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RESUMO

A farmécia hospitalar tem como funcdo auxiliar no processo de cuidados & saude,
através dos seus servigos prestados de assisténcia ao paciente, desenvolvendo atividades
clinicas e associadas a gestdo, tendo também como funcdo de dirigir atividades
gerenciais, com intuito de auxiliar a eficiéncia administrativa da instituicdo. Os
objetivos buscados através da implementacdo da padronizagdo de medicamentos focam
em racionalizar o seu uso, adquirindo assim apenas 0s medicamentos que atenda as
demandas institucionais com valor terapéutico comprovado,buscando também
minimizar a quantidade de medicamentos em estoque.De acordo com Ministério da
saude é indispenséavel dispor da selecdo de medicamentos para a aquisicdo de ganhos
terapéuticos e econdmicos. Assim sendo este trabalho teve como objetivo ressaltar a
importancia da padronizacéo de medicamentos na farmécia hospitalar.

Palavras chaves: Padronizagdo, Medicamentos, Uso racional de medicamentos.



ABSTRACT

The hospital pharmacy has the function to assist in the health care process through its
services in patient care, developing clinical activities and associated with the
management, and also as a function of driving management activities, aiming to assist
the administrative efficiency of the institution. The sought goalsthrough the
implementation of the standardization of medicines focus on rationalizing its use, thus
acquiring only the medicines that meets the institutional demands of proven therapeutic
value, also seeking to minimize the amount of drugs in stock. According the Ministry of
Health is essential to have the selection of medicines for the acquisition of therapeutic
and economic gains. So this study aimed to highlight the importance of standardization
of medicines in the hospital pharmacy.

Key words: standardization, Drugs, rational use of medicines.
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1. INTRODUCAO

A assisténcia farmacéutica nos hospitais ou em outro qualquer servico voltado a
saude, € um elemento fundamental dos processos de atencéo & saide em todos as esferas
de complexidade. E indispensavel,que as atividades da unidade de farmécia sejam
realizadas de maneira que assegure a efetividade e seguranga no processo de aplicagéo
dos medicamentos ou demais produtos de satde (FILHO; XAVIER; ADRIANO, 2001).

A farmécia hospitalar tem como papel incrementar atividades clinicas e
relacionadas a gestdo da instituicdo. A farmécia é uma reparticdo do hospital que
demanda altos valores orcamentarios, a vista disso, o farmacéutico hospitalar tem como
atributo assumir atividades gerenciais, tais como aquisicdo, distribuicéo, programagao e
selecdo de medicamentos com o intuito de colaborar com a eficiéncia administrativa e,
consequentemente, com a diminuigdo dos custos e o racionamento do uso dos
medicamentos (BRASIL, 2013). Nos hospitais, a politica do uso racional dos
medicamentos deve ser instrumentada por uma elaboragdo de uma padronizagédo de
medicamentos.Oprocesso de selecdo de medicamentos em um hospital deve obedecer
ao objetivo de garantir uma terapéutica racional e de baixo custo (ARAGAO, 2006).

A padronizagdo de medicamentos pode ser compreendida como a formacéo de
uma relagdo fundamental de medicamentos, que tem como proposito constituir os
estoques das farmécias hospitalares (MAIA NETO, 2005). A etapa de escolha de
medicamentos é um dos procedimentos basicos em hospitais, 0 seu progresso integra as
principais fungdes dos servicos da farmécia hospitalar (AGUILLAR; BITTNER, 1997).
De acordo com Ministério da satde é indispensavel dispor da selegdo de medicamentos
para a aquisicdo de ganhos terapéuticos e econdmicos. Portanto, este trabalho teve como
objetivo relatar a importancia da padronizacdo de medicamentos na farmécia hospitalar
afim de trazer conhecimento sobre a necessidade de custo e operacional para o hospital

da necessidade de uma padronizagéo correta.



2. OBJETIVOS

2.1GERAL

Ressaltar a importancia da padronizacdo de medicamentos na farmécia

hospitalar.

2.2 ESPECIFICO

Descrever o processo de padronizacdo de medicamentos na farméacia hospitalar.
Relatar as vantagens da padroniza¢do de medicamentos.
Descrever os critérios de inclusdoe exclusdo dos medicamentos padronizados.

Descrever a estratégia de implantacdo da padronizacéo.

AN N NN

Relatar o custo da assisténcia farmacéutica e a comissdo de farmaécia e

terapéutica



3. METODOLOGIA

Este trabalho obtém caréter descritivo e explicativo, o qual foi desenvolvido a
partir de um estudo tedrico por meio de uma minuciosa revisdo de literatura sobre o
tema abordado, tomando como base artigos cientificos, revistas, documentarios, teses e
livrosanalisando comparativamente as informacdes destas fontes de pesquisa, fazendo-
se uma discusséo sobre os resultados deste levantamento.Os dados utilizados tiveram
como fonte de busca o Google Académico, SCIELO e sites oficiais, tais com Conselho
Federal de Farmécia e Ministério da Saide. A investigacao foi realizada no periodo de
julhode 2016 a outubrode 2016, utilizando como critério de inclusdo e exclusdo obras

publicadas no idioma portugués, inglés e espanhol posterior ao ano de 1990.



4. REVISAO DE LITERATURA

4.1A PADRONIZACAO DE MEDICAMENTOSNA FARMACIA HOSPITALAR

A padronizagdo de medicamentos pode ser compreendida como a formagéo de
uma relagdo fundamental de medicamentos, que tem como proposito constituir 0s
estoques das farmécias hospitalares (MAIA NETO, 2005).De acordo com
BRASIL,(2013) a farmécia hospitalar tem como papel incrementar atividades clinicas e
relacionadas a gestdo da instituicdo. A farméacia é uma reparticdo do hospital que
demanda altos valores orcamentarios, a vista disso, o farmacéutico hospitalar tem como
atributo assumir atividades gerenciais, tais como aquisicao, distribui¢éo, programagao e
selecdo de medicamentos com o intuito de colaborar com a eficiéncia administrativa e,
consequentemente, com a diminuicéo dos custos (BRASIL, 2013).

Os objetivos buscados através da implementagdo da padronizagdo segundo
Schvartsman et al. (2010) focamem racionalizar o uso de medicamentos; adquiri apenas
medicamentos que atenda as demandas institucionais com valor terapéutico
comprovado; minimizar a quantidade de medicamentos em estoque e também reduzir o
custo de manutengéo do estoque; ampliar o manejo e agilizar a dispensagéo;racionalizar
a area de armazenamento e viabilizar a disseminacdo através do sistema de Dose
Unitéria.

A comissdo de Padronizacdo de Medicamentos é uma junta examinadora,
precedentemente remetida pela Diretoria Clinica, com o propdésito de regulamentar a
padronizagdo de medicamentos empregada no hospital. A selecdo dos integrantes da
comissdo deve atender os critérios que permitam reunir os profissionais que ddo ao
grupo, um entendimento técnico vasto, para a tomada de decisdes nas reunides
habituais, devendo ter uma regularidade, a cada 30 dias (MAIA NETO, 2005).

A etapa de escolha de medicamentos € um dos procedimentos basicos em
hospitais, 0 seu progresso integra as principais funcdes dos servigos da farmacia
hospitalar (AGUILLAR; BITTNER, 1997). De acordo com Brasil (1994) é
indispensavel dispor da selecdo de medicamentos para a aquisicdo de ganhos
terapéuticos e econdmicos, 0 que se dar as seguintes razdes: melhoramentos
tecnoldgicos; heterogeneidade e multiplicidade de possibilidades terapéuticas acessivel
no mercado; limite dos fundos financeiros e demandas progressivas; indispensabilidade
da garantia de medicamentos de qualidade, seguro e eficiente; indispensabilidade de

manutencdo da regularidade do abastecimento.



Oprocesso de selecdo ndo se determina a criagdo da relagdo de medicamentos
fundamentais e do formulario terapéutico, mas constitui-se em um agrupamento de
atividades que tem como pretensdo o uso racional: prescri¢do, dispensacdo, informes,
farmacovigilancia, educagdo continuada, dentre outras (BRASIL, 1994). De acordo com
0 Ministério da Salde o processo de selecdo de medicamentos é dado por cinco etapas,

como descrito no Quadro 1.

Quadro 1 — Fases e Etapas do processo de selecdo de medicamentos

Etapas Fases
18 Politica — suporte e sensibilizacdo do gestor e dos profissionais da area de satde
2a Técnico-normativa — elaboragdo de Comissdo de Farméacia e Terapéutica de cunho

perduravel e deliberativo. Quando preciso, subcomissdes ou consulta a especialistas.
Selecdo diretamente dita, de qual o resultado e/ou produto compde-se na criagdo de uma
relagdo de medicamentos fundamentais, que deve dar uma direcdo as diretrizes e

3? utilizacdo, planejamento, aquisi¢do, prescricdo, dispensacdo, dentre outros. Fase de
organizacdo da relagdo de medicamentos: determinacdo de critérios e efetivacdo do
processo.

. Diwulgacdo e insercdo: criacdo de estratégias para divulgacdo da relacdo, que podera ser

4 realizado através de semindrios, palestras, canais de comunicacdo, instrumento oficial

(Portaria), dentre outros,como meio de legitimar o processo.

. Criacdo de um formulario terapéutico. Documento que se compdem de informacdes
S técnicas significativas e atualizadas sobre os medicamentos que foram selecionados, para
auxiliar os prescritores.

Fonte: Baseado em BRASIL, 1994.

4.2 CRITERIOS DE INCLUSAO E EXCLUSAO DE MEDICAMENTOS

E da competéncia da comissdo da padronizagdo de medicamentos, estipular 0s
critérios para a inclusdo e exclusdo de medicamentos; assim sendo, devera existir um
documento formal que tenha, ao menos as decorrentes informacdes (MAIA NETO,
2005).



Quadro 2 — Informacdes necessarias para formulario de inclusao e exclusdo

Informagdes necessarias para formulario de inclusio e exclusao

Identificacdo do Hospital

Identificacdo da Comissdo de Padronizacao

Titulagdo genérica do medicamenta que deve ser incluido/excluido, com as especificas formas

farmacéuticas, dosagem, posologia e indicacéo

Justificativa da inclusdo/exclusdo

Citacdo dos trabalhos cientificos que o segue

Estimativa de consumo para um determinado periodo

Data e assinatura do responsavel pela solicitacdo, com o “visto’” se possivel do responsavel pela unidade

solicitante.

Fonte: Baseado em MAIA NETO, 2005.

De acordo com o Manual de Padronizacdo de Medicamentos coordenado pela

Divisdo de Hospitais de Ensino e Residéncia Médica da Secretaria de Educacdo

Superior - SESu do Ministério da Educacéo e do Desporto, montado em 1994 por um

Grupo de Consultoria em Farmécia Hospitalar e Schvartsman et al. (2010) pode-se

descrever 0s seguintes pontos no estabelecimento dos critérios tomados na inclusdo de

medicamentos na padronizacao:

Poupar a multiplicidade de principios ativos atribuidos ao mesmo fim (a
insercdo de um medicamento necessitara estar sempre associado a viabilidade de
exclusdo de um representante de classe, previamente padronizado).

Padronizar medicamentos de fornecedores que sejam retroativos da avaliagdo
técnica.

Poupar sempre, as associagdes medicamentosas, optando por medicamentos com
um Unico principio ativo, tendo em vista a associacdo de medicamento pelo
medico com os medicamentos considerados essenciais nas doses adequadas para
cada caso. A padronizagdo de associacdes de farmacos so € aceitavel quando: a
documentacdo clinica argumenta 0 uso a0 mesmo tempo de mais de um
farmaco; o efeito terapéutico da conjuncéo é superior a soma dos efeitos de cada
um separadamente; o custo da associagdo for inferior a soma dos custos dos
multiplos produtos desjuntados; facilita a posologia para o paciente.

Poupar a padronizagdo de maneira farmacéutica de liberagdo distendida, com

ressalva dos casos em que haja beneficios terapéuticos comprovados.




VI.

Proteger a qualidade, padronizar os medicamentos, tomando como deferéncia o
custo de aquisicéo inferior, armazenamento, dispensagéo e controle.

Padronizar formas farmacéuticas, apresentagdes e dosagens priorizando:
conveniéncia de administracdo aos pacientes; faixa etéria; simplicidade para

fracionamento ou multiplicacéo das doses.

Com base em Schvartsman et al. (2010)pode-se tomar como critérios de

exclusdo da padronizacdo de medicamentos 0s seguintes pontos:

I.  Os medicamentos que possuirem comercializacdo ndo permitida ou
interrompida através do 6rgdo competente.

Il.  Medicamentos que poderdo ser trocados com vantagens, quando da
insercédo de diferente farmaco.

I1l.  Utilizacdo em periodo estimado, que ndo justifique a padronizagéo.

4.3 VANTAGENS DA PADRONIZACAO

Dentre as vantagens promovidas pela padronizacdo de medicamentos, destacam-

se as seguintes de acordo com Maia Neto (2005):

v

Minimiza o custo da terapéutica, sem danos ao ensino, garantia e efetividade do
tratamento;

Racionalizar a quantidade de medicamentos e produtos correlatados
(germicidas), com decorrente reducao de custos operacionais;

Viabilizar as atividades de planejamento, obtengdo e armazenamento,
disseminagdo e controle, com minimizagdo dos custos operacionais;

Regularizar o receituario médico-hospitalar e padronizar a terapéutica,
cooperando como ferramenta de ensino na area de salde;

Elevar a qualidade da farmacoterapia e facilitar a vigilancia farmacoldgica, o
que pode torna-se um estimulo por meio da adogdo do Programa de

Farmacovigilancia do Ministério da Sadde.



4.4 ESTRATEGIAS PARA IMPLANTACAO

O processo de implementacédo de uma padronizagdo de medicamentos de acordo
com Maia Neto (2005), seja para um hospital geral, com especializacdo, para unidades
basicas de salde ou até mesmo um hospital que estabelecera o processo de
padronizacdo, a adocdo dos passos seguintes tem obtidos resultados satisfatorios:
solicitar a comissdo do corpo clinico o aconselhamento dos medicamentos que poder&o
ser incluidos na relacdo de medicamentos a serem padronizados; classificar 0s
medicamentos por Grupos Farmacoldgico ou Classe Terapéutica ou algum outro
meétodo conveniente para o Hospital, tal como, Principal Indicacdo da aplicacdo, em
uma demonstracdo simples e de fécil consulta; determinar os medicamentos que serdo
incluidos na relagdo, considerando como critério para ndo inclusdo, os medicamentos
analogos (com excecéo daqueles que houver justificativa técnica); optar sempre pela
Denominagdo Comum Brasileira — DCB ou na caréncia deste, a Denominagdo Comum
Internacional — DCI; divulgar a relagdo de Medicamentos Padronizados através da

Diretoria Clinica.

450 CUSTO DA ASSITENCIA FARMACEUTICA E A COMISSAO DE
FARMACIA E TERAPEUTICA

De acordo com Gomes e Reis (2006), o objetivo da Comissdo de Farmécia e
Terapéutica (CFT), é de incentivar niveis econdmicos de custos com medicamentos,
poupando-se de gastos que acarretem em aumentos desnecessario do custo do
tratamento, avaliando a integracdo de medicamentos nos formulérios com base na
eficicia e seguranca. Para que o CFT atinja o seu objetivo, é necessario a adocéo das

seguintes estratégias:

I.  Assegurar por meio de medidas educativas e programas de estudo de aplicagéo,

que os medicamentos selecionados se encontram prescritos de forma apropriada.

Il.  Incrementar o uso de medicamentos que possuam menores custos, levando em
consideracdo a eficacia e a seguranca.

I1l.  Colaborar, com os servicos de farmécia, produzindo revisbes periddicas das

multiplas classes de farmacos, implementando alteraces buscando garantir que



0s medicamentos adotados no hospital irdo contemplar a terapéutica de menor
custo.
Impulsionar a aplicacéo eficiente dos medicamentos, adquirindo mecanismos de

limitac&o de farmacos para servicos especificos.
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5. CONSIDERAGOES FINAIS

A farmécia hospitalar é o setor que demanda altos valores orgamentarios, as
retencOes de gastos nessa esfera, levam os administradores da instituicdo hospitalar a
adotar métodos que visem promover a reducdo dos custos ao mesmo tempo em que haja
uma melhoria na qualidade da assisténcia aos pacientes.

A padronizacdo de medicamentos de um hospital é utilizada como um
instrumento fundamental no processo de implementagdo do uso racional de
medicamentos, visando também promover a reducdo dos custos operacionais da
assisténcia farmacéutica.

Assim sendo, esta pesquisa conclui que a importancia da padronizagdo de
medicamentos na farmécia hospitalar correlacionada as vantagens atribuidas a essa
ferramenta quando implantada, viabilizando a promogdo da qualidade do atendimento
aos pacientes, garantindo o uso seguro e racional dos remédios indicado ao tratamento
pelo profissional médico, concomitante a reducdo dos custos operacional do setor

hospitalar.
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ANEXO

DECLARACAO

Eu, Lariza Naiara Borba Gomes de Paula, portadora do documento de identidade RG
8038184 SDS, PE, CPF n° 074.266.414-73, aluna regularmente matriculada no curso de
Pés-Graduagdo Farmacia Hospitalar e Clinica, do programa de LatoSensu do
INTITUTO DE ENSINO SUPERIOR E PESQUISA - INESP/ Centro de Capacitagédo
Educacional, sob o n® FHC10215 declaro a quem possa interessar e para todos os fins de

direito, que:

e Sou a legitima autora da monografia cujo titulo é: “Importancia da
padronizacdo de medicamentos na farmécia hospitalar”, da qual esta
declaragéo faz parte, em seu ANEXO;

e Respeite a legislacdo vigente sobre direitos autorais, em especial, citado sempre
as fontes as quais recorri para transcrever ou adaptar textos produzidos por

terceiros, conforme as normas técnicas em vigor.

Declaro-me, ainda, ciente de que se for apurado a qualquer tempo qualquer falsidade
quanto &s declaragbes 1 e 2 acima, este meu trabalho monografico poderd ser
considerado NULO e consequentemente, o certificado de conclusdo de curso/diploma
correspondente ao curso para a qual entreguei esta monografia serd cancelado, podendo
toda e qualquer informagdo a respeito desse fato vir a tornar-se de conhecimento

publico.

Por ser expressdo da verdade, dato e assino a presidente DECLARACAO,
Em Recife, / de 2016.

Assinatura do (a) aluno (a)

Autenticacdo dessa assinatura, pelo
funcionario da Secretaria dea Pos-
Graduacin I atn Sensu




