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RESUMO

Introducdo: Problemas associados ao uso de medicamentos sdo frequentes, ocasionando impacto na
Salde. Prevenir e minimizar requer a¢Ges no processo da farmacoterapia para reducdo de erros de
medicacdo. No entanto, hd necessidade de mudancas da pratica profissional. Objetivo: Conhecer o
processo de transformacdo do profissional e a implementacdo das atividades clinicas. Métodos: Estudos
sobre 0s servicos farmacéuticos clinicos no Brasil nos dltimos anos. Resultados: Atividades de farmécia
clinica no Brasil ocorrem de forma desigual nas regides. Ressalta-se a importancia do registro das
atividades que sistematiza o acompanhamento da terapia medicamentosa e possibilita avaliar
necessidade, seguranca e efetividade da utilizacdo de medicamentos, proporcionando resultados
favoraveis. No entanto, as dificuldades na implementacdo dos servicos clinicos comprometem o
desempenho do farmacéutico. Conclusdo: importancia do farmacéutico nos Servicos de Farmécia
Clinica, de forma a promover 0 acesso € uso racional de medicamentos e prevencdo de eventos adversos,
com melhoria da qualidade de vida.

Palavras-Chave: Aprendizagem baseada em problemas. Farmacia clinica. Servico de farmaécia
clinica.

RESUMEN

Introduccion: Los problemas asociados al uso de medicamentos son frecuentes, causando un impacto
en la Salud, prevenirlos y minimizarlos requiere acciones en el proceso de farmacoterapia para reducir
los errores de medicacion. Sin embargo, es necesario realizar cambios en la préctica profesional.
Obijetivo: Conocer el proceso de transformacion profesional y la implementacion de actividades clinicas.
Métodos: Estudios sobre servicios clinicos farmacéuticos en Brasil en los ultimos afios. Resultados: Las
actividades de farmacia clinica en Brasil ocurren de manera desigual en las regiones. Se destaca la
importancia del registro de actividades, que sistematiza el seguimiento de la farmacoterapia y permite
evaluar la necesidad, seguridad y efectividad del uso de medicamentos, proporcionando resultados
favorables. Sin embargo, las dificultades para implementar los servicios clinicos comprometen el
desempefio del farmacéutico. Conclusidon: la importancia del farmacéutico en los Servicios de Farmacia
Clinica, con el fin de promover el acceso y uso racional de los medicamentos y la prevencion de eventos
adversos, con una mejor calidad de vida.

Palavras Clave: Aprendizaje basado en problemas. Farmacia clinica. Servicio de farmacia en hospital

ABSTRACT

Introduction: Problems associated with drug use are frequent, causing impact on the Health. Preventing
and minimizing requires actions that interfere with the pharmacological therapy process. Objective: this
article sought to research the professional practice of pharmacists in recent years in outpatient clinics
and private establishments. Methods: The research was based on studies on clinical pharmaceutical
services in Brazil. Results: Clinical pharmacy activities in Brazil occur unevenly in the regions. The
importance of the registration of clinical activities that systematizes the monitoring of drug therapy is
emphasized and it is possible to evaluate the need, safety and efficacy of drug use, providing favorable
results to pharmacotherapy. However, difficulties in the implementation of clinical services compromise
the pharmacist's performance in the healthcare system. Conclusion: The study showed the importance
of pharmacists in Clinical Pharmacy Services, in order to promote the rational access and use of
medicines and prevention of adverse events.

Keywords: Problem-based learning. Clinical pharmacy. Clinical pharmacy service.

1 INTRODUCAO
Problemas associados ao uso de medicamentos como indicacdo, efetividade, seguranca

e adesdo sdo frequentes no Brasil, ocasionando um aumento da morbimortalidade e elevado
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impacto social, no &mbito clinico, humanistico e econémico, além de impactar no Sistema
Unico de Saude (SUS) (ARAUJO et al, 2017; EMMERICK, LUIZA, PEPE, 2009; DA CRUZ,
2015; PEREIRA, LUIZA, RAMOS et al, 2018).

Prevenir e minimizar esse impacto requer a¢oes, principalmente clinicas, e politicas que
interfiram no processo de uso de medicamentos pelos usuarios, por meio da farmacoterapia,
desafios importantes da assisténcia e da atencao farmacéutica no Brasil (ARAUJO et al, 2017;
RAMOS et al, 2018; ZANELLA, AGUIAR, STORPIRTIS, 2015). Tais politicas integram a
Politica Nacional de Assisténcia Farmacéutica (PNAF) que, juntamente com outras legislacdes,
atribuem ao farmacéutico o exercicio das atividades de natureza clinica, conhecidas como
Servicos de Farmécia Clinica (SFC) (ARAUJO et al, 2017; DOSEA et al, 2017; RODRIGUES,
AQUINO, MEDINA, 2018).

Os SFCs sédo servicos profissionais prestados por farmacéuticos, que usam suas
habilidades e conhecimentos para desempenhar um papel ativo na saude, através da sua
interagcdo com pacientes e outros profissionais. Os SFCs visam contribuir para um cuidado
integrado e continuo da farmacoterapia racional, de modo a atender as necessidades de saude
da populacdo, tanto no individual quanto no coletivo (DOS SANTOS JUNIOR, 2018; LUZ et
al, 2017; RAMOS et al, 2018).

Nesses servicos, os farmacéuticos desenvolvem um papel importante no processo de
atendimento ao paciente, reduzindo erros de medicacdo e de custos da terapia medicamentosa,
contribuindo com tratamentos farmacoldgicos continuos por meio das principais intervencdes,
buscando resultados definidos e mensuraveis para melhoria da qualidade de vida (FARINA,
ROMANO-LIEBER, 2009; LUZ et al, 2017; ROTTA et al, 2015).

Tais intervencdes farmacéuticas contribuem para otimizacdo dos processos de
atendimento, na qualidade do uso correto e seguro de medicamentos, no controle de doencas,
deixando evidente a importancia das atividades clinicas farmacéuticas, e ndo apenas o
tradicional sistema distributivo e fungdes de dispensacdo (MIRANDA et al, 2012; ROTTA et
al, 2015).

Nos altimos dez anos, o SFC foi implementado no SUS e se expandiu em diferentes
contextos. Estima-se que haja mais de 2.500 farmacéuticos desenvolvendo SFC, muitos dos
quais trabalham em unidades de satde do SUS. Essa expansao pode ser explicada pelas agdes
do Conselho Federal de Farmécia, que regulamenta as atividades clinicas dos farmacéuticos
(DOSEA et al, 2017; DOS SANTOS JUNIOR, 2018; RAMOS et al, 2018).

Contudo, apesar do avanco desses servigos nos sistemas de satde em geral, o processo
de implementacdo € desafiador, complexo e requer treinamento clinico de farmacéuticos que
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estio em desenvolvimento, com atividades atualmente vinculadas a preocupagdes
administrativas e relacionadas a medicamentos (DOSEA et al, 2017; DOS SANTOS JUNIOR,
2018; RAMOS et al, 2018).

Para que haja efetiva mudanca da pratica profissional em atividade clinica voltada ao
paciente, a formac&o e capacitacdo dos profissionais farmacéuticos séo essenciais, ressaltando
a necessidade de uma formacdo generalista e humanista (RAMOS et al, 2018; ZANELLA,
AGUIAR, STORPIRTIS, 2015). Para conhecer o processo de transformacgdo do profissional
farmacéutico e a implementacéo das atividades clinicas, esse artigo buscou pesquisar a pratica
profissional de farmacéuticos clinicos nos ultimos anos em estabelecimentos ambulatoriais e

particulares, evidenciando a mudanca de comportamento.

2 METODOS

Foram selecionados estudos publicados originalmente, na lingua portuguesa e inglesa,
nos Gltimos 10 anos, tendo como referéncia a base de dados MedLine e SciELO, priorizando
estudos sobre os servicos farmacéuticos clinicos no Brasil ou estudos associados a populagédo
brasileira. Foram utilizados para a busca nas bases de dados os descritores “Aprendizagem
Baseada em Problemas, Farmécia Clinica, Servico de Farmacia Clinica”. Os critérios de

inclusdo e excluséo aplicados estdo expostos no Quadro 1.

Quadro 1 - Critérios de incluséo e exclusdo da pesquisa.

Critérios de Inclusédo

Delineamento: estudos originais e/ou observacionais do tipo transversal.

Estudos somente do Brasil ou relacionados com a populacao brasileira.

Busca na base de dados MedLine e SciELO utilizando palavra-chave principal (servico
de farmécia clinica).

Publicados nos ultimos 10 anos.

Idioma: lingua inglesa e portuguesa.

Servicos de farmécia clinica ambulatoriais, em farmacias comunitarias e em
estabelecimentos de ensino em salde.

Critérios de Exclusao

Forma de publica¢do: somente resumos.

Estudos néo realizados no Brasil ou ndo relacionados com a populagéo brasileira.

Servigos de farmécia clinica em hospitais.
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3 RESULTADOS

Foram identificados 887 estudos sobre os servi¢os de farmécia clinica. Diante dos
critérios de incluséo e exclusdo, 442 artigos foram excluidos por apresentar-se fora do periodo
pré-determinado para estudo, 340 artigos excluidos por ndo se tratar da populagdo brasileira e
94 retirados do escopo apos a leitura do titulo e do resumo.

A partir da aplicagdo dos critérios definidos, apenas 11 artigos fizeram parte do escopo
desta revisdo. Figura 1 apresenta o fluxograma utilizado para a sele¢do dos artigos que foram
analisados e a tabela 1 representa uma sintese dos estudos analisados para a execucdo deste

trabalho.

Figura 1 - Fluxograma do processo de selecdo dos artigos para a revisao sistematica.

Artigos identificados na base de dados MedLinE e SciELO. (N = 887)

—»| Artigos excluidos antes de 2009 (N = 442)

Artigos excluidos ap6s a aplicagao do critério “Estudos somente em humanos, no Brasil
ou relacionados com a populagéo brasileira” (N = 340)

Artigos selecionados para a leitura do titulo/resumo. (N = 105)

Artigos excluidos apés a leitura. (N = 94)

Artigos selecionados para revisdo. (N = 11)
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Tabela 1 - Sintese dos estudos analisados sobre 0s servigos de farmacia clinica.

Ag:t);/ Obijetivo do estudo Método Desfecho
Conhecimentos de N - x
P - estudos qualitativos com - dificuldades da populacdo quanto
farmacéuticos de . - .
. S entrevistas semiestruturadas. ao uso correto de medicamentos.
Bastos et | farméacias comunitarias R - "
e - foco na distribuicéo realizada | - deslocamento da pratica no
al., sobre praticas - . . .
o x em farmacias de rede estadual, | sentido de valorizar o paciente.
(2010) profissionais e a relagéo . o . -
. x local e farmacias familiares - conhecimento bastante superficial
com a implantagdo da L .
AF. (sem filiais). do conceito de AF.
Compreender as - aplicacdo de intervencdes para
Dosea et | PErcepcoes dg Umgrupo | e siioc do Programa melhoria (_trelnamento e orientacdo
de farmacéuticos quanto L . dos pesquisadores).
al., h Farmécia Popular do Brasil, , .
(2015) ao estabelecimento, Sergine - resultados mostram que é possivel
implementacéo e gipe. desenvolver um modelo de SFCs
consolidacdo dos SFCs. em farmacias comunitarias.
Explorar e analisar os - abordagem exploratéria de - identificados diferentes niveis de
Emmerick resultados do casos multiplos, coletados em | gerenciamento e organizacdo dos
etal Diagndstico da Situacdo | cinco estados brasileiros. SFCs, sugerindo a necessidade de
(200.2’)) Farmacéutica no Brasil - analises descritivas para estratégias mais adequadas para
em uma perspectiva indicadores no acesso, ampliar o acesso, qualidade e 0
regional. gualidade e URM. URM no Brasil.
- pratica da AF requer mudanca
- - estudo descritivo transversal | estrutural das farmacias e um
Conhecer a préatica - - ~ 5
. entre farmacéuticos de rearranjo de funcdes adequadas a
. profissional de L : o
Farina et N farmécias e drogarias do atividade.
farmacéuticos que atuam Lo . ; -
al., - . municipio de Jundiai-SP. - conhecimento da AF limitado por
em farmacias e drogarias, e S Lo
(2009) : - aplicacdo de um questionario | esses profissionais.
seus conhecimentos e . X s
~ com entrevistas realizadas nos | - avaliacdo de mudancas
percepgdes acerca da AF. o . .
préprios estabelecimentos. curriculares em curso, para a
formacéo de novos farmacéuticos.
. ) - poucas informacdes sobre a
. e - delineamento de métodos e :
Investigar caracteristicas . - - utilizagéo de medicamentos.
. mistos, combinando entrevistas s -
estruturais e . P - nenhum farmacéutico participa de
RN semiestruturadas com usuarios L : x
Luz etal., | organizacionais de SFC - atividades de dispensac&o.
; e farmacéuticos sobre 0s X g -
(2017) na APS, a partir do ponto . . ~ - ndo foi observada, na pratica,
. - servicos que dispensagdo de
de vista de farmacéuticos . vantagem de se concentrar a
e medicamentos para a . x .
e de usuérios. x dispensacdo em poucas de unidades
populacéo. .
dispensadoras.
- estudo descritivo, transversal, . x _— .
. - integracdo farmacéutico/equipe
realizado em APS, SP. A : . x
Descrever o processo da - multiprofissional evidencia redugéo
. N P - dados de prescrices e .
insercdo do farmacéutico - A de problemas relacionados a
Melo et - arquivos administrativos. - .
na equipe de uma UBS e o - medicamentos e melhoria da
al., - avaliacdo das atividades do - .
0s resultados na L ) qualidade das prescrigdes.
(2017) x farmacéutico quanto a e .
promocao do acesso e estruturacio e organizacio do - presenca do farmacéutico foi
URM. turac g 3099 | findamental para o alcance de
servigo, melhoria da prescri¢éo resultados positivos
médica e implantacdo de SFC. P '
Descrever o - pesquisa documental, com
. entrevistas na APS, para a - estudo de avaliabilidade mostrou-
. desenvolvimento de x . L
Pereira et etanas do estudo de construcéo do Modelo Logico | se fundamental por possibilitar
al., pas o de intervencgéo que priorizou 0 | organizar a constru¢éo do modelo
avaliabilidade dos - - ) e
(2015) . A desenvolvimento de atividades | do servigo farmacéutico com base
servicos farmacéuticos -
voltadas para o cuidado com 0 | em Seus pressupostos.
na APS, RJ. - .
usudrio e as comunidades.
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Continuacéo

Autor /

Data Objetivo do estudo Método Concluséo/consideracdes finais

Identificar estratégias e
facilitadores envolvidos
Ramos SF | no processo de

- experiéncias positivas
relacionadas as habilidades clinicas
e atitudes proativas de

- estudo qualitativo com
farmacéuticos e gestores que
experimentaram a

etal., implementacdo dos SFC | . N farmacéuticos.
(2018) em algumas unidades de implementagao do SFC. - apoio aos farmacéuticos e gestores
| alguma - discussdes semiestruturados pox . 9
salde pgbllca, nordeste por meio de scripts de sayde para implementacdo SFC
do Brasil. ' nos sistemas de salde.

- percepc¢des de barreiras associadas

Identificar as percepcdes 5 .
aos participantes envolvidos na

dos farmacéuticos e - estudo qualitativo e - x
. , implementacdo do SFC em
Santos gerentes sobre as semiestruturado através de : . L
g - . . . A unidades de satde publica no

Junior et barreiras relacionadas a entrevistas com farmacéuticos .

. N - nordeste brasileiro.
al., implementacdo do SFC e gerentes com participagao . .

. , . - barreiras refletem os desafios a
(2018) em unidades de satde direta no processo de
L . x serem superados no processo de
publica, nordeste implementacdo do SFCs. - x -
brasileiro implementacdo da os sistemas de

satde.

- 25% das dispensacbes com
intervencdes farmacéuticas.
- andlise de todas as prescrigdes

- pesquisa transversal

Avaliar a atuagéo do - o .
exploratorio-descritiva em oito

farmacéutico na

Zanella et . ~ CAPS adulto. . ~
dispensacéo de S S antes da dispensacéo.

al., medicamentos, sendo - aplicacdo de questionario - necessidade de aces que

(2015) ! semiaberto sobre servico de GOEs

realizada em CAPS
Adulto, em SP.

possibilitem aprimoramento
continuo do farmacéutico para se
tornar apto a prética clinica.

dispensacdo aos
farmacéuticos.

Legenda: AF: Atengdo Farmacéutica; SFC: Servico de farmécia clinica; URM: uso racional de medicamentos;
APS: Atencdo Priméria & Saude; UBS: Unidade Baésica de Salde; IF: Intervencdo Farmacéutica; UPA: Unidade
de Primeiro Atendimento; CAPS: Centros de Atencéo Psicossocial.

4 DISCUSSAO

As atividades de farmécia clinica na atencédo basica no Brasil ocorrem de forma desigual
nas regides. Conforme Aradjo e colaboradores, 57 farmacéuticos entrevistados afirmaram
realizar alguma atividade de natureza clinica; sendo o maior percentual na Regido Nordeste
(47,5%) e o menor na Regido Sul (6,0%) (ARAUJO et al, 2017).

No entanto, 0s maiores percentuais de registro dessas atividades foram encontrados no
Sudeste e Centro-Oeste; no Nordeste, os percentuais foram 0s menores, em torno de 6 a 8%,
podendo afirmar que muitas das atividades na saude ndo sdo devidamente registradas e
mensuradas (ARAUJO et al, 2017). Conforme legislagdes, as atividades de natureza clinica
devem ser registradas e, geralmente estas sdo feitas nos prontuarios dos pacientes, ou em
sistemas informatizados ou ainda em documentos préprios das farméacias (EMMERICK,
LUIZA, PEPE, 2009; DOS SANTOS JUNIOR, 2018).

Ressalta-se que os registros arquivados nas farmacias podem dificultar a circula¢éo das

informagdes entre os profissionais envolvidos com o cuidado ao paciente, influenciando
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diretamente no atendimento das necessidades farmacoterapéuticas dos usuérios pelos servicos
de saude. O registro das atividades clinicas sistematiza o acompanhamento da terapia
medicamentosa e possibilita avaliar a necessidade, a seguranca e a efetividade da utilizagéo de
medicamentos, proporcionando resultados favoraveis para farmacoterapia.

Sobre a importancia da Farmécia Clinica para o sistema de saude, a maioria dos
farmacéuticos que realizam a atividade considerou sendo uma atividade muito importante
(85,5%) ou importante (14,2%), principalmente quando realizada em conjunto com médicos e
enfermeiros (ARAUJO et al, 2017). Para os farmacéuticos, o suporte da equipe é essencial para
facilitar a implementagéo dos SFC (DOSEA et al, 2017; FARINA, ROMANO-LIEBER, 2009;
MELO, CASTRO, 2017; RAMOS et al, 2018). Embora a maioria dos farmacéuticos a
reconhega como importante, somente uma pequena parcela deles realiza atualmente os SFC
(DOSEA et al, 2017).

Os SFCs desenvolvidos tém como objetivos a dispensagdo de medicamentos em
resposta a apresentacdo de uma prescri¢do; orientacGes sobre o uso adequado e intervencgdes
educativas; o monitoramento de parametros clinicos como afericdo da pressdo arterial,
glicemia, peso e circunferéncia da cintura; a revisdo de medicamentos quanto a avaliagdo e
ajuste de farmacoterapia (dose, tempo, frequéncia) e a triagem de pacientes que necessitam do
acompanhamento farmacoterapéutico (BASTOS, CAETANO, 2010; DOSEA et al, 2017,
FARINA, ROMANO-LIEBER, 2009; MELO, CASTRO, 2017).

O gerenciamento de terapia medicamentosa garante que 0s objetivos terapéuticos sejam
alcancados por meio da identificacdo, prevencdo e resolugéo dos problemas farmacoterapéutico
(ARAUJO et al, 2017; MELO, CASTRO, 2017). As intervencfes farmacéuticas geram
beneficios diretos para o paciente e para a equipe interdisciplinar, aléem de propiciar uma
melhoria na qualidade do tratamento ao paciente (MIRANDA et al, 2012).

Emmerick et al., (2009) ressaltaram uma variacdo de 80,4% no Espirito Santo a 61,2%
no Rio Grande do Sul, quanto ao acesso de medicamentos prescritos que foram dispensados ou
administrados, cuja média nacional foi de 67,9% (EMMERICK, LUIZA, PEPE, 2009). Em
Minas Gerais, menos de 50% dos pacientes entrevistados conseguiram obter todos o0s
medicamentos necessarios para o tratamento, sendo que alguns desses tiveram problemas em
obté-los nas quantidades certas (LUZ et al, 2017).

Santos Junior et al. (2018), identificaram problemas relacionados ao gerenciamento e
planejamento de medicamentos, o que implica na escassez destes, interferindo diretamente nas
atividades dos farmacéuticos (SANTOS JUNIOR et al, 2018). Tais problemas também foram
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observados em outros estudos (BASTOS, CAETANO, 2010; FARINA, ROMANO-LIEBER,
2009; LUZ et al, 2017; MELO, CASTRO, 2017; NAKAMURA et al, 2014).

Percepcbes do programa Farmécia Popular do Brasil foram associados ao acesso dos
pacientes e farmacéuticos a medicamentos de baixo custo. Os entrevistados consideraram que
as caracteristicas do programa permitem a promocdo de um maior acesso a medicamentos,
maior adesdo, facilitando a visibilidade dos SFC e cuidados farmacéuticos, com conforto e
privacidade dos pacientes (DOSEA et al, 2017; MELO, CASTRO, 2017).

Atividades como desenvolvimento de materiais educativos, palestras, aconselhamento
farmacéutico, acbes educacionais em temas relacionados ao uso correto de medicamentos,
acOes educativas na graduacdo e curso sao estratégias que podem beneficiar a saude das
pessoas, promovendo a evolucdo dos SFCs (NAKAMURA et al, 2014; RAMOS et al, 2018).

No Nordeste, os farmacéuticos se envolvem pouco em atividades educativas de
planejamento familiar e em programas de atividade fisica. Focam suas as atividades na
prevencgdo e controle de obesidade. No entanto, em outras regides do Brasil, observa-se uma
participacdo relevante dos farmacéuticos em atividades menos medicamentosas, com
envolvimento de outros setores e da propria comunidade para a promogdo da saide (ARAUJO
etal, 2017; FARINA, ROMANO-LIEBER, 2009).

Os principais motivos encontrados pelos autores para nédo realizacéo de tais atividades
foram: a populacéo néo solicitar o servico farmacéutico; estabelecimentos de satde nao dispor
de espaco fisico; farmacéuticos com indisponibilidade de tempo, auséncia de formacéo
especifica e de habilidades; falta de recursos humanos e de incentivo pelo municipio; entre
outros (ARAUJO et al, 2017; DOS SANTOS JUNIOR, 2018; NAKAMURA et al, 2014).

Luz e colaboradores (2017) tambeém evidenciaram dificuldade na prestacdo dos SFC
devido ao espaco fisico, desconforto para farmacéuticos e pacientes, tempo de espera. Ainda
segundo eles, a maioria dos usuarios nunca teve contato com seu farmacéutico, alegando que
nédo precisaram de um ao adquirir seus medicamentos (LUZ et al, 2017).

Em geral, as atividades clinicas requerem recursos minimos para sua realizacdo, como
condicdes que assegurem privacidade na relacdo farmacéutico/paciente, recursos na oferta do
servigo, em documentacéo e treinamento, entre outros. A disponibilidade de um local especifico
para realizacdo dos SFC é condicéo essencial na privacidade e confidencialidade das atividades
com o paciente, contribuindo para que a relagéo terapéutica seja mais interativa e resolutiva.

Outra dificuldade para a realizagdo dessas atividades foi o0 excesso de atividades sob
responsabilidade do farmacéutico, realizando atividades de natureza clinica concomitantemente
com outras fungdes. As funcbes mais frequentes desempenhadas foram gestéo de suprimentos,
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com a programacgdo, armazenamento, inventario e dispensacdo de medicamentos;
responsabilidade técnica pela farmécia; supervisdo de funcionarios e atividades com a equipe
de saude (ARAUJO et al, 2017; DA CRUZ, 2015; LUZ et al, 2017; PEREIRA, LUIZA,
RAMOS et al, 2018; ZANELLA, AGUIAR, STORPIRTIS, 2015).

Quanto as dificuldades de implementagdo dos SFC, os farmacéuticos relataram barreiras
relacionadas a interacao entre farmacéuticos e equipe de salde, devido a muitos profissionais
desconhecerem as atividades clinicas dos farmacéuticos (DOS SANTOS JUNIOR et al, 2018;
RAMOS et al, 2018).

Além dessas barreiras, outras foram relatadas como a educagéo clinica, habilidades,
comunicagdo e treinamento insuficientes durante a graduacdo em Farmacia; a dificuldade de
conciliar atividades clinicas e logisticas; dificuldade no recrutamento de pacientes para o
servigo; barreiras relacionadas a ma interacdo com os servicos de saude, como falhas de
comunicacdo e falta de iniciativa e proatividade para trabalhar como parte da equipe de saude.
Todas essas barreiras, de certa forma, levam os farmacéuticos a se sentirem inseguros em
fornecer SFC (DOSEA et al, 2017; DOS SANTOS JUNIOR, 2018; NAKAMURA et al, 2014).

Em muitos paises como o Brasil, os farmacéuticos tém dificuldade de gerenciamento de
pacientes em farmécias devido a falta de habilidades clinicas e, portanto, buscam treinamentos,
qualificagOes e apoio para superarem essa barreira. Por esse motivo, tem-se defendido investir
em suporte técnico com treinamento, para a melhora da préatica do profissional. Além disso, o
farmacéutico se tornard mais seguro e autoconfiante sobre a prestacdo de SCF em ambientes de
atencdo primaria (DOSEA et al, 2017; RAMOS et al, 2018; ZANELLA, AGUIAR,
STORPIRTIS, 2015).

Na maioria dos estudos, autores enfatizam que a experiéncia clinica de alguns
farmacéuticos em farmacia é um dos principais facilitadores para implementar o SFCs. De
modo que, os farmacéuticos que obtiveram ganhos de conhecimento com experiéncias passadas
podem parecer mais preparados para implementar o servico clinico (RAMOS et al, 2018;
ZANELLA, AGUIAR, STORPIRTIS, 2015). A maioria dos estudos forneceu apenas uma
descrigdo tedrica da implementacdo do SFC e acompanhamentos de pacientes, ndo havendo
avaliacdo da efetividade das acOes realizadas no nivel farmacéutico.

A éarea farmacéutica no Brasil passou por reforma curricular no curso de graduacdo, de
modo a permitir a formacéo de profissionais para o trabalho interdisciplinar com habilidades e
atitudes, preparando-os para os cuidados priméarios de saude, de forma a promover mudancas

no papel social da farmacia, no desempenho do farmacéutico dentro do sistema de saide e na
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conscientizacdo sobre a importancia dos SFCs (NAKAMURA et al, 2014; RAMOS et al, 2018;
ZANELLA, AGUIAR, STORPIRTIS, 2015).

Visando a mudangas e focando na promocdo da formacgdo de farmacéuticos com
experiéncia na implementacdo e prestacdo de servicos e desenvolvimento de habilidades
clinicas, o Laboratério de Ensino e Pesquisa Farmacia Social, juntamente com a Universidade
Federal de Sergipe, realizam treinamentos para farmacéuticos com foco na implementacéo de
SFC, na distribuicdo de medicamentos, medi¢do de pardmetros clinicos e gerenciamento da
terapia medicamentosa em farméacias do Programa Farméacia Popular do Brasil (DOSEA et al,
2017).

5 CONSIDERACOES FINAIS

O estudo permitiu demonstrar a importancia do farmacéutico nos Servigos de Farmacia
Clinica, de forma a promover 0 acesso e uso racional de medicamentos, a seguranca ao paciente
e prevencdo de eventos adversos, com reducdo de problemas relacionados a medicamentos e
melhoria da qualidade de vida.

Embora importantes politicas farmacéuticas no Brasil tenham colocado a pratica clinica
como diretriz, faz-se necessario empreender esfor¢cos no sentido de institucionalizar essas
atividades, assegurando estrutura adequada, qualificacdo dos profissionais, financiamento e
avaliacdo dos resultados para que farmacéuticos sejam estimulados a ofertar tais atividades
promovendo a implementacdo das politicas de salde, a Politica Nacional de Assisténcia

Farmacéutica e Politica Nacional de Medicamentos.
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