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A obra “Farmácia hospitalar e clínica e prescrição farmacêutica 3” que 
tem como foco principal a apresentação de trabalhos científicos diversos que 
compõe seus 25 capítulos, relacionados às Ciências Farmacêuticas e Ciências 
da Saúde. A obra abordará de forma interdisciplinar trabalhos originais, relatos 
de caso ou de experiência e revisões com temáticas nas diversas áreas de 
atuação do profissional Farmacêutico nos diferentes níveis de atenção à saúde.

O objetivo central foi apresentar de forma sistematizada e objetivo 
estudos desenvolvidos em diversas instituições de ensino e pesquisa do país. 
Em todos esses trabalhos a linha condutora foi o aspecto relacionado à atenção 
e assistência farmacêutica, plantas medicinais, farmacologia, COVID-19, entre 
outras áreas. Estudos com este perfil podem nortear novas pesquisas na grande 
área das Ciências Farmacêuticas. 

Temas diversos e interessantes são, deste modo, discutidos aqui com 
a proposta de fundamentar o conhecimento de acadêmicos, mestres e todos 
aqueles que de alguma forma se interessam pelas Ciências Farmacêuticas, 
apresentando artigos que apresentam estratégias, abordagens e experiências 
com dados de regiões específicas do país, o que é muito relevante, assim como 
abordar temas atuais e de interesse direto da sociedade.

Deste modo a obra “Farmácia hospitalar e clínica e prescrição 
farmacêutica 3” apresenta resultados obtidos pelos pesquisadores que, de 
forma qualificada desenvolveram seus trabalhos que aqui serão apresentados 
de maneira concisa e didática. Sabemos o quão importante é a divulgação 
científica, por isso evidenciamos também a estrutura da Atena Editora capaz 
de oferecer uma plataforma consolidada e confiável para estes pesquisadores 
exporem e divulguem seus resultados. Boa leitura! 

 
Débora Luana Ribeiro Pessoa
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IMPORTÂNCIA DO FARMACÊUTICO 
HOSPITALAR ATUANDO FRENTE A PANDEMIA 

DO CORONAVÍRUS

Cinthia de Lira Gomes
Centro Universitário Unifavip – Wyden

Caruaru – PE
https://lattes.cnpq.br/8209454351157749

João Paulo de Melo Guedes
Centro Universitário Unifavip – Wyden

Caruaru – PE
http://lattes.cnpq.br/4100570909591475

Projeto a ser apresentado a Coordenação de 
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aprovação na disciplina de TCC 2 sob orientação 
do Prof. João Paulo de Melo Guedes.

RESUMO: No dia 11 de março 2020, a 
OMS informou que o mundo enfrentava a 
pandemia do coronavírus. O SARS-CoV-2 é 
um vírus respiratório, com alta virulência, já 
que é transmitido muito facilmente entre as 
pessoas. Com isso os números de infectados 
cresceu rapidamente sobrecarregando 
todo sistema de saúde. Os profissionais de 
saúde, contudo o farmacêutico hospitalar 
junto com os hospitais precisou se adaptar 
à nova realidade que o mundo enfrentava, 
para continuar oferecendo um atendimento 
de qualidade para os pacientes, sem colocar 

em risco a própria vida, a vida dos demais 
colegas de profissão e todos aqueles 
que necessitavam de seu atendimento. 
Portanto, o objetivo desse estudo foi 
identificar e descrever a importância que o 
farmacêutico hospitalar teve na atuação de 
combate a pandemia. Foram selecionados 
14 artigos que relacionavam a importância 
do farmacêutico no enfrentamento da covid- 
19 atuando no setor hospitalar.
PALAVRAS-CHAVE: Farmacêutico 
hospitalar, pandemia, covid-19.

IMPORTANCE OF THE HOSPITAL 
PHARMACIST WORKING FRONT OF 

THE CORONAVIRUS PANDEMIC
ABSTRACT: On March 11, 2020, the WHO 
reported that the world was facing the 
coronavirus pandemic. SARS-CoV-2 is a 
respiratory virus, with high virulence, as it 
is transmitted very easily between people. 
As a result, the numbers of infected people 
grew rapidly, overloading the entire health 
system. Health professionals, however, the 
hospital pharmacist along with the hospitals 
had to adapt to the new reality that the world 
was facing, to continue offering quality care 
to patients, without putting their own lives, 
the lives of other colleagues at risk. and 

Data de submissão: 11/11/2022
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all those who needed their care. Therefore, the objective of this study was to identify and 
describe the importance that the hospital pharmacist had in the fight against the pandemic. 13 
articles were selected that related the importance of the pharmacist in dealing with covid-19 
working in the hospital sector.
KEYWORDS: Hospital pharmacist, pandemic, covid-19.

1 | 	INTRODUÇÃO 
No dia 31 de dezembro de 2019 a Organização Mundial de Saúde, foi informada 

sobre vários casos de pneumonia na cidade de Wuhan, na república popular da china. 
(COSTA; DA COSTA, 2021). No dia 07 de janeiro de 2020 a OMS recebeu a confirmação 
que se tratava de uma nova cepa do coronavírus que nunca tinha sido identificada em seres 
humanos antes, que foi nomeada como SARS-CoV-2, cepa essa, que possui predileção as 
células pulmonares humanas. (REIS, et al 2021). Até que no dia 11 de março de 2020, 
a OMS decretou definida a pandemia do coronavírus. O SARS-CoV-2, é transmitido da 
mesma forma que os outros vírus respiratórios, principalmente por: contato, gotículas e 
aerossol, chamada de transmissão direta. A transmissão indireta se da pelo contato com 
objetos e superfícies infectadas pelo vírus. (PASSOS, et al 2021).

Devido à grande emergência de saúde que o coronavírus causou, e o reconhecimento 
da pandemia pela OMS, foi estabelecido no mundo protocolos para tentar conter a 
disseminação e diminuir os números de infectados. Entre as medidas estabelecidas, estão, 
distanciamento social, higienização das mãos, uso de máscaras, limpeza e desinfecção de 
ambientes, isolamento de casos suspeitos e confirmados, e quarentena para quem teve 
contato com casos de covid-19.

Para a identificação e diagnóstico dos casos de COVID-19, foram adotados Exames 
de Biologia Molecular que constatam a presença do Ácido Ribonucleico (RNA) do vírus, 
no caso em específico, por meio do teste RT-PCR. A coleta do material biológico é feita 
mediante as secreções respiratórias, encontradas na região da nasofaringe, que é coletado 
utilizando um swab combinado ou pela amostra de uma secreção respiratória. (REIS, et al 
2021).

A covid é uma doença com grande potencial de ser evitada, a vacinação da 
população é um dos principais meios de controle da doença, após muitos estudos e teste 
para aprovação, foi disponibilizada a vacinação contra a covid-19, umas das principais 
medidas utilizada a fim de controlar a transmissão, e permitir também a retomada gradual 
das atividades desenvolvidas e retorno seguro do convívio social. (BARBOSA, et al 2021.)

Diante da pandemia do Coronavírus-19 foi destacada, a importâncias dos profissionais 
de saúde, que foram colocados na linha de frente, em um cenário totalmente diferente 
do habitual, e um desses profissionais é o farmacêutico hospitalar, frente a quantidade 
crescente de internações hospitalares que ocorreu, foi preciso que o farmacêutico agisse 
para dar assistência aos pacientes junto com uma equipe multidisciplinar no ambiente 
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hospitalar, gerenciando farmácias públicas, privadas e direcionadas aos hospitais de 
campanha de combate ao coronavírus, oferecendo cuidado, orientação e educação em 
saúde para a população. (REIS, et al 2021).

Ficando responsável em criar estratégias sistematizadas, para indicação e seleção 
de medicamento para cada situação especifica, tendo em vista que a utilização correta da 
medicação, vai ser um norte para seguir um planejamento correto de tratamento e evitar 
futuros problemas consequente de interações medicamentosas ou tratamento inadequado, 
acarretando falha no tratamento e até sobrecarga no funcionamento fisiológico do 
organismo, podendo acarretar outros sérios problemas de saúde. (REIS, et al 2021).

Esse artigo tem como objetivo, apontar a importância do farmacêutico hospitalar 
frente a pandemia da Covid-19, destacando suas atribuições e o impacto dela para a 
população no cenário de uma pandemia, mostrando quão diferencial pode ser o tratamento 
do paciente com uma assistência adequada, e os prejuízos para o sistema de saúde no 
contexto geral, minimizando e gerenciando os impactos causados pela crise de saúde que 
a pandemia resultou.

2 | 	METODOLOGIA
Foram pesquisados artigos científicos nos bancos de dados Scientific Electronic 

Library Online (Scielo), site da Organização mundial da saúda (OMS) e do Conselho Federal 
de Farmácia, Google acadêmico, Pubmed, revistas periódicas e anais eletrônicos. A coleta 
de dados foi realizada no período de setembro de 2022, tendo como critério de inclusão os 
anos de 2020, 2021 e 2022, utilizando os descritores: farmacêutico hospitalar, farmacêutico, 
pandemia, covid-19, coronavírus. Foram selecionados 13 artigos científicos, levando em 
consideração sempre os critérios que abordassem a importância do farmacêutico hospitalar, 
atuação farmacêutica frente a covid-19, incluído suas ações e impactos no combate a 
pandemia. Como critério de exclusão foram levados em considerações temas sobre artigos 
que não abordassem o trabalho do profissional farmacêutico hospitalar na pandemia, as 
pesquisas fora do período definido e artigos repetidos.

3 | 	RESULTADO E DISCUSSÃO 
A pandemia causada pelo covid-19 causou um colapso ao sistema de saúde, os 

hospitais foram um dos serviços de saúde oferecido mais afetado. Se fez necessário 
modificações ao atendimento hospitalar que existia antes da pandemia, com o aumento da 
demanda de pacientes hospitalizados novas abordagens precisaram ser incluídas dentro 
do atendimento realizado, os hospitais precisaram de medidas de restrições para evitar 
a propagação do vírus, triagem separada de pacientes, isolamento dos contaminados, 
onde se fez necessário um remanejamento dos pacientes desde a entrada do hospital. A 
superlotação dos hospitais levou ao colapso tanto da saúde pública como a particular, houve 
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falta de leitos de uti’s, de medicações, a demanda de uso de oxigênio naquele momento 
não conseguiu suprir a produção, onde muitos hospitais sofreram com a falta de oxigênio 
para os pacientes hospitalizados, houve falta de equipamentos de proteção individuais 
(EPI’S), de medicamentos, que não afetou somente pessoa com a covid-19, mas sim 
todos aqueles que precisavam de atendimento para tratamento das demais doenças que 
acometem toda população. Além da falta de materiais para manter o funcionamento dos 
hospitais, a escassez de profissionais de saúde para trabalhar durante a pandemia, foi um 
dos principais problemas enfrentado, pois muitos profissionais também se contaminaram 
com a COVID-19 e passaram a necessitar de atendimento que antes os mesmos ofereciam. 
(RODRIGUES, et, al 2022).

3.1	 Atuação do farmacêutico hospitalar
A farmácia hospitalar é a unidade clínica de assistência técnica e administrativa, sob 

a responsabilidade do profissional farmacêutico, é integrada, obedece a uma hierarquia 
e de forma funcional ligadas às atividades hospitalares, buscando melhor qualidade de 
assistência, através do uso seguro e racional de medicamentos e produtos para saúde, 
ajustando sua aplicação à saúde individual e coletiva. A Sociedade Brasileira de Farmácia 
Hospitalar define o serviço da Farmácia hospitalar como um componente sistêmico da 
organização hospitalar, caracterizando-a como uma referência clínica, administrativa e 
econômica (Trajano & Comarella, 2019).

A Portaria nº 4.283, publicada em 2010, pelo Ministério da Saúde destaca que o 
principal foco da farmácia hospitalar é garantir o abastecimento, dispensação, controle, 
acesso, rastreabilidade e uso racional de medicamentos e produtos hospitalares. Além 
disso, é também de responsabilidade da farmácia hospitalar otimizar a relação entre custo, 
benefício e riscos de tecnologias, e principalmente desenvolver ações da assistência 
farmacêutica (Fernandes, 2019).

O farmacêutico no âmbito hospitalar atua em toda a cadeia medicamentosa, desde 
a aquisição do medicamento até a administração segura no paciente, sendo assim, uma 
função essencial é a participação na Comissão de Farmácia e Terapêutica, atuando na 
seleção e padronização de medicamentos, na elaboração de diretrizes clínicas e protocolos 
terapêuticos, na promoção de informações sobre medicamentos e outros produtos para 
saúde assim como na participação de estudos de custo-efetividade. Além disso, acompanhar 
a farmacoterapia do paciente através da validação de prescrições e participação em visitas 
multiprofissionais para intervir, quando necessário, no ajuste de doses de medicamentos, 
frequência de uso, adequação da via de administração, adequação da forma farmacêutica, 
duração da terapia, entre outros aspectos, com a finalidade de garantir a segurança e 
a eficácia da terapia medicamentosa do paciente, resultando em uma recuperação mais 
rápida com consequente diminuição do tempo de internamento. Também é de suma 
importância o controle de estoques e abastecimento de medicamentos e produtos médico-
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hospitalares. (OLIVEIRA, et al 2020)

3.2	 Atuação do farmacêutico hospitalar frente a pandemia 
A farmácia hospitalar enfrentou muitos desafios frente ao cenário da pandemia e, 

para continuar ofertando um serviço de qualidade à população, farmacêuticos hospitalares 
tiveram que reestruturar o serviço em resposta à COVID-19, pois existe uma necessidade 
latente de proteger as equipes, organizando-se para não haver um comprometimento da 
atividade assistencial e de apoio à ação médica e, simultaneamente, darem uma resposta 
eficaz face à nova realidade, não deixando de lado o componente de revisão e monitorização 
da utilização das tecnologias de saúde e a farmacovigilância ativa de fármacos usados no 
tratamento da COVID-19. (SILVA e TREVISAN, 2021) 

O farmacêutico precisava continuar atendendo aos pacientes admitidos sem 
problemas relacionados com a covid de forma eficaz, e ao mesmo tempo atender de forma 
segura e eficaz os pacientes admitidos dentro da nova realidade enfrentada. (PASSOS, et, 
al 2021)

O rápido crescimento no número de casos graves teve como consequência o 
aumento repentino na demanda por alguns medicamentos, resultando em uma crise 
na cadeia de produção e distribuição com consequente dificuldade de aquisição, o que 
levou a uma necessidade de um novo planejamento para abastecimento e à busca por 
alternativas terapêuticas. A falta de um tratamento específico também revelou o papel 
essencial do farmacêutico no monitoramento de novos protocolos clínicos estabelecidos na 
comunidade científica com o uso off-label de algumas drogas, para garantia do uso racional 
de medicamentos e segurança do paciente. (OLIVEIRA, et al 2020)

No início da pandemia, não existia muitas evidências cientificas sobre medicamento 
indicados para o tratamento das pessoas com covid, alguns medicamentos foram indicados, 
antivirais como lopinavir-ritonavir, arbidol, antimalariais como sulfato de hidroxicloroquina, 
e ainda corticosteroides e antimicrobianos quando necessários. Sobre responsabilidade 
do farmacêutico também estava o manejo de interações medicamentosas, principalmente 
dos antivirais, sempre visando garantir a segurança do paciente e ainda tendo uma maior 
atenção na população especial como mulheres grávidas, lactantes, crianças, adolescentes 
e idosos. (PASSOS, et al 2021)

De acordo com Hugo et al (2020) as alterações medicamentosas e validação de 
medicamentos de uso próprio para pacientes internados em UTI sofreram adaptações e 
passaram a acontecer de forma remota, via prontuário eletrônico e contato telefônico com 
a equipe de enfermagem. A adequação de posologias de alguns medicamentos, quando 
possível, também pode ser realizada a fim de minimizar a exposição dos profissionais a 
uma possível contaminação com o vírus. 

Para RODRIGUES, et al (2022) durante a pandemia do Covid-19, foi possível 
observar a importância do farmacêutico a nível de terapia intensiva sendo responsável 
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pelo cuidado e manejo de pacientes graves principalmente diante de uma doença que 
é nova, desconhecida e que provoca uma série de lesões graves nos tecidos e falência 
de órgãos, situações que demandam o uso concomitantes de vários medicamentos. 
Surge aí uma demanda maior de medicamentos que exigem vigilância constante devido 
às interações medicamentosas e incompatibilidades medicamentosas que podem levar a 
reações adversas.

Para RODRIGUES E FREITAS (2022) evidenciou se na pandemia que a assistência 
farmacêutica é de suma importância, uma vez que esse profissional desenvolve atividades 
profiláticas, promoção do uso racional durante a crise e gestão correta dos medicamentos 
da farmácia hospitalar. Nessa perspectiva, vemos que não apenas é papel do farmacêutico 
atuar nos limites das farmácias hospitalares, mas acompanhar de perto a farmacoterapia 
do paciente, fazendo isso através da validação das prescrições. Além disso, podemos 
observar a necessidade desse profissional nas visitas multidisciplinares, que o permite 
intervir de forma benéfica nos ajustes de dose, frequência de uso, vias de administração. 
Tais práticas asseguram segurança e eficácia das terapias medicamentosas propostas. 

É de responsabilidade do farmacêutico participar das tomadas de decisões referente 
ao manejo da farmacoterapia, avaliando a segurança do medicamento que estaria sendo 
administrado, auxiliar os médicos na elaboração de receituários para atender aos pacientes 
hospitalizados com COVID-19, assim como, fornecer informações científicas sobre o 
desenvolvimento de vacinas (Songet al., 2020).

De acordo com RODRIGUES e FREITAS (2022) Sociedade Brasileira de Farmácia 
Hospitalar (SBRAFH) realizou uma pesquisa/questionário aplicada a 731 farmacêuticos 
onde eles relataram que o desabastecimento de medicamento em meio a pandemias atingiu 
todos os perfis de serviços de saúde. Essa situação independia da unidade, da assistência 
ofertada, da área específica para assistenciar casos suspeitos ou confirmados, pois estava 
diretamente ligada a falta de medicamentos. Entretanto, a carência relatada nessa área 
não atingiu somente os pacientes com COVID-19, houve dificuldades no abastecimento de 
medicamentos sedativos (64%) seguidos dos que apresentam propriedades de bloqueio 
neuromuscular (59%) e os analgésicos (37%). É importante lembrar que tais medicamentos 
são destinados para sanar as patologias de ambos os públicos, os infectados ou não, e 
a falta deles coloca em risco o processo de cura do paciente, pois compromete uma das 
principais as alternativas após a doença, a medicação. 

Houve um aumento expressivo das responsabilidades do farmacêutico atuando 
frente a pandemia, então, hoje, o esse profissional atua no desenvolvimento e promoção 
de uso dos medicamentos adequado dos medicamentos, atuando ali em conjunto uma 
equipe multidisciplinar nas intervenções clínicas e no atendimento ao paciente. VALLE et 
al., (2020)

Somada a isso vem a responsabilidade com a parte de gestão medicamentosa, 
incluindo todas as ações que envolvem o controle de demanda, aquisição, entrega, 
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estoque e outros. É importante lembrar que parte dessas atividades já eram colocadas em 
prática, porém de forma bem menos incisiva, por exemplo, a atuação na farmácia clínica 
acentuada, o profissional vai acompanhar todo o contexto clínico do paciente, observando 
os exames laboratoriais exatamente para identificar e recomendar possíveis ações a serem 
tomadas quanto à farmacologia. Porém a atuação do farmacêutico no âmbito hospitalar 
passou de algo intrínseco para um cenário muito mais atuante e amplo, com apoio real 
e presente na tomada de decisões clínicas sobre a farmacoterapia, gestão logística dos 
medicamentos, maior segurança na dispensação de medicamento e farmacovigilância. 
(PASSOS, et al 2021).

Ou seja, uma função que se encontra na base de todo o funcionamento do ambiente 
posto que o tratamento destes pacientes pressupõe exatamente o tratamento adequado 
com prescrição correta de medicamentos e prevenção e monitoramento de eventuais 
ocorrências. (PASSOS, et al 2021).

Diante de uma crise de emergência em saúde que se instalou, foi notório a 
importância do farmacêutico atuando frente a pandemia, tendo autonomia para que diante 
da sua formação conseguisse minimizar ao máximo os efeitos caóticos que toda lotação 
no sistema de saúde causou, atuando tanto no atendimento farmacológico e terapêutico, 
tendo uma contribuição impar tanto no que se refere à informar e interagir junto aos paciente 
quanto na participação em equipes multidisciplinares como um profissional indispensável 
para a promoção da saúde.

4 | 	CONCLUSÃO
Nos últimos anos, diante da instalação da pandemia do COVID -19 a importância 

que o profissional farmacêutico tem juntos a uma equipe de assistência à saúde, pode 
ser ressignificado, ganhando uma maior notoriedade a sua importância para manutenção 
da saúde. Atuando na linha de frente ao enfrentamento da pandemia nos hospitais o 
farmacêutico hospitalar mostrou o quão importante sua atuação, sendo um profissional que 
possui conhecimento técnico para conduzir situações como a que a pandemia exigiu, e não 
ficar restrito apenas a entrega de medicamentos ou controle deles, mas poder contribuir 
para uma gestão que é a base de suprimentos tanto de insumos quanto de medicamentos 
do hospital. E importante observar e perceber que o cuidado do farmacêutico se estende 
ao cuidado com o usuário, com orientação, prescrição e acompanhamento individualizado 
ao paciente, enxergando cada um com suas individualidades e restrições. Podendo junto 
a uma equipe multidisciplinar oferecerem um serviço de saúde com qualidade e garantia 
adequada para cada tratamento específico que o paciente necessite.
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