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Resumo

O presente trabalho teve como objetivo realizar um levantamento dos servigos farmacéuticos
prestados pelas farmacias e drogarias da sede do municipio de Toledo/PR e analisar a
qualidade dos servigos ofertados. Foi realizado um estudo descritivo transversal em 64
farméacias e drogarias do municipio de Toledo/PR, no periodo entre junho e julho de 2017.
Todos os estabelecimentos foram visitados duas vezes. Na primeira visita, através de um
questionario, o farmacéutico respondeu sobre os servigos realizados no estabelecimento e
sobre as condicdes em que os servigos foram realizados. Na segunda visita, foram verificados
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quais 0s servicos que o estabelecimento estava autorizado a realizar, conforme descrito na
licenca sanitaria, se algum tipo de servigo era realizado na area de dispensacao e circulagdo de
pessoas, se 0 farmacéutico estava presente e se 0 estabelecimento prestava algum tipo de
servico ndo permitido. Através dos resultados encontrados, concluiu-se que a grande maioria
dos estabelecimentos prestavam servicos farmacéuticos para a populacdo em condicGes
aceitaveis. Porém, em alguns casos, o farmacéutico ndo estava presente para supervisionar 0s
procedimentos, o servico era realizado em local inadequado, de forma irregular e/ou nédo
fornecia a declaracédo de servicos farmacéuticos ao paciente.

Palavras-chave: Politica publica; Assisténcia farmacéutica; Servigos preventivos de salde;
Assisténcia a satde; Promocéo da salde.

Abstract

This study aimed to survey the pharmaceutical services provided by pharmacies and
drugstores in the city of Toledo/PR and to analyze the quality of the services offered. A cross-
sectional descriptive study was carried out in 64 pharmacies and drugstores of Toledo/PR,
between June and July of 2017. All cases were published twice. At the first visit, through a
questionnaire, the pharmacist answered of the services provided and about the conditions
under the services are performed. During the second visit, it was verified which services the
establishment was authorized to perform, as described in the sanitary license, the
accomplishment of the service in the dispensation area and movement of people, the
pharmacist presence and the provision of services not allowed. It was concluded that the vast
majority of establishments provided pharmaceutical services to the population under
acceptable conditions. However, in some cases, the pharmacist was not present to oversee the
procedures, the service was performed in an inappropriate location, irregularly and / or did not
provide the declaration of pharmaceutical services to the patient.

Keywords: Public policy; Pharmaceutical services; Preventive health services; Delivery of

health care; Health promotion.

Resumen

Este estudio tuvo como objetivo realizar un relevamiento de los servicios farmacéuticos que
prestan las farmacias y droguerias en la sede de la ciudad de Toledo/PR y analizar la calidad
de los servicios ofrecidos. Se realiz6 un estudio descriptivo transversal en 64 farmacias y
droguerias de la ciudad de Toledo/PR, entre junio y julio de 2017. Todos los establecimientos

fueron visitados dos veces. En la primera visita, a través de un cuestionario, el farmacéutico
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respondid sobre los servicios realizados en el establecimiento y las condiciones en las que se
realizaban. En la segunda visita se verificaron los servicios que el establecimiento estaba
autorizado a realizar, segun lo descrito en la licencia sanitaria, si se realizé algun tipo de
servicio en el area de dispensacion y circulacién de personas, si el farmacéutico estuvo
presente y si el establecimiento brindd algun servicio no permitido. A través de los resultados
encontrados, se concluyd que la gran mayoria de establecimientos brindaban servicios
farmacéuticos a la poblacion en condiciones aceptables. Sin embargo, en algunos casos, el
farmaceéutico no estuvo presente para supervisar los procedimientos, el servicio se realizo en
un lugar inadecuado, de manera irregular y/o no brindd la declaracion de servicios
farmacéuticos al paciente.

Palabras clave: Politica publica; Cuidado farmacéutico; Servicios de salud preventiva;

Cuidado de la salud; Promocion de la salud.

1. Introducéo

Os servicos farmacéuticos podem ser definidos como um conjunto de a¢des que visam
assegurar atencdo integral e continua as necessidades e aos problemas de saude da populacao,
tanto individualmente quanto coletivamente, sendo o medicamento um dos elementos centrais
(Pereira; Luiza & Cruz, 2015). Estes cuidados sdo uma importante ferramenta de auxilio para
o tratamento e monitorizagdo de doengas, além da preservacdo do bem-estar fisico e mental
do paciente (Castel-Branco, et al., 2013).

A prestacdo dos cuidados farmacéuticos pode ser considerada um processo chave na
interacdo do profissional com o paciente, pois se relaciona com a prestagdo direta do servigo
ao publico final (Pinheiro, 2012). Fernandez-Llimos (2013), relata que os cuidados prestados
pelos farmacéuticos aos pacientes aperfeicoam o uso dos medicamentos e melhoram o0s
resultados dos tratamentos, consequentemente a salde.

Entre esses servigos, destacam-se a atencdo farmacéutica, que compreende a atengéo
farmacéutica domiciliar, afericdo de parametros fisiologicos e bioquimicos e a administracdo
de medicamentos, 0 acompanhamento farmacoterapéutico e a perfuracdo de I6bulo auricular
para colocacdo de brincos (Jodo, 2010a).

A atencdo farmacéutica domiciliar esta baseada no envolvimento do farmacéutico com
0 paciente, pelas orientacbes, assisténcia farmacéutica e acompanhamento

farmacoterapéutico, com o0 objetivo de alcancar resultados terapéuticos promissores,
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proporcionando uma melhor qualidade de vida para o paciente, sendo este 0 maior
beneficiado (Nascimento & Toledo, 2012; Andrade, 2015).

O acompanhamento farmacoterapéutico, tem o objetivo de garantir ao paciente a
utilizacdo correta, efetiva e segura dos medicamentos, maximizando os beneficios do
tratamento e minimizando riscos, erros, reagdes adversas e custos, evitando problemas
relacionados ao medicamento e promovendo o seu uso racional (Olmedilha & Cappelaro,
2013).

A monitorizacdo de parametros bioquimicos e fisioldgicos, por meio dos servigos de
afericdo de glicemia capilar e presséo arterial, em farmacias e drogarias, podem melhorar os
resultados clinicos de pacientes diabéticos e hipertensos ja em tratamento, bem como,
contribuir para o encaminhamento de novos casos para diagnéstico médico (Guerrero, et al.,
2012).

A Resolugdo n°® 499 de 17 de dezembro de 2008 do Conselho Federal de Farmécia
(CFF), que dispBe sobre a prestacdo de servigos farmacéuticos, em farmécias e drogarias,
juntamente a Resolucdo da Diretoria Colegiada (RDC) n° 44, de 17 de agosto de 2009, da
Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA), que disp6e sobre boas praticas
farmacéuticas para o controle sanitario do funcionamento, da dispensacdo e da
comercializacdo de produtos e da prestagdo de servigos farmacéuticos em farmécias e
drogarias, e a Resolucdo SESA n° 590/2014, que estabelece a norma técnica para abertura,
funcionamento, condi¢des fisicas, técnicas e sanitarias de farmacias e drogarias no Parana, sao
as principais legislacdes que regem a prestacdo de servigcos farmacéuticos (Brasil, 2008;
Brasil, 2009; Parana, 2014).

Ainda considerando a RDC n° 44/09, os instrumentos utilizados na realizagcdo dos
servicos farmacéuticos devem ser calibrados periodicamente, para garantir a confiabilidade
dos resultados. Os equipamentos devem ser de boa qualidade, certificados pela ANVISA, e
devem passar por manutencdes com periodicidade anual. Os registros das calibracbes e
manutenc¢des devem ser mantidos no estabelecimento (Brasil, 2009).

Para a pratica de servigos farmacéuticos clinicos, o0 ambiente destinado a estes servigos
devem ser distintos daquele destinado & dispensacdo e a circulacdo de pessoas, devendo o
estabelecimento possuir espaco especifico para esse fim. E muito comum que a afericio de
pressao arterial seja realizada no local de dispensacéo e circulacdo de pessoas, 0 que estd em
desacordo com a Resolugdo SESA n° 590/2014 (Parana, 2014; Fernandes; Freitas &
Melchiors, 2015).
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A RDC n° 44/09 ainda determina a importadncia do treinamento de todos os
profissionais envolvidos na realizacdo dos servigcos farmacéuticos. Esse treinamento é
possivel por meio da elaboracdo de Procedimentos Operacionais Padrdo (POP) (Brasil, 2009).
Os POPs sdo procedimentos escritos e autorizados pelo farmacéutico, que fornecem
instrucbes para a realizacdo de procedimentos dentro do estabelecimento farmacéutico
(Aragdo; Mesquita & Sousa, 2014).

A existéncia de um profissional habilitado para prestar os servi¢os farmacéuticos € um
fator muito importante, pois garante que o procedimento seja realizado de forma correta,
evitando riscos ao paciente. A supervisdo do farmacéutico, quando os servigos séo realizados
por outro profissional, confere seguranca, pois o farmacéutico estad mais preparado para agir
em caso de emergéncias (Sobrinho & Rau, 2013).

A aplicacdo de injetaveis também pode ser realizada por outro profissional que nédo
seja 0 farmacéutico, desde que este profissional seja treinado e capacitado para tal. Ainda
assim, é necessario que o farmacéutico esteja presente, para supervisionar o procedimento. A
RDC n° 44/09, no seu artigo 3°, traz a obrigatoriedade da presenca do farmacéutico durante
todo horario de funcionamento do estabelecimento, para garantir que o estabelecimento
possua um responsavel técnico presente (Brasil, 2009).

Além dos servicos farmacéuticos permitidos, a legislacdo ainda traz alguns servigos
gue ndo podem ser prestados pelas farméacias e drogarias. Dentre estes, pode ser destacada a
Resolucdo da Secretaria de Estado da Saude do Parana (SESA) n° 590/2014, no artigo 65°, a
qual proibe a prestagdo de servicos como recebimento de contas, venda de titulos de
capitalizacdo, jogos de loteria e outros recebimentos de depésitos bancérios, saques bancarios
e abertura de contas (Parand, 2014).

Para a prestacdo de servicos de qualidade, a legislacdo prega a necessidade de
utilizacdo de instrumentos e espaco adequados, e realizacdo por profissionais capacitados, a
fim de contribuir para a melhoria da qualidade de vida da populacdo (Brasil, 2009). Estes
fatos demonstram a importancia de avaliar se as farméacias e drogarias estdo cumprindo o
papel determinado pela legislagcdo, buscando ser reconhecidos como estabelecimentos de
salde, e ndo apenas simples locais de comércio de medicamentos.

Diante do exposto, o presente trabalho teve como objetivo, realizar um levantamento
dos servigos farmacéuticos prestados pelas farmacias e drogarias da sede do municipio de

Toledo/PR e analisar a qualidade dos servigos ofertados.
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2. Metodologia

O projeto de pesquisa foi realizado em concordancia com os padrdes éticos e aprovado
pelo Comité de Etica em Pesquisa Envolvendo Seres Humanos da Universidade Paranaense —
UNIPAR (n° 2.086.830).

Foi realizado um estudo descritivo transversal qualitativo envolvendo 64 farmacias e
drogarias da sede do municipio de Toledo/PR, no periodo entre junho e julho de 2017. Uma
lista contendo todos os estabelecimentos localizados na sede do municipio de Toledo/PR foi
fornecida pelo Conselho Regional de Farmécia do Parana (CRF/PR), e teve como base o total
de estabelecimentos (farmacias e drogarias) privados. Todos os 75 estabelecimentos foram
contatados, porém, apenas as farmacias (n=60) e drogarias (n=4) que autorizaram a coleta de
dados participaram da pesquisa. Para coleta de dados, todos os estabelecimentos foram
visitados por pelo menos duas vezes.

Na primeira visita, a coleta de dados teve como instrumento a aplicacdo da técnica de
questionario (Pereira, et al.,, 2018), onde farmacéutico respondeu a um questionario
dicotdmico (sim / ndo) com 30 perguntas objetivas, criado com base no roteiro de inspecao
em drogarias da Vigilancia Sanitaria do municipio de Toledo/PR, subdividido em seis
topicos: ambiente destinado aos servi¢os farmacéuticos, atencdo farmacéutica, afericdo dos
parametros fisioldgicos e bioguimicos, administracdo de medicamentos, perfuracdo do lébulo
auricular para colocagdo de brincos e capacitacdo dos funcionarios. Os dados obtidos foram
expressos em percentuais, relacionando o nimero de estabelecimentos visitados com as
respostas do questionario.

Em uma segunda visita, a coleta de dados teve como instrumento a aplicacdo das
técnicas de observacdo e de documentos (Pereira, et al., 2018), onde por meio de um check
list foram verificados quais servicos farmacéuticos o estabelecimento estava permitido a
realizar, conforme indicados na licenca sanitaria, 0 ambiente onde o0s servi¢cos eram
realizados, a afericdo de pressdo arterial na area destinada a dispensacdo e circulacdo de
pessoas, a presenca do farmacéutico durante todo o horario de funcionamento do
estabelecimento e a prestacao de servigos ndo permitidos pela legislacéo.

Os servicos realizados pelos estabelecimentos, segundo respostas dos questionarios,
foram confrontados com os servicos indicados na licenca sanitaria de cada estabelecimento,
para identificar quais servigos eram realizados irregularmente. Os demais dados foram
analisados com base nas legislagcbes (Resolugdo n° 499 de 17 de dezembro de 2008, do
Conselho Federal de Farmacia (CFF), a RDC n° 44, de 17 de agosto de 2009, da ANVISA e a
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Resolugdo da SESA n° 590/2014) que determinam os critérios para a realizacdo de servigos

farmacéuticos nos estabelecimentos.

3. Resultados e Discussao

Para um servico farmacéutico ser considerado de qualidade é necessério que este seja
realizado pelo farmacéutico ou profissional habilitado, utilizando equipamentos calibrados e
regularizados pela ANVISA, em um ambiente adequado e especifico para a finalidade que se
propde (Paran, 2014).

Os resultados encontrados no questionario dicotdmico aplicado aos farmacéuticos

estdo representados na Figura 1.

Figura 1 - Servicos farmacéuticos prestados pelas farmacias e drogarias (n=64) do
municipio de Toledo/PR.
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Fonte: Autores.

A afericdo de pardmetros fisioldgicos, que compreende a afericdo de pressdo arterial e
verificacdo de temperatura corporal, foi um dos servicos mais oferecidos pelas farmacias e
drogarias de Toledo/PR. A aferi¢cdo de pressdo arterial foi realizada por 92,2% (n=59) dos
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estabelecimentos, e a verificacdo de temperatura corporal por 82,8% (n=53). Estes resultados
divergem de outro estudo realizado em Natal/RN, no qual foi observado que a afericdo de
pressdo arterial era realizada por apenas 37% (n=65) dos estabelecimentos (Souza, 2012). Ja
uma pesquisa realizada em S&o Mateus/ES, constatou que 89,5% (n=36) dos estabelecimentos
visitados realizavam a aferigdo de pressao arterial e 77,2% (n=30) realizavam a verificagdo de
temperatura corporal (Fernandes; Freitas & Melchiors, 2015).

Os servicos de verificacdo de temperatura corporal e de pressao arterial prestados em
farmacias e drogarias sdo muito importantes, pois sdo realizados com o objetivo de prevenir
enfermidades ou monitorar o tratamento farmacoldgico, permitindo ao farmacéutico na
observacdo de qualquer alteracdo, orientar o paciente a procurar a devida assisténcia médica
(Silva, 2015).

A verificacdo ou monitorizacdo de parametros clinicos correspondem ndo apenas a
realizacdo de verificagdo dos parametros fisioldgicos de pressdo arterial e temperatura
corporal, mas englobam ainda a verificacdo dos niveis de glicemia, colesterol e triglicérides
capilares. Esta monitorizacdo pode ser solicitada pelo paciente ou por profissional, com o
objetivo de fornecer parametros para um pré-diagnostico de uma enfermidade ou para
acompanhamento da eficicia do tratamento, servindo de base para o acompanhamento
farmacoterapéutico (Parang, 2014).

Neste estudo observou-se que 35,9% (n=23) das farmacias e drogarias do municipio
de Toledo/PR realizavam a aferi¢do de glicemia capilar, no entanto, a aferi¢cdo de colesterol
por puncdo capilar era realizada por apenas uma farmécia (1,6%), enquanto a afericdo de
triglicerideos por puncdo capilar ndo foi realizada por nenhum estabelecimento farmacéutico
do municipio. Resultado semelhante foi encontrado em pesquisa realizada em Sdo Mateus/ES,
onde 35% (n=14) dos estabelecimentos realizavam a aferi¢do de glicemia capilar (Fernandes;
Freitas & Melchiors, 2015).

Contudo, os servicos farmacéuticos vdo muito além do acompanhamento de
parametros clinicos. A Resolucdo n°® 499 de 17 de dezembro de 2008 no Art. 6°, expressa que
0 registro das informagOes relacionadas a utilizacdo de medicamentos permite observar o
perfil farmacoterapéutico, com o objetivo de garantir o uso racional dos medicamentos e
permitir que os medicamentos utilizados pelo paciente atinjam o0s objetivos terapéuticos
(efetividade) sem gerar novos problemas de salde (seguranca). Também permite ao
farmacéutico identificar, prevenir e solucionar problemas relacionados aos medicamentos e

realizar intervengdes para resolvé-los (Brasil, 2008).




Research, Society and Development, v. 9, n. 9, 983998116, 2020
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v9i9.8116

A automedicacdo, sem qualquer orientacdo de um profissional habilitado, pode se
transformar em um problema de satde publica. O farmacéutico tem um papel essencial na
promoc¢do do uso racional de medicamentos, pois atua auxiliando na reducdo do risco de
intoxicacOes e de interacGes medicamentosas. O uso racional de medicamentos é definido
COmMO um processo que compreende a prescricdo correta, a disponibilidade do medicamento
no mercado com pregos acessiveis, a dispensacdo em condi¢Ges adequadas, e 0 conjunto de
doses indicadas, nos intervalos definidos e no periodo de tempo indicado, evitando interacdes
com alimentos ou outros medicamentos (Jodo, 2010b; Arrais, et al., 2016; Amaral, et al.,
2019). Através desta pesquisa foi constatado que 68,8% (n=44) das farméacias e drogarias
visitadas realizaram o acompanhamento farmacoterapéutico.

Além do acompanhamento farmacoterapéutico realizado no estabelecimento, o
profissional farmacéutico também estd habilitado a prestacdo de atencdo farmacéutica
domiciliar, a qual possibilita um melhor acesso dos pacientes aos cuidados farmacéuticos e o
acompanhamento do paciente na sua residéncia (Brasil, 2008). Segundo este levantamento,
apenas 12,5% (n=8) dos estabelecimentos do municipio realizaram o servi¢co de atencao
farmacéutica domiciliar.

O atendimento domiciliar possibilita uma maior interacdo entre o paciente e 0s
profissionais envolvidos, aumentando o envolvimento dos familiares no tratamento e
acelerando o processo de recuperacdo. Além disso, a realizacdo de visita domiciliar é
fundamental para o profissional conhecer melhor o ambiente familiar, e facilitar a
identificacdo de problemas que possam interferir no sucesso do plano terapéutico (Olmedilha
& Cappelaro, 2013). Diante do apresentando, € de grande valia que os farmacéuticos, em seu
ambiente de trabalho, busquem aprimorar constantemente o servi¢o de atencdo ao paciente, o
acompanhamento farmacoterapéutico e a atencao farmacéutica domiciliar.

O estudo também permitiu observar que o servico de aplicacdo de injetaveis foi
ofertado em 96,9% (n=62) das farmacias e drogarias no municipio de Toledo/PR. Por outro
lado, a administracdo de medicamentos por via inalatoria ndo era ofertada por estes
estabelecimentos. A administracdo de medicamentos nas farmécias e drogarias € de suma
importancia, pois esta relacionada ao acompanhamento farmacoterapéutico, e garante a
aplicacdo segura e eficaz do medicamento por um profissional habilitado e capacitado para
realizar a administracéo (Brasil, 2009).

J& o servicgo de perfuragdo do l6bulo auricular para colocagdo de brincos foi ofertado
em 62,5% (n=40) das farmaécias e drogarias. Estes resultados vao de encontro aos observados

em uma pesquisa realizada na cidade de S&o Mateus/ES, onde 52,6% (n=21) dos




Research, Society and Development, v. 9, n. 9, 983998116, 2020
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v9i9.8116

estabelecimentos visitados realizavam a perfuragdo do I6bulo auricular para colocagdo de
brincos (Fernandes; Freitas & Melchiors, 2015).

Vale ressaltar que todos os aparelhos, materiais, equipamentos e acessorios para
verificacdo de parametros fisiologicos e bioguimicos, devem ser regularizados junto a
ANVISA. Além disso, necessitam manutencGes e calibracdes periddicas, e devem conter o
selo do Instituto Nacional de Metrologia, Qualidade e Tecnologia (INMETRO) de verificacao.

A perfuracdo do I6bulo auricular deve ser feita com aparelho especifico para este fim e
que utilize o brinco como material perfurante. Os brincos e a pistola também devem estar
regularizados junto a ANVISA (Parand, 2014).

Foi constatado nesta pesquisa, através do questionario respondido pelo farmacéutico,
gue em todos o0s estabelecimentos visitados os equipamentos utilizados (esfigmomanémetro,
aparelho monitor para determinacdo de glicemia, colesterol ou triglicérides capilar, pistola
para perfurar l6bulo auricular e termdémetro) passavam por manutengdo, eram calibrados ou
trocados anualmente ou sempre que necessario, e todos estavam regularizados.

O ambiente destinado a realizacdo dos servigos farmacéuticos deve possuir pia com
agua corrente, sabonete liquido, gel bactericida, toalhas descartaveis de papel, lixeira com
pedal e tampa, e recipiente para descarte de materiais perfuro-cortantes. Caso seja realizada a
determinacdo de pardmetros bioquimicos e fisioldgicos, como verificacdo de pressao arterial,
deve ainda dispor de cadeira e suporte para braco. O local deve ser inspecionado antes e
depois da realizacdo de qualquer procedimento, para garantir que esteja bem limpo e
organizado (Storgatto, 2015).

Com relagé@o ao ambiente destinado aos servigos farmacéuticos, no presente estudo, foi
observado que em 96,9% (n=62) das farmacias e drogarias 0 ambiente destinado aos servicos
farmacéuticos foi especifico para a finalidade pretendida, diferente da area de dispensacéo e
circulacdo de pessoas, 0 que garantiu o conforto e a privacidade do paciente, além de possuir
equipamentos e mobiliarios necessarios, limpeza e organizacdo compativeis com 0s servicos
prestados pelo estabelecimento. Apenas em um estabelecimento ndo havia gel bactericida
(&lcool gel) no ambiente destinado aos servigos farmacéuticos e outro estabelecimento estava
passando por reformas, de maneira que os servi¢os farmacéuticos estavam sendo realizados
no escritorio do estabelecimento.

Assim, foi possivel observar que a qualidade do ambiente destinado aos servigcos
farmacéuticos em Toledo/PR estava em acordo com o determinado pela legislagdo, pois
apenas 3,12% (n=2) dos estabelecimentos apresentavam problemas, porém estes ndo

interferiam no atendimento ao paciente. Cabe ressaltar que estes resultados sdo superiores aos
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obtidos em um estudo realizado em Teresina/Pl, no qual foi verificado que apenas 86%
(n=65) dos estabelecimentos apresentavam estrutura e ambientes especificos destinados aos
servigos farmacéuticos (Aragao; Mesquita & Sousa, 2014).

De acordo com a RDC n° 44, de 17 de agosto de 2009, ap0s a prestacdo dos servicos
farmacéuticos deve ser entregue ao usuario a Declaracdo de Servicos Farmacéuticos, que deve
ser parte integrante de todos os servigos farmacéuticos prestados (Brasil, 2009). A declaragdo
deve ser preenchida em duas vias, na qual uma via deve ser entregue ao paciente e a outra
deve ser arquivada no estabelecimento. Segundo Storgatto (2015), a declaracdo de servicos
farmacéuticos tem por finalidade documentar e registrar 0os servicos realizados, contribuir
para a seguranga do atendimento prestado e permitir a rastreabilidade (Brasil, 2009). Nesta
pesquisa, detectou-se que 85,9% (n=55) das farmacias e drogarias avaliadas forneciam a
declaracdo de servigos farmacéuticos aos pacientes, nimero superior ao encontrado em um
estudo realizado em Sdo Mateus/ES, do qual apenas 24,6% (n=10) dos farmacéuticos
entrevistados afirmaram fornecer a declaragcéo de servigos farmacéuticos (Fernandes; Freitas
& Melchiors, 2015). Esse resultado foi satisfatorio, pois a grande maioria dos
estabelecimentos estava fornecendo a declaragdo, no entanto, € importante frisar que todos os
estabelecimentos devem fornecé-la.

Para garantir a prestacdo de servicos farmacéuticos de qualidade e seguranca é
importante que o profissional esteja devidamente capacitado ou treinado, baseado em um
POP. De acordo com a Resolucdo n°® 499 de 17 de dezembro de 2008, deverdo ser
estabelecidos, pela farmécia ou drogaria, os POPs correspondentes a cada um dos servi¢os
farmacéuticos ofertados (Brasil, 2008). Durante a pesquisa, os farmacéuticos afirmaram que
todos os servicos farmacéuticos realizados nos estabelecimentos visitados possuiam POP. Em
uma pesquisa realizada em Teresina/Pl, 15% (n=11) dos estabelecimentos ndo possuiam POPs
de todos os servicos ofertados (Aragdo; Mesquita & Sousa, 2014).

Por meio de questionario aplicado ao farmacéutico, verificou-se que em todos o0s
estabelecimentos os profissionais envolvidos na realizagdo dos procedimentos passaram por
treinamento, e foram habilitados e capacitados para realizar os servigos. Estes dados
demonstram a seguranca e qualidade do servico prestado ao paciente.

A Figura 2 demonstra os servicos farmacéuticos realizados irregularmente em

farmacias e drogarias (n=64) da sede do municipio de Toledo/PR.
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Figura 2 - Servigos farmacéuticos realizados irregularmente em farmécias e drogarias
(n=64) da sede do municipio de Toledo/PR.

20.0%

18.0%

16.0%

14.0% 12.5%

12.0%

10.0% 9.4%

8.0%
6.3%

Farmacias e drogarias (%)

6.0%

4.0% 3.0%

2.0% 1.6%

0.0%

Afericdo de Afericdode  Verificagdo de Perfuragdo do Atencdo
pressdo arterial glicemia capilar temperatura l6bulo auricular farmacéutica
corporal domiciliar

Fonte: Autores.

Segundo a Resolugdo SESA n° 590/2014 (Parana, 2014), somente sdo considerados
regulares os servigos farmacéuticos devidamente indicados no licenciamento de cada
estabelecimento. Ao serem confrontados os dados da licenca sanitaria e o questionario
respondido pelo farmacéutico, observou-se que 25% (n=16) das farmacias e drogarias
realizavam algum servico irregularmente. Entre os servigos irregulares, a atengédo
farmacéutica domiciliar foi efetuada por 12,5% (n=8) das farmacias e drogarias, sendo que
em nenhum estabelecimento visitado este servico estava descrito na licenga sanitéria.

No ambiente farmacéutico € preciso garantir a confianga do paciente quanto a
qualidade dos servigos realizados pelo estabelecimento, o que requer uma estrutura fisica que
apresente condicbes adequadas para a prestacdo dos servicos farmacéuticos (Rios, et al.,
2013). Para Souza (2012), a humanizacdo dos servicos de farméacia comeca pelo ambiente de
atendimento, sendo essenciais instalacGes adequadas para causar bem-estar e confianca.
Assim, neste estudo foi verificado o ambiente onde os servicos farmacéuticos eram
realizados, a presenca do farmacéutico durante todo o horario de funcionamento do
estabelecimento e a prestacdo de servigos ndo permitidos pela resolugdo estadual SESA n°
590/2014 (Parand, 2014) (Figura 3).
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Figura 3 - Irregularidades encontradas durante visita aos estabelecimentos.
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Fonte: Autores.

Esta pesquisa permitiu observar que 20,3% (n=13) dos estabelecimentos participantes
do estudo realizavam a afericdo de pressdo arterial na area de dispensagdo e circulacdo de
pessoas, 0 que ndo garantiu a privacidade e o conforto do paciente, além do que, segundo
determinacdo do CRF, todos os servigos farmacéuticos deveriam ser realizados na sala de
servicos farmacéuticos (Parana, 2016).

Um local reservado para o atendimento ao paciente favorece o acolhimento, visto que
permite ao farmacéutico coletar dados do paciente e realizar orientagcbes em um local
confortavel e destinado a esta finalidade (Silva, 2015).

Em relacdo a prestacdo de servigos farmacéuticos ndo indicados na licenga sanitaria e
a afericdo de presséao arterial na area de dispensacdo e circulacdo de pessoas, a Lei n® 13.331,
de 23 de novembro de 2001, que dispde sobre a organizacao, regulamentacdo, fiscalizacdo e
controle das ac¢Bes dos servigos de saude no Estado do Parana, determina no Art. 63, que
constituem infracBes sanitarias a prestacao de servigos farmacéuticos sem licenca sanitaria, ou
contrariando normas legais e regulamentares. Estas infragdes cometidas estdo sujeitas a
consequéncias que incluem: adverténcia, interdicdo, cassacdo da licenca sanitaria e/ou multa
(Paran, 2001).
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O presente estudo observou que, no momento da verificagdo do check list, 32,8%
(n=21) dos farmacéuticos ndo estavam presentes no estabelecimento. Resultados semelhantes
ja foram observados em estudos realizados por Souza (2012) e por Aragdo, Mesquita & Sousa
(2014), em que, respectivamente, em 51% (n=89) e 40% (n=30) dos estabelecimentos, o0
farmacéutico estava ausente no momento da pesquisa.

A Lei n° 13.021, de 8 de agosto de 2014, que dispde sobre o exercicio e a fiscalizagdo
das atividades farmacéuticas, no Art. 6, exige que para o funcionamento das farmacias, é
obrigatorio a presenca de farmacéutico durante todo o horéario de funcionamento do
estabelecimento (Brasil, 2014a). A Resolucdo n°® 499 de 17 de dezembro de 2008, no Art. 1°,
estabelece que somente o farmacéutico ou profissional devidamente habilitado sob sua
supervisdo, podem prestar servicos farmacéuticos, em farmacias e drogarias, desta forma, o
farmacéutico deve estar sempre presente no estabelecimento (Brasil, 2008). A presenca desse
profissional é essencial para que o0s pacientes tenham acesso a informagdes sobre
medicamentos baseadas em conhecimento técnico-cientifico, visando garantir a eficacia e a
seguranca do uso do medicamento (Aragdo; Mesquita & Sousa, 2014).

Segundo a Lei n° 13.331, de 23 de novembro de 2001, constitui infracdo sanitaria o
funcionamento dos estabelecimentos onde sdo comercializados produtos de interesse a saude
sem assisténcia de responsavel técnico legalmente habilitado. Se constatada essa auséncia
pela Vigilancia Sanitéaria, as penas incluem: adverténcia, interdicdo, cassacdo da licenca
sanitaria e/ou multa (Parand, 2001).

O Codigo de Etica Farmacéutica, aprovado pela Resolugdo n° 596 de 21 de fevereiro
de 2014 do CFF, estabelece que verificada a auséncia do responsavel técnico, do assistente
técnico ou do substituto no horério declarado e estabelecido na certiddo de regularidade,
durante inspecdo do fiscal do CRF, o estabelecimento sera autuado. Caso a auséncia ocorra
por trés vezes em um periodo de vinte e quatro meses, serd aberto processo ético-disciplinar
contra o farmacéutico, que podera ter o direito de exercicio da profissdo suspenso por trés
meses (Brasil, 2014b).

Durante esta pesquisa, observou-se que 35,9% (n=23) das farmacias e drogarias de
Toledo/PR realizavam servicos como recebimento de contas e venda de titulos de
capitalizacdo, ndo permitidos pela RDC n° 44, de 17 de agosto de 2009, da ANVISA. Este
recebimento de contas em farmdacias se deve a existéncia de uma lei municipal (Lei “R” n°
104, de 28 de setembro de 2016), que autoriza a prestacao de servigos de utilidade publica em

farmacias e drogarias, como o recebimento de contas (Toledo, 2016). No entanto, a venda de
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titulos de capitalizacdo ndo é mencionada na referida lei, sendo caracterizada como uma
pratica ilegal.

Segundo Pessoa & Silva (2011), a prestacdo de servi¢os ndo relacionados a saude em
farmacias e drogarias expdem 0s usuarios ao risco de automedicacdo. Também trazem
prejuizos para a adequada percepcao da populacdo sobre o papel desses estabelecimentos de
salde. Nesse sentido, se mostra preocupante a existéncia de legisla¢cbes municipais e estaduais
que permitem de forma indiscriminada a prestacdo de servi¢cos que nao trazem qualquer
relacdo com a saude da populacdo. Tais legislacdes contrariam a legislacdo federal RDC n°
44, de 17 de agosto de 2009, da ANVISA, e descaracterizam o ambiente das farmécias e
drogarias.

4. Considerac0es Finais

O estudo permitiu observar que diversos servicos farmacéuticos foram ofertados pelas
farmacias e drogarias do municipio de Toledo/PR. Estes servigos, em geral, eram realizados
em ambiente adequado e especifico para este fim, com excecdo de alguns estabelecimentos,
que realizavam afericdo de pressao arterial na area de dispensacéo e circulacdo de pessoas.

A prestacdo de servigos farmacéuticos por profissionais capacitados, a existéncia de
procedimentos operacionais padrdo dos servigos realizados e a utilizacdo de equipamentos
calibrados e regularizados, foram requisitos cumpridos pelos estabelecimentos, porém, alguns
desvios foram encontrados. Dentre estes podem ser citados a auséncia do farmacéutico no
local de trabalho, prestacdo de servicos ndo autorizados pela licenca sanitaria e pela
legislagdo, como por exemplo, venda de titulos de capitalizagéo.

Atraves destes dados, foi possivel concluir ainda que tanto a fiscalizacdo do Conselho
Regional de Farméacia e Vigilancia Sanitéria, quanto o cumprimento da legislacdo referente a
prestacdo de servicos farmacéuticos, em alguns pontos é falha e precisa ser intensificada,
principalmente no que se refere a presenca do farmacéutico durante todo o horério de
funcionamento do estabelecimento, uma vez que a auséncia do farmacéutico impacta
diretamente na qualidade dos servigos ofertados. Logo, este trabalho incentiva novas
discussbes que evidenciem a importancia da prestacao de servigos farmacéuticos qualificados
para o fortalecimento da adeséo do paciente aos tratamentos, bem como para a melhoria da

qualidade de vida do usuério.
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