos Deputados. Estes se fossewadgwaesultariam em precos mais
baixos e com mais acessibilidade para a populg@¢éeipalmente para portadores de DCNT,
gue por sua vez sao a causa de 70% das mortegasib. Bor outro lado, com o cenario
econdmico brasileiro, seria inviavel para os goverama desoneracdo. Em se tratando de
produtos de primeira necessidade, a arrecadacacilesomando bilhdes de reais todos os
anos para os cofres publicos, de acordo com o @stosl projetos de desoneracdo que estao
parados esperando uma aprovagao no Congresso blacion

Foram analisados os projetos que tramitam no CesgrBlacional, esperando uma
aprovacao para desoneracdo de impostos sobre medites. Houve uma dificuldade de
encontrar dados concretos sobre impostos e vajmages apenas do grupo das DCNT,
faturamento de medicamentos vendidos para estaga®e volume de vendas. Conclui-se
que o trabalho apresentou possibilidades de desgiwerpara os medicamentos de uso
humano. Porém, propbe-se que as autoridades iklishalnem para a elaboracdo de

projetos para desoneracdo especifica para meditasngara DCNT, tornando-os mais
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acessiveis para os portadores dessas doencas. fDessa evitaria muitas internacdes e
mortes decorrentes dessas doengas. Sugerem-se egtuo®s com dados especificos do
varejo e industria para DCNT, projecdes e outraspeetivas para a desoneracdo dos

medicamentos para o tratamento dessas doencas.
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