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RESUMO

Objetivo: Descrever a importancia e a contribuigdo da farmécia clinica na promogao em satide dentro
de uma organizagao hospitalar, destacando os consensos sobre esta tematica na literatura cientifica
especializada. Método: revisdo narrativa realizada por meio de busca online na Biblioteca Virtual de
Satide, com os seguintes descritores: Farmacia clinica; Hospital; Farmacéutico. Delimitou-se o periodo
de 2010 a 2020, ou seja, nos ultimos 10 anos, e artigos disponibilizados na integra. Os dados de cada
estudo foram extraidos, sendo elaborado um quadro com as principais variaveis para analisar o perfil
dos artigos coletados. Resultados: Apés o cruzamento dos descritores, foi possivel encontrar uma
amostra de 64 artigos inicialmente. Adotando o critério de inclusao relacionado a necessidade de os
artigos serem publicados no idioma portugués, dos tltimos 10 anos e disponibilizados em sua integra,
observou-se que, deste total, 31 atendiam a estes critérios. Por fim, a amostra final foi composta por
12 artigos. O farmacéutico clinico hospitalar tem diferentes responsabilidades, contribuindo para a
promogdo a satde através da aquisi¢do, provisdo e controle de insumos essenciais ao paciente
internado; tem funcdo indispensavel na prevengdo de reacdes adversas e dos riscos das interagdes
medicamentosas; garante a seguranga do paciente por meio do uso racional dos medicamentos
prescritos pelos médicos; e tem uma participagdo ativa na adesdo ao tratamento e prevengio de
agravos em geral. Consideragdes finais: a farmécia clinica hospitalar apresenta importancia para a
satde publica de uma forma geral e o farmacéutico clinico torna-se uma peca chave dentro da equipe
multiprofissional hospitalar.

Descritores: Farmacia Clinica; Farmacia Clinica Hospitalar; Atengdo Farmacéutica.

ABSTRACT

Objective: To describe the importance and contribution of clinical pharmacy in health promotion
within a hospital organization, highlighting the consensus on this topic in the specialized scientific
literature. Method: narrative review carried out through an online search in the Virtual Health
Library, with the following descriptors: Clinical pharmacy; Hospital; Pharmaceutical. The period
from 2010 to 2020 was delimited, that is, in the last 10 years, and articles made available in full. The
data for each study were extracted, and a table was created with the main variables to analyze the
profile of the collected articles. Results: After crossing the descriptors, it was possible to find a sample
of 64 articles initially. Adopting the inclusion criterion related to the need for articles to be published
in the Portuguese language, from the last 10 years and made available in its entirety, it was observed
that, of this total, 31 met these criteria. Finally, the final sample consisted of 12 articles. The hospital
clinical pharmacist has different responsibilities, contributing to health promotion through the
acquisition, provision and control of essential supplies to inpatients; it plays an indispensable role in
preventing adverse reactions and the risks of drug interactions; guarantees patient safety through the
rational use of medicines prescribed by doctors; and has an active participation in adherence to
treatment and prevention of diseases in general. Final considerations: the hospital clinical pharmacy
is important for public health in general and the clinical pharmacist becomes a key part of the hospital
multiprofessional team.

Descriptors: Clinical Pharmacy; Hospital Clinical Pharmacy; Pharmaceutical attention.
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RESUMEN

Objetivo: Describir la importancia y contribucion de la farmacia clinica en la promocién de la salud
dentro de una organizacion hospitalaria, destacando el consenso sobre este tema en la literatura
cientifica especializada. Método: revisién narrativa realizada mediante busqueda online en la
Biblioteca Virtual en Salud, con los siguientes descriptores: Farmacia clinica; Hospital; Farmacéutico.
Se defini6 el periodo de 2010 a 2020, es decir, en los ultimos 10 afios, y se pusieron a disposicién los
articulos en su totalidad. Se extrajeron los datos de cada estudio y se elaboré una tabla con las
principales variables para analizar el perfil de los articulos recolectados. Resultados: Luego de cruzar
los descriptores, fue posible encontrar inicialmente una muestra de 64 articulos. Adoptando el criterio
de inclusién relacionado con la necesidad de que los articulos se publiquen en lengua portuguesa, de
los altimos 10 afios y estén disponibles en su totalidad, se observé que, de este total, 31 cumplian con
estos criterios. Finalmente, la muestra final estuvo conformada por 12 articulos. El farmacéutico
clinico hospitalario tiene diferentes responsabilidades, contribuyendo a la promocion de la salud a
través de la adquisicion, provisién y control de insumos esenciales para pacientes hospitalizados;
juega un papel indispensable en la prevencién de reacciones adversas y los riesgos de interacciones
medicamentosas; garantiza la seguridad del paciente mediante el uso racional de los medicamentos
recetados por los médicos; y tiene una participacién activa en la adherencia al tratamiento y
prevencion de enfermedades en general. Consideraciones finales: la farmacia clinica hospitalaria es
importante para la salud publica en general y el farmacéutico clinico se convierte en una pieza clave
del equipo hospitalario multiprofesional.

Descriptores: Farmacia clinica; Farmacia Clinica Hospitalaria; Atencién farmacéutica

ISSN Online: 2179-0981 REVISA.2021 Out-Dez; 10(Esp2): 808-16 808



Leite MBS, El-Hassani MP, Abreu CRC

Introducao

A farmadcia clinica hospitalar é um servico de grande utilidade e
importancia dentro do contexto da atencdo hospitalar nas organizagdes atuais.
Este servigo foi implantado pela primeira vez no Brasil em meados dos anos 80,
tendo como objetivo oportunizar ao farmacéutico a possibilidade de uma
reintegracdo a equipe de satide. No entanto, em um primeiro momento foi
observada uma grande dificuldade na implantagdo deste tipo de servigo, uma
vez que os administradores de hospitais ndo enxergavam vantagens nesta nova
prética.’

No entanto, com o passar dos anos foi sendo cada vez mais reconhecida a
importancia da presenca deste profissional no contexto hospitalar, tendo o
mesmo uma série de atribuicdes e responsabilidades, contribuindo de forma
decisiva na promogdo a satde.

Neste contexto, a figura do farmacéutico é a de um dispensador da atengao
a saude, que pode participar, ativamente, na prevencdo das doencas e da
promocao da satde, junto com outros membros da equipe da atengao a satde.?

Apesar de toda a evolucdo na prestagao deste servigo e do reconhecimento
da importancia dos profissionais farmacéuticos especificamente na farmécia
clinica hospitalar, observa-se ainda a caréncia de estudos que abordem as
atribuicdes e importancia, na prética, deste profissional dentro da realidade do
atendimento hospitalar no Brasil.

Na literatura cientifica, pouco sdo os estudos que contemplam a atuagao
farmacéutica no ambito hospitalar no Brasil, principalmente no que se refere ao
acompanhamento farmacoterapéutico.?

Nesse sentido, o objetivo deste estudo foi descrever a importancia e a
contribuicdo da farmadcia clinica na promog¢do em satde dentro de uma
organizagdo hospitalar, destacando os consensos sobre esta tematica na literatura
cientifica especializada.

Método

Trata-se de uma revisdo narrativa da literatura, realizada a fim de
responder a seguinte questdo norteadora: Qual a importancia da farmdcia clinica
hospitalar e quais as atribuicdes deste profissional na satide publica de uma
forma geral?

Neste estudo, para levantamento dos artigos foi realizada busca online na
Biblioteca Virtual de Satde (BVS), usando os seguintes Descritores em Ciéncias
da Satde (Decs): Farmacia clinica; Hospital;, Farmacéutico.

A coleta de dados aconteceu durante o més de abril de 2020. Os critérios
de inclusao foram textos em portugués e, ainda, delimitou-se o periodo de 2010
a 2020, ou seja, nos altimos 10 anos e artigos disponibilizados na integra. Como
critérios de exclusao foram excluidos da amostra aqueles artigos que fizeram
fuga ao tema, bem como que se apresentaram somente com seus resumos e que
fugiram ao periodo de publicagao dos tltimos 10 anos.

Como estratégia de busca, utilizou-se a combinacdo dos descritores: (tw
farmécia clinica)) AND (tw hospital)) AND (tw farmacéutico)). A leitura do
material inicialmente foi exploratdria através de resumos dos artigos, seguida de
leitura seletiva pelo contetdo e posteriormente analitica, objetivando a
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identificacdo das informagdes e sua sintese através de fichamentos para fornecer
um relatério parcial sobre o tema em estudo.

Os dados de cada estudo foram extraidos, sendo elaborado um quadro
com as principais varidveis para analisar o perfil dos artigos coletados.

Resultados

Apo6s o cruzamento dos descritores, foi possivel encontrar uma amostra
composta por 64 artigos inicialmente. Adotando o critério de inclusdo
relacionado a necessidade dos artigos serem publicados no idioma portugueés,
dos tltimos 10 anos e disponibilizados em sua integra, observou-se que, deste
total, 31 atendiam a estes critérios.

Fazendo uma selecdo mais criteriosa dos artigos, observou-se que 19
apresentavam uma tematica diferente da tematica principal que foi o objetivo
deste estudo, que é a importancia da farmacia clinica hospitalar, bem como
alguns deles apresentavam-se em duplicidade, sendo, portanto, excluidos. Por
fim, a amostra final foi composta por 12 artigos, cujos resultados sdo
apresentados na Tabela 1.

Tabela 1 - Sumario dos estudos e seus principais resultados.

Autor (ano) Objetivo Método Resultados Condlusio
Bougasetal | Analisaroimpactodo processo Grupos focaisforam Aacreditaggioresultou eminvestimentos de Oimpactono desempenho global
(2018¢ deacreditagiona assisténcia conduzidos infraestrutura e recursoshumanos, implantacgio dafarmécia hospitalar foi
farmacéutica hospitalar, visando comfarmacéuticose denovos processose discretamudancade considerado positivo, pemmitindo
identificarevidéndiasde clientes intemos doservigo atuagio dofarnmacéutico, alavancada concluirqueasdiretrizesda
mudangasemelhoriasdo defarmécia de5hospitais pelafarméadadinica. acreditagioapontaramo caminho
servigo prestado privados doEstadodoRio | Observourse que tais modificagdes contribuiram paraodesenvolvimento
pelafarmédia hospitalar. deJaneirointencionalmente | parauma transformagio continua da assisténcia dosservigosavaliados,
selecionados. Foram farmacéutica hospitalar, commodestamelhora namedidaemqueexigiramo
realizadas gravagdes, daeficiénda, qualidade e seguranca do servico cumprimento
postetiormente transcritas, | prestado. Quando considerados os resultados depadrdes necessériosa
paraandlisedocontetido | finalisticos, asatisfaggiofoi pardial ja que odido umaassisténdia farmacéuticade
dosdidlogose daassisténcia fammacéuticaaindandose qualidade.
categorizagio temética. completa, fragilizando os processos recém+
implantadosem prol daqualidade do
atendimento oferecido ao paciente.
Fariasetal | Implementarumservico Foirealizadoumestudo Obsarvouseumaumento de1065% Oservigo farmacéutico contribuiu
(016p | farmacéuticodinicocentrado intervencional conduzido nadeteagiio de problemeas relacionados paraoaumentodadeteaiioeresolu-
narevisiocompleta emumbhospital commedicamentosapdsaimplementaciodo | ¢iode problemas relaciona-dos
dosantineoplasicos universitario tercidrio servigo. Comparandoseosdoispeiodos, | commedicamentos, tratando-sede
utilizadosno tratamentode brasileiroem dois perfodos | verificourseaumentonaidade dos padientes (26,7 | ummétodoefetivo para promovero
doengashematoldgicas. distintos, combase anos versus 176 anos), predominiode padientes | usoseguroe
naauséndaena presenca ambulatoriais (4% versus 38%) eaumento | racional demedicamentos
doservigofarmacéutico | demielomamittiplo (13% versus4%) elinfoma | antineoplasicos.
dinico, respectivamente. O |  ndoHodgkin (16% versus 3%). Os problemas
referidoservioconsistiuna maiscomumente encontrados foram
validagiofarmacéutica | relacionadosadose (33% versus 25%) eaodiado
depresrigiode cido (14% versus 30%). Quanto aoimpecto
medicamentos dinico, amaioria apresentou impactosignificante
antineoplésicos (andlisede | (71% versus58%) e um poderia tersidofatalno
Catactmstmsdopaamte, segundo periodo. As principais intervengdes
conformidadecom dedose (35% versus 25%) esuspensio
oprotocolo terapéutico demedicamento (33% versus40%).
epardmetros farmacotéonic
0s). Foram
induidos pacientes
infernados e ambulatoriais
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comdoencas
hematologicas.
Limaetal | Descrevereanalisaraorentacio | Foirealizadoumestudo | A primeiraalta péstransplanteenvolveutoda | A orientagio dofarmacéuticodlinico
(2016 fanmacéutica oferecidana alta transversal, desaritivoe | aequipemultiprofissional, sendo ofammacéutico | juntoaequipemuiltiprofissional no
depacientes retrospectivo, que utilizou responsdvel pela orientagio do momentodaaltado
transplantados. osregistros das orientagdes tratamentomedicamentoso. Amédiade | padente transplantadoéimportante,
realizadas pelofarmacéutic altas/méscom orientagio poisprevineresultados
odliniconaunidadede farmacéuticanoperiododoestudofoide | negativosassodados
infemacio doServigo 106£1,3, totalizando 74 orientagdes. afarmacoterapia, garantindo
deTransplante Renale Otratamentodinico prescritotevemédiade | acondliagiomedicamentosae
Hepético, Hospital 91427 medicamentos por padiente Foram | aseguranga do paciente.
Universitario Walter identificados 59 problemas relacionados
Canticio,em Fortaleza (CE), | aos medicamentos; 678% relacionaramsecoma
dejaneiroajulhode2014. néo prescricio domedicamentonecessario,
Foramanalisadasas acarretando898% derisco deresultados
seguintes varidveis negativosassodados aos medicamentos por
regjstradasno Bancode problema desatidendo tratado. A principal
DadosdoServigode Intervengiofoi asolicitacio deindusio
Farmécia Clinica: domedicamento (66,1%),e492%
orentagdes fanmacéuticas dosmedicamentos
naalta, problemas envolvidosagiamnoaparelho
eresultados digestivo/metabolismo. Todas as intervengdes
negativosrelacionados foramdassificadas comoapropriadas, e 864%
aosmedicamentos,e foram capazes de prevenir oresultadonegativo.
infervengdes fanmacéuticas
realizadas.
Fideesetal | Analisar3ancsdeatividades Foirealizadoumestudo Foram analisadas 834 recomendagtes Aatuacio dofarmacéutico
(0157 | dlinicaserecomendagdes exploratdrio, descritivo, fanmacéuticas, sendoestas dassificadasem?] | nocuidadointensivoevoluiu
farmacéuticasaceitasdurantea | transversal, noperfodode | categorias. AsrecomendagBesfarmacéuticas | nainstituicio onde oestudofol
rotina didria dofarmacéutico junhode2010amaiode | foramdirigidas principalmenteamédicos (= | realizado, caminhando das agdes
naunidadedeterapia 2013, emumbhospital 699,838%),sendoas mais frequentes: manejo | reativasassodadasalogisticaparaa
inensiva clinicaadulta. universitério, tercidrio, dediluicio (n=120;144%), ajustededose (n= | participagiodinicaefetivajunto
duranteoqual foram 100,120%) emanejo deevento aequipemultiprofissional
categorizadaseanalisadas adversoamedicamento (n=91,109%). (acDes proativas).
recorrﬂx:la@es Comparando-se os periodos, verificou
secresdimento,aolongodosanos, das
recomendagdes farmacéuticas commaior
componentedinicoe diminuicgio daquelas
referentesa aspectos logjsticos, como
aprovisiode
medicamentos. Asrecomendagdesenvolveram
U8 medicamentos, tendo destaque para s anti-
infeaciosos de usosistémico.
Bemardietal | Relataroprocessode Oestudofoirealizadono Dototal, 98,7% dasintervencdes foram Oprocessodeinformatizacio
(0148 | informatizagioesistematizagio | periodode28defevereiroa | consideradasadequadaseaceitas pelaequipe. | ocorreucomboaaceitagiopela
dasavaliages farmacéuticas 11 denovembrode 2011, equipe, eoregistroadequado
de prescrigdes médicas, bem emum hospital oncolégjao. possibilitou a verificagio daatuagio
comodescrevero perfil Aoletafoirealizada por dofarmacéuticonasavaliagdes,
deprescrigoes médicase meiodosisterna reforgandoaimportincia desse
intervenges fammacéuticasem | informatizado dohospital, profissional paraaequipe
umhospital oncolégjconosul levando mutltiprofissional.
doBrasil emaonsideracioasalasde
infemamentoadultoe
pedidtrico. Foramavaliadas
3221 prescrigdes médicas,
280% dototal
das prescrigdes médicasno
periodo. Evidenciourse
elevadoindice de prescrigio
deantibiéticos (529%)
eantineoplésicos
(271%).Combesenas
avaliagdes, foramrealizadas
24 intervengdes
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farmacéuticas (88%),
relacionadas
principelmenie
com profissionais
médicosefarmacduticos
Penna (2014 | Levantarexpectativasdaequipe | Aplicacio dequestiondrio Foramentrevistados 50 profissionais,entre | Conduiursequeoservigode
desatidequantoaatuagiodo elaboradopelaDivisdo | auxiliares,/ técnicos deenfermagem, enfermeiros, | Farmécia Clinicaem Unidades de
Farmacéutico Clinico de Assisténcia fisioterapeuttas, médicos e outros profissionais. | Terapia Infensivaéum trabalho
nosCITPedidtricoeNeonatal | Farmacéuticaamembrosd Auixiliares/ téenicos deenfermageme aindamuito potco conhecido.
dalnstituicho paranortearas aequipedoCITPedidtricoe | fisioterapeutas mostraramuma expectativa
agdesqueserdoexecutadas Neonatal do HCEMRP- maiorcomasquestdesrelacionadasa
duranteo processode USP. administracio de medicamentos; paramédicos
implantagio doservico. residentes eenfermeiros aexpedtativa giraem
tomo de questdesrelacionadasa prescrigio
médica
Paulo (20140 | Entender melhorasetapas Aodletadedadosrealizada | - Osprofissionaisenvolvidosna dispensagioe | Oestudoconduiuqueofluxode
percorridas pelomedicamento | pelométodoetnogréficode distribuiciio, eaté naadministracio de dispensagioedistribuiciode
durantesua trajetdriade descrigioeobservagiodo | medicamentos, cometemerrossimplesnesses | medicamentos inclui Setapas: (1)
dispensagioedistribuiciio, os fendmenoapresentouum | processos normalmenteassociadosafaltade | almoxarifado dafanmécia, (2)
processosdecadaetapadofluxo | contextomuito proximoda | atencioao processoeadistragioqueomeiolhes | preparacio, (3) dispensaciio, (@)
eossubprocessos mais realidade didria dasequipes | impde, comoagrandedirculagiodepessoas, | distribuicionasenfermariase 5)
complexoseimportantes, efomeceuumavisiodo | - atendimento telefonicos, troca deinformagdes | devolugiio. S0 18 processos
visandoamelhorariase complexocendrioda enfreasequipeseoutros. Apesardendosero | envolvidos,eos pontoscriticosde
beneficios tanto paracs FarméciaHospitalardo | objeto desteestudo, reconhece sequeoambiente | maioratengiosoo processode
profissionaisdesaddee paraa ComplexodeSatdedo de trabalho da farmécia hospitalar pode unitarizacio dosmedicamentos, ode
instituiciocomo, Hospital das Clinicasda contribuir indiretamente para oserros de triagem dos receitudrios, ode
principalmente, paraopaciente. | Universidade Estadual de administragao demedicamentos, eoutros | separagaoda presricioeoregistro
Campinas, Sdo Paulo,no estudos necessitam ser realizados parase domedicarmento. E devital
petiododeabrilasetembro entender melhoressecendrio importindaaconstrugiodeum
de2010. plangamentoestratégico voltado
paraa prescrigio, distribuicioe
dispensagio demedicamentos,com
investimento de curto, médioelongo
prazo,comoobjetivo de garantir
Plenasegurancaacs usudriosdo
sisterna desatide. Conduiuainda
queainformatizagio da drea Médica,
comoemqualqueratividade,
tomoursedesumaimportinciana
atualizagioenaconsolidagio de
dados, jaquenafarmécia hospitalar,
hamuitaséreasemqueamelhorada
qualidadee da produtividadeesta
assodadaa utilizagio deumsisterna
informatizadomaiseficienteno
processamentoenocontrolede
dados, tormando-oimprescindivel.
Nascimento | Avaliaraexisténciade Foramutilizadas30 Osresultadosindicaram umarelacio diretaentre | Conduiurse queas téenicas foram
etal 2013} | associagdesentre varidveisde variaveis cumprimento dasatividadese tipo capazes deidentificarasassodagdese
servigos defarmécia hospitalar. doprojeto Diagnéstico | dehospital e farmacéuticos comespecializagio. A | umelencocondiso de varidveis para
daFanmécia Hospitalar | andlise deagrupamentosidentificouseis grupos | umaavaliaggoabrangente dos
no Brasil relativasa relativosao porte dohospital, tendomaior | servigos de farmécia hospitalar
caracterizagio geral cumprimento deatividades osservigos nopeis.
dohospital, caradterizagio | defanméciahospitalarem unidades de grande
geral doservigodefarméada porteecomfarmacéutico
hospitalareetapas (maior tempo dedicado ao servigo de farmédia
daassisténcia fanmacéutica. hospitalare maior nivel de treinamento).
Adimensio1daandlise
de N
muiltiplaexplicou906% da
variabilidade, diferenciando
08SerViQos
defarmécia hospitalar
conformea presencade
atividades, sugerindoassim
umeixo de caracterizagio
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daestruturados
servios defarmadia
hospitalar.
Rabeloe | Oobjetivodesteestudofol Paraocontroleefetivodo Asescalas demensuracio dadoraliadas O profissional farmacéutico, alémde
Borela | proporainsercioo profissional quadrodlgico, aoprotocolo preconizadopelaOMStemsse | cumprircomsuaatividade corrente,
(0132 | farmacéuticonocontroledador implementaciio mostradouminstrumentoessencial paraouso | esti capacitado parainteragirnas
deorigemoncolgicavisandoo | demedidasanalggsicase racional demedicamentos. equipes multidisciplinares,
usoracionale avaliagio auxiliandono tratamentodlgjco
omonitoramento dasreagdes daeficidia terapéutica de padientes
adversasamedicamentos. dadorfazseessencial ouso oncoldgicos, avaliandoo
corretoda comprimento desse protocolo
"Guia para Tratamentoda estabelecido
DornoCancer" pelaOMSnocontroledador.
da 50 Mundial
deSatide (OMS), oqual
oaontroleda dornamaioria
dos padentescom
dnceravancado, eainda, é
fundamental orelatoda
experiénda dolorosa
do padiente acs profissionai
sdasatide.
Mirandaetal | Demonstraraatuagioea Foirealizadoumestudo | Foiavaliadoototal de3542 prescrigdes médiicase | Oestudo permitiu demonstrara
(0128 | importandia dofarmacéutico retrospectivonoperfodode | ocorreram 1238 intervengdes. Asdassificagdese | importncia dofarmacéutico dlinico
diniconaUnidadedePrimeiro | Todejaneirode2010a3lde |  asquantidadesdasintervengdesforam:via | atuandona Unidade dePrimeiro
Atendimento naidentificacio, dezembrode2010,na deadministracio: 106 (848%), frequénda: 73 | Atendimento. Pela dassificacioe
dassificagioelevantamentodo Unidade de Primeiro (689%); dose: 431 (36%); funciorenal: 14 (1,13%); | pelontmerodasintervengdes
nimerodeintervengoes Atendimento Morumbi compatibilidade: 50 4%); diluiciio: 121 realizadas, foi possivel observarque
realizadas pelo doHospital Israelita Albert ©77%)legibilidade: 39 0Servigo de Farmécia Clinica teve
farmacéuticodlinico. Hinstein. Asintervengdes (315%); farmacovigilancia: 7 (056 %), reaggo | grandeimpactonoaumento
foramrealizadas pelo adversaamedicamentos: 7 (056%);alergia:35 | dasegurangaao
farmacéuticodinicopor | (282%); tempo deinfusio: 76 (613%) indicacio: | pacientee prevencio
rrﬂodaahﬂ;aopmoa 52 (420%); recondiliagiomedicamentosa:2 | deeventosadversos.
equipeinterdisciplinare (016%); medicamentos
buscaativanos pronturios, viasonda: 38 (3%); aprazamento: 7
comaandlise didria (056%); protocolo
dapresarigiomédicano espedifico deanticoagulantes: 44
periododecitohoras (355%); protocolo
(10h00e19n00) desegunda espedifico de hipoglicemiantes: 42 (399%).
asextaeira
Ferracinietal | Demonstrar Otrabalhoenvolveua Houveaumentononiimerodefarmacéutiocos | A farmédadinica demonstrou
(0114 | odesenvolvimentoea participaciodo dinicos, chegandoa22em 2010 Houve também | impacto positivoemrelagioao
contribuigio da fanmécia dinica farmacéuticodinicoem | aumentodostiposedendamerodeintervengdes | niimerodeintervengdes realizadas,
nousoseguroeracional todasas questdes realizadas (de1706em 2003 para30727em2010) | promovendousoracional de
demedicamentosemum relacionadasaousode eobservamos BA% deadesiopelaequipe | medicamentoseaumento
hospital tercidrio de grande medicamentosno médicaem 2008, chegandoa95% em2010. | dasegurancado padente. O
porte. hospital. Noinicio, estava farmacéuticofoi inseridoe garantiu
relacionadoaandlise seuespagojuntoaequipe
daprescriciomédica, visita multidisdplinareno processo
horizontal e implantagio deseguranca do padente dentro
deprotocolos. dainstituigio.
Posterionmente, outras
atividades foram
incorporadas
como: farmacovigilan-cia,
perticipacio emcomissdes
erotinas gerenciadas. Apés
aidentificacgio do problema
reladionado
aomedicamento,o
farmacéutico contatava
omédicoe apdsa
. —_—
acondutana prescrigioe
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ouno prontudrio
dopadente.
BorgesFilho | Destacar as contribuigdes do Duranteum periodode30 DeJaneiroa Outubro de 2007, foram Oenvolvimento do Farmacéuticono
etal 010 | farmacéuticoe dafarmécia dias (dezembro,2006),foi |  consumidos 1479 frascosdealbumina20%. | processode verificagio daindicagioe
dinicahospitalarna busca pela realizadaumaandlise | Destes, 4191 comindicagiongofundamentada, | justificativa dousodomedicamento
redugiodautilizagio prospectiva preliminar correspondendoauma perdade R$1,36 Tepresentou a garantia de processos
dealbumina humana20% com | utilizando-seas prescrighes | milhdes. Em2008 (dejaneiroaoutubro), foram | segurosao padiente, garantindoque
indicagiondofundamentada médicas de padientes prescritos 13519 frascos dealbumina20%. | elerecebaomedicamentocerto para
noHospital Israelita Albert com Albuminahumana,e | Destes, 1.648 comindicagiondofundamentada, | aindicagio correta, reduzindocom
Hinstein. avaliarameseasindicagdes | oqueresponde poruma perdade R$SB35mil A | istoa probabilidadede
terapéuticasemrelagio relagioentreoriscodaperdaequantidade | eventosadversosecontribuindo
asdiretrizes consumida dejaneiroaoutubrode2007foide | paradiminuirburocradiase gastos
estabelecidas pela 91,99.Janomesmo perfodode2008foide3960. | desnecessarios nesta instituicio.
resolugio ANVISA Dejaneiroaoutubrode2007,amédiado
RDC115. Apartirdessas | percentual dealbumina prescritacomindicagio
informages, foi elaborado ndofundamentadafoi de28%. Nomesmo
umproetodeatuagioefoi | periodoem 2008, este percentual caiu para13%.
instituidaumarotinade Umareducggode54%.
acompanhamentodidriod
as prescriges pelos farmacé
uticosa partir de Janeirode
2007.
Discussao

Através da amostra selecionada, foi possivel observar que, especialmente
nos dultimos anos tem sido possivel observar que houve um grande
reconhecimento acerca da importancia da Farmécia Clinica dentro do ambiente
hospitalar especificamente. Isto foi possivel observar de forma consensual entre
os diferentes autores aqui selecionados. Ainda, por certo que as contribuicoes
que a Farmacia Clinica pode trazer para as praticas e cuidados exercidos em um
ambiente hospitalar sdo, a nosso entendimento, fundamentais como
especialidade inserida em um sistema altamente complexo - como o hospitalar -
tornando possivel a consolidagcao de uma série de vantagens e beneficios para a
saude publica de uma forma geral.

De igual forma, também ao longo das tultimas décadas foi possivel observar
uma profunda evolugdo nas organizacdes hospitalares, que se tornaram muito
mais complexas e abrangentes, atendendo a uma quantidade muito alta de
pacientes / clientes e necessitando da atuacdo de equipes multidisciplinares,
onde cada peca exerce um papel de grande relevancia dentro de um complexo
sistema.

Dentro deste contexto, observou-se também que, especificamente, a maior
valorizacao da figura do farmacéutico deveu-se a constatacao de que este é um
profissional indispensédvel para a garantia da qualidade do servigo prestado e
especialmente a garantia a sattde da populacdo atendida, sendo suas atribuicoes
especificas e que ndo poderao ser realizadas de forma “ajustada” ou “adaptada”
a outros profissionais sob pena de comprometimento de todo o sistema complexo
que € a boa e eficiente gestao hospitalar.

Suas principais atribui¢des dentro de uma equipe multiprofissional incluem
a aquisi¢do, provisdo e controle de insumos considerados essenciais para o
paciente internado.'>1¢ Ainda, este é um profissional de satde ativo e membro
da equipe multiprofissional de cuidado ao paciente é capaz de participar das
decisdes terapéuticas, além de contribuir na adesdo aos tratamentos.?-1¢

De igual forma, ao atuar na farmacia clinica hospitalar, o profissional esta
assumindo uma grande responsabilidade no cuidado ao paciente e contribuindo
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também para que a prevencdo de da automedicagdo e o uso irracional de
medicamentos, um problema tdo comum atualmente.>31¢ Especificamente a
automedicagdo tem sido motivo de intensos debates e busca por alternativas nos
altimos anos buscando a sua prevencdo, tendo em vista todos os riscos a ela
associadas. O uso irracional de medicamentos pode trazer intimeros riscos a
satde do individuo, riscos estes relacionados a problemas das mais variadas
ordens, desde interacdes medicamentosas, efeitos adversos, intoxicacoes, entre
outros.1>14

Consideracoes finais

A farmécia clinica hospitalar é de grande importancia trazendo
indispenséaveis contribui¢des para a satide publica de uma forma geral.

A figura do farmacéutico clinico hospitalar tem diversas responsabilidades
atuando neste setor, contribuindo de forma decisiva na promogao a satde
através da aquisicdo, provisdo e controle de insumos considerados essenciais
para o paciente internado.

Ainda, o profissional farmacéutico hospitalar tem funcdo indispensavel na
prevencdo de reacdes adversas e dos riscos das interacdes medicamentosas,
assim como também garantindo a seguranca do paciente por meio do uso
racional dos medicamentos prescritos pelos médicos, bem como tem uma
participacdo ativa maior adesdo ao tratamento e prevencdo de agravos em geral,
podendo ser considerada como peca chave dentro da equipe multiprofissional
hospitalar.
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