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RESUMO

Introducdo: A Farmacia Hospitalar representa hoje um setor
de grande importéancia nos hospitais e pode trazer grandes pro-
blemas, principalmente se houver auséncia do profissional de
farmécia, nas mais diversas atividades do ciclo de assisténcia
farmacéutica. O objetivo do trabalho foi conhecer e entender o
ciclo daassisténcia far macéutica, assm como, o papel do profis-
sional de farmécia e a Atencao Farmacéutica (AF). O trabalho
é uma revisao bibliogréfica, onde buscou-se discussdes sobre o
profissional defarmécia e suas atribui¢es no &mbito da far ma-
cia hospitalar entendendo as atividades praticas para demons-
trar as agdes multidisciplinares na assisténcia farmacéutica.
Conclusao: O servigo de farmécia hospitalar pode promover o
uso racional do medicamento e atr avés das praticas de vigilan-
cia no controle sanitario na far macia hospitalar € possivel con-
tribuir para formulagéo de novas préticas, visando a protecéo
da saude.

PALAVRAS-CHAVE: Farmécia hospitalar, ciclo de assistén-
ciafarmacéutica, atengdo farmacéutica, farmacéutico, dispensacéo.

ABSTRACT

Introduction: The Hospital Pharmacy represents today a sector of
great importance in the hospitals and it can bring great problems,
especially if thereis absence of the professional of pharmacy, in the
most diverse activities of the cycle of pharmaceutical assistance.
The objective is mainly to know and understand the cycle of phar-
maceutical assistance and the role of the professional in pharmacy
and the indi spensabl e pharmaceutical attention. The work isthe bib-
liographic review where discussions will be sought on the profes-
sional of pharmacy and its attributions in the scope of the hospital
pharmacy understanding the practices, by way of example, to
demonstrate the multidisciplinary actions in the pharmaceutical as-
sistance. Conclusion: The hospital pharmacy service can promote
therational use of the drug and through surveillance practicesin the
sanitary control in the hospital pharmacy it is possible to contribute
to the formulation of new practices, aiming at the protection of
health.

KEYWORDS: Hospital pharmacy, pharmacy assistance cycle,
pharmaceutical care, pharmacist, dispensing.
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1. INTRODUCAO

O hospital € umaempresa constituida com o intuito de
prestacdo de servicos hospitalares, onde as principais fun-
¢Oes sdo: acolher, diagnosticar, tratar e fazer com que as
pessoas que estejam enfermas possam se recuperar®. Exis-
tem hospitais que possuem um grande cuidado quanto ao
gerenciamento de medicamentos por meio da farmécia
hospitalar, pois a mesma se ndo tiver certa organizacéo
pode provocar prejuizos para o hospital. Estes servicos de
controle e organizacdo sdo conhecidos por Ciclo de As-
sisténcia Farmacéutica (CAF), que sdo de inteira respon-
sabilidade da farmécia hospitalar?.

A farmacia hospitalar possui atividades direcionadas
para diminuir os erros, e colaborar com o0 uso correto de
medicamentos, provando assim, a necessidade da pre-
sencade um farmacéutico paraatender e gerenciar o ciclo
de CAF dentro de um hospital. O CAF € um processo im-
prescindivel, que procura atender os servicos de salde
com medicamentos de qualidade. Desta maneira, é funda-
mental que o farmacéutico, como um profissional da sa-
Ude, garanta 0 acesso aos medicamentos e Seu uso racio-
nal®4,

O conceito mais elaborado da Assisténcia Farmacéu-
tica deve-se ao Conselho Naciona de Salide (CNS), pre-
sente na Resolucdo n° 338, de 6 de maio de 2004, que
apresenta a Assisténcia Farmacéutica como “um elenco
de acBes voltadas a promocao, protecdo e recuperacdo da
salide dos pacientes em geral, tendo o medicamento como
insumo importante e garantindo 0 acesso ao uso racional
dos medicamentos”™.

Dentro da farmacia hospitalar o farmacéutico € o pro-
fissional querealiza, com eficiéncia, as diferentes ativida-
des relacionadas ao CAF, proporcionando um tratamento
adequado ao paciente e economia ao hospital. O CAF é
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uma das responsabilidades do farmacéutico, desde sua se-
lecdo, programacdo, armazenamento, dispensacdo dos
medicamentos, até o Ultimo momento que € o uso pelo
paciente®.

O farmacéutico deve desenvolver procedimentos que
possam proporcionar aos pacientes um acesso Seguro a
Assisténcia Farmacéutica, com propostas de garantir a
gualidade de vida, realizando orientacBes aos pacientes
internos e ambulatoriais para que haja eficacia no trata-
mento, reducdo dos custos, contextualizando a pesquisa
de medicamentos para o bom funcionamento da farmacia
hospitalar®.

Outro fator primordial nafarmaciahospitalar éaAten-
¢do Farmacéutica (AF), que estainseridano CAF, e surge
para reorientar o objeto de trabalho do farmacéutico que
passa a ser, ndo simplesmente os cuidados com os medi-
camentos, mas também os cuidados com os usudrios, com
uma caracteristica humanizada, ou sgja, a AF tem como
objetivo alcancar resultados definidos que melhorem a
qualidade de vida das pessoas®.

Atualmente, o servico de farméacia hospitalar € uma
introducédo dafarméciaclinica, que esta presente nos hos-
pitais que necessitam da atuacdo do farmacéutico como
uma maneira de diminuir os erros quanto a medicacles e
prescricbes desnecessérias. Isto gera uma importante
gueda quanto no custo do tratamento como no tempo de
internamento dos pacientes. Como 0 paciente é o0 princi-
pal favorecido das a¢Bes do farmacéutico, aAF deve fazer
parte de seus conheci mentos’.

Para que o desempenho da farmécia hospitalar sgja
eficiente, o profissional deve ser responsavel, competente
e compreender todo o CAF, afim de alcancar a qualidade
no servico dentro e forado ambiente de trabalho®. Através
de uma revisdo hibliogréfica acerca do tema escolhido,
objetiva-se adquirir o embasamento tedrico sobre a far-
mécia hospitalar, o papel do farmacéutico neste local de
atuacdo e os métodos para o exercicio da profissao. O ob-
jetivo do presente trabalho foi de entender aimportancia
sobre o papel do farmacéutico dentro de uma farmacia no
ambito hospitalar, descrevendo e compreendendo a atua-
¢do do profissional na farmécia hospitalar, baseada nos
resultados do CAF.

2. MATERIAL E METODOS

Foi feita uma revisdo bibliogréfica narrativa e explo-
ratoria, com uma pesquisa qualitativa sobre o papel do
farmacéutico dentro de uma Farmécia Hospitalar.

Paratal, realizou-se a consulta eletrénica, utilizando-
se as bases de dados da SCIEL O (Scientific Eletronic Li-
brary Online), livros e revistas do Conselho Regional de
Farmécia (CRF), Google académico e PubMed (National
Center for Biotechnology Information — NCBI, U.S. Nati-
onal Library of Medicine).
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Para a busca dos artigos foram utilizadas as seguintes
combinacdes de palavras e descritores dos Descritoresem
Ciéncias da Salde (DeCS): farméacia hospitalar, Ciclo de
Assisténcia Farmacéutica, atencdo farmacéutica, papel do
farmacéutico no &mbito hospitalar.

Como se trata de uma revisdo narrativa, ndo foi feita
uma avaliacdo da qualidade cientifica dos artigos encon-
trados.

3. DESENVOLVIMENTO
Farmacia hospitalar

A farmécia é um dos setores existentes dentro dains-
tituicdo hospital ar, classificadacomo um dos servigostéc-
nicos do hospital e com afinalidade de acondicionamento
e dispensacdo dos medicamentos. Por ser um setor de
grande importancia, faz-se necessario que o farmacéutico
tenha o dominio dos medicamentos em relagéo a sua aqui-
sicdo, armazenagem, preparo para a dispensacao e, além
disso, entenda todos os mecanismos de controle de pres-
cricdo, reagBes adversas, interacbes medicamentosas e
demais atividades®®.

A farméciahospitalar éfiscalizadaatravésdaVigilan-
cia
Sanitéria (VISA), umavez que o medicamento € atecno-
logia mais utilizada na recuperacdo da salde, 0 mesmo
necessita de cuidados rigorosos, pois podem ocorrer da-
nos e erros no processo de fabricacdo, como também, nas
condi¢Bes de armazenamento, distribuicdo e utilizacdo,
que devem ser levadas em consideragao’®1t,

A partir dosanos 70, passou-se aexistir umaexigéncia
por parte de érgéos reguladores, como a Agéncia Nacio-
nal de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) e o Ministério da
Salde (MS), em relagdo aos profissionais de salde e de
pacientes, a respeito da eficiéncia e seguranca no uso de
medicamentos, desta forma, a necessidade de ampliar e
melhorar o controle logistico de medicamentos fez com
que autilizacéo dessas tecnol ogias e automacgao nafarma-
cia hospitalar crescesse significativamente nos dltimos
anos'?,

Foi a partir da década de 1990, o farmacéutico hospi-
talar passou a ser um dos membros da equipe multiprofis-
siona de cuidado ao paciente critico dentro da Unidade
de Terapialntensiva(UTI), com o intuito de reduzir o ni-
mero de medicamentos e doses utilizadas, amenizando as-
sim, as ateragdes farmacocinéticas, farmacodinamicas e
os custos dos medicamentos'3.

O farmacéutico possui funcdes dentro da farmacia
hospitalar, como por exemplo, proporcionar a eficiéncia
guanto aos cuidados a salde, passando a ser positiva a
qualidade da assisténcia prestada ao paciente, promo-
vendo 0 uso seguro e racional de medicamentos e produ-
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tos para a salide, sendo o profissional farmacéutico o res-
ponsavel pelo armazenamento, distribuicdo, dispensacéo
e controle de todos os medicamentos e produtos de salide
utilizados pelos pacientes internados e ambulatoriais do
hospital, bem como, pel o fracionamento e preparo de me-
dicamentos®4.

A farmécia hospitalar precisa ser estruturada em con-
formidade as necessidades do hospital, mantendo a coe-
réncia com o tipo e o nivel de complexidade do hospital.
Deve se levar em conta a localizagdo da farmécia dentro
do ambiente hospitalar, pois a mesma deve se localizar
em um ponto estratégico dentro do hospital, para facilitar
o recebimento e a distribuicdo dos medicamentos®®,

Atencao farmacéutica

De acordo com a Organizacdo Pan-Americana de Sa-
Ude (OPAS), a Organizagdo Mundial da Salde (OMS) e
o Ministério da Saide (MS), aAF foi oficializadano Bra-
sil como uma pratica farmacéutica voltada a Assisténcia
Farmacéutica, e inserida nela, onde estdo ligadas as atitu-
des, valores €éticos, e responsabilidades no que diz res-
peito aprevencado de doencas, promocao e recuperacado da
satide de forma ajustada a equipe de satide'®.

A AF é uma prética profissional, exclusiva do profis-
sional farmacéutico, que representa novos parametros na
Farmécia, como o da profissdo farmacéutica abordar es-
tratégias voltadas ao atendimento dos pacientes de acordo
com as suas necessidades'”*8, Assim, esta concepcdo des-
taca-se por considerar a promogao da salde, incluindo a
educacdo em salide, como componente daAF, o que cons-
titui um diferencial marcante em relagdo as definicbes
adotadas em outros paises®.

Autores mencionam-se a AF como atividades préticas
gue estdo inteiramente voltadas aos cuidados do paciente
de uma forma diferenciada. Logo, essa nova prética pro-
fissional do farmacéutico focaliza-se no individuo com a
construcdo de uma relacdo terapéutica entre o farmacéu-
tico e o paciente; o profissional farmacéutico possui ares-
ponsabilidade de garantir todas as necessidades farmaco-
terapéuticas do paciente. Neste sentido, uma das respon-
sabilidades do farmacéutico é a de colaborar para 0 uso
adequado, €fetivo, seguro e conveniente de todos os me-
dicamentos®.

O Ciclo da assisténcia farmacéutica

O CAF envolve as seguintes formas de gerencia-
mento: selecdo, programagado, aquisicao, armazenamento,
distribuicdo e a dispensacdo de medicamentos, conecta-
das a atencdo a salde, que procura dar apoio as agdes de
salide para amel horia de acesso a popul agdo, aos medica-
mentos e 0 Seu uso raciona %,

Espera-se que o farmacéutico hospitalar desenvolva
atividades clinicas relacionadas ao gerenciamento, de
forma que sejam organizadas com as caracteristicas|ocais
onde seinsere o servico, mantendo a coerénciacom o tipo
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e o nivel de complexidade®®. Sendo que todas estas acbes
da Assisténcia Farmacéutica tém como foco o Uso Raci-
onal de Medicamentos?.

Dessa forma, a SELECAO de medicamentos é um
processo dindmico, continuo, participativo e multidisci-
plinar, que assegura ao hospital o acesso de produtos ne-
cessarios, através da adocao de critérios de eficécia, segu-
ranca, qualidade, custo, promocgado e a utilizacdo racional
destes farmacos®’.

A selecdo dentro do ciclo de assisténcia farmacéutica
trata-se do uso racional de medicamentos no ambiente
hospitalar, desta maneira essa racionalizacdo traz muitos
beneficios, como a redugéo de tempo de hospitalizacdo e
adiminuicdo de gastos das instituicdes hospitalares™”.

A organizag&o do uso racional de medicamentos nos
hospitais deve ser executada pela Comisséo de Farmacia
e Terapéutica (CFT), fazendo com que haja uma selecéo
essencial desses produtos e, com isso, a padronizacéo dos
medicamentos®”.

As vantagens da selecdo de medicamentos estdo rela-
cionadas &

- Aumentar a qualidade de farmacoterapia;

- Facilitar avigilancia farmacol dgica;

- Garantir a seguranca na prescri¢do e na administra-
¢80 de medicamentos;

- Reduzir aincidéncia de reagOes adversas,

- Disciplinar a prescrigdo meédica e uniformizar a te-
rapéutica;

- Reduzir custo;

- Reduzir nimero de dosagens e formas farmacéuti-
Cas;

- Reduzir estoque qualitativo e quantitativo;

- Facilitar comunicagdo entre afarmécia, aequipe mé-
dica e a equipe de enfermagem®”.

Quanto 8 PROGRAMACAO, esta possibilita que um
dos servigos ou sistema sejam apropriados e selecionados
parareunir os medi camentos nas quantidades necessarias,
em tempo adequado, contribuindo para o uso racional dos
medicamentos'®.

A programagdo inadequada tem impacto diretamente
sobre 0 abastecimento e 0 acesso a0 medicamento, bem
como, sobre o nivel de perdas de produtos®?.

E importante que a equipe responsavel pela programa-
¢a0 estabel eca uma metodol ogia de trabalho com critérios
de acordo com a prioridade, as atribui¢des e responsabili-
dades de cada membro, cronograma de execucao, perio-
dicidades, modalidades de compras e a elaboracdo com os
instrumentos adequados como, por exemplo, as planilhas,
os formularios para o registro das informagdes e instru-
mentos de avaliagao®®.

A AQUISICAO de medicamentos muito contribui
para 0 sucesso e a credibilidade dos servigos farmacéuti-
cos'®. Entretanto, no processo de aquisi¢o devem ser le-
vados em consideracdo alguns aspectos relevantes para
atender a requisitos como a existéncia de uma selecéo e
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programacdo de medicamentos, o cadastro de fornecedo-
res e 0 manual de especificagbes técnicas dos produtos,
portanto, € atribuicdo do farmacéutico, a sensibilizacdo
guanto aos setores de planejamento, or¢camento, finangas,
administrativo/compras, para que possa haver um traba-
Ilho multidisciplinar, assegurando a qualidade dos produ-
tos adquiridos®.

O ARMAZENAMENTO proporcionaaqualidade dos
medicamentos e de outros insumos através de condicoes
corretas de estoque. O plangjamento tem o objetivo de de-
finir o melhor local para os medicamentos que serdo guar-
dados como estocagem’.

A responsabilidade técnica do armazenamento de me-
dicamentos é atribuida a um farmacéutico, que pode in-
termediar o trabalho da equipe. A fungdo deste no &mbito
de armazenagem € a garantia de que o produto mantenha
todas as suas caracteristicas, assegurando qualidade e efi-
cacia. O profissional devera assegurar que as atividades
operacionais estejam dentro das normas de qualidade'3?,

Quanto & DISTRIBUICAO, por estar voltada ao su-
primento de medicamentos nos hospitais e unidades de
salide, precisa ser objetiva na quantidade da populacéo
usuédria. Entretanto, o intuito da farmécia hospitalar é tra-
balhar pelo uso seguro e adequado dos medicamentos e
dos produtos para a salde, sendo assim, o farmacéutico é
o responsavel direto pela distribuicéo e pelo controle dos
insumos”?3,

A DISPENSACAO consiste no ato em que o farma-
céutico pode proporcionar um ou mais medicamentos a
um paciente, em resposta a apresentacao de um receitué
rio elaborado e devidamente preenchido por um profissi-
onal autorizado. O farmacéutico, durante a dispensacéo
dos medicamentos, informa e orienta o paciente sobre o
uso adequado, assim como, sobre suas reacdes adversas e
interagBes medicamentosas®?,

Todo o procedimento da dispensacéo deve proporcio-
nar seguranca no que diz respeito a qualidade do medica-
mento, a entrega do medicamento correto ao paciente, na
dose prescrita, ha quantidade adequada; onde sejam for-
necidos as informagtes suficientes para o uso correto e o
armazenamento corretos, a fim de preservar a qualidade
do produto'3>,

Atribuicdes do farmacéutico hospitalar

S0 atribui¢des clinicas do farmacéutico no ambito
hospitalar “relativas ao cuidado a satde, nos ambitos in-
dividual e coletivo”: O farmacéutico hospitalar deixa de
ter apenas 0 papel administrativo de organizar medica-
mentos e recursos financeiros, desta maneira, tende ame-
Ihora dos regimes terapéuticos, assim como, a diminuic¢éo
de custos assistenciai s*°.

O farmacéutico é fundamental para garantir o0 uso ra-
ciona e seguro dos medicamentos, bem como alertar
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guanto aos erros de medicacdo e como preveni-los, po-
dendo trazer contribuicGes significativas a equipe multi-
disciplinar que atuano CAF, muito além do simples papel
de dispensador de medicamentos'®.

E importante deixar claro que em todo o campo de atu-
acdo clinicado farmacéutico, o principal objetivo da Far-
mécia Hospitalar e o de servicos de salide devem estar fo-
cados no bem-estar do paciente como também no atendi-
mento de suas necessidades'“.

O farmacéutico junto a farmécia hospitalar é de
grande importéncia, pois 0 mesmo pode apresentar ativi-
dades fundamentais no que diz respeito ao uso correto e
racional de medicamentos. Todavia, o farmacéutico pode
identificar e corrigir vérios problemas relacionados prin-
cipalmente as prescrigdes meédicas como, interacGes me-
dicamentosas, medicamentos com a mesma indicagZo te-
rapéutica, prescricdes sem via de administracdo, sem in-
dicac8o da dose, sem a posologia ou com a mesma ate-
rada e fora da padronizac&o?’.

4. CONCLUSAO

Conclui-se que o farmacéutico é indispensavel no am-
biente hospitalar, pois realiza a Atencdo Farmacéutica e
contribui para a seguranca dos pacientes, além de partici-
par efetivamente de uma equipe multiprofissional aler-
tando quanto aos erros de medicacdo e prevenindo-os.

O grande desafio para o aperfeicoamento da farmacia
hospitalar encontra-se na Assisténcia Farmacéutica, no
gue diz respeito ao servico publico, que ainda precisa de
um grande caminho para ser percorrido.

A necessidade de tratar esse tema com a devida res-
ponsabilidade é imprescindivel. Para isso, a qualificagdo
do profissional farmacéutico paraassumir as suas funces
de gestor de uma farmécia dentro do ambiente hospitalar,
realizando todas as fases do ciclo da Assisténcia Farma-
céutica e seu papel na AF é de total importancia para a
instituicdo, a fim de aumentar os conhecimentos sobre o
assunto abordado.
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