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RESUMO

A farméacia hospitalar € uma unidade clinico-assistencial, técnico e
administrativo, onde se processam atividades relacionadas a Assisténcia
Farmacéutica, a producédo, ao armazenamento, ao controle, a dispensacao, a
distribuicdo de medicamentos e correlatos as unidades hospitalares; bem como
a orientacdo de pacientes internos e ambulatoriais visando sempre a eficicia
da terapéutica, além da reducdo dos custos, voltando-se, também, para o
ensino e a pesquisa, propiciando um vasto campo de aprimoramento
profissional. A portaria n° 4.283, publicada em 2010, pelo Ministério da Saude
(MS) tem o objetivo de desenvolver e tracar diretrizes para o fortalecimento da
farmacia hospitalar no Brasil. Descreve que o principal propésito da gestao da
farmacia hospitalar € garantir o abastecimento, dispensacéo, acesso, controle,
rastreabilidade e uso racional de medicamentos. Com isso assegurar 0O
desenvolvimento de praticas clinico-assistenciais que permitam monitorar a
utiizacdo de medicamentos e outras tecnologias em saude. A Assisténcia
Farmacéutica (AF) é conjunto de acbes voltadas a promocao, protecao,
recuperacdo da saude, garantindo o0s principios da universalidade,
integralidade e equidade, regulamentada pela Resolu¢do N° 338 de maio de
2004. O ciclo da assisténcia farmacéutica é uma das etapas importantes em
uma farmécia hospitalar, pois implicar em promover a articulacdo necessaria
dos varios componentes relacionados a oferta de medicamentos e
compreendem: em selecdo, programacdo, aquisicdo, armazenamento,
distribuicdo, prescricdo e a dispensag¢do, bem como, a farmacia clinica e a
atencdo farmacéutica. A evolucdo da Assisténcia Farmacéutica, tem um papel
fundamental e importante na reestruturacdo da profissdo farmacéutica,
segundo a Sociedade Brasileira de Farmacéuticos Hospitalares (SBRAFH), a
farmacia hospitalar devera ser administrada exclusivamente por um profissional
farmacéutico, ligado a dire¢do do hospital e integrada com as demais unidades
de assisténcia ao paciente. Atualmente, a principal perspectiva para o servico
de farmacia hospitalar é introducdo da farmacia clinica, cada vez mais o0s
hospitais estéo solicitando a atuacdo do farmacéutico com o propdsito de evitar
erros de medicacfes e prescricdes desnecessarias de medicamentos, visando
também a diminuicdo do custo da terapia e o tempo de internacdo dos
pacientes.

Palavras chaves: Assisténcia Farmacéutica (AF), Farmacia Hospitalar,
Farmacia Clinica.



ABSTRAT

The hospital pharmacy is a clinical care, technical and administrative unit;
where the processing activities related to the Pharmaceutical Assistance,
the production, storage, control, the dispensation, distribution of drugs and
related to hospitals; as well as the orientation internal and outpatients
always seeking the effectiveness of therapy, as well as reducing costs,
turning also to teaching and research, providing a comprehensive
professional development course. The decree No. 4283, published in 2010,
the Ministry of Health (MS) aims to develop and chartguidelines for the
strengthening of hospital pharmacy in Brazil. Discloses that the main
purpose of hospital pharmacy management is to ensure the supply,
dispensing, access, control, traceability and rational use drugs. Thus the
expansion of clinical-practice assistance to enable monitoring the use of
medicines and other Health technology The Pharmaceutical Services (AF) is
set of actions focused on the promotion, protection, recovery of health,
ensuring the principles universality, comprehensiveness and equity,
regulated by Resolution No. 338 May 2004. The cycle of pharmaceutical
care is one of the steps important in a hospital pharmacy, as result in
promoting appropriate relations of the various components related to supply
drugs and include: in selection, programming, acquisition, storage,
distribution, prescription and dispensing, as well as the clinical pharmacy
and pharmaceutical care. Evolution Assistance Pharmaceutical, and it plays
a key role in restructuring pharmaceutical profession, according to the
Brazilian Society of Pharmacists Hospital (SBRAFH), the hospital pharmacy
should be administered exclusively by a pharmacist, on the hospital board
and integrated with other patient care units. Currently, main perspective for
the hospital pharmacy service is introduction of pharmacy clinic, more and
more hospitals are asking the pharmacist role with the purpose of avoiding
medication errors, unnecessary prescriptions drugs also aimed at reducing
the cost of therapy and the time hospitalization of patients.

Answer key: Pharmaceutical Services, Hospital Pharmacy, Clinic pharmacy.
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1. INTRODUCAO

A farmacia hospitalar ja existia em periodo teoldgico, na China, nos Pet-sdo-
escritos sagrados publicados por volta de 2700 a.C., no¢des sobre farméacia e
medicina. Com a evolugdo das ciéncias, especificamente da farmacia, o
farmacéutico passou a ter um papel bastante ativo na comunidade. Em 1920 a 1940,
nos Estados Unidos teve inicio a reorganizacdo do estabelecimento de Standards
para as praticas farmacéuticas. A sociedade Americana de Farmacéuticos
Hospitalares trouxe em 1942, um grande progresso as farmacias hospitalares dos
Estados Unidos, com foco, desde da sua concepcao, o paciente (SANTOS, 2012).

Atualmente, a farmacia hospitalar € uma unidade clinico-assistencial, técnico e
administrativo, onde se processam atividades relacionadas a Assisténcia
Farmacéutica, a producdo, ao armazenamento, ao controle, a dispensacdo, a
distribuicdo de medicamentos e correlatos as unidades hospitalares; bem como a
orientacdo de pacientes internos e ambulatoriais visando sempre a eficacia da
terapéutica, além da reducéo dos custos, voltando-se, também, para o ensino e a
pesquisa, propiciando um vasto campo de aprimoramento profissional. Com a
Resolucéo n° 208 de 1990, Conselho Federal de Farmacia, definiu e deu atribuicbes
formalizando a farmécia hospitalar brasileira. Sete anos depois, em 1997, essa
resolucdo foi revisada e reformulada, dando origem a Resolugdo n°® 300
(SANTOS,2012).

A portaria n° 4.283, publicada em 2010, pelo Ministério da Saude (MS) tem
0 objetivo de desenvolver e tracar diretrizes para o fortalecimento da farmacia
hospitalar no Brasil. Descreve que o principal propésito da gestdo da farmécia
hospitalar é garantir o abastecimento, dispensacdo, acesso, controle,
rastreabilidade e uso racional de medicamentos. Com isso assegurar 0O
desenvolvimento de préticas clinico-assistenciais que permitam monitorar a
utilizacdo de medicamentos e outras tecnologias em saude. Também é de
responsabilidade da farmacia hospitalar otimizar a relagdo entre custo,
beneficio e risco das tecnologias; principalmente desenvolver acdes de
assisténcia farmacéutica, articuladas e sincronizadas com as diretrizes

institucionais.



A Assisténcia Farmacéutica (AF) é conjunto de acdes voltadas a
promocdo, protecdo, recuperacdo da saude, garantindo os principios da
universalidade, integralidade e equidade, regulamentada pela Resolucdo N°
338 de maio de 2004. As acOes aprovadas pela Politica Nacional de
Assisténcia Farmacéutica (PNAF) garante o acesso ao medicamento tanto
individual como coletivo, tendo este como insumo essencial (MS, 2014).

O ciclo da assisténcia farmacéutica € uma das etapas importantes em
uma farmacia hospitalar, pois implicar em promover a articulacdo necessaria
dos varios componentes relacionados a oferta de medicamentos e
compreendem: em selecdo, programacdo, aquisicdo, armazenamento,
distribuicdo, prescricdo e a dispensacao, bem como, a farmécia clinica e a
atencao farmacéutica (JUNIOR e MARQUES, 2012).

A evolucdo da Assisténcia Farmacéutica tem um papel fundamental e
importante na reestruturagcdo da profissdo farmacéutica, segundo a Sociedade
Brasileira de Farmacéuticos Hospitalares (SBRAFH), a farmécia hospitalar devera
ser administrada exclusivamente por um profissional farmacéutico, ligado a direcdo
do hospital e integrada com as demais unidades de assisténcia ao paciente
(FERRACINI, 2010).

Além das atividades logisticas tradicionais, a farmacia hospitalar deve
desenvolver acbGes assistenciais que contribuam para a qualidade e
racionalidade do processo de utilizacdo dos medicamentos e para a
humanizacédo da atencdo ao usudrio, sendo assim, as acdes do farmacéutico
hospitalar devem ser registradas com o objetivo de também contribuir para a
avaliacdo do impacto dessas ac¢des na promoc¢ao do uso seguro e racional de
medicamentos e de outros produtos para a saude (MS, 2010).

De acordo com a Organizagdo Mundial de Saude (OMS), os farmacéuticos
sdo singularmente qualificados pois, compreendem a garantia de qualidade
aplicados aos medicamentos; apreciam as complexidades da cadeia de distribuicdo
e renovagdo dos estoques; estdo familiarizados com as estruturas de custos
aplicadas aos medicamentos; detém um grande volume de informacdes técnicas
sobre os produtos disponiveis; podem orientar os pacientes com enfermidades
leves e os pacientes com condi¢des cronicas com isso melhorando a qualidade de
vida da populagdo (BRASILIA, 2004).



Atualmente, a principal perspectiva para o servico de farmacia hospitalar é
introducéo da farmacia clinica, cada vez mais os hospitais estdo solicitando a
atuacdo do farmacéutico com o proposito de evitar erros de medicacbes e
prescricbes desnecessarias de medicamentos, visando também a diminuicdo do
custo da terapia e o tempo de internacdo dos pacientes. (FERRACINI, 2010).

A farmacia clinica teve inicio em 1960, com a prestacdo de servicos
farmacéutico ao paciente, tendo como base principal a terapia farmacoldgica, seus
efeitos adversos e suas interacdes indesejaveis, ou seja, propdem a prestacdo de
servicos farmacéuticos voltados diretamente ao paciente. Com isso a pratica
farmacéutica tem o direcionamento para o paciente, contribuindo para que o servico
de farmacia hospitalar melhore a qualidade da assisténcia prestada, promovendo
uso seguro e racional de medicamentos (FERRACINI, 2010).

O presente trabalho consiste em uma descricdo sobre o papel do
farmacéutico dentro de uma farméacia hospitalar. Por meio desta revisdo de
literatura, objetiva-se descrever e compreender a atuagdo do farmacéutico na
farmacia hospitalar, baseada nos resultados da assisténcia prestada ao

paciente.

2. OBJETIVOS

2.1 Objetivo Geral:

Descrever a atuacdo do farmacéutico na farmacia hospitalar e sua

importancia
2.2 Objetivos Especificos:
Relatar as principais atividades da farmacia hospitalar

Identificar as atribui¢cbes do farmacéutico na farmacia

Especificar o ciclo da assisténcia Farmacéutica

AR NEENEEN

Descrever a participacdo do farmacéutico nas equipes multidisciplinares no

hospital



3. METODOLOGIA

Para realizacdo da pesquisa foram utilizadas bases de dados como:
Scielo, Lilacs, Science Direct .

A busca foi realizada em Janeiro de 2015 a Marco de 2015, foram
utilizada varias obras, sendo artigos originais, portarias e Leis vigentes do
Ministério da Saude e do Conselho Federal de Farmacia que abordavam o

tema proposto.

4. REFERENCIAL TEORICO

6.1 Farmacia Hospitalar

A farmécia hospitalar € uma unidade técnico-administrativa. Devido a
amplitude de seus servicos e responsabilidades, a administracdo da farmacia €
algo de grande importancia, pois guardam 0S IiNnsumos mais caros:
medicamentos e matérias médico-hospitalares (SANTOS, 2012).

A Sociedade Brasileira de Farmacia Hospitalar e Servicos de Saude
(SBRAFH), 2007, descreve que o objetivo da farmécia hospitalar € contribuir no
processo de cuidado a saude, melhorando a qualidade da assisténcia prestada
ao paciente, promovendo 0 uso seguro e racional de medicamentos e produtos
para a Saude; também é responsavel pelo armazenamento, distribuicéo,
dispensacdo e controle de todos os medicamentos e produtos para saude
usados pelos pacientes internados e ambulatoriais do hospital, bem como, pelo

fracionamento e preparo de medicamentos.

“‘Art. 2° - Os servicos de atendimento pré-hospitalar,
farmé&cia hospitalar e outros servigos de saude, tém como
principal objetivo contribuir no processo de cuidado a
saude, visando a melhoria da qualidade da assisténcia
prestada ao paciente, promovendo O USO Sseguro e
racional de medicamentos - incluindo os radiofarmacos e

0s gases medicinais - e outros produtos para saude, nos



planos assistencial, administrativo, tecnolégico e cientifico
(RESOLUCAO N° 568, DE 6 DE DEZEMBRO DE 2012).”

Segundo Torres et al., 2007, a farmacia hospitalar deve ser organizadas
de acordo com as caracteristicas do hospital onde se insere o servico, isto €&,
manter coeréncia com o tipo e o nivel de complexidade do hospital. Essas
atividades podem de acordo com a organizagao da assisténcia farmacéutica,
compreendendo selecdo de medicamentos; programacdo; aquisicao;
armazenamento; distribuicdo e dispensacdo com garantia de seguranca do
acompanhamento terapéutico e orienta¢do aos pacientes e equipe de saude.

A localizacdo da farmécia deve ser em um ponto estratégico do hospital,
facilitando o recebimento de mercadorias e agilizando a sua distribuicdo. Em
algumas situacbes a farmacia esta ligada fisicamente ao almoxarifado,
facilitando o fluxo de abastecimento, mas em muitos hospitais o almoxarifado
fica numa é&rea isolada, obrigando a farmacia padronizar e implantar fluxos de
abastecimentos (SANTOS, 2012).

6.2 Ciclo da Assisténcia Farmacéutica na unidade hospitalar

6.2.1 Selecdo de Medicamento

O uso racional de medicamentos no ambiente hospitalar tem aumentado
gradativamente, essa racionalizacdo traz diversos beneficios, como a reducédo
de tempo de hospitalizacdo e a diminuicdo de gastos nas instituicbes
hospitalares. A politica do uso racional de medicamentos nos hospitais deve
ser implementada pela Comissdo de Farmacia e Terapéutica (CFT), tornando
essencial a elaboracdo de uma selecéo desses produtos e com isso obtendo a
padronizacdo dos medicamentos (FERRACINI, 2010).

A selecao de medicamento (descrito no Quadro 1) constitui do ponto de
partida do ciclo da assisténcia farmacéutica e podera ser considerada um
processo dindmico e continuo, multidisciplinar e participativo. E um processo de
escolha que visa a elaboracdo de uma relacdo de medicamentos esséncias,
levando em consideracdo a necessidade, a eficacia, o beneficio/risco e o
beneficio/custo (JUNIOR e MARQUES, 2012).



Quadro 1 — Descricdo das etapas, critérios e vantagens de selecdo de medicamentos na farmécia de
acordo com a pratica farmacéutica no hospital.

ETAPAS PARA SELECAO

CRITERIOS PARA SELECAO

VANTAGENS

AN

Escolha da comisséo de selecéo de
medicamentos

Nomeacgédo da CFT

Levantamento do perfil
farmacolégico do hospital

Analise do nivel assistencial e da
infraestrutura do hospital

Analise do padrdo de medicamentos
Selecédo dos medicamentos, com
desenvolvimento de formulérios e
métodos a serem empregados
Divulgacédo de formulario
farmacéutico

Evitar multiplicidade de
principios ativos

Padronizar medicamentos de
fornecedores que ja tenham
passado pela avaliagao técnica
Evitar associacfes de
medicamentos

Evitar padronizacao de forma
farmacéutica de liberacéo
prolongada

Padronizar medicamentos de
menor custo de aquisicao
Padronizar formas farmacéuticas
considerando: comodidade de
administragéo, faixa etaria,
facilidade para célculo de dose,
facilidade de fracionamento ou
multiplicacdo de doses

Aumentar a qualidade de
farmacoterapia

Facilitar a vigilancia
farmacolégica

Garantir a seguranca na
prescricdo e na administracdo
de medicamentos

Reduzir a incidéncia de racdes
adversas

Disciplinar a prescricdo medica
e uniformizar a terapéutica
Reduzir custo

Reduzir nmero de dosagens e
formas farmacéuticas

Reduzir estoque qualitativos e
guantitativos

Facilitar comunicagéo entre
farmécia, equipe medica e
equipe de enfermagem

Fonte: ADAPTADO DE FERRACINI, 2010. Pratica Farmacéutica no Ambiente Hospitalar (adptado).

Considerando a variedade de apresentacdes de produtos farmacéuticos

lancados constantemente no mercado e a escassez de recursos financeiros,
torna-se imperativo estabelecer prioridades, selecionando-se medicamentos
seguros, eficazes e que atendam as reais necessidades da populagéo, o que
resultara em beneficios terapéuticos e econdémicos (MS, 2002).

A selecdo de medicamento € processo dinamico, continuo, participativo
e multidisciplinar, que assegura ao hospital o0 acesso aos produtos mais
necessarios, através da adocéao de critérios de eficacia, seguranca, qualidade e
custo e da promocédo e da utilizacao racional destes farmacos (FERRACINE,
2010).

6.2.2 Programacéao

A programacgdo € uma estimativa das quantidades a serem adquiridas
pela farmacia para atender uma determinada demanda do servico, em um
periodo de tempo definido, influenciando diretamente no abastecimento e no

acesso ao medicamento. Essa atividade € associada ao planejamento,



evitando compras e perdas desnecessarias para unidade hospitalar (JUNIOR e
MARQUES, 2012).

E uma etapa imprescindivel do ciclo da Assisténcia e se faz necessario
dispor de dados consistentes sobre o consumo de medicamentos, a oferta e
demanda de servicos na area de saude, bem como, recursos humanos
capacitados e a disponibilidade financeira para a execugdo da programacao
(MS, 2002).

A programacdo representa uma atividade chave e sua execucdo da
programacao, para que a estimativa reflita a real necessidade, a disponibilidade
e a utilizacdo de dados referentes aos produtos a serem adquiridos sao de
grande valor. A programacao inadequada tem impacto diretamente sobre o
abastecimento e 0 acesso ao medicamento, bem como sobre o nivel de perdas
de produtos (TUMA et al, 2009).

6.2.3 Aquisicéo

A aquisicdo de medicamentos consiste hum conjunto de procedimentos
pelos quais se efetivam o processo de compras dos medicamentos,
estabelecidos pela programacéo (JUNIOR e MARQUES, 2012).

Durante o processo de aquisicdo, deve considerar alguns fatores para
atender a requisitos, tais como: pessoal qualificado e com conhecimentos
especificos na é&rea; existéncia de uma selecdo e programacdo de
medicamentos; cadastro de fornecedores; manual de especificacdes técnicas
dos produtos; eficiente sistema de informacdes e gestdo dos estoques, que
permita informar em tempo oportuno o histérico da movimentacdo dos
estoques e os niveis de estoques (minimo, maximo, ponto de reposi¢ao, dados
de consumo e demanda de cada produto); definicho do cronograma de
compras: mensal, trimestral, semestral ou anual, com entrega programada e
avaliacdo do processo de aquisicdo, considerando, também, a é&rea fisica e
condicdes técnicas adequadas a armazenagem dos medicamentos a serem
adquiridos (Ministério da Saude, 2002).

Departamento de compras € responsavel por avaliar todos fatores de
acordo com as quantidades e prazos determinados pelo setor de planejamento.

N&o basta apenas realizar a aquisicdo do material pelo menor preco, pois a



qualidade do produto e a capacidade do fornecedor de entrega a quantidade
total do pedido na data estabelecida e programada também s&o importantes.
Devem-se buscar no mercado, alternativas que atendam as demandas e que

isso se reflita na saude financeira da organizacdo (FERRACINE, 2010).

6.2.4 Armazenamento

O armazenamento € a etapa do ciclo de assisténcia farmacéutica, que
tem como objetivo assegurar a qualidade do medicamentos e outros insumos,
através de condicdes adequadas de estocagem. Essa atividade deve ser
planejada com proposito de identificar a localizacdo adequada dos pontos de
estocagem, capacidade de armazenamento do local, assim como as
instalacdes, equipamentos e o layout (FERRACINE, 2010).

Todos produtos deve ser armazenados obedecendo técnicas ideias de
luz, temperatura e umidade, devem ser disposto de forma que garanta
inviolabilidade, caracteristicas fisico-quimica, observacao de prazo de validade,
como manutencdo da qualidade dos produtos. Uma excelente armazenamento
€ um fator importante em todo processo da assisténcia farmacéutica hospitalar,
gerando reducdo de custo, manutencdo do tratamento do paciente e

organizacao nas diversas atividades da farméacia (MS, 1994).



Quadro 2— Descricdo dos procedimentos realizados com armazenamento de produtos na farmacia
garantindo sua integridade durante seu armazenamento.

ARMAZENAMENTO DOS PRODUTOS CONSIDERAGOES

Estocagem v' Os produtos devem ser identificados com cédigos de barras interno
da instituicdo contendo lote e validade, visando a rastreabilidade

dos produtos utilizados no hospital.

Normas para processos de estocagem Preservar a estabilidade e qualidade do medicamento
Permitir facil localizagéo do produto
Facilitar distribuicdo dos produtos de maior rotatividade

Identificar medicamentos de controle especial

D N N N NN

Medicamentos termolabeis ser mantidos em areas especifica, com

temperatura controlada

v' Manter seguranga os produtos, protegendo de furtos, extravio,
umidade, luz, poeira, insetos, aves e roedores

v Restringir a circulagdo de funcionarios

v Utilizar paletes ou estrados

v" Observar condi¢des de estocagem conforme especificagdo do

fabricante

Formas de estocagem v' Paletes e porta paletes — plataforma verticais de tamanhos variados,
facil monuseio e permite suportar produtos de grandes volumes.
Porta paletes s&o estruturas refor¢cadas, destinadas a suportar
cargas de diversos niveis, aproveitando melhor espaco.

v' Prateleiras — estocagem simples e econdmica, destinada a produtos
leves e estoques reduzidos.

v' Empilhamento — deve obedecer a recomendac¢des do fabricante

guanto ao limite de peso. Deve ter boa circulacdo do ar.

Fonte: ADAPTADO DE FERRACINI, 2010. Pratica Farmacéutica no Ambiente Hospitalar (Adaptado)

6.2.5 Distribuicao

A distribuicdo é uma atividade que consiste no suprimento de
medicamentos as unidades de saude, em quantidade, qualidade e tempo
oportuno, para posterior dispensacdo a populacdo usuaria. A missdo da
farmacia hospitalar € assegurar o uso seguro e apropriado dos medicamentos
e dos produtos para a saude, sendo o farmacéutico responsavel direto pela
distribuicdo e pelo controle dos insumos (MS, 1994; FERRACINE, 2010).




O objetivo da distribuicdo € o atendimento de forma segura e eficiente
dos itens necessarios para o servico do hospital, e deve ser realizada de
acordo com uma programagao previamente acertada com os servi¢os, levando
em consideracdo fatores técnicos, administrativo, logistica e a qualidade da
assisténcia prestada ao paciente (FERRACINE, 2010).

A distribuicdo correta deve garantir: a rapidez na entrega (deve ser
realizado em tempo habil, através de cronograma e impedindo atrasos); a
seguranca (garantir que o produto chegue ao paciente na quantidade correta e
com qualidade desejada); transporte (transporte com condi¢cées adequadas de
seguranca, distancia, tempo de entrega e custos financeiros); sistema de
informacgé&o/controle eficientes (distribuicAo monitorada, rastreabilidade dos
produtos fornecidos); registros (mecanismos de solicitacdo de pedidos e
relatorios com informacdes sobre a transacdo realizada, contento todos os
dados da instituicdo, descricdo total do produto, nome do funcionario que
realizar aquisicdo, nome do funcionario que fez a separacdo, nome e leito do
paciente) e informacdes de distribuicbes especiais (produtos termolabeis e
medicamentos controlados (FERRACINE, 2010; SANTOS; 2012).

6.2.6 Dispensacao

A dispensacao € ultima etapa do ciclo da assisténcia farmacéutica, € o
ato do farmacéutico de proporcionar um ou mais medicamentos a um paciente,
em resposta a apresentacdo de uma receita elaborada por um profissional
autorizado. O farmacéutico, durante a dispensacdo, informa e orienta o

paciente sobre o uso adequado do medicamento (MS, 1994).



Quadro 3—- Descricéo dos tipos de dispensacao na farmacia hospitalar.

TIPOS DE DISPENSAGAO

CARACTERISTICAS

VANTAGENS

DESVANTAGENS

Dose coletiva v" Preconiza o envio v" Registro de saida facile | v Descentralizacao
do produto para o rapido desordenada do estoque
setor v" Numero de funcionarios | v* Controle deficiente do
reduzidos estoque
v" Nao precisa funcionar v' Perdas e Desvio
24h v/ Sem garantia de qualidade
Dose individualizada v" Dispensacao v' Evita a descentralizacdo | v' Custo do implantacdo
realizada pelo nome | v Otimizacdo do estoque projeto, incluindo
do paciente v' Garantia do controle do equipamentos e
armazenamento funcionérios
v' Farmacia inserida na v' Enfermagem permanecem
equipe multidisciplinar desviadas para a
v" Menor nimero de erros dispensacao
na transcricédo e
administracéo de
medicamentos
Dose unitaria v/ Dispensagédo v' Menor numero de v' Custo de implantagédo
realizada em nome devolucao v' Treinamento dos

do paciente com
prescricdo medica
com horérios
preestabelecidos
para 24hs

v' Otimizacéo dos recurso
da farmécia

v/ Seguranc¢a no tratamento

v" Maior controle na
administracéo do
medicamento

v' Controle de estoque

v" Reducéo de erros na
administracdo dos

medicamentos

colaboradores

Fonte: ADAPTADO DE SANTOS, 2012. Gestéo de Farmécia Hospitalar (Adaptado)

A dispensacdo deve garantir que o medicamento seja entregue ao

usuario certo, na dose prescrita, na quantidade adequada; para que essa

dispensacédo possa ocorrer da melhor forma, & necessario que as informagdes

estejam legiveis e corretas. No momento de realizar a dispensacédo deve-se

verificar cuidadosamente o que foi prescrito, ou seja, 0 nome do medicamento,

a forma farmacéutica, a concentracdo e a quantidade (CONASS, 2011).




Segundo MS, 1994, a préatica da dispensacdo exige que além de
conhecimentos técnico-cientificos, algumas habilidades e atitudes, necessarias
para propiciar a adesé@o do usuério ao tratamento, tais como: saber comunicar-
se, ser paciente, saber ouvir, ter atitude pessoal de empatia e consideracao ao
usuario desenvolvendo técnicas de abordagem ao usuario

De acordo com a Portaria n° 3916, a Politica Nacional de Medicamentos
(PNM) de 1998, o objetivo da dispensagédo “garantir a necessaria seguranga,
eficacia e qualidade dos medicamentos, a promocdo do uso racional e o
acesso da populacdo aqueles considerados essenciais (JUNIOR e MARQUES
2012).

6.3 Atribuicdes do Farmacéutico na farmacia hospitalar

De acordo com Portaria do Ministério da Saude 3.916/1998 - Politica
Nacional de Medicamentos, a gestdo da Farmacia Hospitalar, de
responsabilidade exclusiva de Farmacéutico e deve estar focada em prestar
assisténcia farmacéutica (SBRAFH, 2007).

O Farmacéutico Hospitalar responsabiliza-se por todo o ciclo do da
assisténcia farmacéutica, desde sua selecdo (ativos e fornecedores),
armazenamento, controles, até o ultimo momento, a dispensacao e o uso pelo
paciente. A atuacdo do farmacéutico hospitalar € muito abrangente e com isso
através de conhecimentos especializados, ele tem habilidade para assumir
inUmeras responsabilidades, tanto na administracdo publica quanto na
fabricacdo e no abastecimento de medicamentos; atuando em varias areas
como: na direcdo e administracdo da assisténcia farmacéutica; na
regulamentacao e no controle dos medicamentos; na formulacdo e no controle
de qualidade dos produtos farmacéuticos; na inspecdo e avaliacdo das
instalacdes para fabricacdo de medicamentos; na garantia da qualidade dos
produtos ao longo da cadeia de distribuicdo; nas agéncias de aquisicdo de
medicamentos; e nos comités nacionais e institucionais de selecdo de
medicamentos (BRASILIA, 2004).

Em todos os niveis de atencdo a saude, a prestacdo de servigcos de

saude é de natureza multiprofissional. Portanto, a equipe de saude, que esta



inevitavelmente envolvida com o uso de medicamentos, deve necessariamente
incluir um farmacéutico. Isso foi claramente demonstrado no enfoque de equipe

usado na atencao clinica nos hospitais e centros de saude (BRASILIA, 2004).

“‘Art. 3° - No desempenho de suas atribuicbes nos
servicos de atendimento pré-hospitalar, na farmécia
hospitalar e em outros servigos de saude, o farmacéutico
exerce funcdes clinicas, administrativas, consultivas, de
pesquisa e educativas.

Art. 5° - Nas atividades de assisténcia farmacéutica, é
de competéncia do farmacéutico nos servicos de
atendimento pré-hospitalar, farmacia hospitalar e outros
servicos de salde (RESOLUCAO N° 568, DE 6 DE
DEZEMBRO DE 2012).”

A farmacia clinica prop&e a prestacdo do servi¢o farmacéuticos voltados
diretamente ao paciente, realizando a intervencdo farmacoterapéutica e com
isso melhorando a qualidade de vida do mesmo. Também estabelece relagdo
entre o farmacéutico e o paciente, permitindo um trabalho com o objetivo de
buscar, identificar, prevenir e resolver problemas que poderéo surgir durante o
tratamento farmacolégico (FERRACINE, 2010).

“Art. 2° - As atribui¢cBes clinicas do farmacéutico visam a
promocédo, protecdo e recuperacdo da saude, além da
prevencdo de doencas e de outros problemas de saude.
RESOLUCAO N° 585 DE 29 DE AGOSTO DE 2013”

Em varios ambientes hospitalares tem facilitado o desenvolvimento de
equipes interdisciplinares promovendo o mais apropriado cuidado ao paciente e
os farmacéuticos representam um papel integral nessa equipe. A intervencéo
farmacéutica pode ser definida como acdes que possam prevenir problemas
com medicamentos e otimizar a terapia medicamentosa para cada paciente,

em cooperacao com outros profissionais de saude (FERRACINE,2010).



A Organizacdao Mundial de Saude (OMS), o farmacéutico € um promotor
da saude, tem responsabilidade de identificar sinais e sintomas menores de
agravos a saude e a tomada de decisdo, no que se refere ao encaminhamento
do paciente a outro membro da equipe, principalmente quando for identificado
situacdes de risco a saude (JUNIOR e MARQUES, 2010).

A farmacia clinica compreende em uma série de atividades voltadas para
maximizar os efeitos da terapéutica, minimizando 0s riscos e 0s custos do
tratamento do paciente. O Farmacéutico clinico trabalha para obtencdo de
resultados positivos, otimizando a qualidade de vida dos pacientes, sem perder

de vista a questdo econdmica da terapia (FERRACINE,2010).

“Paragrafo unico - As atribui¢des clinicas do farmacéutico
visam proporcionar cuidado ao paciente, familia e
comunidade, de forma a promover o uso racional de
medicamentos e otimizar a farmacoterapia, com o
propdésito de alcancar resultados definidos que melhorem
a qualidade de vida do paciente. RESOLUCAO N° 585 DE
29 DE AGOSTO DE 2013

A Atencéao farmacéutica é elaborada a partir da farmacia clinica, em que o
farmacéutico assume a responsabilidade em relacdo ao paciente e junto com
outros profissionais, implementa e monitora a conduta terapéutica estabelecida,
deve ocorrer de forma a assegurar confianga, comunicagao e cooperagao para
a decisao conjunta seja mantida. (FERRACINE,2010).



7 CONSIDERACOES FINAIS

O farmacéutico deve desenvolver mecanismos para assegurar que o
paciente tenha acesso a assisténcia farmacéutica de forma integral, com
proposito de alcancgar resultados definitivos para melhoria da qualidade de vida
do paciente. Sendo o profissional responsavel por todo o fluxo do
medicamento dentro da unidade de saude e pela orientagcdo aos pacientes
internos e ambulatoriais, buscando cooperar na eficacia do tratamento, reducao
dos custos, voltando-se também para o0 ensino e a pesquisa, funcionando como
campo de aprimoramento profissional.
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