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RESUMO

A profissdo de farmacéutico assim como o farmacéutico vem sofrendo ao logo dos anos modificacGes
constantes, essas mudancas ocorrem principalmente na area da atencdo bésica de salide para garantir
a0 usuario 0 acesso ao servico de salde e ao medicamento que lhe é devido por lei. A matriz curricular
dos cursos de graduacdo em farmécia foi sendo aprimorada de acordo com a necessidade de formar
profissionais preparados para o mercado de trabalho assim como proporcionar a educagéo em satde. A
evolugdo é constante, e hoje o profissional graduado é capaz de atuar em diferentes frentes, sendo a
presenca do profissional farmacéutico essencial para o bom andamento em todas as etapas tanto da
Assisténcia quanto da Atencdo Farmacéutica. O objetivo desse estudo é descrever a importancia da
atuacdo desse profissional nos servicos de assisténcia e atencdo a salde que vem se transformando
com o tempo como tambeém suas acOes frente ao paciente. Trata-se de um estudo de carater
bibliogréafico, utilizando-se de periddicos disponiveis nas bases de dados Scientific Eletronic Library
Oline (SciELO), Pubmed, Google Académico, foram utilizados também contetidos disponiveis em
livros textos e publicacBes na internet. Concluindo-se que ainda ha muito o que fazer nessa area, sendo
0 medicamento uma questdo desafiadora para Assisténcia Farmacéutica e a inclusdo do farmacéutico
na unidade de saude do SUS um desafio a ser superado, a0 mesmo tempo em que esse profissional
necessita avancar na qualificacdo do cuidado ofertado.

Palavras-chave: Atencdo béasica, Atencdo Farmacéutica, Assisténcia Farmacéutica.

INTRODUCAO

O Sistema Unico de Saude (SUS) foi criado em 1988 pela Constituicio Federal com o
objetivo de ser um sistema de atengdo a salde universal, sendo responsavel por promover
acles no ambito da saude coletiva da populacao, as quais incluem participacdo na preparacédo
de recursos humanos, saude do trabalhador, vigilancia epidemiolégica, vigilancia nutricional e
vigilancia sanitaria (IBGE, 2017).

A Constituicdo Federal brasileira garante, entre 0s seus principios, que € direito de
todos e dever do Estado o0 acesso universal e igualitario as acles e servi¢os para a promogéo,
protecdo e recuperacdo da saude, sendo a assisténcia farmacéutica parte integrante do SUS,
estruturada por meio da Politica Nacional de Medicamentos (PNM) e da Politica Nacional de
Assisténcia Farmacéutica (PNAF). O artigo 6° da Lei Organica n°® 8.080/1990 trata das
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condicBes para a promocdo, protecdo e recuperacdo da salde, entretanto a regulamentacao das
politicas que envolvem as questdes dos medicamentos sé veio acontecer quase uma década
depois, com o langcamento da PNM em 1998 e da PNAF em 2004 através da Resolugédo n° 338
do Conselho Nacional de Saude (BRASIL, Portaria n°® 3.916/98; Resolugdo n°® 338 /2004;
MINISTERIO DA SAUDE, 2018).

Vaérios fatores motivaram a criacdo da PNM, dentre os principais destacaram-se:
problemas na garantia de acesso da populacdo aos medicamentos e na qualidade dos mesmos,
0 uso irracional dos medicamentos, desarticulacio da assisténcia farmacéutica e
desorganizacdo dos servicos farmacéuticos, passando a ser utilizado como diretrizes gerais a
adocdo da Relacdo Nacional de Medicamentos Essenciais (Rename), uma reorientacdo da
Assisténcia Farmacéutica quanto ao uso racional de medicamentos, a regulamentacédo
Sanitaria de Medicamentos, a promocdo da producdo de medicamentos, a capacitacdo de
recursos humanos e a garantia da seguranca da eficacia e qualidade dos medicamentos. Ja a
PNAF compreende entre 0s seus eixos estratégicos a garantia do acesso e equidade referentes
as acdes de saude, incluindo necessariamente a Assisténcia Farmacéutica e a manutencao dos

servigos nos diferentes niveis de atencdo a saude (MANZINI et al, 2015).

METODOLOGIA

O referente estudo consiste em pesquisa de revisdo bibliografica que trata da
Assisténcia Farmacéutica no Sistema Unico de Saude, bem como da manutenco dos servicos
de assisténcia nos diferentes niveis de atencdo, evidenciando a importancia do profissional
farmacéutico. Para o levantamento dos artigos, optou-se pela busca de materiais em
periddicos disponiveis nas bases de dados pertencentes a Scientific Eletronic Library Oline
(SciELO), Pubmed, Google Académico, contetidos disponiveis em livros textos e publicacdes
na internet, leis e portarias sancionadas pelo Governo Federal. Sendo selecionadas 68 fontes
de pesquisa com diversos autores, ap6s a analise dos mesmos, 31 compuseram este estudo,

com amostras compostas de material em inglés e em portugués.

MEDICAMENTO — COMPONENTE ESTRATEGICO DA ASSISTENCIA
FARMACEUTICA

Considerando que a maioria das intervengdes em saude envolve uso de medicamentos,
sdo eles grandes assessores no controle de doencas e aumento da expectativa e da qualidade

de vida da populagdo, em 2004 por meio do Decreto n° 5.090, surgiu o “Programa Farmacia
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Popular do Brasil" (PFPB) como uma alternativa para ampliar o acesso da populacdo aos
medicamentos considerados essenciais se constituindo como a primeira iniciativa federal de
copagamento de medicamentos. Ao longo de seu desenvolvimento ocorreram diversos
arranjos no PFPB, tendo na parceria com o comércio farmacéutico sua principal forma de
consolidacdo e expansdo. A ideia primaria era universalizar o acesso da popula¢do aos
medicamentos assegurando medicamentos essenciais a baixo custo, buscando diminuir o
impacto causado pelos gastos com medicamentos no orcamento familiar (BRASIL. Decreto
n® 5.090/ 2004; MINISTERIO DA SAUDE, 2015; BERMUDEZ et al., 2018).

O PFPB é formulado por duas vertentes que se caracterizam pelas diferentes formas de
gestdo e elenco disponibilizado: uma é a rede prépria, na qual os medicamentos sdo
adquiridos em laboratorios publicos ou privados e distribuidos as farméacias por meio de uma
instituicdo vinculada ao Ministério da Saude, a Fundac¢do Oswaldo Cruz (FIOCRUZ). O outro
modelo, denominado “Aqui tem Farmacia Popular”, esta sob a gestdo direta do Ministério da
Saude, sendo efetivado por meio de parcerias com a rede privada através de credenciamentos
no qual existe o sistema de fornecimento gratuito e de copagamento, prevendo que o Governo
Federal pode subsidiar até 90% do preco do medicamento, de maneira que o cidaddo arque
com a diferenca desse valor (MANZINI et al, 2015).

Em 17 de maio de 2018 — A Organizacdo Mundial da Saude (OMS) langou a
publicacdo “World Health Statistics 2018”, onde apresenta as mais recentes estatisticas
mundiais que incluem, dentre outras, informacdes a respeito da cobertura de servicos e
sistemas de salde. Os dados do relatorio evidenciaram que atualmente menos da metade da
populacdo mundial recebe todos os servicos de salde essenciais. Em 2010 por exemplo, quase
100 milhGes de pessoas tiveram seu poder aquisitivo extremamente diminuido por terem que
pagar pelos servicos de satde com dinheiro do préprio bolso (OPAS, 2018).

No Brasil o SUS avangou consideravelmente nos ultimos anos na organizacdo de
programas com a finalidade de garantir o acesso da popula¢do a medicamentos, se destinando
a ofertar medicamentos considerados essenciais, em sua maioria, para uso ambulatorial. De
acordo com Conill e Damasceno, (2019) o gasto publico com saude corresponde a 3.9 % do
PIB e o gasto privado 5.1%. Mesmo assim até novembro de 2017, havia atendido a
47.416.735 usuarios, indicando que aproximadamente 23% da populacdo teve acesso a
medicamentos no Brasil por essa estratégia do governo. Atualmente, o PFPB conta com
30.993 estabelecimentos farmacéuticos ativos, cadastrados em 4.338 municipios brasileiros
(MINISTERIO DA SAUDE, 2018).


http://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/272596/9789241565585-eng.pdf?ua=1&ua=1
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A prépria OMS passou a definir medicamentos essenciais como aqueles que devem
atender as necessidades de salde prioritarias de uma populagdo, dessa forma as listas de
medicamentos essenciais (EMLs) sdo estratégias necessarias para promover terapia de baixo
custo, uso racional de medicamentos e aprendizado baseado em evidéncias nos sistemas de
salde. Antes mesmo da recomendac&o e da publicacdo da lista modelo de medicamentos feita
pela OMS em 1978, j& existia no Brasil desde 1964 uma EML conhecida como 'Renomear’,
que a partir de uma versdo mais planejada em 1975 passou a receber a denominacdo de
Relacdo Nacional de Medicamentos Essenciais (Rename) servindo como instrumento
norteador das acOes no ambito da Assisténcia Farmacéutica (OSORIO-DE-CASTRO, 2018;
MINISTERIO DA SAUDE, 2015).

ASSISTENCIA, ATENCAO FARAMACEUTICA E A IMPORTANCIA DO
FARMACEUTICO NA ATENCAO BASICA DE SAUDE.

Na pratica, o conceito de Assisténcia Farmacéutica (AF) ao longo dos anos se
estabeleceu com a profissdo farmacéutica atuando administrativamente e gerencialmente,
fazendo com que em particular, no Brasil, ganhasse aspectos diferenciados passando a ser
considerada como parte essencial dos servicos e programas de saude, sendo o termo
“assisténcia farmacéutica” formulado em um contexto aplicado ao abastecimento, controle e
dispensacdo de medicamentos, sendo a PNAF aprovada dentro de um conceito de maior
amplitude, na perspectiva de integralidade das ag¢des, garantindo a intersetorialidade inerente
ao SUS, envolvendo tanto o setor publico como o privado de atencdo a salde (BRASIL,
Resolucdo 338/2004; BERMUDEZ et al., 2018; SILVA, CAETANO, 2018).

A AF é uma atividade dindmica e multidisciplinar que tém como objetivo fundamental
garantir 0 acesso da populacdo a medicamentos essenciais de qualidade, promovendo dessa
forma seu uso racional, sendo a producdo de conhecimento estratégica para seu
desenvolvimento bem como o desenvolvimento dos recursos humanos e servicos (COSTA et
al., 2017; SILVA, CAETANO, 2018).

Os termos assisténcia e atengdo farmacéutica sdo conceitos frequentemente
confundidos devido a semelhanca dos nomes. Assisténcia farmacéutica € o conjunto de
atividades relacionadas ao medicamento, onde o profissional atua em todas as etapas desde a
pesquisa de um novo medicamento até sua chegada aos usuarios, ja a atencdo farmacéutica é
um conjunto de acdes realizadas por farmacéuticos para orientar e acompanhar o paciente

quanto ao uso adequado dos medicamentos, conciliagdo terapéutica, revisdo da
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farmacoterapia, servi¢os de promocdo da salde e prevencdo de doencas e que resulta em
acOes multiprofissionais (MAZINI et al, 2015; OMS, 1993; ARAUJO et al., 2017).

De acordo com a PNAF a Atencdo Farmacéutica torna-se uma pratica na qual inclui a
interacdo direta com o usuario sendo essa uma acdo dentro da Assisténcia Farmacéutica,
consistindo em um conjunto de préaticas realizadas pelo farmacéutico destinadas a apoiar as
acbes de salde que uma comunidade necessita, com o0 objetivo de fornecer uma
farmacoterapia racional para obtencéo de resultados clinicos definidos e concretos que admita
verificacbes importantes para a integralidade das acdes de saude, essa préatica € considerada
pela Organizacdo Mundial da Saude (OMS) como um servico indispensavel na relacdo
paciente-medicamento na qual o farmacéutico informa, orienta e educa sobre o uso do
medicamento (OMS, 2000; ARAUJO P. S. et al., 2017).

A atuacdo do farmacéutico na atencdo basica esta direcionada a fungbes técnico-
assistenciais, nas quais as atividades precisam estar centradas ndo apenas no medicamento,
mas no paciente garantindo a utilizacdo de forma adequada, e a técnico-gerenciais que dao
suporte a logistica necessaria a prescricdo e dispensacdo do medicamento, como: participacdo
no planejamento, regularidade do abastecimento (aquisicdo, armazenamento, distribuicdo e
rastreamento), participagdo da Relacdo Municipal de Medicamentos, definicdo dos
medicamentos a serem fracionados e manipulados incluindo todos os procedimentos,
inclusive a implementagdo de Normas e Procedimentos Operacionais Padrdo, incluindo
também o acompanhamento da utilizacdo de medicamentos (CONILL; DAMASCENO,
2019).

A PNAF ainda expande mais seus eixos estratégicos e sua politica nacional nos
diferentes niveis da atencdo, qualificando esses servicos por meio do farmacéutico, incluindo
a ampliacdo da producdo dos Laboratérios Farmacéuticos Oficiais para suprimento do SUS e
referéncias de custo e qualidade da producdo de medicamentos, prevendo acdes também para
0 uso de plantas medicinais, drogas vegetais e derivados vegetais para manipulacdo das
preparagOes dos fitoterapicos em Farmécias Vivas e em farmacias de manipulagdo do SUS
(Portaria n°® 886/2010) abrangendo centro de pesquisas e universidades para desenvolvimento
e produgdo, como também a selecdo, programacdo, aquisicdo, distribuicdo, dispensacéo,
garantia da qualidade dos produtos e servicos e o acompanhamento e avaliacdo de sua
utilizacdo para melhoria da qualidade de vida da populacdo (CONILL; DAMASCENO,
2019).
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O cenario atual, portanto, é favoravel para estimular a mudanga do perfil do
profissional farmacéutico e o desenvolvimento gradual da Atencdo farmacéutica em todas as
suas vertentes, Angonesi e Sevalho em seu estudo de 2010 ja apontava que o farmacéutico
precisava assumir seu papel de corresponsavel pela terapéutica se reinserindo na equipe e nao
mais atuando como um mero subordinado a autoridade médica, ndo mais se comportando
como um técnico em medicamentos, mas transformando a farmécia em estabelecimento de
salde, valorizando consequentemente seu papel social e profissional, resgatando a relacédo

farmacéutico-paciente como necessidade historica (OPAS, 2002).

CICLO DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA.

O Ciclo da Assisténcia Farmacéutica é definida por a¢des articuladas e sincronizadas
em que o resultado de uma acgéo é o ponto de partida para outra e a inexisténcia ou a execucao
de maneira indevida de uma delas, acaba impedindo o correto funcionamento de todo o ciclo,
que se inicia com a selecdo dos medicamentos de forma critica e dentro da melhor evidéncia
farmacoldgica-clinica. O farmacéutico € o personagem principal desse processo, sendo a
selecdo baseada em critérios epidemioldgicos, técnicos e econémicos, estabelecidos por uma
Comissao de Farmécia e Terapéutica (CFT), iniciando-se assim o processo de suprimento que
comeca pela programacdo que ir& estimar quantidades a serem adquiridas para determinada
demanda dos servigcos como também por determinado periodo de tempo, considerando o
histérico de consumo, capacidade instalada e dados epidemioldgicos (SECRETARIA DA
SAUDE, 2018).

Ainda de acordo com a Secretaria da Saude (2018), apds a programacdo ocorre 0
processo de aquisicdo que se caracteriza em um conjunto de procedimentos administrativos,
juridicos e técnicos pelos quais esta sujeita a compra de medicamentos e demais produtos para
salde, garantindo o suprimento em quantidade, qualidade e menor custo-efetividade. O
programa de aquisigdo deve responder: O que comprar? Para quem? Quanto? Quando? Como
comprar? Estando a compra do medicamento garantida, a etapa seguinte serd o
armazenamento, que como atividade se torna bem mais complexo, pois ird envolver o
recebimento, a guarda segura, conservagdo e controle de estoque, mantendo as caracteristicas
de qualidade fisico-quimicas e microbiologicas dos medicamentos. Sendo obrigatério a
obtencéo de Certificado de Boas Praticas de Armazenagem, concedido pela Agéncia Nacional
de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) e regulamentado pela RDC n° 39/2013.
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conbracis
A etapa da distribuicdo consiste em suprir de medicamentos, em quantidade, qualidade

e tempo oportuno as unidades de salde, devendo garantir rapidez e seguranca na entrega e
eficiéncia no controle e informacéo. O Ciclo da Assisténcia Farmacéutica se completa através
de atividades de cunho clinico e epidemioldgico que se congrega numa grande amplitude: a
utilizacdo de medicamentos que engloba a prescrigdo, a dispensacdo incluindo a atencéo
farmacéutica (DA SILVA ABREU, 2020).

Figura 1. Ciclo da Assisténcia Farmacéutica

Ciclo da Assisténcia Farmacéutica
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Marin, Nelly; Luiza, Vera Lucia; Osdrio-de-Castro, Cladudia G. Serpa; Machado-dos-Santos, Silvio
(org). Assisténcia Farmacéutica para gerentes municipais. Rio de Janeiro: OPAS/OMS, 2003.
Planejar é preciso.

A IMPORTANCIA DA ATENCAO FARMACEUTICA E DA ACAO DO
FARMACEUTICO INSERIDO NESSE PROCESSO.

A Atencdo Farmacéutica se caracteriza pela pratica do farmacéutico poder interagir
diretamente com o0 paciente/usuario para atender suas necessidades relacionadas aos
medicamentos e a equipe multidisciplinar, com o desenvolvimento de atividades clinicas,
envolvendo o acompanhamento farmacoterapéutico de forma consciente ao uso racional de
medicamentos com a obtencdo de resultados definidos e mensuraveis para a resolucdo dos
problemas de saude do paciente e da comunidade em que o0 mesmo estd inserido
(STORPIRTIS et al., 2016).

Em 2013, o Conselho Federal de Farmécia publicou as resoluges n® 585 e n° 586
(CFF, 2013b, 2013c) que regulamentam as atribui¢des clinicas do farmacéutico e a prescricao

farmacéutica, reforcando assim a posicdo destes profissionais na prestacdo de cuidados em



T IVCongresse  swderomincions I

® N4 Brasileiro de Meas & Desafios 202 22 de agosto de 2020
oo (1) ; Centro de Convencoes de Jodo Pessoa
? = CIE'NCIAS da do Século XXI Joao Pessoa - PB
conbracis SAU D E www.conbracis.com.br

saide. Em 2017 confirmando esses direitos as Diretrizes Curriculares Nacionais (DCN),
referentes ao Curso Superior de Farmécia reforcou que na graduacgdo exista uma relacdo do
futuro profissional com a satde publica integrada ao SUS (MINISTERIO DA EDUCACAO,
2017; BRASIL, Resolugdo 546/2017)).

Dentro desse novo contexto da pratica farmacéutica, em que a preocupagdo com o
bem-estar do paciente somando-se esfor¢cos com outros profissionais e aos da comunidade
para a promogdo de saude, o farmacéutico assume um papel de fundamental importancia por
meio de suas acdes, como por exemplo na reducdo e controle da Pressdo Arterial Sistémica,
promovendo a reducdo de hospitalizagdes e mortes prematuras ocorridas pelo uso indevido da
farmacoterapia. O papel do farmacéutico € fundamental também na interrupcdo da terapia
medicamentosa formada entre o usuario e os medicamentos ficando evidente a importancia da
correta atuacdo do profissional para a conscientizacdo da populacdo (DOS SANTOS et al,
2017; SILVA et al.,2016).

Muito se fala no custo elevado da salde devido aos altos precos dos medicamentos,
mas pouco se tem discutido no meio politico-administrativo sobre a relevancia da
incorporacdo desse cuidado farmacéutico como pratica que pode levar a diminuicdo dos
custos nesse setor. Através da atencdo farmacéutica qualificada o profissional pode auxiliar na
reducdo em parte desses gastos, como também proporcionar melhor qualidade de vida aos
usuarios de medicamentos (SILVA, ARAGAO, SABINO, 2016).

O Brasil vem experimentando um movimento de intensa reestruturacdo na area do
medicamento que permeia o sistema de saude. A implantacdo e implementacdo de acdes
preconizadas pelo SUS, a reestruturacdo das diretrizes curriculares dos cursos da area de
salde, em especial o de farmacia (Resolu¢do n°® 546, 2017) com a atuacdo conjunta da
Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria, do Ministério da Saude e da Organizacdo Pan-
Americana de Salde, vem fortalecendo as acGes voltadas a racionalidade no emprego dos
medicamentos, assim como as politicas farmacéuticas também vém fazendo com que 0s
farmacéuticos se sintam mais estimulados a adotarem uma postura mais multidisciplinar e

colaborativa visando alcangar os propdsitos da atencdo a satde (COSTA et al., 2017).

CONSIDERACOES FINAIS
Ainda ha muito a se fazer nessa area, 0 acesso a medicamentos ainda é uma questao
desafiadora para a AF, onde persiste um cenario de dificuldades e barreiras no acesso, pois

ocorre a irregularidade no abastecimento em nivel principalmente ambulatorial dificultando a
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eficacia das acbes do governo no que diz respeito ao setor saude, se fazendo necessario um
trabalho de responsabilidade e compromisso dos agentes publicos e da sociedade em geral,
sendo fundamental para garantir e ampliar os avancos ja alcancados.

Segundo o CFF (2015) “a presenca do farmacéutico nas unidades de salde do SUS,
nos seus diferentes niveis de organizacdo e complexidade, sua inclusdo efetiva nas equipes
multiprofissionais e o desenvolvimento de atividades clinicas integradas ainda representam
um desafio a ser superado”, no entanto, o envelhecimento da populacgéo, as epidemias, 0 uso
abusivo de medicamentos, assim como a baixa adesdo aos tratamentos e a falta de habilidades
das praticas profissionais impde aos profissionais de salde, em especial o farmacéutico, a
necessidade de avancar na qualificacdo do cuidado ofertado aos usuérios de medicamentos no
sentido de minimizar custos e promover a educacdo em saude.

N&o pretendendo esse trabalho esgotar as necessidades de novas pesquisas, mas
coroborando com a comunidade cientifica uma vez que essa é uma area que envolve um
conjunto de acgdes que sdo realizadas por farmacéuticos envolvendo responsabilidades,

funcdes e atitudes do profissional junto aos pacientes.
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