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GESTAO DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA NO MUNICIPIO
DE SANTANA DE PARNAIBA-SP: DESAFIOS E AVANGOS

APRESENTACAO

A Assisténcia Farmacéutica (AF), segundo a Resolucao n° 338, compreende
um conjunto de atividades voltadas a promocao e a recuperacao da saude,
tanto individual quanto coletiva, tendo o medicamento como insumo es-
sencial e visando o acesso ao seu uso racional. Este conjunto envolve a pes-
guisa, o desenvolvimento e a producao de medicamentos e insumos, bem
como a selecao, programacao, aquisicao, distribuicao, dispensacao, garantia
da qualidade dos produtos e servicos,acompanhamento e avaliacao de sua
utilizacao, para obter resultados concretos e melhoria da qualidade de vida
da populacao (BRASIL, 2004). O objetivo desta pesquisa foi analisar a orga-
nizacao e estruturacao da Assisténcia Farmacéutica no municipio de San-
tana de Parnaiba-SP por meio da avaliacao da organizacao das etapas do
ciclo da Assisténcia Farmacéutica (AF) para sua efetiva implantacao.

METODOLOGIA

A metodologia utilizada foi a de estudo de caso, do tipo transversal, do peri-
odo de 2009 a 2013, avaliando por meio de indicadores a qualidade da AF
no municipio de Santana de Parnaiba-SP. Os indicadores foram definidos a
partir do Instrumento de Auto Avaliacao para o Planejamento da Assistén-
cia Farmacéutica (IAPAF) do livro "Planejar é preciso”, considerando-se as
seguintes dimensdes da AF: gestao, selecao, programacao, aquisicao, arma-
zenamento, distribuicao / transporte, prescricao, dispensacao, recursos hu-
manos e farmacovigilancia.

RESULTADOS

A anadlise dos dados baseou-se nos estagios (niveis) de desenvolvimento de
cada uma das etapas do ciclo da AF. Os estagios de desenvolvimento para
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cada uma das dimensodes foram classificadas de 1 a 3,sendo que a“1”é con-
siderada naoideal,”2” é intermediaria e“3"é a ideal, ou seja, representa a de
melhor qualidade no servico farmacéutico.

Os dados sao apresentados na Tabela 1.
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INDICADORES Estagios de| Estigios de
desenvolvimento da | desenvolvimento da
capacidade - 2009 capacidade- 2013
1° 2° 3° 1° 2° 3°
(Gestao da Assisténcia Farmacéutica [ | ]
Institucionalizacao da AF X X
Plangjamento e Organizacao da AF X X
Estruturacio e Organizacio dos servicos de AF X X
Avaliagio das agoes de AF X X
Selegio de medicamentos [ [ ]
Utilizacdo ou elaboracao da Relacio de Medicamentos Essenciails X X
Divulgacio da REMUME ou lista pactuada para a atencido basica para os X X
prescritores
Adociao de protocolos clinicos X X
Programacio adequada X X
Deflagracio do processo de aquisicio em tempo oportuno X X
Garantia da disponibilidade de medicamentos em quantidade ¢ tempo oportunos X X
para atender as necessidades de saude
Garantia da qualidade dos medicamentos adquiridos X X
Garantia do armazenamento correto dos medicamentos X X
Garantia de transporte adequado dos medicamento X X
Armazenamento nas unidades dispensadoras ¢/ou nas unidades de saude X X
Prescriclo de medicamentos [ [ ]
Promogao da adesao dos prescritores a REMUME X X
Promocgao da qualidade das prescrigoes X X
Promogcio da educacido para o uso racional de medicamentos para os prescritores X X
Dispensagio de medicamentos [ [ ]
Organizacio da Farmacia nas unidades dispensadoras ¢/ou nas Unidades de Saude X X
Garantia de processo de trabalho adequado na dispensacgao X X
Garantia de gestio adequada da dispensagio de medicamentos X X
Recursos Humanos [ [ ]
Dispor de farmacéutico para execugdo ¢ a organizacio da AF X X
Dispor de pessoal auxiliar para curso formal ou treinamento com carga horaria X X
maior que 40 horas em AF para. sob orientacdo do farmacéutico. executar tarefas
de apoio a realizacio e a organizacgio dos servigcos
Realizagao de treinamentos e capacitagoes internas para a secretaria de saude ou| X X
possibilitar a participacao do pessoal da AF (farmacéuticos ¢ pessoal auxiliar) em
cursos de atualizagdo. capacitagdo. entre outros. voltados para a AF. externos a
secretaria de saude
Notifica¢do ou encaminhamento de fichas de Notificacido de Eventos Adversos a X X
Medicamentos para o Sistema Estadual e Nacional de Farmacovigilancia
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CONSIDERAGOES FINAIS

Assim, pode-se concluir com os dados obtidos que a Assisténcia Farmacéu-
tica no municipio esta distante dos indicadores considerados ideais, caben-
do ao gestor municipal dar enfoque a organizacao da AF, qualificando e
avaliando cada uma das dimensdes, uma vez que muitos sao os fatores que
comprometem a qualidade da AF no municipio.

Os resultados demonstram que a qualidade e eficiéncia das atividades da
AF requerem instrumentos, profissionais capacitados e envolvidos com o
processo, bem como seus gestores, e que tenham condicdes adequadas
para o bom desempenho de sua profissao e formacao continuada de suas
atividades.
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