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RESUMO

A assisténcia farmacéutica trata de acdes que vao além das atividades especificas
do farmacéutico, sendo fundamental que haja a participacdo de toda a equipe de
saude envolvida no processo. O estudo teve como objetivos analisar na literatura as
producdes cientificas acerca da atuacdo do farmacéutico na equipe multidisciplinar
no ambito hospitalar; descrever a assisténcia farmacéutica hospitalar e clinica;
apontar as dificuldades do farmacéutico como membro da equipe multiprofissional
no ambito hospitalar. Trata-se de uma reviséo bibliografica realizada nas bases de
dados do Scientific Electronic Library Online, da Literatura Latino-americana e do
Caribe em Saude e da Medical Literature Analysis and Retrieval System Online,
acessados através da Biblioteca Virtual em Saude (BVS). A partir dos artigos
analisados emergiram duas categorias tematicas: assisténcia farmacéutica
hospitalar e clinica; dificuldades na atuacdo do farmacéutico no ambito hospitalar.
Conclui-se que em ambito hospitalar, o farmacéutico pode atuar desde a geréncia
pela responsabilidade creditada pelos informantes, pela aquisicdo, controle e
distribuicdo de medicamentos e material médico-hospitalar, além de auxiliar no
diagnéstico clinico. Além disso, o farmacéutico auxilia no cuidado do paciente critico,
em termos de melhorar a seguranca e os resultados clinicos.

Palavras-chave: Assisténcia Farmacéutica; Assisténcia Hospitalar; Servicos de
farmécia hospitalar.



ABSTRACT

Pharmaceutical assistance deals with actions that go beyond the specific activities of
the pharmacist, and it is fundamental that there is participation of all the health team
involved in the process. The objective of this study was to analyze in the literature the
scientific productions about the performance of the pharmacist in the multidisciplinary
team in the hospital scope; describe hospital and clinical pharmaceutical care; to
point out the difficulties of the pharmacist as a member of the multiprofessional team
in the hospital. This is a bibliographic review carried out in the databases of the
Scientific Electronic Library Online, the Latin American and Caribbean Literature in
Health and the Medical Literature Analysis and Retrieval System Online, accessed
through the Virtual Health Library (VHL). From the analyzed articles emerged two
thematic categories: hospital and clinical pharmaceutical assistance; difficulties in the
performance of the pharmacist in the hospital. It is concluded that in the hospital, the
pharmacist can act from the management for the responsibility credited by the
informants, for the acquisition, control and distribution of medicines and medical-
hospital material, besides assisting in the clinical diagnosis. In addition, the
pharmacist assists in critical patient care in terms of improving safety and clinical
outcomes.

Keywords: Pharmaceutical Assistance; Hospital Assistance; Hospital pharmacy
services.
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INTRODUCAO

Devido a prevaléncia de doencas e dos agravos a saude da populacao, tem-
se exigido das instituicdes hospitalares, profissionais cada vez mais qualificados que
assumam funcdes que requerem alto nivel de conhecimento técnico e cientifico.
Ressalta-se entdo, que € devido a grande demanda dos servigcos hospitalares de
pacientes e usuarios que buscam por qualidade nos servigcos prestados, incluindo
eficiéncia e eficacia da equipe de saude e assim, a farmacia hospitalar tem um
significativo e promissor desenvolvimento, depois de reconhecida sua importancia
estratégica (SOUZA et al., 2013).

Levando em consideracdo o contexto historico, destaca-se que a farmécia
clinica teve inicio em 1960, com a prestacdo de servigos farmacéuticos ao paciente,
onde este profissional desenvolve a terapia farmacoldgica, assim como avalia os
seus efeitos adversos e suas interagdes indesejaveis, ou seja, propdem a prestacao
de servicos farmacéuticos voltados diretamente ao paciente (FERRACINI, 2010).

Neste sentido, a pratica farmacéutica tem o direcionamento para o paciente,
com objetivo principal de contribuir para que o servico de farmacia hospitalar
melhore a qualidade da assisténcia prestada, promovendo uso seguro e racional de
medicamentos.

Pensando nas formas de uma assisténcia do farmacéutico, o conselho
nacional de saude regulamentou por meio da Resolucdo N° 338 de maio de 2004,
que a assisténcia farmacéutica (AF) trata de um conjunto de acdes voltadas a
promocao, protecdo e recuperacdo da saude, tanto individual como coletiva, tendo o
medicamento como insumo essencial e visando 0 acesso e ao seu uso racional. As
acOes aprovadas pela Politica Nacional de Assisténcia Farmacéutica (PNAF)
garantem o acesso ao medicamento de forma individual e coletiva, tendo este como
insumo essencial (BRASIL, 2004).

De acordo com Nunes et al., (2008) em nivel hospitalar, o ciclo da assisténcia
farmacéutica é uma das etapas fundamentais em uma farméacia hospitalar, pois
implica em promover a articulagdo necessaria dos varios componentes relacionados
a oferta de medicamentos, que compreendem desde a selecdo, como a
programacao, aquisicdo, armazenamento, distribuicdo, prescricao e a dispensacao,

bem como, a  farmacia clinica e a atencgéao farmacéutica.
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Para Ferracini (2010) “a principal intencdo para o servico de farmacia
hospitalar & introducdo da farmécia clinica, solicitando a atuagdo do farmacéutico
com o proposito de evitar erros de medicacdes e prescricdes desnecessarias de
medicamentos, visando também a diminuicdo do custo da terapia e o tempo de
internag&o dos pacientes”.

De acordo com Oliveira (2010) corroborando com a Organizacdo Mundial de
Saude (OMS) afirma que a funcéo da farmacia hospitalar é coordenar e administrar
a maioria das medidas relativas a politica de medicamentos e material de uso
hospitalar. Verifica-se entdo, que a farméacia é o centro desencadeador de custos
mais importante do hospital, uma vez que, € o setor em que com muitos esfor¢os,
visam garantir a operacionalizacdo e controle, e estabelecer, além da eficiéncia, a
qualidade dos procedimentos da assisténcia.

Neste sentido, a atuacdo do farmacéutico na promocdo do uso racional de
medicamentos e sua insercdo em equipes multiprofissionais aperfeicoam a
farmacoterapia dos pacientes e ampliam a qualidade e seguranca do cuidado. De
acordo com Medeiros et al., (2011) “a colaborag&o profissional requer ou promove
relacbes e interacbes nas quais os profissionais poderdo partilhar conhecimentos,
especializacéo e habilidades entre si, com o0 objetivo de proporcionar melhor atencao
ao paciente”.

Dessa maneira Araujo (2006) verifica-se que a assisténcia farmacéutica trata
de acdes que vao além das atividades especificas do farmacéutico, sendo
fundamental que haja a participacdo de toda a equipe de saude envolvida no
processo. Destaca-se entdo, que a pratica farmacéutica, na qual a preocupacéo com
o bem estar do paciente passa a ser a viga mestra das acfes, o farmacéutico
assume papel fundamental, somando seus esfor¢cos aos dos outros profissionais de
saude e aos da comunidade para a promocéao da saude.

Diante ao exposto Melo (2017) o estudo tem relevancia devido o farmacéutico
ser fundamental para garantir o uso racional e seguro dos medicamentos, bem como
alertar quanto aos erros de medicacdo e como preveni-los. Ele pode trazer
contribui¢des significativas a equipe multidisciplinar que atua no ciclo da assisténcia

farmacéutica, muito além do simples papel de dispensador de medicamentos.
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2 OBJETIVOS

2.1 OBJETIVO GERAL

Analisar na literatura as producgfes cientificas acerca da atuacdo do

farmacéutico na equipe multidisciplinar no ambito hospitalar.
2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS
Descrever a assisténcia farmacéutica hospitalar e clinica;

Apontar as dificuldades do farmacéutico como membro da equipe

multiprofissional no ambito hospitalar.
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3 METODOLOGIA

Este estudo caracteriza-se por ser uma revisdo de literatura dos principais
resultados sobre a importancia da atuacdo permanente do farmacéutico na equipe
multidisciplinar no ambito hospitalar. Conforme Gil (2010, p.136) “a pesquisa
bibliografica é desenvolvida a partir de material j& elaborado, constituido
principalmente de livros e artigos cientificos com base em autores reconhecidos pela
abordagem da tematica”.

Complementarmente, Cervo e Bervian (2008) apontam a pesquisa
bibliografica como a que resolve um problema a partir de referenciais teoricos
publicados em documentos e que pode ser realizada independentemente ou como
parte da pesquisa descritiva ou experimental, buscando em ambos o0s casos
conhecer e analisar as contribuicdes culturais ou cientificas sobre um assunto, tema
ou problema especifico.

Para a construcdo dessa revisdo bibliografica foi necessario seguir seis
etapas distintas: a identificacdo do tema e selecdo da hipotese ou questdo de
pesquisa; estabelecimento de critérios para inclusdo e exclusdo de
estudos/amostragem ou busca na literatura; definicdo das informacdes a serem
extraidas dos estudos selecionados/ categorizacdo dos estudos; avaliagdo dos
estudos incluidos; interpretacdo dos resultados; e apresentacdo da revisdo/sintese
do conhecimento (ERCOLE; MELO; ALCOFORADO, 2014).

A fim de estabelecer a amostra dos estudos selecionados para a presente
revisdo da literatura, foram estabelecidos os seguintes critérios de inclusdo: artigos
cientificos que responderam a questdo norteadora, que estivessem na lingua
portuguesa e inglesa, disponiveis na integra e gratuitamente nas bases de dados
LILACS, SciELO e MEDLINE publicados entre no periodo de 2008 a 2018.

E como critérios de exclusao: relatos de casos informais, capitulos de livros,
dissertacdes, teses, reportagens, noticias, editoriais, textos ndo cientificos e artigos
cientificos sem disponibilidade do texto na integra online.

Os dados foram coletados por meio de um formulario (APENDICE A)
contendo as seguintes variaveis: titulo do artigo; base de dados; ano de publicagéo;
regido de publicacdo; abordagem metodologica e periddico do artigo.

A anadlise dos dados foi realizada de forma descritiva. Seguindo assim as

orientacdes de Gil (2010) ao referir que esta técnica de analise trata-se em analisar
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os dados que, por meio de procedimentos de descricdo de seu contetdo, buscam
alcancar alguns indicadores que propiciam inferir alguns conhecimentos
relacionados tanto na emissao quanto na recepcao das mensagens.

A busca ou a amostragem na literatura ocorreu entre 0s meses de margo a
maio de 2018, onde foram selecionados os artigos por meio das bases de dados
Scientific Electronic Library Online (SciELO), Literatura Latino-americana e do Caribe
em Saude (LILACS) e MEDLINE (Medical Literature Analysis and Retrieval System
Online), acessados através da Biblioteca Virtual em Saude (BVS). Os descritores
controlados utilizados e listados pelos descritores de Ciéncias da Saude (DeCS)
foram: “Servigos de farmacia hospitalar”’, “Assisténcia Hospitalar” e “Assisténcia
Farmacéutica”. Os descritores foram cruzados nessa mesma ordem e por meio do
operador “AND”.
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4 REVISAO DA LITERATURA

4.1 ATUACAO DO FARMACEUTICO NA EQUIPE MULTIDISPLINAR NO AMBITO
HOSPITALAR

Sabe-se que o profissional farmacéutico no ambito de uma farmacia
hospitalar, pode iniciar a implantacdo de um sistema de assisténcia farmacéutica
através do acompanhamento ao tratamento do paciente, além de realizar promocéao
a saude e vigilancia da doenca como forma de prestar uma melhor atencdo ao
usuario, buscando sempre sua melhora. Neste ensejo, este estudo apos realizar a
busca dos artigos nas bases de dados observou-se a necessidade de evidenciar a
busca conforme a similaridade dos descritores.

A partir dos artigos selecionados estabeleceram-se variaveis relevantes para
observacéo das produgdes cientificas relacionadas a pesquisa, conforme descrito na
Tabela 1.
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Tabela 1: Distribuicdo das producdes cientificas segundo o ano de publicacdo e

abordagem metodoldgica (N=10).

VARIAVEIS N %
ANO DE PUBLICACAO
2008 01 10
2011 02 20
2012 03 30
2013 02 20
2015 01 10
2016 01 10
ABORDAGEM METODOLOGICA
Descritivo 01 10
Estudo do tipo longitudinal 01 10
Prospectivo de observacdo de intervencbes de 01 10
farmacéutico clinico
Estudo exploratério 01 10
Estudo retrospectivo 01 10
Estudo de corte transversal 01 10
Estudo descritivo, exploratdrio, retrospectivo 01 10
Estudo prospectivo 01 10
Estudo exploratério, descritivo e transversal 01 10
Revisao narrativa 01 10

Fonte: Elaborada pelo autor.

Em relacdo a apresentacdo dos resultados dos dados avaliados apés o

levantamento bibliogréfico, consideraram-se os itens acima para a descricdo das

informacgdes relevantes ao estudo. Observou-se, conforme a Tabela 1, que o ano de

com maior numero de publicacdes foi 2012, com percentual de (30%). Em seguida,

destacaram-se os anos de 2011 e 2013 representando (20%) cada ano. Os demais

anos apresentaram apenas um (1) artigo, representando (10%) cada ano.

Com relacdo a abordagem metodolégica, ndo houve predominéancia de

nenhum tipo abordagem.

A Tabela 2 evidencia os periddicos e bases de dados mais relevantes para a

realizacdo da classificacédo dos artigos que compdem o estudo.
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Tabela 2: Classificacdo dos artigos publicados conforme os periodicos e bases de

dados.

PERIODICO N %

Einstein 03 30
Latin American Journal of Pharmacy 01 10
Rev. Ci. med. biol 01 10
Rev Bras Farm Hosp Serv Saude 02 20
Rev. Bras. Geriatr. Gerontol 01 10
Rev Bras Ter Intensiva 01 10
Rev Pan-Amaz Saude 01 10
BASES DE DADOS N %

LILACS 03 30
SciELO 06 60
MEDLINE 01 10

Fonte: Elaborada pelo autor.

A tabela 2 apontou que os periddicos apresentaram quantidade de artigos

guase equiparada, havendo a sobreposi¢cao de apenas duas revistas, onde a revista

Einstein apresentou 3 (30%) e a revista Farm Hosp Serv Saude apresentou dois

artigos (20%). Em relacdo a base de dados,

representatividade com percentual de (60%).

0 SciELO teve uma maior

A tabela 3 abaixo discorre acerca da caracterizacao dos estudos, quanto aos

autores/ano, objetivos e principais resultados.



Tabela 3: Distribuicdo
resultados.

17

estudos segundo autores/ano, objetivos e principais

Autores/ano

Objetivos

Evidéncias

Janebro et al.
(2008)

Correr; Otuki e Soler

(2011)

Ferracini et al.
(2011)

Galvao et al.
(2012)

Miranda et al.
(2012)

Silva et al.

Analisar os PRM’s em
pacientes pediatricos
de um hospital na
cidade de Campina
Grande.

Revisao narrativa
sobre a assisténcia
farmacéutica integrada
ao processo de
cuidado na atencao
primaria a saude.
Demonstrar o
desenvolvimento e a
contribuicdo da
farmacia clinica no uso
seguro e racional de
medicamentos em
hospital terciario de
grande porte.

Avaliar os erros de
dispensacdo de um
hospital filantrépico no
municipio de Salvador,
comparando dados
obtidos nos anos de
2009 e 2012.

Demonstrar a atuagéo
e a importancia do
farmacéutico clinico na
Unidade de Primeiro
Atendimento por meio
da identificacao,
classificacao e do
levantamento do
namero de
intervencdes
realizadas pelo
farmacéutico clinico.

Avaliar o indice de

O estudo detectou-se a
ocorrencia de problemas
relacionados em criancgas, 0
que se sugere uma
avaliagdo criteriosa da
farmacoterapia para a
seguranca do paciente.

A gestao de assisténcia
farmacéutica e gestéo
clinica do medicamento

contribuem para a

promogé&o do uso racional

de medicamentos.

A farmacia clinica fez
intervencdes eficazes na
promogé&o do uso racional

de medicamentos e

aumento da seguranca do

paciente.

As mudancas realizadas no
sistema de distribuicao
foram benéficas para reduzir
a quantidade de erros de

dispensacao.

Observou-se que o servico
de farmacia clinica tem
impacto para o aumento da
segurancga ao paciente e
prevencao de eventos

adversos.

O estudo identificou erro na
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(2012)

Pinto et al.

(2013)

Reis et al.
(2013)

Fideles et al.

(2015)

erros de prescricdo nas
prescricbes médicas
dos pacientes
admitidos em uma
unidade de terapia
intensiva (UTI), o grupo
de medicamentos mais
relacionados aos erros

administracédo de
medicamento, onde 0s
antimicrobianos foram os
medicamentos mais
relacionados aos erros.

de prescricdo e 0
indice de aceitacao
das sugestdes
farmacéuticas.

Descrever a atuacéo

do farmacéutico numa

equipe

multiprofissional, com
énfase no cuidado ao
idoso hospitalizado, e

intervencdes

farmacéuticas
realizadas durante o

seguimento

farmacoterapéutico dos

individuos atendidos.

Analisar as
intervencdes
realizadas por
farmacéuticos clinicos
durante a revisdo de
prescricdes médicas
das Unidades de
Terapia Intensiva
Adulto, Terapia
Intensiva Cardioldgica
e de Cardiologia
Clinica de um hospital
universitario terciario
do Brasil.

Analisar 3 anos de
atividades clinicas e
recomendacdes
farmacéuticas aceitas
durante a rotina diaria
do farmacéutico na
unidade de terapia
intensiva clinica adulta.

A atuacdo da farmacia
clinica no cuidado ao idoso
integrada com acdes da
equipe de saude, otimizou a
farmacoterapia e efetivizou
a assisténcia prestada ao
idoso.

Das prescricbes avaliadas,
14,6% apresentaram algum
problema relacionado a
medicamentos.

A atuacao do farmacéutico
no cuidado intensivo evoluiu
positivamente com a
participagdo clinica efetiva
junto a equipe
multiprofissional.
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Freitas et al. Determinar as O estudo evidenciou que as
(2016) principais dificuldades dificuldades estéo
enfrentadas por relacionadas com a
farmacéuticos formacéo profissional, onde
brasileiros para a educacéo farmacéutica
exercerem suas esta diretamente envolvida
atribuicdes clinicas. na execucgao dos servigos
clinicos.

Fonte: Elaborada pelo autor.

4.2 ASSISTENCIA FARMACEUTICA HOSPITALAR E CLINICA

Sabe-se que a farmacia hospitalar, assim como qualquer outro servico no
ambito hospitalar, deve utilizar métodos de seguranca, bem como avaliagcdo dos
mesmos, visando a melhoria da qualidade na prestacdo de servicos. Neste ensejo,
segundo Reis et al., (2013) o farmacéutico consegue atuar junto ao corpo clinico e
outros profissionais melhorando consideravelmente a assisténcia prestada,
formando, assim, uma equipe multidisciplinar.

Como defende Correr, Otuki e Soler (2011) “a farmacia clinica o grupo das
atividades executadas pelo farmacéutico direcionadas ao utente ou a equipe
multidisciplinar de saude, visando assegurar a efetividade e a eficiéncia do uso de
medicamentos”. Dessa forma, essas atividades s&o utilizadas em servigos
farmacéuticos dentro do ambiente hospitalar (farméacia hospitalar), podendo ser
executados em qualquer situacdo em que haja usuarios expostos ao risco do uso de
medicamentos.

Neste sentido, Freitas et al., (2016) enfatizam que “o farmacéutico
desempenha papel vital no manejo da terapia medicamentosa, 0 que de maneira
global, melhora a condicdo de saude do paciente”. Dessa maneira, devido o
farmacéutico participar da equipe multidisciplinar hospitalar, o mesmo contribui
precisamente na terapia famacoldgica e da dispensacdo medicamentosa correta na
farmécia.

Dessa maneira, a intervencdo farmacéutica pode contribuir positivamente
para reducdo dos problemas relacionados a medicamentos (PRMs), trazendo
beneficio para o cuidado do paciente. As intervencdes relacionadas a dose
representam 35% do total das intervencgdes realizadas, medicamento prescrito sem
dose, dose acima ou abaixo do usual, apresentacdo de dose errada ou indisponivel
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no mercado, demonstrando grande impacto na prevencao de erros de medicagao
(MIRANDA et al., 2012).

Neste sentido, verifica-se que a presenca e participacdo do farmacéutico € de
extrema importancia na garantia da recuperacdo da saude dentro do ambiente
hospitalar, uma vez que, 0 mesmo pode interceptar os erros de administracéo e
dispensacdo decorrentes da elegibilidade da prescricdo médica (MIRANDA et al.,
2012).

No estudo de Galvdo et al.,, (2012) ainda foi possivel identificar que os
farmacéuticos evitaram a administracdo de medicamentos contra indicados para os
pacientes, erros devido a similaridade dos nomes dos farmacos, transtornos ao
paciente devido a retirada de algum tipo de medicamento em que seria hecessario 0
desmame, dentre outros.

De acordo com Janebro et al., (2008) a atuacdo farmacéutica vem
destacando-se também em identificacbes de problemas relacionados a
medicamentos, comprovado por um estudo onde mostra que o farmacéutico
detectou a presenca de algumas ocorréncias na maioria dos pacientes
hospitalizados, e, através de sua intervencdo, houve melhoria na qualidade de vida e
diminuicdo dos gastos em saude.

Para Ferracini et al., (2011) o aumento na seguran¢ga aos pacientes em
hospitais estd associado a aumento do numero de farmacéuticos clinicos e ao
servico de farmacia clinica oferecido a esses pacientes. Uma das formas mais
efetivas de reducdo de erros de medicacdo em hospitais € ter mais farmacéuticos
clinicos e expandir esse trabalho.

Para Silva et al., (2012) a integragdo do farmacéutico na equipe
multidisciplinar pode diminuir a frequéncia da prescri¢do erros e, portanto, aumentar
a seguranca do paciente.

Neste sentido Pelentir (2015) destaca-se que o farmacéutico € de extrema
importancia junto a farmacia hospitalar, pois desenvolve atividades fundamentais no

gue tange ao uso correto e racional de medicamentos.
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4.3 DIFICULDADES NA ATUACAO DO FARMACEUTICO NO AMBITO
HOSPITALAR

No estudo de Freitas et al., (2016) apontou varias dificuldades relacionadas a
mudanca de foco da profissdo farmacéutica no pais, uma vez que, a educacao
farmacéutica ainda se apresenta como a principal barreira na atualidade, pois, a
educacdo do pais tem um enfoque quantitativo e mercantilista, onde formam-se
profissionais cada vez mais desqualificados, além disso, estes profissionais ndo se
reconhecem como profissionais de salude e com baixo nivel de conhecimentos,
habilidades e atitudes para o desempenho dos servigos farmacéuticos.

Uma limitacdo que se deve considerar é a de que o farmacéutico clinico nao
estd presente na unidade critica do hospital em periodo integral. Os dados
demonstram a importancia da presenca do profissional para garantir a seguranca do
paciente em sua totalidade e a atuacdo futura do farmacéutico clinico no
Departamento de Emergéncia com pacientes criticos também (MIRANDA et al.,
2012).

Para Fideles et al., (2015) as principais limitacdes no campo de atuacao
verificado em seu estudo, sdo as Receitas Farmacéuticas (RF) que sao realizadas
durante as atividades do farmacéutico, que muitas vezes € o0 residente em
treinamento e sem cobertura integral dos servicos do hospital, além disso, 0 mesmo
nao aceita algumas RF, mas registra 0 motivo da ndo aceitacao.

No estudo realizado por Pinto, Castro e Reis (2013) onde deu énfase ao
cuidado ao idoso, verificou-se que a terapia medicamentosa com a utilizacdo de
Medicamento Isento de Prescricdo Médica (MIP) é uma das dificuldades
encontradas, devido ao fato, destes medicamentos terem um maior risco de
desenvolver eventos adversos a medicamentos, e os idosos sdo mais vulneraveis a
desenvolver tais eventos. Estes resultados evidenciam entdo, que o farmacéutico,
deve atuar para a reducédo da prescricdo de MIP, contribui para evitar eventos
adversos.

No estudo de Galvao et al., (2012) evidenciou que uma das dificuldades do
estudo, esta relacionada ao erros por medicamento trocado, que correspondem ao
envio de um medicamento n&o prescrito em lugar de um prescrito, e representou um

percentual de 7,3% e 16,66%, nos dados levantados. Além disso, os resultados ndo
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apontaram o risco de cada medicamento errado causaram ao paciente, bem como, e
ndo apontou qual medicamento apresentou maior frequéncia de erros na farmécia.
Os resultados do estudo de Silva et al., (2012) evidenciaram quem 0s erros
de prescricdo sdo ocorréncias comuns na UTI no hospital que sediou este estudo,
trazendo risco potencial ao pacientes, onde os antibioticos sistémicos foram o grupo
de medicacdo mais relacionado aos erros e a aceitacdo da intervencao farmacéutica

foi alta.
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5 CONSIDERACOES FINAIS

Com base na literatura pesquisada, afirma-se que o farmacéutico deve
desenvolver mecanismos para assegurar que 0 paciente tenha acesso a assisténcia
farmacéutica de forma integral, com propdsito de alcancar resultados definitivos para
melhoria da qualidade de vida do paciente.

Dessa maneira, ressalta-se que o farmacéutico € o profissional responséavel
por todo o fluxo do medicamento dentro da unidade de saude e pela orientacdo aos
pacientes internos e ambulatoriais, buscando cooperar na eficidcia do tratamento,
reducdo dos custos, funcionando como campo de aprimoramento profissional.

Além disso, as acbes adotadas no sistema de dispensacdo possibilitam a
reducdo de erros dentro do hospital. Assim, as medidas para reducdo dos erros de
medicagédo devem focar o sistema de medicacgéo, a fim de evitar falhas humanas, e
necessitam serem decididas em consonéancia com os demais profissionais da equipe
multidisciplinar, pois, outras etapas deste sistema estdo sob a responsabilidade
também desses profissionais.

Diante do exposto, considera-se que o trabalho da equipe multidisciplinar é
considerado importante, porém, dificil, uma vez que, € visto como uma maneira de
dividir as responsabilidades e de se alcancar mais rapidamente a recuperacéo da
saude do paciente. Sendo assim, essa visao da equipe multiprofissional é justificada
com o fato de que cada profissional tem uma percepcao diferente da situacéo, e a
unido das diferentes percepcdes facilitam a compreensdo do todo, permitindo
vislumbrar o paciente na sua totalidade com base nas suas necessidades na
assisténcia.

Neste ensejo, torna-se importante frisar no que em ambito hospitalar, o
farmacéutico pode atuar desde a geréncia pela responsabilidade creditada pelos
informantes, pela aquisicdo, controle e distribuicAo de medicamentos e material
médico-hospitalar, além de auxiliar no diagnéstico clinico. Além disso, o
farmacéutico auxilia no cuidado do paciente critico, em termos de melhorar a

seguranca e os resultados clinicos
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