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APRESENTAÇÃO
A literatura especializada tornou-se uma consequência natural dos 

extraordinários avanços dos conhecimentos em todas as áreas de formação superior 
e nos diferentes planos da vida e da atividade de um profissional. Em face do acúmulo 
do saber e da crescente especialização das técnicas em cada ramo das ciências, o 
profissional moderno dificilmente se sentirá seguro apenas com os conhecimentos 
básicos de sua ciência e de sua profissão oferecidos pela graduação e à atividade 
cotidiana profissional.

Procurar aprimorar-se a partir de conteúdos inovadores e contemporâneos é uma 
decorrência natural da evolução das Ciências Farmacêuticas sendo esta percepção 
uma necessidade para aquele profissional que quer aperfeiçoar-se e destacar-se 
num mercado de trabalho cada vez mais competitivo, nesse sentido acreditamos 
que ter concluído uma graduação, por si, não seria sinônimo de evolução e sucesso 
profissional. 

Tendo como compromisso ser formadora de uma nova sociedade, a Atena  
Editora, através deste livro, busca desempenhar com competência o desafio de 
atender aos desígnios da modernidade, articuladas com as questões concretas 
postas pela dinâmica da sociedade e da cultura e engajadas na humanização do 
progresso da ciência envolvendo a Profissão Farmacêutica. Portanto, diversos e 
interessantes temas são, deste modo, discutidos aqui com a proposta de fundamentar 
o conhecimento de acadêmicos, mestres, doutores, farmacêuticos e todos aqueles 
profissionais que, de alguma maneira, possam interessar por assuntos relacionados à 
Assistência Farmacêutica, especialmente a Farmácia Clínica e Atenção Farmacêutica. 

Para tanto, foram organizados 20 capítulos que apresentam temas como: a 
importância das intervenções farmacêuticas na prática clínica, na farmácia clínica 
e no uso indiscriminado de medicamentos; os riscos da polifarmácia; atenção 
farmacêutica aos pacientes com Alzheimer e pacientes gestantes; assistência 
farmacêutica no âmbito hospitalar brasileiro; análise do perfil de prescrição de 
antibióticos; análise da dispensação e uso irracional de medicamentos; avaliação da 
adesão à terapia antirretroviral em pacientes portadores de HIV/AIDS; manejo da dor 
oncológica; a importância da glicemia capilar como método de triagem no diagnóstico 
de diabetes; perfil microbiológico e bactérias resistentes à antimicrobianos; legislação 
dos fitoterápicos; polissacarídeos como fonte de novos recursos terapêuticos; 
desenvolvimento de loção contendo extrato de castanhola; influência da sazonalidade 
na atividade antimicrobiana da própolis vermelha e ainda, descarte consciente de 
medicamentos.

Portanto o presente livro traz um rico material pelo qual será possível atender aos 
anseios daqueles que buscam ampliar seus conhecimentos dentro da perspectiva da 
terapêutica medicamentosa e dos cuidados terapêuticos no universo Farmacêutico.

Boa leitura! 

Carlos Eduardo Pulz Araújo
Iara Lúcia Tescarollo

Márcia Aparecida Antônio
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RESUMO: Entende-se Farmácia hospitalar 
como sendo uma unidade clínico-assistencial, 
com características técnico e administrativas, 
onde se desenvolvem ações de promoção da 
Assistência Farmacêutica, visando a produção, 
armazenamento, controle, dispensação, 
distribuição de medicamentos e correlatos às 
unidades hospitalares, além da orientação aos 
pacientes voltadas à sua eficácia terapêutica. 
Este ramo da Farmácia permite ainda a 
diminuição dos custos operacionais e inclina-se 
para o ramo do ensino e da pesquisa, permitindo 
ao profissional farmacêutico um vasto campo de 
aperfeiçoamento profissional. Partindo destas 
premissas, o presente estudo tem como objetivo 
apresentar informações referentes a atuação do 
profissional farmacêutico no âmbito hospitalar 
e pontuar a importância deste profissional na 
garantia do acesso aos medicamentos e seu 
uso racional. Este estudo desenvolveu-se por 
meio da realização de uma revisão bibliográfica 
em fontes de dados impressas e online que 
abordassem em seu contexto o tema “Farmácia 
hospitalar”. A partir dos dados obtidos, pode-se 
verificar que por meio da implantação de projetos 
realizados pelo profissional farmacêutico, 
houve uma queda bastante significativa no 
número de erros, eventos adversos e custos 
relacionados à medicação, o que possibilita não 
só a diminuição de custos, como o aumento da 
sobrevida do paciente em ambiente hospitalar, 
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mas também uma maior inserção do farmacêutico no âmbito hospitalar. Deste modo 
destaca-se a necessidade de conscientização por parte das instituições, no que diz 
respeito aos benefícios da intervenção farmacêutica e que a mesma seja apresentada 
aos pacientes e demais profissionais de saúde, trazendo melhorias tanto na terapia 
medicamentosa quanto na qualidade de vida do paciente.

PALAVRAS-CHAVE: Assistência Farmacêutica, Farmácia hospitalar, Atribuições dos 
farmacêuticos.

PHARMACEUTICAL ASSISTANCE IN BRAZILIAN HOSPITAL

ABSTRACT: Hospital Pharmacy is understood as a clinical-care unit, with technical and 
administrative characteristics, where actions to promote Pharmaceutical Assistance 
are developed, aiming at the production, storage, control, dispensing, distribution of 
medicines and related to hospital units, in addition to guidance to patients regarding 
their therapeutic efficacy. This branch of Pharmacy also allows the reduction of 
operating costs and is inclined to the field of education and research, allowing the 
pharmaceutical professional a vast field of professional development. Based on 
these assumptions, this study aims to present information regarding the performance 
of pharmaceutical professionals in hospitals and to highlight the importance of this 
professional in ensuring access to medicines and their rational use. This study was 
developed by conducting a literature review on print and online data sources that 
addressed in its context the theme “Hospital Pharmacy”. From the data obtained, it can 
be seen that through the implementation of projects carried out by the pharmaceutical 
professional, there was a very significant decrease in the number of errors, adverse 
events and costs related to medication, which enables not only the reduction of costs, 
as increased patient survival in the hospital environment, but also a greater insertion of 
the pharmacist in the hospital environment. Thus, there is a need for awareness on the 
part of the institutions regarding the benefits of pharmaceutical intervention and that it 
is presented to patients and other health professionals, bringing improvements in both 
drug therapy and patient's quality of life.
KEYWORDS: Pharmacy Assistance, Pharmacy Hospital, Assignments of Pharmacists. 

1 | 	INTRODUÇÃO 

Segundo a Resolução nº 338, de 6 de maio de 2004, do Conselho Nacional de 
Saúde, a Assistência Farmacêutica é composta por ações que envolvem a promoção, 
proteção e recuperação da saúde, podendo ocorrer de forma individual ou coletiva 
(BRASIL, 2004). Trata–se também de um processo dinâmico e multidisciplinar que 
tem por objetivo, suprir os serviços de saúde destinados ao uso consciente e de 
qualidade dos medicamentos (BRUM, 2008), além do abastecimento em cada uma 
de suas etapas de padronização que está relacionada a seleção, armazenamento, 
controle, em todas as etapas da dispensação e o uso pelo paciente, garantindo assim 
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o uso racional, além de otimizar a relação entre custo e benefício (SANTOS, 2010; 
BOUÇAS et al., 2018).

A evolução da assistência farmacêutica vem apresentando grande importância 
na reorganização do profissional de farmácia. De acordo com a Sociedade Brasileira 
de Farmacêuticos Hospitalares (SBRAFH, 2007), a farmácia hospitalar deverá 
exclusivamente ser coordenada pelo farmacêutico, onde este deverá interligar a 
direção do hospital com as demais unidades voltadas para a assistência ao paciente 
(FERRACINI e BORGES FILHO, 2010). Por possuírem inúmeras informações técnicas 
sobre os insumos farmacêuticos disponíveis, o farmacêutico tem totais propriedades 
para orientar aos pacientes portadores de enfermidades leves ou condições crônicas, 
assim permitindo uma melhor qualidade de vida a população (BRASIL, 2004).

Inserido neste contexto da assistência e nas equipes multiprofissionais, o 
farmacêutico desempenha um papel muito importante que é o de identificar, corrigir 
ou reduzir possíveis erros relacionados as ações de assistência terapêutica. Tendo 
em vista que inúmeros estudos mostram uma queda importante associada aos erros 
de medicação em instituições onde o profissional  farmacêutico atua junto a outros 
profissionais de saúde no corpo clinico, constata-se assim, uma melhor qualidade na 
assistência prestada ao paciente, assim como uma redução significativa nos custos 
para o hospital (NUNES et al., 2008).  

A partir destas premissas, o presente estudo tem como objetivo geral relatar a 
importância da assistência farmacêutica no âmbito hospitalar, tendo como objetivos 
específicos: (a) orientar os integrantes da assistência farmacêutica sobre todos os 
processos que envolvem a realização de um planejamento e atenção farmacêutica 
eficiente; e (b) sugerir procedimentos de segurança aos pacientes no uso dos 
medicamentos.    

2 | 	METODOLOGIA

A metodologia empregada na construção do presente estudo foi fundamentada 
numa pesquisa bibliográfica, constituída principalmente por livros, artigos de 
periódicos, teses, publicações avulsas impressas e online, os quais apresentassem 
em seu contexto, alguma referência ao tema “Assistência farmacêutica”.

Para a busca das bibliografias foram utilizadas as seguintes palavras-chaves: 
“Assistência farmacêutica”, “Ambiente hospitalar” e “Farmacêutico e o ambiente 
hospitalar”. Após a seleção das bibliografias, foi realizada uma leitura criteriosa para 
a posterior classificação das obras por subtemas, os quais serviram de base para a 
construção dos capítulos de fundamentação teórica e para a discussão dos resultados 
obtidos.

Como fonte de dados online foram consultadas as bases digitais do Google 
acadêmico, Scielo, Pubmed, Repositório do Grupo Ser Educacional e Lilacs. Como 
critério de seleção das bibliografias, optou-se pela utilização de obras publicadas nos 
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últimos 20 anos, assim compreendendo o período de 1998 a 2018.

3 | 	A IMPORTÂNCIA DO FARMACÊUTICO HOSPITALAR 

No âmbito hospitalar, um dos principais objetivos da farmácia é promover o uso do 
medicamento prescrito pelo médico de maneira segura e racional. Com isso, torna-se 
indispensável o planejamento da compra dos medicamentos e insumos hospitalares, 
desde que os mesmos estejam constando na lista de medicamentos padronizados, 
pois desta forma serão adquiridos e disponibilizados para o uso (BARBOSA, 2014; 
EÇA, MIRANDA e SILVA, 2018). 

Essa padronização é indispensável para racionalizar o uso de medicamentos, 
de forma a garantir que somente produtos com valor terapêutico comprovado 
sejam adquiridos. Isso constitui-se em fator chave para que ocorra uma redução de 
medicamentos estocados viabilizando seu controle e dispensação, racionalizando 
espaços de armazenamentos e promovendo agilidade na distribuição pelo sistema 
de dose unitária. No contexto hospitalar, este planejamento e controle na distribuição 
de medicamentos é a maneira mais adequada para a sobrevivência financeira da 
instituição (BARBOSA, 2014).  

A farmácia clinica foi instaurada no Brasil pela primeira vez na década de 80 
e tinha como finalidade dar mais espaço ao farmacêutico, inserindo–o na equipe 
multiprofissional de saúde. Inicialmente a farmácia hospitalar foi resistente a implantação 
deste tipo de serviço, isso decorrente dos administradores não verem com bons olhos 
vantagens nesta nova modalidade de trabalho. Porém, a partir dos resultados positivos 
demonstrados e a melhora dos regimes terapêuticos, o que culminou com a redução 
dos custos assistenciais, a importância da assistência farmacêutica ganhou espaço 
nas instituições de saúde, assim tendo seu reconhecimento valorizado (PELENTIR, 
DEUSCHLE e DEUSCHLE, 2015).

Segundo a Portaria do Ministério da Saúde n° 3.916/1998, a qual contempla a 
Política Nacional de Medicamentos, é de exclusiva responsabilidade do farmacêutico 
a gestão da Farmácia hospitalar, ressaltando que o mesmo deve estar sempre focado 
em prestar assistência farmacêutica (SBRAFH, 2007). 

Sabe-se que uma das funções do farmacêutico na sua área de atuação é 
proporcionar uma melhor qualidade de vida para toda a população, atentando para o 
custo efetivo do fármaco e seu uso correto (MARQUES e ZUCCHI, 2006), realizando 
o controle terapêutico e verificando as interações medicamentosas ou alimentares, 
administração incorreta, seus efeitos adversos e sua posologia (FINATTO; CAON; 
BUENO, 2012). 

No acompanhamento farmacoterapêutico, este profissional deverá observar 
as necessidades do enfermo de modo a estabelecer problemas e associar os 
medicamentos de acordo com o quadro clínico observado. Deste modo é necessário 
trabalhar juntamente com o usuário e os outros profissionais da saúde, que irão 
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incentivar e supervisionar um plano de cuidado com o intuito de solucionar e prevenir 
problemas decorrentes da utilização de fármacos, garantido a terapêutica segura e 
eficaz (BARBOSA, 2014).

Vale pontuar que mesmo depois da prescrição ter sido feita, o farmacêutico tem 
toda propriedade de revisar o perfil farmacoterapêutico do paciente e das prescrições 
medicas, podendo ajudar elaborando novos protocolos e guias clínicos. Com essa 
intervenção é indubitável que o paciente obtenha uma melhora, pois aumentará a 
aceitação ao tratamento, diminuindo as taxas de erros e número de prescrições e 
consequentemente reduzindo o número de hospitalizações (SANTANA, OLIVEIRA e 
RIBEIRO NETO, 2014).

Para assegurar uma assistência de qualidade ao paciente é necessário que 
o farmacêutico possua conhecimentos básicos de administração, coordenação e 
conhecimentos técnicos, buscando deste modo sempre atualizar-se permanentemente. 
Além disto, recomendasse que se obtenha uma visão da assistência multiprofissional 
que tem o objetivo de trabalhá-lo em equipe (BLIP COMUNICAÇÃO, 2014).

Com base em tais aspectos, o farmacêutico hospitalar que antes desempenhava 
um papel administrativo de organizar medicamentos e recursos financeiros, hoje 
também vem se sobressaindo nas unidades hospitalares, integrando a equipe da 
visita multidisciplinar nos leitos, sendo essencial para uma prescrição segura e 
apropriada do uso de medicamentos, trazendo orientações técnicas para a equipe 
e atuando em protocolos clínicos, principalmente em setores de alta complexidade, 
transformando-o em um profissional altamente qualificado, atualizado e experiente 
(ALMEIDA e ARAÚJO, 2008).

4 | 	EVOLUÇÃO DA ATUAÇÃO FARMACÊUTICA NO BRASIL

Os pesquisadores dentro da grande área da farmácia hospitalar são unânimes 
em dizer o quanto é primordial a presença de farmacêutico atuando nos diversos 
segmentos do campo hospitalar, promovendo orientações concernentes ao uso 
racional e seguro de medicamentos e saneantes, alertando e prevenindo quanto aos 
erros na prescrição médica e contribuindo com isso para a drástica redução de custos 
e readmissões.

Desde a antiguidade a atividade farmacêutica juntamente com a medicina são 
consideradas profissões fascinantes, isso porque fundamentam–se em proporcionar 
uma melhor qualidade de vida para a sociedade. Nessa época as boticas que se 
desenvolviam sob a responsabilidade religiosa, passaram a chamar-se farmácia, com 
isso, ganhando uma grande relevância no âmbito hospitalar (CFF, 2017). 

De acordo com a Portaria de n° 2.616 de 1998 que normatiza atribuições da 
Comissão de Controle de Infecção Hospitalar (CCIH), o farmacêutico juntamente com 
a Comissão de Farmácia e Terapêutica (CFT) deve participar de forma contundente 
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na promoção do uso racional de antimicrobianos, germicidas e materiais médico 
– hospitalares, através de cursos e treinamentos aos profi ssionais da instituição, 
selecionando insumos como antimicrobianos, desinfetantes, agentes antissépticos e 
esterilizantes padronizados para o hospital. 

É incontestável o quanto a atuação do farmacêutico sofreu transformações 
com o passar dos tempos. Essas mudanças foram motivadas principalmente pela 
mecanização da indústria farmacêutica no mundo, promovendo excelentes resultados 
através da aplicação de ações que visam a orientação sobre a produção e o uso 
adequado de medicamentos (PEREIRA e FREITAS, 2008).

Todas essas conquistas ao longo dos anos, fi zeram com que o profi ssional 
farmacêutico viesse a ser cada dia mais valorizado. Essa expansão é resultado da 
otimização da implantação de processos e de ações voltadas para as atividades 
clínicas e assistenciais, que contribuíram para que a assistência farmacêutica 
se transformasse em um processo dinâmico e abrangente, onde a atuação do 
profi ssional  juntamente com suas competências e expertise viessem a agregar 
resultados positivos e signifi cativos dentro do cenário hospitalar, especialmente na 
redução de custos com a prevalência de morbidade e mortalidade atribuídas ao uso 
de medicamentos (RODRIGUES e TUMA, 2016). 

Devido à sua ampla atuação, ele também se responsabilizará por todo o ciclo 
da assistência farmacêutica (Figura 1) que envolve a: (1) seleção, um processo 
que antecede a compra de medicamentos precisos, destacando sua necessidade, 
efi cácia, benefício/risco e benefício/custo. Em seguida é realizada a (2) programação 
e (3) aquisição que estipulará a quantidade de insumos que serão adquiridos em um 
período de tempo defi nido. Após essas etapas, é feito o (4) armazenamento que irá 
assegurar a qualidade dos produtos de acordo com suas condições adequadas de 
estocagem. E por fi m a (5) distribuição e (6) dispensação que libera os medicamentos 
aos pacientes de acordo com a receita médica (LYRA JÚNIOR e MARQUES, 2012).  

Figura 1. Ciclo da Assistência Farmacêutica.
Fonte: RODRIGUES e TUMA (2010)
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Com isso, as atribuições da assistência farmacêutica obtiveram maior 
importância principalmente no que diz respeito aos custos relacionados à aquisição 
de medicamentos que eram muito elevados nos serviços de saúde, além do seu uso 
inadequado, acarretando com isso um número muito alto de internações hospitalares 
(MARIN, et. al., 2003), conquistando assim, um papel muito importante junto à 
construção de um novo modelo de atenção à saúde; atuando como referência na 
orientação, acompanhamento e monitoramento da terapia farmacológica (BRUM, 
2008). 

Ao atuar em instituições hospitalares é fundamental que o farmacêutico possua 
conhecimentos essenciais, tais como: noções básicas de administração, habilidade 
para coordenação e liderança, e uso das ferramentas da qualidade total, além disso, 
competências para implantação da Farmácia Clínica, bem como para a atuação em 
programas de assistência e atenção farmacêutica. Estes pré-requisitos podem se 
estender a outras instituições de serviços de saúde, como atendimento pré-hospitalar, 
postos de saúde, ambulatórios, centros de diagnóstico e/ou medicina nuclear, equipes 
de visita domiciliar e congêneres (RODRIGUES e TUMA, 2010).  

A farmácia hospitalar possui vários objetivos (Quadro 1), entretanto é necessário 
observar atentamente para a eficiência e eficácia, principalmente no que diz respeito 
à assistência ao paciente e à integração às demais ações realizadas no âmbito 
hospitalar (OSORIO-DE-CASTRO et al., 2017), pois, um hospital que conta com 
serviços farmacêuticos bem estruturados de forma técnica e administrativamente, 
garante tanto sua economia quanto a autonomia no que se refere aos medicamentos 
e produtos de saúde (USBERCO et al. 2000).

Componentes
Objetivo conforme descrito no 
modelo lógico do “Diagnóstico 

da farmácia hospitalar no Brasil”

Objetivo após revisão e considerado na 
análise das referências selecionadas

Gerenciamento

Prover a estrutura 
organizacional e infra-estrutura 

que viabilizem as ações da 
unidade de Farmácia.

Prover estrutura organizacional e infra-
estrutura que viabilizem as ações do 
Serviço de Farmácia

Seleção de 
medicamentos

Definir medicamentos para 
suprir as necessidades do 

Hospital segundo critérios de 
farmacoterapia baseada em 
evidências e uso racional.

Definir os medicamentos necessários 
para suprir as necessidades do 
Hospital segundo critérios de eficácia 
e segurança. Seguidos por qualidade, 
comodidade posológica e custo.

Lo
gí

st
ic

a

Programação
Suprir a demanda de 

medicamentos, armazená-los de 
forma adequada às unidades ou 

serviços do hospital.

Definir especificações técnicas e 
quantidades dos medicamentos a serem 
adquiridos, tendo em vista o estoque, 
os recursos e prazos disponíveis. Suprir 
a demanda do hospital, tendo em vista 
a qualidade e o custo. Assegurar a 
qualidade dos produtos em estoque 
e fornecer informações sobre as 
movimentações realizadas.

Aquisição

Armazenamento
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Distribuição

Disponibilizar os medicamentos 
e produtos farmacêuticos, em 
condições adequadas com a 

finalidade terapêutica.

Fornecer medicamentos em condições 
adequadas e tempestivas com garantia 
de qualidade do processo.

Informação

Disponibilizar informação 
objetiva e apropriada sobre 
medicamentos e seu uso 
racional aos pacientes, 
profissionais de saúde e 
gestores hospitalares.

Disponibilizar informação independente, 
objetiva e apropriada sobre 
medicamentos e seu uso racional e 
pacientes, profissionais de saúde e 
gestores.

Seguimento 
farmacoterapêutico

Assegurar o uso racional de 
medicamentos e maximizar 
efetividade e eficiência de 

tratamentos farmacológicos.

Acompanhar o uso de medicamentos 
prescritos a cada paciente 
individualmente, assegurando o uso 
racional.

Farmacotécnica

Adequar princípios ativos e/ou 
medicamentos disponíveis no 
mercado para a administração 

ao paciente e/ou uso intra-
hospitalar.

Elaborar preparações magistrais 
e oficinais, disponíveis ou não no 
mercado, e/ou fracionar especialidades 
farmacêuticas para entender às 
necessidades dos pacientes, 
resguardando a qualidade.

Ensino e pesquisa

Formar RH para a farmácia 
hospitalar. Produzir informação 
e conhecimento que subsidiem 
o aprimoramento das práticas 

vigentes.

Formar recursos humanos para a 
farmácia hospitalar e para a assistência 
farmacêutica. Produzir informação 
e conhecimento que subisidiem o 
aprimoramento das condutas e práticas 
vigentes.

Quadro 1. Revisão dos objetivos de cada componente do serviço de Farmácia Hospitalar 
conforme Torres, Castro e Pepe (2007)

5 | 	CONSIDERAÇÕES FINAIS 

A permanência do farmacêutico é fundamental, seja atuando na farmácia 
hospitalar ou clínica, assegurando o uso racional de medicamentos, desempenhando 
a atenção farmacêutica e colaborando para a segurança dos pacientes, assim como 
de forma conjunta numa equipe multiprofissional. É indubitável que o número de erros 
relacionados a medicação demonstram uma diminuição significativa em instituições 
nas quais o farmacêutico intervém com o corpo clínico, reforçando a ideia de que o 
desempenho do farmacêutico, no sentido de minimizar o número de eventos adversos 
em relação ao uso de medicamentos, vem aumentando cada vez mais a qualidade da 
assistência prestada e reduzindo custos para o hospital.

Deste modo, o profissional deve promover ações que garantam ao paciente 
de forma integral uma assistência farmacêutica eficiente, com o intuito de obter 
resultados definitivos e concretos. Também é de sua responsabilidade, todo o fluxo 
de medicamentos dentro da unidade de saúde bem como a devida orientação aos 
enfermos internos e ambulatoriais, auxiliando na eficácia do tratamento e voltando-
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se também para o ensino e a pesquisa, funcionando como campo de aprimoramento 
profissional.  

Por fim, quanto aos procedimentos de segurança aos pacientes no uso dos 
medicamentos recomenda-se a adoção de sistemas de dispensação seguros, 
informações da prescrição médica, incluindo-se a conferência dos dados da medicação 
que será administrada e o levantamento dos riscos de alergia a determinados tipos 
de medicamentos.
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