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Apresentacao

Diante da reorientacdo do papel do farmacéutico no Brasil, como
membro da equipe multiprofissional de saude, no contexto de
consolidacao do Sistema Unico de Saude, temos como caracteristica
mais marcante sua (re)aproximacéo da farmécia e a atuacéo na
atencgao direta aos usuérios.

No Brasil, a promocéao da atencéao farmacéutica vem sendo feita
institucionalmente desde 2001, a partir de uma consulta de
experiéncias e da elaboracao da proposta de Consenso Brasileiro
em Atencao Farmacéutica. No documento, a partir de referéncias
internacionais e das experiéncias dos participantes, foi sugerido um
conceito de atencao farmacéutica para o pais, mais tarde incorporado
a Politica Nacional de Assisténcia Farmacéutica, recentemente
aprovada pelo Conselho Nacional de Saude:

"E um modelo de pratica farmacéutica, desen-
volvida no contexto da Assisténcia Farmacéuti-
ca e compreendendo atitudes, valores éticos,
comportamentos, habilidades, compromissos e
co-responsabilidades na prevencéao de doen-
cas, promogéo e recuperagéo da satde, de for-
ma integrada & equipe de satide. E a interagéo
direta do farmacéutico com o usuario, visando
uma farmacoterapia racional e a obtencéo de
resultados definidos e mensuréveis, voltados
para a melhoria da qualidade de vida. Esta
interacéo também deve envolver as concepg¢oes
dos seus sujeitos, respeitadas as suas
especificidades bio-psico-sociais, sob a otica
da integralidade das acoes de satde".
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Traduzir e tornar disponiveis documentos sobre atencao farmacéutica
faz parte das estratégias de promocao da atencao farmacéutica no
Brasil, bem como das recomendacoes e propostas aprovadas na
Conferéncia Nacional de Medicamentos e Assisténcia Farmacéutica
realizada em 2003.

No sentido de contribuir com esse processo, por iniciativa do Conselho
Federal de Farmécia, em parceria com a Organizacao Pan-Americana
da Saude/Organizacao Mundial da Saude, gostariamos de trazer aos
farmacéuticos do pais essas importantes referéncias que marcam a
reorientacéo da atuacao do farmacéutico como profissional de saude.

Esperamos que estes documentos possam contribuir para a formacao
e a educacao continuada dos farmacéuticos, melhorando a qualidade
dos servicos prestados a populacéao, auxiliando a reorientacao das
farméacias e reforcando o papel desses profissionais em
estabelecimentos de saude pertencentes ao Sistema Unico de Satide
- SUS, sejam eles de natureza publica ou privada.

Dr. Jaldo de Souza Santos Dr. Horacio Toro Ocampo
Presidente do CFF Representante da OPAS/OMS no Brasil

' BRASIL. Conselho Nacional de Saude. Resolucéo n. 338, de 06 de maio de 2004. Aprova a
Politica Nacional de Assisténcia Farmacéutica. Diario Oficial [da] Rebuplica Federativa do
Brasil, Poder Executivo, Brasilia, DF, 20 maio 2004. Secao 1.

20RGANIZACAO PAN-AMERICANA DA SAUDE/ORGANIZACAO MUNDIAL DA SAUDE. Atengao
Farmacéutica no Brasil: trilhando caminhos: Relatério 2001-2002. Brasilia: OPAS/OMS; 2002.
28p. Disponivel em: http://www.opas.org.br/medicamentos/docs/RelatorioAtenfar20012002.pdf

@ CONFERENCIA NACIONAL DE MEDICAMENTOS E ASSISTENCIA FARMACEUTICA, 2003,
Brasilia. Relatorio final preliminar. Brasilia: Ministério da Salde; 2003. 67p.
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Nota dos organizadores

Esta publicacao reline trés documentos da Organizacao Mundial
da Saude (OMS), sendo importante levar em consideracao o contexto
de desenvolvimento e a temporalidade de cada um. Embora o primeiro
deles tenha sido elaborado ha dezesseis anos e muitas coisas tenham
mudado nesse periodo, os mesmos continuam bastante atuais.

Os dois primeiros textos séo resultantes de reunides organizadas
pela OMS — Nova Delhi (1988) e Téquio (1993) —, conforme
estabelecido na Estratégia Revisada de Medicamentos, aprovada na
Assembléia Mundial da Saude em 1986. O terceiro documento foi
aprovado inicialmente no contexto da segunda reuniao, sendo
posteriormente revisado e adotado pela OMS.

Escrito em 1988, o documento inicial, O papel do farmacéutico
no Sistema de Satide: relatério de um grupo consultivo de Nova Delhi,
representa um marco importante na reorientagcao da atuacao do
farmacéutico, que deixa de ser centrada no medicamento e passa a
ser voltada para os usuérios. Traz ainda uma descricao do ambito de
atuacao do farmacéutico na area da salude e uma reflexao, com
importantes recomendacoes, sobre o desenvolvimento de recursos
humanos em Farmaécia para atuacao no Sistema de Saude.

O documento resultante da segunda reuniao sobre O papel do
farmacéutico no Sistema de Saude: Qualidade da assisténcia
farmacéutica — beneficios para os governos e o publico, realizada em
Toéquio, em 1993, é conhecido como Declaragéao de Téquio e enfoca
principalmente as responsabilidades dos farmacéuticos diante das
necessidades de atencéo a saude de usuérios e da comunidade,
baseado no conceito da atencéo farmacéutica.

Em 1992, a Federacao Internacional Farmacéutica (FIP)
desenvolveu as diretrizes para os servicos de assisténcia farmacéuticas
intituladas Boas Praticas em Farmacias (BPF) em Ambientes
Comunitarios e Hospitalares. Adotado pelo Congresso da FIP, realizado
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em Téquio, em 1993, no contexto da Declarac&o de Toquio sobre os
padroes de qualidade dos servicos de assisténcia farmacéutica, o
documento foi revisado por vérios especialistas e adotado na 342
Reuniao de Especialistas em Especificacoes Farmacéuticas da OMS.

Encontram-se nos textos alguns termos que néo séo de uso
corrente no Brasil, destacamos aqui dois deles. O termo community
pharmacy, traduzido como farméacia comunitéria, refere-se aquelas
farmécias localizadas ou que atendem a comunidade e prestam
atendimento de nivel ambulatorial. Como nao ha um termo
correspondente em lingua portuguesa, a opcao foi manter fidelidade
aos documentos originais. O termo pharmaceutical services foi
traduzido como assisténcia farmacéutica, de acordo com a definicao
que consta do Glosario de Medicamentos’, que corresponde a
definicao de Assisténcia Farmacéutica oficialmente adotada no
Brasil?®.

Esta publicacao se constitui em referéncia e fonte de consulta,
tanto para a educacao permanente dos profissionais quanto para a
reorientacao da profissao e das politicas publicas no Brasil, com vistas
ao fortalecimento da Assisténcia e da Atencao Farmacéutica e a
melhoria da qualidade dos servigos prestados a populacéo.

" ARIAS, Tomés. Glossario de Medicamentos: desarrollo, evaluacion y uso. Washington, DC:
OPS, 1999. p. 206

2BRASIL. Ministério da Saude. Politica Nacional de Medicamentos. Brasil: Ministério da Sau-

de; 1998. (Série C. Projetos, Programas e Relatérios, n. 25). Disponivel em: <http://
www.opas.org.br/medicamentos/docs/pnm.pdf>. Acesso em: 24 ago 2004.

3 BRASIL. Conselho Nacional de Saude. Resolucéo n. 338, de 06 de maio de 2004. Aprova a
Politica Nacional de Assisténcia Farmacéutica. Diario Oficial [da] Rebuplica Federativa do
Brasil, Poder Executivo, Brasilia, DF, 20 maio 2004. Secao 1.
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1.  Introdugao

A Organizacao Mundial da Saude convocou um grupo consulltivo
sobre o papel do farmacéutico no sistema de atencao a saude para
uma reuniao em Nova Délhi, de 13 a 16 de dezembro de 1988. Os
objetivos da reuniao foram:

e esbocar o conjunto de conhecimentos e habilidades em que
se baseia a contribuicao dos farmacéuticos ao sistema de
salde;

* revisar as contribuicoes dos farmacéuticos na aquisicao,
controle, distribuicao e uso racional dos medicamentos, assim
como outras fungdes dos farmacéuticos relacionadas a
salde; e

» formular propostas relativas:

— as mudancas necessarias na formacao de graduacéao e
pés-graduacédo e na educacao continuada dos
farmacéuticos e na capacitacao do pessoal de apoio;

— a acgao necessaria para a otimizacao da funcao dos
farmacéuticos nos sistemas de atencao a saude; e

— as providéncias relativas ao monitoramento das mudancas
e agOes acima mencionadas.

O Dr. U Ko Ko, Diretor do Escritorio Regional da OMS para o
Sudeste Asiético, abriu a reuniao em nome do Dr. H. Nakajima, Diretor-
Geral da Organizacéao Mundial da Saude. Ele enfatizou o fato de que
os esforcos para racionalizar a atencao a saude, estabelecer
prioridades na alocacao de recursos e melhorar a infra-estrutura
institucional e outros recursos necessérios que de nada valem quando
a prestacao dos servicos se vé frustrada pela falta de uma infra-
estrutura integrada.

A falta dessa infra-estrutura na conduta cotidiana dos pacientes
é particularmente evidente no abastecimento de medicamentos
essenciais. A atencéo a saude eficiente somente pode ser realizada
quando ha gestao eficiente dos medicamentos. Esse axioma é

15



O PAPEL DO
FARMACEUTICONO
SISTEMA DE ATENCAO A SAUDE

igualmente vélido para paises desenvolvidos e paises em
desenvolvimento. Mas, sempre e repetidamente, em contextos mais
pobres, a inadequagéo na provisédo de atencéo priméaria de saude
pode ser atribuida a deficiéncias na cadeia de distribuicao de
medicamentos. S6 é possivel organizar os servicos de apoio
necessarios, com o imprescindivel profissionalismo, quando o
farmacéutico é aceito como membro vital da equipe de atencéo a
saude. Em paises altamente industrializados, a necessidade
fundamental de profissionalismo no abastecimento e na dispensagao
de medicamentos e produtos para a saude ja é reconhecida ha muito
tempo, devido a complexidade da moderna tecnologia de atencéo a
saude. Recentemente, porém, a procura de economia resultante da
ascendente espiral de custos da atencéo a saude no setor publico
tem prestado credibilidade e urgéncia aos argumentos de que a
redefinicao do papel do farmacéutico poderia servir aos interesses
tanto dos pacientes individuais quanto do publico em geral.

As atividades cotidianas do farmacéutico nesses dois contextos
tao diversos podem parecer, superficialmente, muito diferentes. Mas,
em toda parte, a necessidade de conhecimentos farmacéuticos
especializados baseia-se nos mesmos preceitos. Os farmacéuticos
sao singularmente qualificados porque:

* compreendem os principios de garantia de qualidade
aplicados aos medicamentos;

* apreciam as complexidades da cadeia de distribuicédo e os
principios de manutencao e renovacao dos estoques;

» estao familiarizados com as estruturas de custos aplicadas
aos medicamentos em vigor nos mercados em que operam;

* detém um grande volume de informacdes técnicas sobre os
produtos disponiveis no respectivo mercado nacional;

* podem aconselhar os pacientes com enfermidades leves e,
com frequéncia, os pacientes com condigoes cronicas que
ja estéao em terapia de manutencao;

* e, por ultimo, mas nao menos importante, constituem a
interface entre a prescricao e a venda dos medicamentos e,
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assim, eliminam qualquer possivel conflito de interesse entre
essas duas funcoes.

Esse inventario de atividades aponta para a dispensacao de
medicamentos como responsabilidade central dos servigos de
assisténcia farmacéutica. E, sem duvida alguma, uma
responsabilidade destinada a continuar vigente em, virtualmente, todo
contexto nacional. Entretanto, os conhecimentos especializados e
diversificados do farmacéutico dao, aos membros da profissao, um
arcabouco adequado para assumir inUmeras responsabilidades, tanto
na administragcao publica quanto na fabricagéo e no abastecimento
de medicamentos. A competéncia do farmacéutico ja é provada e
evidente:

* na direcaéo e administracao da assisténcia farmacéutica;
* naregulamentacao e no controle dos medicamentos;

* na formulagao e no controle de qualidade dos produtos
farmacéuticos;

* nainspecao e avaliacao das instalacoes para fabricacao de
medicamentos;

* na garantia da qualidade dos produtos ao longo da cadeia
de distribuicao;

* nas agéncias de aquisicao de medicamentos;

* e nos comités nacionais e institucionais de selecao de
medicamentos.

Nessas atividades, o farmacéutico atua como membro de uma
equipe multidisciplinar, e nao como entidade autbnoma. Em todos os
paises, no entanto, a profissao sé podera constituir um elemento
eficientemente organizado do sistema de atencéao a saude se estiver
representada nos altos cargos administrativos, tanto do governo
quanto da industria, e quando a formacéao farmacéutica tiver sido
estabelecida em nivel universitéario.

A principio, ter voz na administracao nacional é de importancia
vital, j& que nao apenas promove o potencial da profissédo e exerce
influéncia no curriculo de formagéao e nos padroes académicos
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exigidos para admissao — e para certificacado do pessoal auxiliar —,
mas também fornece a melhor garantia disponivel de que as
consideragodes politicas, inclusive a alocacao de recursos, estardo em
significativa sintonia com as necessidades nacionais.

Da mesma forma, o farmacéutico tem funcoes indisputaveis em
varios niveis da cadeia nacional de registro e regulamentacéo dos
produtos farmacéuticos. Cabe a autoridade regulatéria garantir que
todos os produtos sujeitos a controle atendam a padroes aceitaveis
de qualidade, seguranca e eficacia, e que todas as instalagbes e
praticas empregadas na fabricacao, no armazenamento e na
distribuicao desses produtos atendam a exigéncias que assegurem
que esses produtos continuarao obedecendo a esses padroes até
chegarem ao usuario final. Uma autoridade regulatéria de pequeno
porte nunca, ou quase nunca, realizara avaliacbes independentes
realmente abrangentes da seguranca e eficacia dos produtos, numa
base individual. Nesse caso, as responsabilidades administrativa e
técnica nesse ambito sédo, em grande parte, de natureza farmacéutica
e estao orientadas, principalmente, a garantia da qualidade.

Em ultima anélise, porém, onde quer que a ciéncia farmacéutica
venha a estabelecer raizes como profissdo, serd no seio das
instituicoes de atencao a salde e nas proprias comunidades que os
farmacéuticos servirao em maior nimero e com o efeito mais imediato
no bem-estar dos pacientes. Os conhecimentos especializados dos
farmacéuticos sobre a conduta da terapéutica medicamentosa e as
propriedades dos medicamentos, num ambiente de atencao a saude
cada vez mais sofisticado, os aproxima do prescritor como fonte
independente de informacoes acerca das opgoes terapéuticas e as
consequéncias — tanto positivas como negativas — do tratamento.
Também os aproxima dos pacientes na comunidade, como
dispensadores acessiveis nao apenas de medicamentos, mas também
de informacoes sobre a salde. A formacéao bésica do farmacéutico
deve conferir ao profissional competéncia para aconselhar habilmente
sobre o tratamento de enfermidades leves e a adocao de estilos de
vida saudaveis, além de prover o discernimento necessario para saber
guando o melhor interesse do paciente é servido pelo seu
encaminhamento rapido a um médico.
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2. Desequilibrios nos recursos humanos em Farmacia

Em paises em desenvolvimento, onde quer que haja falta severa
de servicos médicos, havera falta correspondente de profissionais e
servicos de assisténcia farmacéutica, e a maioria das pessoas nao
terd acesso aos medicamentos basicos que salvam vidas.
Paralelamente, os medicamentos, muitos dos quais inUteis ou
perigosos, além de desnecessarios, estao disponiveis em grandes
mercados abertos sem qualquer regulamentagdao. Em alguns dos
paises em desenvolvimento mais avancados, a razdo entre o nimero
de farmacéuticos e a populacéo é relativamente alta nas areas urbanas,
mas extremamente baixa nas zonas rurais. Contudo, sao comuns,
em geral, razoes inferiores a 1:100.000 e, em alguns paises, as razoes
sao bem inferiores. Nos paises, as razées podem variar de 1:12.000
na capital a 1:700.000 ou menos, nas provincias, o que reflete e esta
associado a falta e a ma distribuicao de recursos humanos em saude,
bem como a niveis muito baixos de desenvolvimento socioeconémico.
Essas razbes devem ser comparadas com a razao média de
aproximadamente 1:2.300 nos paises industrializados.

A grande falta de farmacéuticos nos paises em desenvolvimento,
especialmente nos servicos governamentais de saude, é parte de um
problema geral de recursos humanos em salde, ou seja, um
desequilibrio numérico e qualitativo entre a necessidade (e demanda)
e a oferta. A adocao de uma politica racional para os medicamentos
essenciais exige o desenvolvimento e a adogao de uma politica
racional de recursos humanos farmacéuticos no contexto de uma
politica geral de servigcos de salde e desenvolvimento de recursos
humanos. Como medida proviséria, até que a formacao de
farmacéuticos e técnicos em farméacia atenda as necessidades, muitos
paises em desenvolvimento precisam depender, em maior ou menor
grau, da substituicao de recursos humanos, delegando certas fungoes
desempenhadas pelos farmacéuticos e técnicos em farmacia nos
paises desenvolvidos a pessoal de salde nao-farmacéutico (médicos,
enfermeiros, ou trabalhadores comunitarios de saude). Entretanto,
para atender aos propodsitos desse tipo de substituicao, sao
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necessarios farmaceéuticos em fungbes gerenciais/administrativas/
educacionais, a fim de organizar, supervisionar, apoiar e capacitar
esses trabalhadores de salde, farmacéuticos e nao-farmacéuticos,
que prestam servicos de assisténcia farmacéutica essenciais ao
publico. Além disso, sera necessario preencher postos estratégicos
no governo nas areas de controle de qualidade de medicamentos
importados e nacionais, producao nacional de medicamentos,
regulamentacéo dos medicamentos, legislacao relativa as farmécias,
assessoramento e formulagéo de politicas de medicamentos e, em
geral, operacionalizacao do programa nacional de medicamentos
essenciais.

As principais categorias profissionais de farmécia sao:
» farmacéuticos comunitérios e hospitalares;
» especialistas nos diferentes aspectos cientificos de farmacia;

* especialistas em industria, principalmente farmacéuticos
engajados em tecnologia e pesquisa farmacéuticas; e

* professores, gestores e administradores de servicos e
sistemas de assisténcia farmacéutica.

Conforme o pais em que trabalham, em principio, os técnicos
ou assistentes em farmécia realizam uma série de tarefas, sob
supervisao de farmacéuticos licenciados. E possivel alocar ou delegar
funcdes farmacéuticas a outros profissionais de salde ou outros
trabalhadores, especialmente nos paises em desenvolvimento, a fim
de assegurar as necessidades de medicamentos essenciais. Nesses
casos, pode-se permitir que profissionais de outras categorias, que
nao sao considerados farmacéuticos, como atendentes de farméacia
e pessoas que dispensam plantas medicinais, dispensem
medicamentos que nao exigem receita médica.

O desequilibrio no numero de profissionais nas diferentes
categorias de recursos humanos farmacéuticos se expressa,
principalmente, como um excesso de farmacéuticos gerais ou
comunitarios nos paises de economia de mercado, quando
comparado com os profissionais de outras categorias, como
farmacéuticos hospitalares (especialmente em hospitais pequenos),
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farmacéuticos industriais que trabalham em tecnologia e pesquisa,
bem como farmacéuticos em servicos governamentais responsaveis
pela administracao da assisténcia farmacéutica. Em alguns paises
em desenvolvimento com uma industria farmacéutica em expansao
(Egito, india e Paquistao, por exemplo), os formados em farmacia
estdo mais interessados na industria do que nas farmécias
comunitéarias ou hospitalares, sendo que ambas as &reas tém
problemas de falta de recursos humanos nesses paises.

3. Conhecimento e especializacao dos farmacéuticos

A contribuicao dos farmacéuticos aos servicos de atencéo a
salde baseia-se, na maioria dos paises, num conjunto de
conhecimentos e especializagao adquirido durante a formacao de
nivel superior, ou equivalente, seguida de um periodo formal de préatica
supervisionada (estagio) que precede sua admissao aos quadros
profissionais. Em varios paises, a qualificagcdo mais frequente é o
diploma, que nao necessariamente equivale a uma graduacéo. A
formagéo profissional basica é reforcada pela obrigagéo profissional
de obedecer a medidas estatutarias e profissionais relativas ao controle
da seguranca e qualidade dos medicamentos e procedimentos, assim
como, cada vez mais, por educacao continuada, obrigatéria em alguns
paises para poder manter o credenciamento ou licenciamento.

A partir da formagao béasica e do estagio previamente a inscrigcao
profissional, os estudantes adquirem uma ampla compreenséo dos
principios e das técnicas cientificos, assim como aprendem a se
manter atualizados ao longo de suas carreiras em relacao aos avancos
nas areas de medicina e farmécia. Esse conhecimento especializado
cobre todo aspecto da fabricacao, da distribuicao, da acao e do uso
dos medicamentos. Além disso, os estudantes deverao ter adquirido
suficiente disciplina cientifica até o fim do curso para poder aprender
independente e eficientemente e se beneficiar dos cursos de educagéao
continuada. A formacéao basica também deve permitir que aqueles
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gue desejarem continuar seus estudos ingressem num curso de pos-
graduacao ou realizem pesquisa.

4. Escopo da Farmacia e Funcoes do Farmacéutico

Com o desenvolvimento de medicamentos sintéticos especificos
e potentes, a énfase na responsabilidade do farmacéutico deslocou-
se, substancialmente, para a utilizacao de conhecimento cientifico
acerca do uso apropriado de medicamentos modernos e a protecao
do publico contra os perigos inerentes ao uso desses medicamentos.

Os farmacéuticos trabalham com o controle regulatério e a
gestao de medicamentos em farmacias comunitéarias, farmacias
hospitalares, industria farmacéutica, atividades académicas,
capacitacao de outros trabalhadores de salude e pesquisa. Em todos
esses campos, o propdsito do farmacéutico é garantir a otimizacao
da terapia medicamentosa, tanto contribuindo para a fabricacao,
abastecimento e controle de medicamentos e produtos para a saude-
quanto provendo informacdes e aconselhando aqueles que
prescrevem ou usam produtos farmacéuticos.

4.1. Controle regulatorio e gestdo de medicamentos

Politica de satude e de medicamentos

Em cada ministério da saude, existe um departamento
encarregado de assuntos farmacéuticos. Tendo em vista a importancia
dos medicamentos para os servicos de saude do governo e do
conhecimento especializado relativo aos temas farmacéuticos nesses
departamentos, é importante que o érgao que trata de assuntos
farmacéuticos tenha o mesmo status dos outros departamentos no
ministério. Nas administracoes publicas, os farmacéuticos participam
da formulacéo das politicas de saude e medicamentos, especialmente
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os que trabalham com a selecao, aquisicao e distribuicao dos
medicamentos; constituem uma fonte de informacdes para os
profissionais de atencéao a saude e para o publico em geral, além de
participarem da elaboracao de farmacopéias e outros documentos
oficiais; e auxiliam os educadores e os érgaos profissionais dos
farmacéuticos no estabelecimento e na modificagcao dos curriculos
das escolas de Farmécia e dos programas de educagao continuada.
Em alguns paises, os farmacéuticos tém também um papel importante
no controle da saude ambiental e no controle da qualidade dos
alimentos, cosméticos e produtos para a saude.

Os farmacéuticos nao desempenham essas fungées em todos
os paises. Para que tais funcoes sejam adotadas universalmente, é
imprescindivel que farmacéuticos com os conhecimentos
especializados necessérios participem da definicao e implementacao
da politica nacional de saude, que fornecam o contexto para as
politicas relativas aos medicamentos e as farmacias. A luz dos
conhecimentos e do grau de especializagao dos farmacéuticos, eles
deverédo ser responséaveis, no mais alto nivel, pela definicao e
implementacao das politicas relativas aos medicamentos e recursos
humanos farmacéuticos e pela formulagcao e administracao da
legislacéo. Os farmacéuticos nesses altos cargos deveriam possuir,
de preferéncia, formacao em nivel de pés-graduacéo e qualificacao
em saude publica.

Em alguns paises, os medicamentos mais potentes e produtos
para a saude podem ser dispensados por pessoal nao-farmacéutico
e sem supervisao ou controle de farmacéutico. Em termos da
seguranca do publico, entretanto, esses processos deveriam ser
executados ou supervisionados por farmacéutico, a fim de garantir o
abastecimento de medicamentos corretos e de qualidade aceitavel.

Em alguns paises, a gestao da aquisicao e do abastecimento
dos medicamentos, bem como o controle e registro dos
medicamentos e o cumprimento da legislacao pertinente, nao atendem
a normas satisfatorias. Para se alcancar padroes aceitaveis, é
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indispensavel designar farmacéuticos capacitados e com formagéao
em nivel de pés-graduacao e garantir aimplementacéo dos padroes,
mediante legislacao especifica abrangente e efetiva fiscalizacao do
seu cumprimento.

Gestao

Os farmacéuticos que trabalham no governo sao responsaveis
pela gestdo dos medicamentos, o que inclui a selecao dos
medicamentos essenciais, determinacao das necessidades de
medicamentos (programacao), aquisicao, distribuicao e seu uso
racional, assim como a elaboragao e o uso de sistemas de informacao.
Além disso, eles coletam e cotejam os dados necessérios para as
agéncias governamentais e os érgaos internacionais, como a Junta
Internacional para o Controle de Narcéticos.

Administracao

Em alguns paises, nas licitacbes para a importagéo e o
abastecimento de medicamentos, os contratos podem ser
adjudicados a empresas nao-farmacéuticas. Os gerentes dessas
empresas hao estao qualificados para aplicar as normas profissionais
e respondem apenas a consideragoes comerciais. Os procedimentos
de convite e aceitacao de propostas e adjudicacao de contratos
relativos ao abastecimento de produtos farmacéuticos deveriam ser
separados das licitagdes comerciais nao-profissionais, além de serem
gerenciados por farmacéuticos.

Politica educacional

Os farmacéuticos cooperam com os educadores no
estabelecimento e naimplementacéao de politicas relativas a formacao
de graduacao ou educacao continuada, capacitacao em servico e
outros aspectos do desenvolvimento dos recursos humanos.
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Agéncias regulatorias e de fiscalizacao

Os farmacéuticos sao proeminentemente envolvidos com as
acoes das agéncias regulatérias encarregadas da aprovacgao, do
registro e do controle de qualidade de medicamentos, cosméticos e
produtos para a saude, e por 6érgaos de fiscalizagdo do cumprimento
das normas, incluindo a alfandega (portos, aeroportos e fronteiras),
assim como aqueles que inspecionam a producao, importagao,
distribuicao e comercializagcao de medicamentos.

Conselhos profissionais

Os farmacéuticos desempenham um papel de destaque nos
orgaos que estabelecem os critérios para a inscricao ou licenciamento
de farmacéuticos; registram farméacias e farmacéuticos; e fazem a
monitorizagado do funcionamento das farméacias e a conduta
profissional dos farmacéuticos.

Agéncias internacionais e entidades profissionais

Os farmacéuticos que atuam nesses érgaos desempenham uma
série de funcdes técnicas e administrativas. Estao incluidas nessa
categoria, as organizacoes profissionais e os organismos relacionados
a medicamentos ou a saude como, por exemplo, Organizacao Mundial
da Saude, Junta Internacional para o Controle dos Narcéticos, Divisao
de Drogas Narcéticas das Nacoes Unidas, Comissao de Drogas
Narcéticas das Nagdes Unidas, Escritério das Nagoes Unidas para o
Controle do Abuso de Drogas e Prevencao ao Crime, Interpol, comités
nacionais de farmacopéia e sociedades farmacéuticas.

4.2 Farmacia comunitaria

Os farmacéuticos comunitérios séo os profissionais de salde
mais acessiveis a populacéo. Dispensam medicamentos conforme
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indicado na receita ou, quando legalmente habilitados, os dispensam
sem receita. Além de assegurar estoques suficientes dos
medicamentos apropriados, as atividades profissionais dos
farmacéuticos incluem o aconselhamento dos pacientes no ato de
dispensar medicamentos com ou sem receita; fornecimento de
informacdes sobre os medicamentos aos profissionais de salde, aos
pacientes e ao publico em geral; participacdo em programas de
promocao de saude; e constante articulacao com outros profissionais
de atencao primaria de saude.

A érea da saude esta4 usando um leque cada vez maior de
produtos novos e andlogos, incluindo produtos biolégicos de alta
tecnologia e radiofarmacos. Existe também um grupo heterogéneo
de produtos para a saude, incluindo certos produtos analogos aos
medicamentos, alguns dos quais exigem conhecimentos especiais
relativos a seus usos e riscos (por exemplo, curativos, produtos para
o tratamento de feridas etc.).

Os farmacéuticos tém assumido progressivamente a tarefa
adicional de assegurar a qualidade dos produtos que dispensam.

A seguir, descrevem-se as principais atividades dos
farmacéuticos comunitarios.

Processamento de receitas

O farmacéutico verifica a legalidade, seguranca e adequacéao
do produto receitado e verifica os dados da medicagao do paciente
antes de dispensar o medicamento constante na receita (quando esses
dados sao mantidos na farmacia). O profissional verifica ainda se os
medicamentos estao sendo dispensados nas quantidades exatas e
decide se o medicamento deve ser entregue ao paciente, com
aconselhamento apropriado, por um farmacéutico. Em muitos paises,
o farmacéutico comunitario conhece a histéria medicamentosa
passada e atual do paciente e, consequentemente, pode fornecer
assessoramento essencial ao prescritor.
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Atencao aos pacientes ou farmacia clinica

O farmacéutico procura coletar e integrar informagoes sobre o
histérico medicamentoso do paciente, esclarece dlvidas do paciente
quanto a posologia pretendida e método de administracao e aconselha
o paciente sobre as precaucdoes que deve tomar com os
medicamentos. Em alguns paises, o farmacéutico também monitora
e avalia a resposta terapéutica.

Monitorizacao da utilizacao do medicamento

O farmacéutico pode participar das acoes para monitorizar a
utilizacdo dos medicamentos, como projetos de pesquisa prética, e
esquemas de andlise das receitas para a monitorizacéo de reacoes
adversas aos medicamentos.

Preparo de solucées extemporaneas e manipulagcao
de medicamentos em pequena escala

No mundo todo, os farmacéuticos continuam a preparar
medicamentos na farmécia. Isso permite que eles adaptem a
formulacao do medicamento as necessidade de cada paciente. Novas
formulagdes e sistemas de liberacao poderao aumentar a necessidade
de medicamentos adaptados a cada paciente e, assim, aumentar a
necessidade de os farmacéuticos continuarem a manipular os
medicamentos na farmécia. Tanto em paises desenvolvidos como em
desenvolvimento, os farmacéuticos produzem medicamentos em
pequena escala, mas esses processos devem obedecer as diretrizes
de Boas Praticas de Fabricacao e distribuicao.

Medicamentos tradicionais e alternativos

Em alguns paises, os farmacéuticos sao responsaveis pelo
abastecimento de medicamentos tradicionais e dispensam receitas
homeopaticas.
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Respondendo a sintomas de enfermidades leves

O farmacéutico recebe solicitagbes de aconselhamento da
populacao a respeito de uma ampla gama de sintomas e, quando
pertinente, encaminha a pessoa ao médico. Se os sintomas derivam
de enfermidades leves e autolimitadas, o farmacéutico pode dispensar
um medicamento que nao exija receita, aconselhando o paciente a
procurar um médico se os sintomas persistirem além de uns poucos
dias. Ou, entado, pode fornecer orientacdo, mas sem dispensar
medicamento.

Informacoées aos profissionais de salide e a populacao

O farmacéutico pode compilar e manter um conjunto de
informacoes sobre os medicamentos e, em especial, sobre os novos
medicamentos; compartilhar essas informagdes conforme necessério
com outros profissionais de atengéo a salde e com os pacientes; e
usé-las para promover o uso racional dos medicamentos, fazendo
recomendacoes e prestando explicagbes aos médicos e membros
da populacéo.

Promocao da satde

O farmacéutico pode participar de campanhas locais e nacionais
de promocéao da saude, cobrindo um amplo leque de topicos afins e,
em especial, topicos relacionados com os medicamentos (por
exemplo, uso racional dos medicamentos, alcoolismo, tabagismo,
desencorajar o uso de medicamentos durante a gravidez, abuso de
solventes organicos, prevencao de envenenamento) ou a outros
problemas de saude (doencas diarréicas, tuberculose, hanseniase,
infeccao pelo HIV/AIDS) e planejamento familiar. Também pode
participar de atividades educacionais junto a grupos comunitarios
locais que trabalham com promocéao da salde e em campanhas de
prevencao de doencas, como o Programa Ampliado de Imunizacao
e os programas de maléria e cegueira.
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Servicos domiciliares

Em vérios paises, os farmacéuticos prestam servicos de
orientacao e abastecimento de medicamentos em asilos de idosos e
a pacientes cronicos. Outros paises estdo desenvolvendo politicas
pelas quais os farmacéuticos Vvisitarao determinados pacientes
restritos a seu domicilio para fornecer a orientagéo que os pacientes
normalmente receberiam se pudessem ir a farmacia.

Pratica agricola e veterinaria

Os farmacéuticos fornecem medicamentos veterinarios e racoes
com medicamentos.

4.3 Farmacia hospitalar

Tanto os hospitais quanto outras instituicdes e servicos de salde,
como ambulatérios, servicos de tratamento de dependentes de
drogas, centros de controle de intoxicacoes, centros de informagoes
sobre medicamentos e servigos e terapias de uso continuo, podem
ser publicos ou privados. Embora muitas das atividades dos
farmacéuticos nesses contextos sejam similares as dos farmacéuticos
comunitéarios, existem muitas diferencas. Além disso, o farmacéutico
hospitalar ou dos demais servicos citados:

e tem mais oportunidades de interagir estreitamente com o
prescritor e, portanto, de promover a prescricao e o uso
racional dos medicamentos;

* em farmécias de hospitais e instituicoes maiores, ha varios
farmacéuticos e, portanto, o profissional tem mais
oportunidades de interagir com outros, para especializar-se
e adquirir mais experiéncia;

* por ter acesso aos registros médicos, pode influenciar na
escolha dos medicamentos e da posologia, monitorizar o
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4.4

cumprimento da terapia e suas respostas e identificar e
notificar reacoes adversas aos medicamentos;

pode, mais facilmente do que o farmacéutico comunitéario,
monitorar e avaliar os padroes de uso dos medicamentos e,
assim, recomendar mudancas quando necessario;

pode atuar como membro dos comités de formulagao de
politicas, incluindo as politicas de selecao de medicamento,
uso de antibiéticos e infeccao hospitalar (comissao de
Farmécia e Terapéutica) e, portanto, influenciar na elaboracao
e composicao da lista de medicamentos essenciais ou do
formulério terapéutico;

estd em posicao melhor para educar outros profissionais de
salde acerca do uso racional dos medicamentos;

tem maior facilidade para participar de estudos que visem
determinar os beneficios ou efeitos adversos dos
medicamentos e participar da anélise de medicamentos nos
fluidos corporais;

pode controlar a aquisicao e a fabricagao de medicamentos
no hospital para garantir o abastecimento de produtos de
alta qualidade; e

participa do planejamento e da implementacao de ensaios
clinicos.

Farmacia industrial (industria farmacéutica)

A legislagao de muitos paises estabelece a obrigatoriedade de

determinados postos serem ocupados exclusivamente por
farmacéuticos. A seguir, descrevem-se as principais atividades dos
farmacéuticos industriais.

Pesquisa e desenvolvimento

Os farmacéuticos contribuem com a pesquisa. Sua experiéncia
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especifica no desenvolvimento de formulacoes é particularmente
relevantes para a biodisponibilidade dos ingredientes ativos.

Fabricacao e garantia de seguranca

O amplo conhecimento dos farmacéuticos sobre as ciéncias
farmacéuticas assegura um enfoque integrado a questao da garantia
de qualidade (incluindo as Boas Préaticas de Fabricacao), por meio
da validacéao das varias etapas de producéao e dos testes de produtos
antes de seu lancamento.

Informacoes sobre medicamentos

O farmacéutico possui os conhecimentos e a especializacao
necessarios para fornecer informacoes detalhadas sobre os
medicamentos aos demais profissionais de salde e a populacéo. Alem
disso, os farmacéuticos constituem uma fonte de informagdes dentro
das empresas.

Solicitacao de patentes e registro de medicamentos

O farmacéutico esté idealmente qualificado para compreender
e cotejar as diversas informacoes exigidas para solicitar patentes e
autorizacoes de comercializacao e registro.

Ensaios clinicos e vigilancia pés-comercializacao

O farmacéutico possui conhecimentos sobre os medicamentos
e sobre a prestagao de servicos de saude necessarios para facilitar a
colaboracao entre empresas, profissionais de salde e governos em
relacéo a ensaios clinicos e vigilancia de medicamentos.

Comercializacao e marketing

O farmacéutico, cuja ética profissional exige preocupacao para
com os interesses do paciente, pode contribuir com o estabelecimento
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de praticas de marketing adequadas, ou seja, relacionadas com a
atencao a saude e com o fornecimento de informacoes apropriadas
aos profissionais de saude e a populacéo.

Gestao

A inclusao de farmacéuticos em todos os niveis de gestao
promove a implementacao de um enfoque ético nas politicas
gerenciais.

4.5 Atividades académicas

Os farmacéuticos da academia participam de atividades de
formacéo, pratica farmacéutica e pesquisa nas escolas de Farmacia.
Esses trés aspectos da atividade académica estao interrelacionados
e, ao mesmo tempo, ligados ao planejamento e a gestao dos recursos
humanos farmacéuticos. A formacao de graduacgéao e pés-graduagao,
bem como a educacao continuada, exigem educadores
especializados nas diversas areas das ciéncias farmacéuticas, mas,
a luz das metas profissionais e vocacionais da formagéao farmacéutica
e da necessaria interacao entre educagao e pesquisa com o servico,
os corpos docentes devem também incluir farmacéuticos com
substancial formagéao em nivel de pés-graduacao.

4.6 Capacitacao de outros trabalhadores de satde

Dentre os diferentes esforcos de capacitacao dos trabalhadores
de saude realizados pelos farmacéuticos, deve-se incluir a otimizacéao
da terapia medicamentosa, por exemplo, por meio do correto
armazenamento, da promoc¢ao do uso racional dos medicamentos e
métodos de reducéo do abuso de drogas. Essa capacitacao visa aos
prescritores e demais profissionais envolvidos com os medicamentos,
incluindo os trabalhadores comunitarios de salde, que manuseiam
os medicamentos. Os farmacéuticos responsaveis pela capacitacao
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deveriam ter dominio de planejamento e gestao de programas de
capacitagdo em relacdo as metas educacionais e de salde que se
deseja alcancar.

5. Desenvolvimento de Recursos Humanos Farmacéuticos
para os Sistemas de Atencao a Saude

Deveria ser objetivo de todos paises ter servicos de assisténcia
farmacéutica integrais e do mais alto padrao. Portanto, a meta principal
do desenvolvimento de recursos humanos farmacéuticos deveria ser
exigir que a profisséo de farmacéutico seja de nivel superior. Embora
nem todos os paises tenham condigdes de alcangar plenamente essa
meta, € indispensavel, de qualquer forma, estabelecer normas minimas
aceitaveis com base num curriculo de nivel universitario, mesmo que
de menor duracao.

O desenvolvimento de recursos humanos para os servigos de
saude tem trés componentes: planejamento, desenvolvimento
(formacéao e capacitagcéo) e gestao. O propésito do planejamento é
determinar as necessidades qualitativas e quantitativas de pessoal; o
desenvolvimento deve preocupar-se com a formacao dos diversos
tipos de pessoal necessérios, na quantidade especificada no
planejamento; e a gestao deve monitorar o pessoal, retroalimentando
os sistemas de planejamento e desenvolvimento, de maneira a
adequar os trés componentes as mudancas nas necessidades
prevalentes no sistema de saude.

5.1 Planejamento dos recursos humanos

O planejamento de recursos humanos faz parte do planejamento
do setor saude. A area estabelece uma relagéo entre o sistema de
atencdo a saude e o sistema educacional — as instituicoes e os
programas de capacitacéo de recursos humanos para o sistema de
atencao a saude. O planejamento dos recursos humanos
farmacéuticos deveria ser parte do planejamento dos recursos
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humanos de saude e do setor salide como um todo. Isso é importante,
especialmente, porque os recursos humanos sao um componente
criticamente deficitario, embora essencial, dos servigcos de s