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Podem comercializar-se doencas?

Daniel Virella

Ha dias, chamou-me a aten¢@o a primeira pagina da edicdo
europeia The Wall Street Journal. O destaque da edicdo era
um artigo intitulado “How Glaxo marketed an ailment” '.
Como veria pouco depois, o titulo da edicdo americana era
ainda mais veemente *. A leitura dos artigos nao me revelou
nada de essencialmente novo, mas nunca tinha encontrado o
assunto exposto de uma forma tdo crua. As empresas
farmacéuticas sdo um alvo ficil para a critica publica do
Marketing, da Indiistria e do Capital. No entanto, € facil cair
na leviandade.

Vemos frequentemente noticias criticando acintosamente a
forma como a inddstria farmacéutica tenta aumentar as
vendas dos seus produtos, alegadamente gastando verbas que
nos fazem pensar quanto € preciso ganhar em retorno para
compensa-las. N@ao menos raramente, noticia-se que as
empresas farmacéuticas sdo corresponsdveis pela dissemi-
nagdo de doencas no Mundo, por comercializarem a precos
“exorbitantes” os medicamentos necessdrios para as tratar ou
controlar, a0 mesmo tempo que se exaltam as virtudes dos
medicamentos genéricos e da producdo de outros pirateados
no Terceiro Mundo.

Infelizmente, € raro ler, particularmente fora da imprensa
mais especializada, quanto se incrementou nas tltimas déca-
das o custo do desenvolvimento de novos firmacos. Hd cem
anos atras, quando o armamento farmacolégico disponivel era
escasso, de qualidade incerta e eficdcia muito duvidosa, ndo
faltavam doengas para as quais ndo existia cura. Nesses
tempos, para desenvolver um farmaco industrial investiga-
vam-se os medicamentos tradicionais, reviam-se os conheci-
mentos crescentes da fisiologia e fisiopatologia e avaliava-se
a eficdcia ou a efectividade do produto comparando-o com a
auséncia de intervencdo. Neste contexto, os ensaios clinicos
eram simples, pequenos, rdpidos e baratos, a producdo era
relativamente pouco onerosa, a proteccdo de direitos
industriais e intelectuais débil. A inddstria farmacéutica flo-
resceu e as empresas multiplicaram-se.

No final do século XX, poucas eram jd as doengas para as
quais ndo existiam no Mercado mais do que duas opgdes
terapéuticas com maior ou menor eficicia. Muitos medica-
mentos de uso corrente perdiam sucessivamente a protecgao
de direitos e comegavam a ser produzidos como genéricos por
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empresas que ndao os tinham desenvolvido. As grandes
empresas com capacidade de investigacao procuravam novos
e melhores farmacos que substituissem os seus antigos produ-
tos exclusivos para as mesmas doencas. No entanto, os pro-
cessos de producao tornaram-se mais complexos e a verifica-
¢do da eficdcia dos farmacos mais regulamentada e exigente.
A Declaracdo de Helsinquia estabeleceu regras éticas para a
investigacdo humana *. Os ensaios clinicos passaram a validar
a eficidcia dos novos farmacos face aos ja existentes, de
eficacia comprovada, exigindo ensaios mais longos, com mais
participantes e mais onerosos. A vigilancia de efeitos acess6-
rios e indesejaveis aumentou, potencializada pelo incremento
da polimedicacdo. Tempo e dinheiro passaram a poder ter
maior probabilidade de serem investidos em vao.

Como resultado, a indistria farmacéutica teve que desen-
volver estratégias cada vez mais criativas para tentar garantir
a rentabilidade dos seus investimentos.

O artigo focado aborda a histéria da comercializagao do ropi-
nirol, um agonista da dopamina de administracdo oral, desen-
volvido pela multinacional GlaxoSmithKlein (GSK) como
terapéutica alternativa ou associada a “velha” alfa-metil-dopa
para o controlo da doenga de Parkinson, oferecendo boa
eficicia com menores efeitos secundarios a médio e longo
prazo. Quando a empresa se apercebeu de que alguns clinicos
prescreviam o farmaco off-label, para outras condicdes, sus-
peitou que poderia haver uma oportunidade para expandir o
mercado do ropirinol. A condi¢do em questdo era uma enti-
dade obscura, pouco conhecida pelos clinicos e, principal-
mente, pelo publico, o restless-legs syndrome *.

A GSK debrugou-se sobre esta entidade, estudou-a, contribuiu
para defini-la melhor, e usou os seus meios de marketing para
a divulgar primeiro na classe médica e depois entre o publico
em geral, transformando uma situacdo até entdo praticamente
desconhecida, de cuja existéncia real se duvidava, num pro-
blema de satde para o qual era preciso encontrar uma solugdo.
Feito este trabalho de campo, apresentou a peticdo de
utilizacao do ropirinol no tratamento da “sindrome das pernas
inquietas”, nos Estados Unidos da América. A autorizacao foi
conseguida e a campanha de divulgacido do farmaco e da
sindrome foi incrementada, através de antincios na imprensa
da especialidade, visitas a clinicos gerais, anincios na tele-
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visao e bem desenhados websites **°. Em menos de dois anos,
as vendas do ropirinol para a “sindrome das pernas inquietas”
passaram a representar mais de metade das vendas do
farmaco. Obviamente, as outras empresas que fabricam medi-
camentos para a doenca de Parkinson (Pfizer, UCB), apresen-
taram logo pedidos para a utilizac@o dos seus produtos nesta
situagdo clinica.

Esta histdria ndo € tnica nem alheia ao mundo da Pediatria.
Facilmente nos vem a memoria a relativamente recente divul-
gacdo da sindrome de hiperactividade e défice de atencdo e do
seu tratamento com ritalina, sendo actualmente ambos
(diagnéstico e tratamento) quase “‘exigidos™ pela populac@o.
Veremos provavelmente mais casos no futuro.

Ja Luigi Pirandello, escritor na altura considerado como futu-
rista, escrevera em 1926 a peca “Seis personagens a procura
de um autor”, onde o contraste entre a aparéncia e a realidade
€ fulcral. Foi esta obra que me veio 2 memdria quando 1i a
noticia.
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