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APRESENTACAO

Constata-se que a interdisciplinaridade profissional reflete diretamente no
avanco e melhoria de atendimento na populacéo. Dentro do campo interdisciplinar,
encontramos o setor saude, este que é composto por diversos profissionais que
trabalham arduamente para a melhoria dos servigcos de saude, contribuindo na pratica
clinica e cientifica.

Acredita-se que registrar e divulgar o modo de trabalho, o conhecimento
cientifico e relatar experiéncias sao estratégias para o aprimoramento do avanco da
humanidade.

Sendo assim, nesta coletanea “Atencéo Interdisciplinar em Saude’, o leitor tera a
oportunidade de encontrar trabalhos de pesquisa de carater nacional e internacionais
sobre saude, produzidos em lingua portuguesa, inglesa e espanhola, divididos em
quatro volumes.

Destaca-se que o volume | e Il tem-se predominantemente pesquisas de revisao
de bibliogréfica, literatura, integrativa, sistematica e estudo de caso. Ja o volume llI
e IV, encontra-se pesquisas com diferentes desenhos de estudo. Todos os artigos
trazem uma ampla visdo de diferentes assuntos que transversalizam a saude.

Acredita-se que o leitor apds a leitura desta coletédnea estara preparado para
lidar com a diversidade de barreiras técnicos/cientifico no setor saude. Por fim,
convido ao leitor a realizar uma excelente leitura e uma reflexdo sobre as tematicas
apresentadas, AbraSUS!

Samuel Miranda Mattos
Kellen Alves Freire
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CAPITULO 21
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RESUMO: Objetivo: Abordar as atribui¢cdes do
farmacéutico no consultério farmacéutico e seu
impacto na promoc¢éo da saude. Métodos: Foi
realizada uma reviséo de literatura nas bases
de dados do MEDLINE, PubMed, LILACS e
SCIELO e em revistas impressas e legislacoes
vigentes. Foram incluidos artigos em inglés e
portugués publicados no periodo de 1990 a
2019. Resultados: Observamos que a consulta
farmacéutica ainda é pouco utilizada no Brasil,
sobretudo pela necessidade de mudanca de
conceitos. Alguns estudos mostraram uma
6tima aceitacdo da populacdo com relacdo a
consulta e atencdo farmacéutica; a empatia,
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a confianga, a atencéo na aplicacao de uma
metodologia especifica durante a consulta
farmacéutica sdo caracteristicas fundamentais
para um profissional farmacéutico se destacar
no trabalho. alguns
autores ja realizaram trabalhos confirmando

Observamos que

os beneficios da atencdo farmacéutica na
qualidade de vida da populagéo. Conclusao: A
consulta farmacéutica garante resultados mais
satisfatérios e proporciona uma terapia mais
efetiva, com menos problemas relacionados
aos medicamentos, além de contribuir com a
promocéao da saude e uma melhor qualidade de
vida do paciente.

PALAVRAS-CHAVE: Atencdo Farmacéutica,
Farmacia Clinica, Servigos Farmacéuticos.

PHARMACEUTICAL CLINIC: ANEW
PERSPECTIVE FOR HEATH PROMOTION

ABSTRACT: Objective: To address the
pharmacist’s attributions in the pharmaceutical
office and its impact on health promotion.
Methods: A literature review was performed in
the MEDLINE, PubMed, LILACS and SCIELO
databases and in print magazines and current
legislation. We included articles in English
and Portuguese published from 1990 to 2019.
Results: We observed that the pharmaceutical
consultation is still little used in Brazil, especially
due to the need for change of concepts. Some
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studies have shown great acceptance of the population regarding consultation and
pharmaceutical attention; Empathy, trust, attention to the application of a specific
methodology during the pharmaceutical consultation are fundamental characteristics
for a pharmaceutical professional to excel at work. We observed that some authors
have already done work confirming the benefits of pharmaceutical attention on the
population’s quality of life. Conclusion: The pharmaceutical consultation ensures
more satisfactory results and provides a more effective therapy, with less drug-related
problems, and contributes to health promotion and a better quality of life for the patient.
KEYWORDS: Pharmaceutical Care, Clinical Pharmacy, Pharmaceutical Services.

11 INTRODUCAO

A profissdo farmacéutica tem vivenciado um crescimento e desenvolvimento
significativo nos ultimos tempos. As primeiras transformacbes da profissdao foram
estimuladas devido uma nova condicdo tecnolégica mais avancada, onde o
farmacéutico perdeu espago na manipulacdo para as industrias farmacéuticas,
e na farmacia, passou a ser visto pela sociedade como apenas um vendedor de
medicamentos e sua presenca tounou-se dispensavel. Neste contexto, as orientacdes
sobre 0 uso correto de medicamentos, interacées e eventos adversos foram ignoradas
(Holland; Nimmo, 1999; Freitas et al., 2002).

Com a insatisfacdao do novo cenario de atuagao profissional decorrente da
industrializac&o de medicamentos, houve um movimento norte americano que resultou
no surgimento da farmacia clinica, fazendo com que os farmacéuticos participassem
da equipe de saude, no intuito de orientar na dispensacéo dos medicamentos (Holland;
Nimmo, 1999; Freitas et al., 2002), na mesma época, com a formacéo do SUS foram
implementadas diversas estratégias para colocar os servigos farmacéuticos como
uma politica publica essencial a integralidade da atencédo a saude como direito social
e dever do Estado (Brasil, 2009).

A farmacia clinica foi definida como uma pratica que aprimora a habilidade do
médico para realizar boas decisdes na conduta terapéutica. Ao médico compete a
responsabilidade pelos resultados da farmacoterapia e, ao farmacéutico, fornecer
servigos de suporte adequados e conhecimento especializado sobre a utilizagao dos
medicamentos (Holland; Nimmo, 1999; Pereira; Freitas, 2008).

Com o objetivo de reduzir a morbidade e mortalidade associada ao uso de
medicamentos, em 1990 surgiu uma nova atribuicao profissional ao farmacéutico
que foi denominado de “pharmaceutical care”, traduzido em portugués para atencéao
farmacéutica. A atencao farmacéutica foi definida como dispensacao responsavel da
farmacoterapia, com a finalidade de alcancgar resultados definitivos que colaborem para
uma melhor qualidade de vida para o paciente (Hepler; Strand, 1990; Wiedenmayer
et al., 2016).

Embora em outros paises, principalmente nos Estados Unidos da América (EUA),
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o farmacéutico ja pensava em atencéo farmacéutica desde algumas décadas atras,
no Brasil somente com algumas legislacoes recentes que esta atribuicdo comecgou a
ganhar rigor metodologico (Brasil, 2014; CFF, 2013a; CFF, 2013b).

A pratica clinica no Brasil teve grandes avancos nas ultimas décadas e a
expansao das atribuicdes clinicas do farmacéutico ocorreu, em parte, devido
ao fenbmeno da transicdo demografica e epidemiologica visto na sociedade. A
crescente morbimortalidade relacionada as doencas e agravos n&o transmissiveis
e a farmacoterapia repercutiu nos sistemas de saude e um novo perfil farmacéutico
foi necessario. Atualmente, o farmacéutico atua no cuidado direto ao paciente,
promovendo o0 uso racional de medicamentos e outras tecnologias em saude,
modificando sua atuacédo conforme as necessidades dos pacientes e da sociedade
(CFF, 2013a).

O farmacéutico se tornou obrigatoriamente indispensavel com a Lei 1301/2014
que transformou as farméacias em estabelecimento de saude, regendo os servicos
de assisténcia farmacéutica (Brasil, 2014). A assisténcia farmacéutica pode ser
definida pelo conjunto de acbes e servicos que objetivam assegurar a assisténcia
farmacoterapéutica, promoc¢ao, protecéo erecuperacaodasaude nos estabelecimentos
gue oferecam atividades farmacéuticas, tendo o medicamento como insumo essencial,
além de proporcionar seu acesso e uso racional (Brasil, 2014).

Com este novo modelo assistencial, o farmacéutico é um dos responsaveis pela
terapéutica (Angonesi, Sevalho, 2010), seja em farmacias e drogarias, hospitais ou
até em consultérios farmacéuticos (Brasil, 2014; CFF, 2013a; CFF, 2013b).

Como a atuacao do farmacéutico em consultério é recente, pouco se conhece
sobre este assunto, portanto esse trabalho tem como objetivo abordar as atribui¢coes
do farmacéutico neste cenario e o impacto que se tem na promocao da saude.

2| METODOS

Foi realizada uma revisdo de literatura com levantamento bibliografico nas
bases de dados MEDLINE, PubMed, LILACS e SCIELO e em revistas impressas e
legislacdes vigentes. Foram utilizadas as palavras-chave “Atencédo Farmacéutica”,
“Farméacia Clinica”, “Servicos Farmacéuticos” e a correspondente em inglés
“Pharmaceutical care”. Foram selecionados 48 artigos, publicados entre 1990 e 2019
e, apos leitura dos resumos, foram incluidos os materiais que se referiam a atuacao
do farmacéutico para promocéao da saude, sendo 26 artigos, 4 legislacdes e 1 revista
impressa. Artigos antigos foram relevantes durante a pesquisa para apresentacao
dos conceitos de palavras chaves para este estudo.
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31 RESULTADOS E DISCUSSAO

3.1 Consultorio Farmacéutico

As legislacbes que regem os consultérios farmacéuticos e definem as atribuigdes
dos farmacéuticos sdo duas portarias do Conselho Federal de Farmacia (CFF). A
Resolucao 585 regulamenta as atribuicdes clinicas do farmacéutico (CFF, 2013a) e a
Resolucao 586 regulamenta a prescrigéo farmacéutica (CFF, 2013b), ambas de 29 de
agosto de 2013. Também apoiadas pela Lei 13.021, de agosto de 2014 (Brasil, 2014),
que dispbe sobre o exercicio das atividades farmacéuticas e pela Resolugcéo da
Diretoria Colegiada (RDC) 44 da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA)
de 17 de agosto de 2009 (Brasil, 2009), que dispbe, entre outros temas, sobre a
prestacao de servigos farmacéuticos em farmacias e drogarias.

O consultério farmacéutico € o local de trabalho do profissional para a realizacao
de atendimentos de pacientes, cuidadores e familiares, devendo a consulta
farmacéutica ser realizada com privacidade. O consultério pode estar presente em
locais independentes, ou em ambulatérios, hospitais, farmacias comunitarias, locais
de atendimentos multiprofissionais de atencédo a saude, ou em outros servigos de
saude, tanto no setor publico quanto no privado (CFF, 2013a).

Os farmacéuticos passaram a ter o respaldo burocratico e legal para a
instalacéo de seus consultérios e a prestacédo de seus servigos apenas em 2017,
com a implantacdo da Classificacdo Nacional de Atividades Econémicas (CNAE). O
numero da CNAE é 8650-0/99, tanto para os consultérios farmacéuticos quanto para
0s servigcos prestados por farmacéuticos clinicos (CFF, 2017).

Em pesquisa realizada foi relatado que 73% dos brasileiros participantes
preferem farmacias que possuem consultérios farmacéuticos e 81% acreditam que os
gastos com médicos poderédo se manter ou diminuir com a uso da farmacia clinica. A
preferéncia por farmacias ou drogarias com consultorio foi mais significativa entre os
participantes das classes econdémicas D/E e com grau de escolaridade fundamental
entre os usuarios de atendimentos médicos publico ou privado (ICTQ, 2017).

Os consultérios farmacéuticos no Brasil ainda estdo em processo inicial,
comparados com a estrutura das farmacias americanas, canadenses e algumas
europeias. Mas embora ainda seja um conceito inicial, sem regulamentacgdes claras
e a total confianca do cliente, ja € uma realidade que aos poucos tende a crescer.
No Brasil, os consultérios agregados a farmacias ou drogarias sdo mais comuns de
serem encontrados do que os consultorios independentes, devido as legislacbes
fiscais e sanitarias voltadas para esse tipo de neg6cio ainda faltarem regulamentacoes
especificas para os consultérios independentes, dificultando ainda sua implantacéao
(ICTQ, 2017).
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3.2 Atribuicoes do farmacéutico clinico em consultério

O farmacéutico, para o exercicio das atribuicoes clinicas, deve estar legalmente
habilitado e registrado no respectivo Conselho Regional de Farmacia (CRF) do seu
Estado. As atribui¢cdes clinicas do farmacéutico estdo apresentadas no Quadro 1 e
visam a promocao, protecdo e reabilitacdo da saude, assim como a prevengao de
doencas e outros problemas relacionados (CFF, 2013a).

A pratica da Atencdo Farmacéutica envolve varias atividades, como a
dispensacao, orientagao farmacéutica, educacao em saude, atendimento farmacéutico
e seguimento da farmacoterapia. Além disso, o registro das atividades, mensuragao e
avaliacdo dos resultados (OPAS/OMS, 2002).

O intuito do cuidado farmacéutico é promover o uso racional de medicamentos
e otimizar a farmacoterapia para alcancar resultados que favorecam a qualidade de
vida do paciente (CFF, 2013a).

A expansao das responsabilidades do manejo clinico dos pacientes com o
profissional farmacéutico intensifica o processo de cuidado e tém apresentado
alteracdes nas regulamentacdes de varios paises (CFF, 2013b; Angonesi, Sevalho,
2010). Baseado nessas mudancas, foi autorizado para que outros profissionais além
da categoria médica, possam selecionar, iniciar, adicionar, substituir, ajustar, repetir
ou interromper a farmacoterapia. Essa mudanca surgiu devido a necessidade de
ampliar a cobertura dos servicos de saude e incrementar a capacidade de resolucao
desses servicos (CFF, 2013b).

3.3 Consulta farmacéutica

A consulta farmacéutica foi definida pelo CFF como um atendimento a ser
realizado pelo farmacéutico ao paciente, com ética profissional, tendo como finalidade
a obtencdo de melhores resultados com a farmacoterapia e a promo¢ao do uso
racional de medicamentos e de outras tecnologias em satde. E uma préatica centrada
no paciente, e as decisdes e responsabilidades devem ser compartilhadas com o
paciente e com a equipe multiprofissional de saude (CFF, 2013a). A consulta deve ser
baseada no processo de atengao farmacéutica obedecendo uma sequéncia de passos
conhecida como método clinico. O método inclui a coleta de dados, identificacdo de
problemas, implantacdo de um plano de cuidado e seguimento do paciente (CFF,
2013a; Correr, Otuki, 2011; Brasil, 2015).

A consulta farmacéutica deve ser iniciada com a anamnese, para que O
farmacéutico possa coletar os dados sobre o paciente e conhecer sua historia clinica,
com o objetivo de identificar os problemas e poder delinear o perfil farmacoterapéutico,
bem como identificar suas necessidades, conforme apresentado na Figura 1 (CFF,
2013a; Correr, Otuki, 2011; Brasil, 2015).

O plano de cuidado é o delineamento da gestao clinica dos problemas de saude
e da farmacoterapia, ele deve considerar a condi¢cao clinica do paciente, e deve conter
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as definicdes dos objetivos terapéuticos, as interveng¢des farmacéuticas, orientacoes
prestadas ao paciente e agendamento do retorno para seguimento da atencéo e
cuidados farmacéuticos (CFF, 2013a; Correr, Otuki, 2011).

Coleta de Definir
5 dados e =
Introdugéo ::> el :> Ag.oef e :ll>
de problemas Solugdes
Construir um Identificar as Estabelecer um Pactuar estratégias
relacionamento necessidades do plano de cuidado de uma rede de
terapéutico de paciente aceitavel com o seguranca para o
confianca com o relacionadas aos paciente paciente
paciente medicamentos

Demonstrar comunicagédo e comportamentos especificos ao longo de toda a consulta

Figura 1: Esquema de roteiro basico para consulta farmacéutica.
Fonte: Abdel-Tawab et al., 2011. Citado em Brasil, 2015.

A consulta deve ser cobrada como qualquer outro servico farmacéutico, e os
valores devem ser baseados de acordo com a natureza e complexidade dos servicos
prestados, com as condi¢cdes socioecondmicas do publico alvo e com a expectativa
de lucro do profissional. Portanto, os valores variam de acordo com cada realidade
(ICTQ, 2017).

3.4 Seguimento farmacoterapéutico

O seguimento farmacoterapéutico é realizado em consulta por meio de
metodologias ja validadas que sao instrumentos usados para proporcionar ao
farmacéutico ferramentas para o atendimento clinico. As metodologias mais utilizadas
sdao o Método Dader, o Pharmacotherapy WorkUp e o Therapeutic Outcomes
Monitoring (Corrier, Otuki, 2011), as quais sdo baseadas no método clinico acrénimo
para Subjetivo/ Objetivo/ Avaliagdo/ Plano (SOAP) (LeFebvre, Lynch, Willians, 2013;
Correr, Otuki, 2011), conforme apresentado na Figura 2.
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Figura 2: Esquema do processo geral da aten¢éo farmacéutica ao paciente.
Fonte: Correr, Otuki, 2011.

Arelagcao continuada entre paciente e o profissional farmacéutico € fundamental
para que os servicos farmacéuticos sejam realizados com ética e de acordo com
as legislagdes vigentes, proporcionando resultados duradouros e assegurando a
efetividade da farmacoterapia (ACCP, 2014; Amaral, Amaral R, Provin, 2008). Além
disso, as intervencdes farmacéuticas devem ser baseadas em evidéncias cientificas,
0 que requer mais esfor¢os politicos e qualificagcao profissional (Al-Quteimat, Amer,
2016).

3.5 Importéancia do farmacéutico clinico na promocao da saude

A intervencao farmacéutica é uma ferramenta efetiva na prevencao e deteccao
de problemas relacionados aos medicamentos, assim como na promocao e insercao
do servigo farmacéutico a equipe multiprofissional, pacientes e sociedade (Geurts et
al., 2016; Nunes et al., 2008).

No estudo realizado por (Cazarim, Pereira, 2018), o cuidado farmacéutico
mostrou-se como uma estratégia custo efetiva para o atendimento de pacientes
com hipertensado, comparado com os cuidados convencionais. Além de ser capaz de
diminuir o risco cardiovascular e promover mais cuidados preventivos para o paciente
(Cazarim et al., 2018).

A assisténcia farmacéutica, na maioria dos casos, € eficaz tanto na diminuicao
de hospitalizagdes quanto na melhora dos desfechos clinicos, por isso, tem fortes
evidéncias para incentivar esse cuidado em pacientes com doencas de longo
prazo, como hipertensao e dislipidemias (Babar et al., 2018). Também apresenta




potencial satisfatorio para evitar as readmissdes hospitalares por uso inapropriado de
medicamentos (Lenssen et al., 2018).

Em estudos sobre osteoporose e outras doencas crbnicas, intervencoes
farmacéuticas auxiliaram na diminuicdo do nUmero de pacientes com baixa adesao aos
medicamentos, mostrando que as consultas farmacéuticas necessitam de intervencao.
Portanto, o seguimento farmacoterapéutico apresenta um impacto positivo na adesao
a terapia, e os pacientes se mostraram satisfeitos com os resultados da consulta
(Chandrasekhar et al., 2018; Huszcz RS, Sato MO, Santiago RM, 2018; Stuurman-
Bieze et al., 2014).

O resultado benéfico da atencao farmacéutica foi apresentado por pesquisas
realizadas em varios paises, mostrando que tal pratica leva a promog¢éao do uso racional
de medicamentos (Reis, 2003). Além disso, 0 acompanhamento farmacoterapéutico
permite a resolucdo dos problemas de saude relacionados a farmacoterapia,
manutencdo dos objetivos terapéuticos do paciente, promo¢céo de educagdo em
saude e reconhecimento profissional do farmacéutico junto a equipe multidisciplinar
(Melo, Castro, 2017; Aires, Marchiorato, 2010).

41 CONCLUSAO

Pela observacdo e descricdo dos topicos analisados, a consulta farmacéutica
€ uma pratica nova no Brasil ja apoiada por legislacbes vigentes que vem sendo
implantada gradativamente nos estabelecimentos de saude ou até mesmo em locais
independentes que visa ampliar 0 acesso aos servigos de saude, proporcionando ao
farmacéutico a atribuicéo de resolver problemas de saude autolimitados.

Portanto, € necessario que os profissionais de saude e a populagdo em geral
tenha conhecimento sobre a legalidade e importancia da consulta farmacéutica na
promog¢ao da saude para que o farmacéutico possa proporcionar ao paciente uma
terapia mais efetiva e com menos problemas relacionados aos medicamentos
garantindo resultados mais satisfatérios e consequentemente, uma melhor qualidade
de vida.

Destaca-se ainda, que o impacto positivo da atencdo farmacéutica ja foi
comprovado através de pesquisas realizadas em varios paises, porém ainda sao
escassos estudos sobre a promocéo da saude em consultorios farmacéuticos.
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