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RESUMO:

O cuidado farmacéutico no componente de atencdo basica do sistema Unico de salde,
dentre outros beneficios, € essencial para promover o uso racional de medicamentos.
Desde a insercédo do SUS na saude publica brasileira, o cuidado farmacéutico vem fazendo
parte da assisténcia em saude, porém muitos foram os desafios encarados pelo
farmacéutico nesse processo. Esse estudo objetiva compilar os desafios enfrentados
pelo cuidado farmacéutico na atencdo basica do sistema Unico de saude, através de revisao
de literatura integrativa com busca de artigos na Biblioteca Virtual de Saude e Scientific
Library Eletronic Online usando os descritores em saude: Assisténcia Farmacéutica;
Atencdo Farmacéutica; Atencdo Primaria e Farmacéutico e suas respectivas traducdes
para o inglés e espanhol: Pharmaceutical care; Pharmaceutical attention; Primary
Pharmaceutical Care; Cuidado Farmacéutico; Atencion Farmacéutica; Atencion Primaria;
Farmacéutica, utilizando como critérios de inclusdo a publicacdo em periddicos entre
setembro de 2016 a setembro de 2020, cuja ideia principal abordasse desafios do
cuidado farmacéutico na atencéo basica atualmente, e como critérios de exclusdo outras
revisdes de literatura, dissertacdes de mestrado e teses de doutorado. Somaram-se 329945
registros com a busca dos descritores, porém devido aos critérios de inclusdo e
exclusdo apenas 12 estudos, 7 na SciELO e 5 na BVS, foram selecionados para
esse estudo. A de conhecimento de outros profissionais de saude sobre o campo de
atuacao farmacéutico, a falta de interdisciplinaridade na equipe de saude, a sobrecarga dos
farmacéuticos, a falta de estrutura fisica para realizacado de atendimento farmacéutico e a
auséncia de medicamentos foram pontos discutidos entre 0s autores encontrados,
contudo, apesar dos desafios encontrados e discutidos nesse estudo, o cuidado
farmacéutico necessita reconhecimento como parte integrante da atencao basica de salde
no sistema unico de saude brasileiro.

Palavras- chave: Assisténcia Farmacéutica, Atencéo Basica, Sistema Unico de Saude.

ABSTRACT:

Pharmaceutical care in the primary care component of the single health system, among
other benefits, is essential to promote the rational use of medicines. Since the insertion of
SUS in Brazilian public health, pharmaceutical care has been part of health care, but there
were many challenges faced by pharmacists in this process. This study aims to compile the
challenges faced by pharmaceutical care in primary care of the single health system,
through an integrative literature review with search for articles in the Virtual Health Library
and Scientific Library Eletronic Online using the health descriptors: “Assisténcia
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Farmacéutica”, “Atengdo Farmacéutica” “Atencdo Primaria”, “Farmacéutico” and their
respective translations into English and Spanish: Pharmaceutical care; Pharmaceutical
attention; Primary Pharmaceutical Care; Pharmaceutical Care; Pharmaceutical Attention;
Atencion Primaria; Pharmaceuticals, using as inclusion criteria the publication in journals
between September 2016 and September 2020, whose main idea addressed challenges of
pharmaceutical care in primary care today, and as exclusion criteria other literature reviews,
master's dissertations and doctoral theses . A total of 329945 records were added with the
search for descriptors, however due to the inclusion and exclusion criteria only 12 studies,
7 in SciELO and 5 in BVS, were selected for this study. The knowledge of other health
professionals about the pharmaceutical field, the lack of interdisciplinarity in the health team,
the overload of pharmacists, the lack of physical structure to perform pharmaceutical care
and the lack of medication were points discussed among the authors However, despite the
challenges found and discussed in this study, pharmaceutical care needs recognition as an
integral part of primary health care in the Brazilian healthcare system.

Keywords: Pharmaceutical assistance. Basic care. Unified Health System.

1.INTRODUCAO

O SUS, Sistema Unico de Salde, surgiu a partir das mudancas politicas ocorridas
na década de 80 no Brasil (MENICUCCI, 2014). Dentre essas mudancas a consolidacao
da Constituicdo Federal Brasileira de 1988, apos o regime militar, foi crucial para o Estado
brasileiro assumir o seu papel diante da satde publica. E no sexto artigo que é citado o
dever do estado frente a saude publica brasileira. A lei 8.080 de 1990, mais conhecida como
lei organica do SUS, estabelece os seus principios e valores (PAIM, 2013).

Os servicos ofertados pelo SUS devem seguir principios éticos e estruturais para
gue as acbes em saude sejam ampliadas para as diversidades regionais e dos povos
brasileiros, assim garantindo a efetividade dos seus servigos. Os principios éticos que
dizem respeito ao tratamento com o paciente sdo estes: Equidade, Universalidade e
Integralidade (PONTES, OLIVEIRA e GOMES, 2014).

Enquanto os principios estruturais abordam a forma de oferta dos servicos de
salde do SUS. Séao estes: a Regionalizacdo, a Descentralizacdo e a Hierarquizacdo dos
servicos. O principio da hierarquizacao diz respeito aos niveis de atencdo em saude, cuja
base se da pela atencéo basica mais conhecida como a porta de entrada dos usuarios no
SUS (BRASIL, 2012). Ademais, existe também a Politica Nacional de Atencdo Basica,
(2012), que oferece as orientagdes para a assisténcia de saude coletiva e individual para
garantir a promocao, protecao e recuperacao de saude.

A lei organica de saude também cita a assisténcia farmacéutica como parte integral
da assisténcia em saude (BRASIL, 1990). O SUS também conta com a PNM para insercéo

da assisténcia farmacéutica (VIEIRA, 2010). Essa, estabelecida pela portaria n° 3.916 de
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1998 do Ministério da Saude, se reintegra em todos os ambitos de cuidado no SUS,
inclusive na atencao basica, para além do ciclo de aquisicdo, armazenamento e distribui¢cao
de medicamentos no SUS (BRASIL, 1998).

Segundo o Ministério da Saude, (2004), a assisténcia farmacéutica € um conjunto
de acbes direcionadas ao cuidado com o paciente na promog¢ao, protecao e recuperacao
em saude, considerando, claro, o uso racional de medicamentos. Varias foram as
dificuldades para o reconhecimento e emancipacéo da assisténcia farmacéutica no SUS
(PAIM, 2013). Apesar da lei organica o SUS enfrenta inUmeros problemas no cotidiano,
principalmente na oferta de assisténcia em saude (VIACAVA et al., 2018).

O cuidado farmacéutico como parte integrante dessa assisténcia em saulde,
ofertada na atencéo basica do SUS, deve obedecer um planejamento para melhorar fatores
como a adesdo medicamentosa e a conciliacdo de medicamentos de acordo com a
realidade do paciente, promovendo também o uso racional de medicamentos, uma vez que
o resultado de uma terapia medicamentosa esta diretamente associada a acessibilidade do
medicamento, a compreensdo e a capacidade de realizacdo da terapia prescrita e a
efetividade do medicamento (CORRER; OTUKO; SOLLER, 2011).

Portanto, esse estudo de reviséo de literatura objetiva identificar quais os desafios
do cuidado farmacéutico, como parte integrante da assisténcia farmacéutica, na atencao
basica do SUS. Esse estudo de revisdo de literatura pode auxiliar no entendimento das
necessidades da assisténcia farmacéutica para o cuidado elaborado pelo farmacéutico na

equipe de saude no SUS.

2. METODO

Estudo de Revisdo de literatura integrativa sobre os impactos o cuidado
farmacéutico na atencdo basica, realizado entre setembro e outubro de 2020. Os filtros
dessa revisdo de literatura envolvem a selecdo de critérios de inclusdo e exclusédo, onde
para critérios de incluséo fez-se a selecdo apenas de artigos publicados entre setembro de
2016 a setembro de 2020, idioma e ou traducdo em inglés, espanhol e portugués cuja ideia
principal fosse a respeito dos desafios do cuidado farmacéutico na atengao basica. Ademais
os critérios de exclusao fizeram- se para remocéao de outros artigos de revisdes de literatura,
dissertacOes de mestrado e teses de doutorado, trabalhos de conclusédo de curso e relatos
de caso.

Os critérios de inclusdo e excluséo foram aplicados durante a pesquisa nas bases
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de dados Scientific Eletronic Library Online (SciELO) e Biblioteca Virtual de Saude (BVS),
com a pesquisa dos descritores: Assisténcia Farmacéutica; Atencdo Farmacéutica;

Atencdo Primaria e Farmacéutico e suas respectivas traducdes para o inglés e espanhol:

Pharmaceutical care; Pharmaceutical attention; Primary Pharmaceutical Care; Cuidado

Farmacéutico; Atencidn Farmacéutica; Atencion Primaria; Farmacéutica.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Para facilitar a apresentacdo dos resultados foram utilizados os proéprios filtros

disponiveis na lateral das paginas das bases de dados pesquisadas (SciELO e BVS) como

demonstrados no fluxograma 1.

FLUXOGRAMA 1: Processo de selecao de artigos e aplicagéo dos filtros das bases de

dados para esse estudo bibliografico.

Pesquisa das palavras
chave nas bases de

Aplicacdo de filtro para
ano de publicacéo,

dados, totalizando 329 945
registros encontrados.

Aplicacdo de filtro para
idiomas pré selecionados,

removendo 278 782,
resultando 51 163
registros.

v

removendo 1 338
registros, resultando 49
825.

e —

v

Aplicacéo de filtros para
ideia ou assunto principal
que envolva a assisténcia

Aplicac&o de filtro para
selecéo do tipo de estudo,

e cuidado farmacéutico e a
atencdo primariaem
salde, excluindo 49 349
registros, totalizando 476.

Leitura do titulo e resumo
de cada registro,

removendo 7 registros
resultando 469 registros.

removendo 439 registros
totalizando 30 registros.

Exclusédo de 14 registros

Leitura do resumo dos
registros, removendo 4
artigos por ndo se adequar

repetidos, resultandec 16
artigos.

Leitura e anélise criteriosa

ao abjetivo deste estudo
bibliografico, resultando 12
artigos.

Y

dos 12 artigos
selecionados.

Fonte: Da Autora, (2020).
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Foram encontrados 5 artigos na BVS e 7 na SciELO, totalizando 12 artigos

expostos quanto a (s/os) autor (as/es), titulo, objetivo principal e a conclusédo no quadro 1.

QUADRO 1: Exposicao dos estudos selecionados para essa revisao de literatura.

AUTOR, TITULO. OBJETIVO. CONCLUSAO.
ANO.
Molina, Etica e assisténcia | Avaliar  problemas éticos | O conhecimento da ética farmacéutica contribui
Hoffmann, farmacéutica na atencdo | vividos por farmacéuticos em | para a melhoria da atenc&o basica de saude,
Finkler, 2020. | basica: desafios cotidianos. uma rede de atencdo|além de que a infraestrutura das farmacias, da
primaria no sistema unico de | sobrecarga de tarefas para os farmacéuticos e a
saude. desestruturacéo da equipe de saude podem
dificultar a assisténcia farmacéutica.
Maxximo, Assisténcia farmacéutica no | Entender a  assisténcia | A falta de visdo dos pacientes como um todo,
Andrezza, cuidado a saude na Atencéo | farmacéutica na producéo do | causada pela assisténcia médica fragmentada, a
Cecilio, 2020. | Primaria: tdo perto, tdo longe. | cuidado farmacéutico na | automatizacéo da prescricédo, a falta de dialogo
atenc&o primaria. com a equipe farmacéutica, a auto percepcéo do
paciente como doente e compreensdo do mesmo
sobre os medicamentos s&o coisas a se
considerar no cuidado farmacéutico na atencéo
primaria.
Soares, Brito, | Percepcbes de atores sociais | Levantar marcos historicos | A avaliacdo do processo de crescimento das
Galato, 2020. | sobre Assisténcia | importantes da assisténcia | acdes de cuidado farmacéutico, acompanhadas
Farmacéutica na  atencdo | farmacéutica e correlacionar | de publicacdes normativas sé&o importantes para
primaria: a lacuna do cuidado | com o cuidado farmacéutico | molda-lo, porém, as acdes clinicas do
farmacéutico. na atenc&o primaria. farmacéutico ainda possuem grandes lacunas
quanto & aten¢&o primaria.
Rodrigues, Avaliac&o dos servicos | Avaliar a qualidade da|A infraestrutura da farmacia, 0s recursos
Aquino e | farmacéuticos na Atencéo | atencdo farmacéutica para | materiasis e  humanos, a  continuidade
Medina, Primaria &4 Saude no cuidado | pacientes com tuberculose | interdisciplinar em saude do cuidado e a falta de
2018. ao paciente com tuberculose em duas unidades basicas | autonomia do farmacéutico podem influenciar na
de saude. qualidade do cuidado farmacéutico.
Costa et al., | Conceptions on | Avaliar a interpretacdo de | As varias percep¢des quanto ao significado de
2017. pharmaceutical services in | assisténcia farmacéutica na | assisténcia farmacéutica demonstram que existe
Brazilian primary health care atencéo basica no sistema |uma ftransicdo entre a ideia do farmacéutico
unico de saude. apenas ligado a logistica de medicamentos e
transbordam para o cuidado farmacéutico.
Carvalho et | Workforce in the | Identificar o trabalho atencéo | A baixa composicdo de forca de trabalho
al., 2017. pharmaceutical services of the | farmacéutica na atenc8o | farmacéutica no Brasil, dificulta a assisténcia
primary health care of SUS, | basica de saude. farmacéutica, fazendo com que haja dificuldade
Brazil. nas distribuicdes de tarefas em farmacias de
atencdo basica, principalmente na diferenciacéo
entre cuidado e dispensac&o de medicamentos.
Soeiro et al., | Patient satisfaction with | Analisar a satisfacdo do | A satisfacho & positiva pois as politicas do
2017. pharmaceutical services in | paciente acompanhado pela | sistema Unico de salde permitem uma atencéo
Brazilian primary health care. assisténcia farmacéutica na | continua.
atencéo primaria.
Araujo et al., | Pharmaceutical care in Brazil's | Diferenciar as atividades | Existem discrepéancias quanto as regides no Brasil
2017. primary health care clinicas farmacéuticas nas | que oferecem atividades clinicas farmacéuticas,
unidades basicas e também | devido & auséncia de locais que assegurem a
na educacdo em saude. privacidade dos usuarios, outro problema que
impede os farmacéuticos de realizarem tal
atividade foi a sobrecarga dos farmacéuticos.
Houve discrepéncia entre duas atividades clinicas
farmacéuticas a consulta farmacéutica, cuja
atividade mais frequente, e a atividade em
educacdo em saude, com menos frequéncia.
Luz et al,|Pharmaceutical Services in|Avaliar constituintes da | Fatores que deveriam fazer parte da constituic&o
2017. Primary Health Care: are | estrutura organizacional dos | para a aplicacdo da assisténcia farmacéutica
pharmacists and users on the | servicos farmacéuticos na |quando escassos desagregam o cuidado
same page? atencé&o primaria. farmacéutico, séo esses: a auséncia de espaco, o
acervo limitado de medicamentos causado por
problemas de gestdo, a baixa qualidade da
dispensacéo de medicamentos, geralmente feita
por auxiliares de farmécia.
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Silva et al,|A pratica clinica do
2018. farmacéutico no nucleo de
apoio a saude a familia

Entender a composicdo do
processo de implementacéo
da clinica farmacéutica na
atenc&o primaria.

A construcdo de uma nova visdo da equipe
multidisciplinar quanto a assisténcia farmacéutica,
a incorporacéo de novas praticas profissionais, a
reorganizacéo da agenda do farmacéutico, com
base em habilidades clinicas atitudes humanistas
e baseadas no conhecimento técnico cientifico
podem auxiliar na construcdo do cuidado
farmacéutico em uma  unidade clinica
farmacéutica na atenc&o primaria.

Nakamura e
Leite, 2016.

A construcdo do processo de
trabalho no Nucleo de Apoio a

Investigar o processo de
cuidado do farmacéutico no

A falta de conhecimento do papel do farmacéutico
na assisténcia de saude por outros profissionais,

atenc&o primaria.

Saude da Familia: a|nucleo de assisténcia de | a expectativa de que o farmacéutico fique apenas
experiéncia dos farmacéuticos | satde da familia, | dentro da farmacia e a falta de objetividade
em um municipio do sul do |componente da atencdo | quanto ao trabalho assisténcia de salde da
Brasil. bésica. politica do nicleo de assisténcia & saude da
familia dificultam a emancipacdo do cuidado

farmaceéutico.
Santos, Silva | Pharmaceutical clinical | Analisar resultados da | Houve muita adeséo dos processos clinicos de
e Tavares, | services in basic care in a|implantacdo de produtos | cuidado farmacéutico, uma vez que a agenda de
2018. region of the municipality of | farmacéuticos no | consultas e visitas farmacéuticas esteve lotada
S&o Paulo atendimento  clinico  da | ap6s implantacdo dos servicos clinicos na

atencéo primaria, dentre os principais problemas

encontrados nessas consultas e  visitas
domiciliares foi a dificuldade na adesé&o a terapia
medicamentosa.

Fonte: Da Autora, (2020).

Entre os 12 artigos selecionados neste estudo a visdo de outros profissionais e
pacientes sobre o cuidado farmacéutico, problemas de estrutura fisica para a construcao
de um espaco de atendimento clinico, as formas de enfrentamento para a consolidagéo do
cuidado e problemas encontrados no dia a dia da assisténcia farmacéutica se fizeram
presentes.

Costa et al., (2017), apontam para as varias percepcdes quanto ao significado de
assisténcia farmacéutica, demonstrando que ainda existe uma transicao entre a ideia do
farmacéutico apenas ligado a logistica de medicamentos para transbordarem no cuidado
farmacéutico. Para o autor essa percepcdo deve ser superada, pois pode influenciar no
melhor aproveitamento da funcdo do farmacéutico. Nakamura e Leite, (2016), também
exploram a ideia do papel do farmacéutico, relatando que a falta de conhecimento de outros
profissionais sobre o0 mesmo na assisténcia de saude, traz uma expectativa de que o
farmacéutico fique apenas dentro da farmécia, para os autores a falta de objetividade
guanto ao trabalho de assisténcia de saude da politica do nlcleo de assisténcia a salude da
familia dificultam a emancipacéo do cuidado farmacéutico.

Por outro lado, Soeiro et al., (2017), investigam a satisfacdo de pacientes brasileiros
assistidos pela politica de assisténcia farmacéutica, concluindo a sua positividade, uma vez
que as politicas do sistema Unico de saude permitem uma atencdo continua. Essa
positividade fica muito mais clara com o estudo de Santos, Silva e Tavares, (2018), pois na
sua amostra houve muita adesdo dos processos clinicos de cuidado farmacéutico pelos

pacientes, uma vez que a agenda de consultas e visitas farmacéuticas esteve lotada apos
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implantacdo dos servigos clinicos na atencdo primaria, mas também é importante destacar
gue dentre os principais problemas encontrados nessas consultas e visitas domiciliares a
adesdao a terapia medicamentosa se constituia como grande desafio.

Os servicos clinicos da atencdo primaria também foram debatidos nos estudos
encontrados. Segundo Soares, Brito, Galato, (2020), essas atividades devem ser
estabelecidas por normas técnicas para que se possa consolidar o cuidado farmacéutico,
apesar das grandes lacunas sobre o0 mesmo aqui na atencéo primaria brasileira. Conforme
Silva et al., (2018), tais atividades devem ser baseadas na interpretacdo de exames e na
documentacdo das atividades prestadas, além da prescricdo farmacéutica para
medicamentos e atividades que podem melhorar o desempenho da terapia clinica.

Outro desafio percebido por Araujo et al., (2017), diz respeito a discrepancias
guanto as regides no Brasil que oferecem atividades clinicas farmacéuticas. O autor associa
isso a auséncia de locais que assegurem a privacidade dos usuérios. Outros estudos como
Molina, Hoffmann e Finkler, (2020) e Rodrigues, Aquino e Medina, (2018) também se
encontram de acordo com a necessidade da influéncia sobre um local especifico para
atendimento farmacéutico e realizacdo de cuidado farmacéutico respeitando a privacidade
do paciente.

Além dessas questdes Molina, Hoffmann e Finkler, (2020), ao avaliarem problemas
éticos enfrentados por farmacéutico na clinica da atencdo basica percebeu que a
sobrecarga de afazeres do farmacéutico também influéncia na qualidade do cuidado
farmacéutico, assim como Araudjo et al., (2017), a autora também evidéncia outros
problemas como a desvirtuacdo da profissdo farmacéutica para mera medicalizacdo da
populacao, a localizacdo desapropriada de farmécias, a descontinuidade de estoque de
medicamentos, a falta de autonomia farmacéutica associada a verticalizacdo das decisfes
sobre a assisténcia e a desestruturacdo da equipe de saude podem contribuir para
ineficiéncia do cuidado farmacéuticos na atencdo basica. Esses dois Ultimos também estéo
de acordo com estudo realizado por Rodrigues, Aquino e Medina, (2018), porém 0s seus
resultados seguem em uma amostra para cuidado farmacéutico com pessoas com
tuberculose.

Luz et al., (2017), ainda destacam outros fatores que deveriam fazer parte da
constituicdo para a aplicacao do cuidado farmacéutico. Segundo os autores, esses quando
escassos desagregam o cuidado farmacéutico, destacando: a auséncia de espaco, 0
acervo limitado de medicamentos causado por problemas de gestdo e a baixa qualidade da

dispensacdo de medicamentos, geralmente feita por auxiliares de farmacia.
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Além dessas questdes tratadas até agora, Maxximo, Andrezza, e Cecilio, (2020),
destacam também a falta de visdo dos pacientes como um todo, a automatizacado da
prescricao, a falta de dialogo com a equipe farmacéutica, causados pela assisténcia médica
fragmentada, além da auto percepcao do paciente como doente e compreensao do mesmo
sobre os medicamentos como fatores a se considerar no cuidado farmacéutico na atencao
primaria

Para que as questfes debatidas sejam superadas, segundo Silva et al., (2018), é
necessario a construcao de uma nova visao de equipe multidisciplinar, quanto a assisténcia
farmacéutica, a incorporacdo de novas praticas profissionais, a reorganizacdo da agenda
do farmacéutico, com base em habilidades clinicas e atitudes humanistas baseadas no
conhecimento técnico cientifico para auxiliar na constru¢cdo do cuidado farmacéutico em
uma unidade clinica farmacéutica na atencao primaria.

Ademais, Carvalho et al., (2017), relatam que a baixa composi¢cdo de forca de
trabalho farmacéutica no Brasil, dificulta a assisténcia farmacéutica, fazendo com que haja
dificuldade nas distribuicGes de tarefas em farmacias de atencao basica, principalmente na

diferenciacéo entre cuidado e dispensacdo de medicamentos.

4. CONCLUSAO

A falta de espaco para consultérios ou locais inadequados para realizacdo de
consultas farmacéuticas, a falta de conhecimento sobre o campo de atuacédo da profissao
farmacéutica, percepcao de outros profissionais da atuagcéo farmacéutica atrelada apenas
a logistica de medicamentos, a sobrecarga de afazeres para o farmacéutico, a
descontinuidade do tratamento causado por auséncia de medicamentos sao obstaculos
encontrados para a oferta de servicos de cuidado farmacéutico no sistema Unico de saude.
Além desses fatores estruturais que desafiam o cuidado farmacéutico a falta de adeséo a
terapia medicamentosa de pacientes também esta presente, porém é importante salientar
gue todos esses obstaculos podem ser superados através da organizacdo da equipe de

salde na unidade basica de saude e dos afazeres do farmacéutico.
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