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RESUMO

A pesquisa consiste em uma revisao da literatura, objetivando avaliar informac6es acerca dos servigos
farmacéuticos prestados na Atengdo Basica no Brasil. A busca pelos artigos foi realizada em trés bases
de dados bibliogréficas — LILACS, Scielo e PubMed, durante o més de junho de 2018. Foram
selecionados artigos publicados entre 2008 e 2018, escritos em portugués ou inglés. Foram
encontrados ao total 157 artigos entre as bases determinadas, sendo selecionados numa primeira fase
26 artigos para leitura integral, dos quais 20 foram excluidos por ndo tratarem do tema da pesquisa. A
presenca de profissionais farmacéuticos qualificados é um processo dindmico e multiprofissional,
sendo relevantes agdes que visam o0 acesso e qualidade do atendimento para todos, buscando sempre a
promogdo da saude e o uso racional de medicamentos. As denominagBes que tém sido atualmente
utilizadas entre os farmacéuticos para designar servicos de carater clinico sdo: “Cuidado
Farmacéutico”, ”Assisténcia Farmacéutica”, “Servigos clinicos na atengdo basica”, “Acompanhamento
farmacoterapéutico”, “Educacdo em Saude” e “Dispensagdo”. Por meio dessa revisdo foi possivel
observar que os servigos farmacéuticos permitem otimizar o tratamento medicamentoso, prevenindo,
detectando e corrigindo problemas com a farmacoterapia. Portanto o papel do farmacéutico
juntamente com a equipe de salde na atencdo bésica é fundamental e de suma importancia para
garantir uma melhor qualidade de vida a populacdo de maneira geral. Os servi¢os desempenhados na
atencdo bésica pelo farmacéutico ressaltam a importancia desse profissional, que tem uma relagdo
direta com o cuidado a satde da populagéo.

Palavras-chave: : Servigos farmacéuticos, Cuidado Farmacéutico, Atengdo Basica.

INTRODUCAO

Acredita-se que a medicina moderna se originou na Grécia, e 0 termo boticario deriva

do grego apothéke, uma denominacdo conferida a uma pequena caixa onde eram guardados 0s
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medicamentos que os médicos daquela época traziam sempre consigo quando visitavam os

doentes. Ja no Egito, a divindade Anepu, boticarios dos deuses, tinha muita importancia,
sendo o guardido da cada medicamento. Entretanto as prescri¢cfes eram poucas e simples e 0s
médicos que preparam e dispensavam seus proprios compostos (PEREIRA; NASCIMENTO,
2011).

O farmacéutico viveu uma grave crise de identidade profissional, ressignificando sua
pratica profissional por volta nos anos 60, quando nasce a pratica da farmacia clinica. Essa
area de atuacdo farmacéutica tem como objetivo o cuidado direto ao paciente e, dessa forma,
0 medicamento passa a ser um meio ou instrumento para se alcancar um resultado, seja este
paliativo, curativo ou preventivo. Ou seja, 0 papel do farmacéutico deixa de ser inerente
apenas ao conhecimento sobre 0 medicamento e passa ser direcionado a atencéo a saude do
paciente, com a preocupacdo dos possiveis riscos inerentes a utilizacdo da tecnologia do
medicamento (VIEIRA, 2007).

No contexto da saude coletiva, nos dias atuais, ja € possivel observar os farmacéuticos
desempenhando suas fun¢des clinicas dentro das secretarias municipais de salde, entretanto o
nimero esta muito abaixo das reais necessidades existentes. No entanto, é importante que se
possa refletir sobre as mudancas estdo ocorrendo e que acenam para uma melhoria dos
servigos de assisténcia farmacéutica oferecidos para a populacdo (VIEIRA, 2007).

Este artigo tem como objetivo realizar revisdo da literatura sobre informac6es acerca

dos servigos farmacéuticos prestados na Atencdo Basica no Brasil.

MATERIAIS E METODOS

Foi realizada uma revisao da literatura por meio da busca de artigos em trés bases de
dados — LILACS, Scielo e PubMed, utilizando-se a seguinte combinacdo em inglés de
descritores: Primary Health Care and Pharmaceutical Services. Estabeleceram com critérios
de inclusdo: artigos publicados entre 2008 e 2018, escritos em portugués ou inglés, como
critérios de exclusdo, adotaram-se estudos que fugiram do tema proposto para a revisdo ou
que estavam em duplicata.

Em cada base de dados foi realizada a leitura dos resumos para avaliacdo da
elegibilidade de cada artigo, expressa pelas informacdes acerca dos servigos farmacéuticos no

contexto clinico-assistencial prestados na atengdo basica no Brasil.
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Foram encontrados ao total 157 artigos entre as bases determinadas, sendo 65 artigos

no PubMed; 36 artigos no LILACS e 56 artigos no Scielo. Foram selecionados numa primeira
fase 26 artigos para leitura integral, dos quais 20 foram excluidos por néo tratarem do tema da
pesquisa. Dessa forma foram elegidos 2 artigos no Pubmed, 4 no Scielo e nenhum no
LILACS que atendiam ao interesse da pesquisa.

Dos 6 artigos incluidos na revisdo, procedeu-se a leitura completa dos mesmos,
observando-se que, de maneira geral, versavam sobre os temas “Cuidado Farmacéutico”,
“Assisténcia Farmacéutica”, “Servigos Clinicos na Atencdo Basica”, “Acompanhamento
farmacoterapéutico”, “Educacdo em Saude” e “Dispensa¢do”. Dessa forma, estruturou-se essa
revisdo da literatura nas sec¢fes correspondentes a cada tema encontrado nos resultados e

discussao dos artigos incltidos no tarbalho.

RESULTADOS E DISCUSSAO

O Quadro 1 demonstra um resumo dos principais artigos e informaces significativas
fazendo relacdo com o presente objetivo do artigo. Os autores mencionados, foram citados
apenas pelo primeiro nome.

Quadrol. Relagdo das informacdes dos principais artigos

Autor e
Temética ano de Titulo do artigo Periddico Obijetivo principal | Principais resultados
publicacéo
O cuidado
farmacéutico promove
Avaliar a a interagdo direta entre
Impacto da S farmacéutico e
T contribuicdo da . -
assisténcia assistnCia paciente, a fim de
farmacéutica na P melhorar a adeséo
; ; farmacéutica ao P :
qualidade de vida tratamento clinico terapéutica, devido a
Cuidado SILVA et de pacientes com : ] sua eficécia na reducéo
A Trials de pacientes com P
Farmacéutico al, 2012 doenca de Chagas cardiopatia de complicac@es e na
e insuficiéncia cha égica melhoria da qualidade
cardiaca: ensaio d de vida de pacientes
ot complicada por .
clinico insuficiencia com doencas cronicas,
randomizado cardiaca a0 mesmo tempo em
' que traz um impacto
positivo nos custos do
sistema de salde
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Caracterizagdo da
institucionalizagéo

Identificar e discutir
as concepcdes de
assisténcia

A Assisténcia
Farmacéutica é um
processo dindmico e

Assisténcia SOUZA et da assisténcia Rev Salde farmacéutica multidisciplinar, com
Farmacautica al, 2017 farm:alcéu’tif:a na Publica segundo distintczs acdes que v_isam 0
atencéo bésica no atores, na Atengdo | acesso, a qualidade e o
Brasil. Priméria a Saude, uso racional de
no Brasil. medicamentos.
As atividades de
natureza clinica
Caracterizar os ocorrem na atengao
. basica no Brasil em
SEIVIGos roporcdes desiguais
Organizagdo dos farmacéuticos pemp ra?[icamentg em
) o ) Servicos prestados no SUS o dgs as reqives. As
Servicos Clinicos | ARAUJO | farmacéuticosno | Ciéncia & Saide sob a 6tica das atividades ngecess;i tam
na Atencao Basica | etal, 2017 | Sistema Unico de Coletiva redes de atengio a | >3
Saude em regides saude em regides de LT e Tl
de saude saude contempladas paraisuailealiza io
mp como: condigdes que
DORIIET assegurem privacidade
QualiSUS-Rede. gurem privacide
na relacdo terapéutica
entre farmacéutico e
paciente.
Efetividade da Av_al_lar a
PN efetividade . x
assisténcia q idad Ainclusdo de um
farmacéutica para ° le' ado farmacéutico no
« Farmacéutico na
adesdo ao ~ acompanhamento do
adesdo ao ] .
tratamento paciente permite
- tratamento mE
medicamentoso medicamentoso em otimizar o tratamento
Acompanhanjer!to SANTOS, em pacientes com Trials acientes medicamentoso,
farmacoterapéutico 2016 IGpus eritematoso P prevenindo, detectando
A . LES, no controle .
sistémico no Rio P e corrigindo problemas
. e clinico da doenca e .
de Janeiro, Brasil: com medicamentos,
na melhora «
protocolo de » - como reagdes adversas,
. qualidade de vida - ~
estudo para tria N interacdes e
P para individuos . xS
randoémica incompatibilidades.
tratados
controlada
A orientacdo e a
educacdo em salde,
Caracterizar os quanto ao uso € aos
servicos de cuidados com o
dispensagdo de medicamento e a
. medicamentos na promogdo da adesao
Servico de x
Educacio em . x rede de atengdo em busca dos melhores
G dispensagdo de o .
satde LEITE et medicamentos na Rev Saude bésica no Brasil e resultados da
al, 2017 Publica nas diferentes terapéutica,

atencao bésica no
SuUsS

regides, com vistas
a0 acesso e a
promogao do uso
racional de
medicamentos.

acompanhada da
reducdo dos riscos,
deveriam ser elementos
centrais no
desenvolvimento de
um servigo de
dispensacdo
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A dispensagdo é um
SEervigo necessario a

Modelo para Elaborar modelo atencdo bésica no
Dispensacao avaliacdo do Rev Salde para avalia¢do da Sistema Unico de
SARTOR, servico de Publica eficécia do servigo Salde (SUS),
2014 dispensagdo de de dispensacéo de compondo o conjunto

medicamentos na
atencdo bésica a
salide

medicamentos na
atencdo béasica a
salide

de servicos e agdes
denominado assisténcia
farmacéutica. Visando

promover o acesso e
uso racional de
medicamentos no
sistema de saude

Cuidados Farmacéuticos

Os farmacéuticos tém expandido suas fungdes e responsabilidades na atencao primaria
em salde em todo o mundo, com foco claro nos cuidados diretos aos pacientes (CARVALHO
et al, 2017). Dessa forma, o cuidado farmacéutico é definido como um modelo centrado no
paciente que consiste no fornecimento responsavel de terapia medicamentosa para alcancar
resultados definidos e melhorar a qualidade de vida do paciente. (MOURAO et al, 2013).

Também é definido, como uma prética realizada pelo farmacéutico clinico, que analisa
a prescricdo do paciente, a fim de melhorar a conformidade, evitar substituicdo de
medicamentos e otimizar sua dosagem. Como também evitar o uso de drogas desnecessarias,
detectar, prevenir e resolver problemas relacionados a medicamentos melhorando a qualidade
de vida do paciente (SIVA et al, 2016).

O cuidado farmacéutico promove a interacdo direta entre farmacéutico e paciente, a
fim de melhorar a adesdo terapéutica, devido a sua eficacia na reducdo de complicacGes e na
melhoria da qualidade de vida de pacientes com doengas crdnicas, a0 mesmo tempo em que
traz um impacto positivo nos custos do sistema de salde (SILVA, 2012).

A intervencdo dos farmacéuticos através do cuidado farmacéutico, tem papel
fundamental na contribuicdo de outros profissionais de saude, tanto na gestdo de
medicamentos como na terapia, identificando, prevenindo e atuando na resolucdo de
problemas relacionados a medicamentos (NETO et al, 2011).

Silva e Formigli, afirmam que a satisfagao do usuario se pauta na “percepgao subjetiva

que o individuo tem sobre o cuidado que recebe”. Assim o grau de satisfacdo ou insatisfagao

\

do usuario com o servico de satide pode referir-se a sua relagdo com o proﬁssz'é)ga% 3%8 3227
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cuidado, como também aos aspectos da infraestrutura material dos servigos (equipamentos e

medicamentos), das amenidades (ventilagdo e conforto) e suas representacdes sobre o
processo saude-doenga (SOEIRO et al, 2017).

De acordo com Neto et al. (2011), o cuidado farmacéutico em um programa composto
de acompanhamento farmacoldgico, atividades educativas, que sdo considerados servi¢os
farmacéuticos, reduzem o risco cardiovascular pontuacdes em pacientes idosos diabéticos e
hipertensos.

Estudos mostraram que usuarios satisfeitos tendem a aderir ao tratamento prescrito, a
fornecer informacGes importantes para o provedor e a continuar utilizando os servigos de
saude, sendo referido, ainda, que pacientes satisfeitos sdo mais propensos a ter melhor
qualidade de vida. Nesse contexto, a satisfacdo do usuario ¢ considerada uma meta a ser
alcancada pelos servicos e cuidados ofertados. Portanto, deve ser pesquisada para incorporar
aperfeicoamentos no sistema de servigos de satde (SOEIRO et al, 2017).

Assisténcia Farmacéutica

O Ciclo da Assisténcia Farmacéutica, é constituido pelas etapas de selecdo,
programacao, aquisicdo, armazenamento, distribui¢do, dispensacdo de medicamentos, com
suas interfaces nas acOes de atencdo a saude (JUNIOR; NUNES,2012).

J& a Assisténcia Farmacéutica € um processo dindmico e multidisciplinar, com acgdes
que visam 0 acesso, a qualidade e o uso racional de medicamentos. A qualificacdo
profissional, sobretudo do farmacéutico, € necessaria para a estruturacdo dos processos da AF,
das questdes técnicas as administrativas, relacionadas ao ciclo logistico e a atencdo
farmacéutica (SOUZA et al, 2017).

No Brasil, o sistema unificado de salde (sistema unico de saude — SUS) inclui acesso
a drogas para toda a populacdo no ambito da politica de assisténcia farmacéutica. O AF Set
envolve pesquisa, desenvolvimento e producdo de drogas e ingredientes, bem como sua
selecdo, cronograma, aquisicéo, distribuicdo, entrega, garantia de qualidade para os produtos e
servigos, acompanhamento e avaliagdo de sua utilizacdo em uma oferta para obter resultados
concretos e melhorar a qualidade de vida da populagdo (VEBER et al, 2011).

Um estudo realizado entre outubro de 2006 a outubro de 2009 em uma unidade
brasileira puablico de Atencdo Primaria a Saude (UBS), localizada no municipio de Salto
Grande, Estado de Sdo Paulo, teve como objetivo avaliar o custo econdmico e custo-

efetividade de um programa de assisténcia farmacéutica na gestdo de diabetes e hipertensao
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em pacientes idosos em comparagdo com o cuidado usual fornecido em uma unidade de satde
publica priméria no Brasil (OBRELI et al, 2015).

Os resultados deste estudo indicam que um programa de assisténcia farmacéutica nao

adicionam gastos econdmicos significativos aos cuidados de saude e tinha um indice de custo-
eficdcia incremental aceitavel por ano de vida ajustado pela qualidade de US $ 53,50. A
assisténcia farmacéutica melhorou significativamente os parametros clinicos avaliados no
presente estudo, que incluiu os niveis de pressdo arterial sistolica, presséo arterial diastolica ,
glicemia de jejum, hemoglobina, LDL-colesterol, e a avaliacdo de 10 anos para o risco de
doenga cardiaca coronéaria (OBRELI et al, 2015).

No Brasil, a preocupacdo com a promocdo do acesso aos medicamentos e a
descentralizacdo das acbes de AF foram alavancadas somente dez anos apds a criacdo do
SUS, a partir da Politica Nacional de Medicamentos (PNM) e da Politica Nacional de
Assisténcia Farmacéutica (PNAF) (GERLACK et al. 2017).

Desde entdao, o Ministério da Satde empenha esfor¢os para a reorientagdo da AF,
buscando ndo restringir as agdes para o componente logistico, de modo a ampliar o olhar para
a melhoria da gestdo e a qualidade dos servigos. Apesar dos avangos, a elevada frequéncia de
problemas na gestdo da AF, vivenciados por municipios, revela as dificuldades ainda
existentes no SUS, para ofertar servigos farmacéuticos com qualidade, no sentido de garantir
0 acesso e a efetividade das acGes em satide (GERLACK et al. 2017).

Servicos Clinicos na Atenc¢ao Basica

As denominacdes que tém sido amplamente utilizadas entre os farmacéuticos para
designar servicos de carater clinico sdo: servicos cognitivos farmacéuticos, consulta
farmacéutica, orientacdo farmacéutica, educacdo do paciente, farmacia clinica e atencdo
farmacéutica/seguimento farmacoterapéutico/gerenciamento da terapia medicamentosa
(ARAUJO, 2017).

Segundo Araujo et al, (2017) as atividades de natureza clinica ocorrem na atencéo
basica no Brasil em proporcdes desiguais em praticamente em todas as regides. Em geral,
essas atividades demandam recursos minimos para sua realizacdo como: condi¢bes que
assegurem privacidade na relacdo terapéutica entre farmacéutico e paciente, critérios para a
oferta do servico, documentacéo e treinamento, entre outros.

O sistema publico de sadde brasileiro tem um papel importante na prestacdo de

cuidados de salde para pacientes por exemplo, com diabetes tipo 2. Os farmacéuticos sao

elementos-chave nesse processo, pois seu potencial pode ser atribuido aos melhores
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resultados da terapia com medicamentos. Nesse contexto, os farmacéuticos esperam que 0S

pacientes atuem em clinicas, hospitais e farmécias comunitarias para desenvolver atividades
para a eficacia e a seguranca do uso de drogas. (MOURAO et al, 2013)

A incipiente institucionalizacdo das atividades farmacéuticas de natureza clinica na
atencdo basica no SUS, associada a deficiéncias dos servigos relativas a propria
implementacdo da Politica de Assisténcia Farmacéutica, ainda limitada no conjunto de suas
diretrizes, podem explicar o pouco desenvolvimento dessas atividades. Embora a maioria dos
farmacéuticos as reconhecam como importantes, somente uma pequena parcela deles as
realizam atualmente (ARAUJO et al, 2017).

Dificuldades identificadas quanto aos recursos necessarios para a realizacdo dessas
atividades, na atencdo basica no Brasil, indicam certa improvisacdo que demanda um esforco
dos profissionais, além de ndo contarem com critérios que permitam racionalizar a oferta
dessas atividades nos servigos de satide (ARAUJO et al, 2017).

Acompanhamento farmacoterapéutico

Segundo barros et al. (2017), o medicamento € considerado um bem social e algo
essencial no funcionamento dos servicos de salde. Entretanto o seu acesso no mundo ainda é
irregular. Além do acesso dificultado ao medicamento, é fundamental prezar pela educagédo
que o farmacéutico deve realizar quanto ao uso do medicamento pelo paciente, conciliado ao
acompanhamento terapéutico.

Vérios fatores podem contribuir para os problemas relacionados a medicamentos,
como 0 acesso a terapia medicamentosa, descumprimento a terapia medicamentosa,
duplicidade de prescricdo, ineficacia da terapia medicamentosa, reacfes adversas a
medicamentos (RAMSs) e dosagem acima da faixa terapéutica. Esses problemas sdo evitados
através do auxilio de um farmacéutico. Os fatores que contribuem para os problemas sdo
controlados no servi¢co de acompanhamento farmacoterapéutico (SIVA et al. 2016).

Em um estudo transversal descritivo qualitativo e quantitativo, realizado em na
Farmécia da Unidade Bésica de Saude situada no centro da cidade de S&o Jodo da Mata, em
Minas Gerais, é possivel perceber a importdncia da realizagdo do acompanhamento
farmacoterapéutico. Entende-se que o paciente demonstra regressao do tratamento devido a
falta de acompanhamento. Portanto, o acompanhamento é identificado como um servico
fundamental e indispensavel que pode evitar a internacdo e a regressdo da doenca
(MARQUES, 2011).
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A incluséo de um farmacéutico no acompanhamento do paciente permite otimizar o

tratamento medicamentoso, prevenindo, detectando e corrigindo problemas com
medicamentos, como reacOGes adversas, interacbes e incompatibilidades. Os cuidados
farmacéuticos é uma pratica focada no cuidado ao usuario, nos sistemas de satde de varios
paises apresentou um impacto positivo (SANTOS et al, 2016).

Em UBSF, o farmacéutico pode implantar um programa de Atencdo Farmacéutica que
consiste no acompanhamento da farmacoterapia de cada paciente vinculado a SF, colaborando
para a melhoria da qualidade de vida. O profissional farmacéutico devera estar inserido nas
equipes da SF conforme a proposta do Conselho Federal de Farmécia de Estruturacdo da
Assisténcia Farmacéutica na Atencdo Béasica de Saude. A participacdo ativa do farmacéutico
na assisténcia ao paciente, e no seguimento do tratamento farmacoterapéutico sdo préaticas que
cooperam com os demais profissionais da salde, uma vez gque colaboram para a reducdo da
morbimortalidade relacionada aos medicamentos (CANABARRO; HAHN, 2009).

No entanto, a gama de projetos de pesquisa nos Cuidados Farmacéuticos precisa ser
expandido para permitir seu valor como uma pratica profissional a ser provada. Se trata como
uma proposta pratica, destinada a aumentar a posicéo da prescri¢cdo médica e melhorar adeséo
ao tratamento. Essa pratica, ajuda a contribuir e minimizar a ocorréncia de reacdes adversas a
medicamento (SANTOS et al. 2016).

Educacao em Saude

A orientacdo e a educacdo em salde, quanto ao uso e aos cuidados com o
medicamento e a promocdo da adesdo em busca dos melhores resultados da terapéutica,
acompanhada da redugéo dos riscos, deveriam ser elementos centrais no desenvolvimento de
um servico de dispensacdo. Em razdo, que o servico de educacdo em salde, possui a
finalidade de melhorar as atitudes relacionadas aos problemas de saude agregado ao seu
tratamento (LEITE et al, 2017).

O acesso as drogas € um fator importante para consolidar a prestacdo de cuidados de
salde integral a populagdo. No entanto, 0 acesso ao produto nem sempre é uma garantia de
melhor estado de saude: os efeitos adversos, o uso irracional e a ma qualidade das drogas
dispensadas, afetam diretamente o0s usuarios e 0s servicos de satude (VEBER et al, 2011).

Na realidade o acesso possui o significado de ter o produto adequado, para uma
finalidade especifica, na dosagem correta, pelo tempo que seja necessario, com a garantia da

qualidade e a informacéo suficiente para o uso racional, que pode ser realizada durante o ato
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de dispensacdo, realizando concomitantemente com uma educacdo em saude baseada nas
orientacOes farmacoldgicas e ndo farmacologicas (VIEIRA; LORANDI; BOUSQUAT, 2008).

As intervencOes focadas na educacao do paciente em relacdo a terapia farmacoldgica

podem aumentar a adesdo a medicacéo, e diminuir a morbidade (KUHMMER et al, 2015).

Dispensacéao

A dispensacdo é um servico proporcionado pelo farmacéutico, no qual é composto por
rotinas de validacdo da prescricdo, separacdo do medicamento, checagem da receita, entrega
do medicamento, comunicacdo com o usuario para informacdes pertinentes ao uso adequado
dos medicamentos e registro do atendimento (LEITE et al, 2017).

Na saude, a dispensacdo é classificada como um servico farmacéutico. O termo
dispensacdo foi conceituado legalmente no Brasil, desde 1973, como fornecimento de
medicamentos ao consumidor em atendimento a uma prescricio médica ou ndo. A
dispensacdo tem sido negligenciada como um simples ato de entrega de medicamentos,
atendimento a normas legais ou mera burocracia.

Os medicamentos constituem-se no principal instrumento terapéutico utilizado no
processo saude-doenca na sociedade atual. A dispensacdo € um servigo necessario a atencdo
basica no Sistema Unico de Salde (SUS), compondo o conjunto de servicos e acdes
denominado assisténcia farmacéutica. Visando promover o0 acesso e uso racional de
medicamentos no sistema de salde (SARTOR; FREITAS, 2014).

Nessa perspectiva, a organizacdo do servico de dispensacdo de medicamentos na rede
de atencdo a salde estd intimamente relacionada aos esforcos de implementacdo da
assisténcia farmacéutica. E por meio da dispensacio que o usuario tera seus direitos atendidos
no que se refere ao acesso ao medicamento, a informagdo e a orientacdo para 0 Seu uso
adequado. Entretanto, o acesso aos medicamentos nos servicos de salde ainda é deficiente
(SARTOR; FREITAS, 2014).

CONSIDERACOES FINAIS

O papel do farmacéutico vem se difundindo bastante nas ultimas décadas,
desmitificando aquela imagem que farmacéutico ¢ apenas um “entregador de caixinha” hoje
podemos observar com diversas fungdes que garantem uma melhor qualidade de vida do
paciente.

Os servicos clinios desempenhados na aten¢do basica pelo farmacéutico nos mostra a

real importancia desse profissional, que tem uma relacdo direta com o populagéo ajudando-os
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a sanar davidas das mais diversas como tomar uma medicamento correto, a entender o que é

prescrito na receita, as possiveis interacées que 0 medicamento pode apresentar.
Diante disso é importante ressaltar que as unidades de saude deviam ter o profissinal
farmacéutico presente diariamente naquele local, j& que o mesmo é o detentor do

conhecimento sobre os medicamentos e teria uma acessibilidade maior com os pacientes.
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