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INTRODUGAO E JUSTIFICATIVA

Na Assisténcia Farmacéutica os resultados esperados sdo a garantia de acesso e o uso racional
de medicamentos (BRASIL, 1988; OPAS, 2005). Conduzir os servicos de saude para estes
objetivos, em um cendrio onde estdo estabelecidos vdrios atores com interesses,
conhecimentos, expectativas e recursos diversos, imputa aos gestores a necessidade de
planejamento, execugdo e monitoramento de rotinas operacionais que os aproxime dos
resultados esperados. O desenvolvimento de processos constitui-se um grande desafio a gestao,
mas é essencial na medida em que eles definem as responsabilidades e estabelecem rotinas
para a diminuicdo do erro, do desperdicio e dos problemas de acesso aos medicamentos,
permitindo relacionar custos e beneficios (FERREIRA, 2013). Neste ponto é importante explicar
0 que s3o processos no contexto da experiéncia aqui apresentada. Pereira (2012), citando
Donabedian, esclarece que a “drea do processo engloba as atividades relativas a utilizacdo de
recursos nos seus aspectos quantitativos e qualitativos”. J& o monitoramento é a funcdo
administrativa que possibilita a verificagcdo dos processos, bem como dos resultados alcancados
em consonancia com o que foi planejado (SCHIAVENATO). Sendo assim, monitorar indicadores
permite acompanhar o desempenho e realizar as correcées necessarias quando ha um desvio
do padrdo. As informacdes geradas na analise dos indicadores sdo entdo essenciais para a gestao
da Assisténcia Farmacéutica, dando visibilidade aos problemas e enfatizando as boas préticas. E
importante ressaltar que como ponto de apoio nas redes de atengao a Assisténcia Farmacéutica
tem entre suas atribuicGes a apresentacdo de indicadores que auxiliem os gestores na
qualificacdo e ampliagdo dos servicos de sauide (BRASIL, 2014). No municipio de Sdo José do Rio
Preto a gestdo da Assisténcia Farmacéutica esta pautada na identificacdo dos processos
necessarios ao alcance dos objetivos propostos e do acompanhamento destes por meio do
monitoramento de indicadores. O caminho foi escolhido por que permite realizar o diagndstico
da situacdo atual e assim planejar com clareza a organiza¢do dos servicos e a destinacdo dos
recursos, bem como conhecer a capacidade de gerenciamento da prdpria Assisténcia
Farmacéutica.

OBJETIVOS
Objetivo: Monitorar os processos da Assisténcia Farmacéutica por meio de indicadores. Objetivo
especifico: Definir as necessidades de recursos humanos em Assisténcia Farmacéutica mediante

a andlise de indicadores especificos. Estabelecer padrSes que permitam comparar o
desempenho da Assisténcia Farmacéutica municipal com outros servicos.
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METODOLOGIA

As atividades que devem ser realizadas pela Assisténcia Farmacéutica, bem como sua frequéncia
e quantidade foram definidas pelos farmacéuticos da rede municipal em consonancia com os
objetivos a serem realizados e a legislagdo sanitaria vigente. Inicialmente foram enviados
guestionarios na ferramenta Google Forms aos farmacéuticos e técnicos de farmacia com o
objetivo de se conhecer as atividades realizadas na Assisténcia Farmacéutica, incluindo o
numero de vezes que a atividade era realizada e o tempo gasto em cada uma. Na segunda etapa,
os dados foram consolidados e iniciou a discussdao dos achados nos Colegiados da Assisténcia.
Desta forma foram definidas as atividades que deveriam ser executadas. Nos colegiados da
Assisténcia Farmacéutica, realizados mensalmente, com todos os farmacéuticos da rede publica
ou nas reunides distritais entre farmacéuticos, gerentes e gerentes distritais foram identificados
0s processos criticos para a realizacao das atividades propostas. A identificacdo dos problemas
foi realizada a partir da andlise dos registros das operacdes no sistema informatizado,
elaboracdo da “espinha de peixe”, reclamacbes dos usuarios e trabalhadores dos servicos e
anadlise das respostas do questionario no google forms. A partir dos problemas levantados foram
decididos os procedimentos operacionais, passo a passo, a serem realizados, buscando-se a
melhor maneira de fazé-los, sem perder de vista a legislacdo sanitdria e as normas previstas para
a Assisténcia Farmacéutica. Para cada processo foram definidos os responsdveis na execugao e
estabelecida uma meta. Para cada meta foi decidido um indicador que pudesse informar a
gestdo sobre o processo que esta sendo executada. Ou seja, o quanto ele colabora para que
sejam atingidos os resultados esperados para a Assisténcia Farmacéutica. Para a reflexao
constante sobre a execugao e avalicdo dos processos, os indicadores foram construidos segunda
as regras da “validade, factibilidade, confiabilidade, inteligibilidade e reprodutividade” (UFSC,
2011). As fontes de informacdo para a construcdo dos indicadores sdo a base de dados dos
sistemas municipais onde estdo os registros de todas as operacdes da Assisténcia Farmacéutica
e os programas oficiais do Ministério da Saude para registro de informacdes de producao dos
servicos. Os dados foram disponibilizados a Assisténcia Farmacéutica em planilhas do excel e a
seguir tratados de acordo com a férmula de calculo de cada um dos indicadores. As metas foram
estabelecidas conforme a série histdrica, revisdao da literatura ou empiricamente. As metas
alcancadas foram analisadas individualmente, comparadas com a média geral e a meta
pactuada. Este método permitiu identificar se as metas sdo factiveis, se ha problemas
localizados ou gerais para a realizacdo dos processos como planejados. Processo 1-Evitar o
vencimento de medicamentos. Melhorar o acesso aos medicamentos evitando gastos com
perdas. Farmacéutico da Atencdo Basica. Meta: < 0, 2% do valor total faturado gasto com
inutilizacdo de medicamentos. Processo 2-Cumprir o cronograma de distribuicdo de
medicamentos. Melhorar o acesso evitando desabastecimento nas Unidades de Saude. Central
Abastecimento Farmacéutico. Meta: 100% dos medicamentos entregues pela CAF conforme
cronograma. Processo 3 - Evitar erros de separagao nos pedidos de medicamentos atendidos
pela CAF. Central Abastecimento Farmacéutico. Meta: <5% dos pedidos separados pela CAF
contendo erros (sobra, falta, inversdo de lote, troca). Processo 4 - Controlar o estoque do pronto
atendimento. Evitar perdas, desvios, uso irracional de medicamentos. Farmacéutico, técnico de
farmacia e enfermagem da Atengdo Bdsica. Meta: 100% dos medicamentos injetaveis do PA
baixados no cadastro do paciente. Processo 5 - Conferir os medicamentos no momento da
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entrega pela CAF. Evitar perdas ou desvios, bem como realizar a recebimento corretamente.
Departamento da Assisténcia Farmacéutica. Meta: 100% dos medicamentos conferidos no
momento da entrega pela CAF. Processo 6 - Definir a necessidade de recursos humanos nas
Farmacias da Atencdo Basica. Definir racionalmente os recursos humanos da Assisténcia para o
cumprimento das atividades necessarias. Departamento da Assisténcia Farmacéutica. Meta: 5
minutos/atendimento registrado no sistema. Processo 7- Consultas farmacéuticas. Melhorar o
uso de medicamentos pelos pacientes. Farmacéuticos Atenc¢do Basica e Especializada. Meta: 5
minutos/atendimento registrado no sistema. Processo 8- Programar medicamentos de acordo
com o cronograma da CAF evitando pedidos extras. Melhorar o acesso evitando
desabastecimento nas Unidades de Saude. Total de pedidos de medicamentos em desacordo
com o cronograma por unidade de saude. Meta: 2 pedidos extras/més/unidade de saude. De
posse das informacdes tem sido feita a melhoria dos processos através da discussdao com as
equipes que a realizam.

RESULTADOS

Processo 1- Evitar o vencimento de medicamentos. Meta geral alcangcada em 2017: 0, 1% do
valor total gasto com inutilizacdo. Avaliagdo e acGes: Entre os 36 servicos monitorados oito ndo
alcangaram a meta pactuada no primeiro semestre de 2017. Foram realizadas a¢Ges com as
unidades que ndo cumpriram a meta. Ao final do ano cinco unidades ainda ndo executam o
processo de acordo com o pactuado. Processo 2- Cumprir o cronograma de distribuicdo de
medicamentos. Meta geral alcangada em 2017: 95, 5% das entregas realizadas de acordo com o
cronograma entalecido. Avaliacdo e acOes: Foram realizadas discussGes para a identificacdo dos
problemas que contribuiram para o ndo comprimento da meta. Propostas, como a modificacdo
da logistica e da permissdo de pedidos extras estdo em analise. Processo 3- Evitar erros de
separacdo nos pedidos de medicamentos atendidos pela CAF. Meta geral alcancada em 2017: 3,
9% de pedidos com intercorréncia. Avaliacdo e a¢bes: A acdo ocorreu dentro do esperado. Os
profissionais da CAF receberam feed back da sua producdo. Processo 4- Controlar o estoque do
pronto atendimento. Meta geral alcancada em 2017: 91, 4% das prescricées foram baixadas no
sistema informatizado no cadastro do paciente. Avaliacdo e agbes: Os servicos que ndo
cumpriram a meta foram notificados para o cumprimento do Procedimento Operacional
conforme pactuado. Problemas, como a identificacdo de pacientes que sdo atendimentos no
pronto atendimento foram discutidos e normatizados. Processo 5- Conferir os medicamentos
no momento da entrega pela CAF. Meta geral alcangada em 2017: 8, 5% das intercorréncias
foram relatadas apds o recebimento. Avaliacdo e a¢des: O indicador ndo mede diretamente o
recebimento, mas foi o caminho encontrado, para que de forma numérica, pudéssemos
visualizar os problemas no recebimento dos medicamentos nas unidades de saude. As farmacias
gue ndo cumpriram a meta foram notificadas. Processo 6- Definir a necessidade de recursos
humanos nas Farmdcias da Atencdo Basica. Meta geral alcancada em 2017: 5, 8
minutos/atendimento. Avaliacdo e ac¢des: Foi monitorada a capacidade instalada de 30
farméacias da Atencdo Basica e Especializada (SAE-DST/Aids). O monitoramento mensal do
indicador permitiu identificar as unidades que precisam de recursos humanos. Foram
contratados farmacéuticos para realizar a funcdo de gestdo de estoque em mais de uma
unidade. Garantindo assim, a execug¢ao das atividades previstas. O monitoramento demonstrou
que no periodo de férias dos profissionais de algumas farmdcias a reducdo do quadro
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compromete o servigo. Nestas unidades foram pactuadas quais atividades ndo serdo realizadas
nestes periodos. Processo 7 — Consultas farmacéuticas. Meta geral alcancada em 2017: 1, 1
consulta/dia/farmacéutico. Avaliacdo e a¢cdes: Foram monitorados 35 farmacéuticos da Atengdo
Basica. A média de consulta didria no primeiro semestre de 2017 foi de 0, 9. Foram realizadas
reunides para avaliar as dificuldades e agdes como treinamento clinico foram implantadas. A
média de consulta didria no segundo semestre de 2017 foi de 1, 2. Processo 8- Programar
medicamentos de acordo com o cronograma da CAF evitando pedidos extras. Meta geral
alcancada em 2017: 1, 7 pedido extra/més. Avaliacdo e a¢des: Entre os 34 servigos monitorados
oito ndo alcancaram a meta pactuada no ano 2017. Foram realizadas ac¢Oes relacionadas a
programacao de medicamentos com as unidades que nao cumpriram a meta.

CONSIDERAGOES FINAIS

A avaliacdo de indicadores se mostrou como uma importante forma de didlogo entre os
profissionais e manteve todos atentos ao que foi planejado. Permitiu as mudancas ou correcoes
adequadas nos processos em direcao aos objetivos pactuados. Os processos e indicadores
estabelecidos até o momento ndo permitem medir o impacto do servico, mas nos mostraram
um caminho para se estabelecer uma Assisténcia Farmacéutica eficiente.






