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RESUMO

Atencdo farmacéutica pressupbe o0 acompanhamento, pelo farmacéutico, da
farmacoterapia do paciente com objetivo de sucesso no tratamento. A formacdo do
farmacéutico e a legislacdo sanitaria tém sido modificadas para oferecer uma
perspectiva clinica a profissdo. O objetivo deste estudo foi verificar o conhecimento e
reconhecimento do farmacéutico por usuérios e ndo usuérios da farmécia escola da
UFRGS e conhecer a percep¢do de médicos, estudantes de Medicina, farmacéuticos e
estudantes de Farmécia da UFRGS quanto ao papel clinico do farmacéutico. Trata-se de
um estudo transversal, usando questionarios semiestruturados para coleta. O
preenchimento foi via internet ou face a face, entre agosto e setembro de 2014. A
amostra total foi de 521 respondentes. Os resultados mostraram que 62,50% dos
usuarios e 72% dos ndo usuarios costumam buscar orientacdes sobre saide com um
farmacéutico, sugerindo que reconhecem o profissional. Entre médicos e estudantes de
medicina, 76% desconhecem a atencdo farmacéutica e 30% deles discordam plenamente
da possibilidade da prescricdo farmacéutica. Entre os alunos iniciantes do curso de
Farmécia apenas 6% mostraram interesse por trabalhar em drogarias, mas ao longo do
curso este cenario apresenta modificacdes e 21% dos concluintes mostram interesse por
atencdo farmacéutica. Os farmacéuticos (30%) acreditam que na préatica a prescri¢do de
medicamentos isentos de prescricdo (MIPS) ndo resulta em ganhos concretos para a
profissdo, sendo que 53% dos entrevistados ndo prestam o servico de atencdo
farmacéutica. O estudo mostra evolugcdo positiva no reconhecimento do publico em
relacdo a profissdo farmacéutica e aponta pouca clareza, entre farmacéuticos que
trabalham em drogarias, das atividades que caracterizam a aten¢do farmacéutica.

PALAVRAS - CHAVE:

Atencdo Farmacéutica. Farméacia Escola. Farmacéutico. Estudantes de Farmacia.
Farmacia comunitaria.



ABSTRACT

Pharmaceutical Care involves monitoring by the pharmacist of the patient's
pharmacotherapy aiming at successful treatment. The formation of the pharmacist and
sanitary regulations has been modified to provide a clinical perspective of the
profession. The aim of this study was to evaluate the knowledge and recognition of the
pharmacist for users and non-users of Pharmacy School-UFRGS and know the
perception of physician, pharmacists and students pharmacists, UFRGS on the clinical
role of the pharmacist. Cross-sectional survey was performed by the collect data
through semi-structured questionnaire. The survey was administered via the Internet or
face to face, during the period August-September 2014. The total sample composed of
521 respondents. The results show that 62.50% of users and 72% of non-users seek
health information with pharmacist, suggesting that recognize professional. Among
physicians and medical students, 76% ignore the proposal of Pharmaceutical Care and
30% disagree with the prescribing pharmacist. Students beginners course in pharmacy
only 6% showed interest in working in community pharmacy, but over the course of this
scenario presents modifications and 21% of graduates show interest in pharmaceutical
care. Pharmacists (30%) believe that in practice the prescription non-prescription drugs
does not result in gains to the professional, but 53% of respondents did not provide the
service of pharmaceutical care. The study shows a positive evolution in recognition of
the public in relation to the pharmaceutical profession and indicates a lack of clarity
among pharmacists working in pharmacies, the opportunities that pharmaceutical care.

KEY WORDS:

Pharmaceutical Care. Pharmacy School. Pharmacist. Students Pharmacists’. Community
Pharmacy.



1. INTRODUCAO

A Assisténcia Farmacéutica no Brasil é considerada, desde 1988, um conjunto de
procedimentos importantes para a promog¢&o, prevencao e recuperacdo da saude, tanto
individual quanto coletiva. Além da producdo de medicamentos, inclui atividades como
a selecdo, programacdo, aquisicdo, distribuicdo, armazenamento, prescricdo e
dispensacdo de medicamentos. A dispensacdo, em particular, é entendida como o ato
essencial de orientagdo ao paciente quanto ao uso adequado dos medicamentos, sendo

esta, uma atividade privativa do profissional farmacéutico (Aradjo et al., 2008).

Entre suas acgOes, a Assisténcia Farmacéutica, envolve a atencdo farmacéutica
(AtenFar) que tem entre seus componentes 0 acompanhamento farmacoterapéutico, que
é um processo no qual o farmacéutico se responsabiliza pelo cuidado com o paciente no
que diz respeito as necessidades relacionadas ao medicamento, por meio da deteccao,
prevencdo e resolucdo de Problemas Relacionados aos Medicamentos (PRM), além de

garantir a adequada adesdo ao tratamento medicamentoso (Brasil, 2004; OPAS, 2002).

A Organizacdo Mundial de Saide (OMS), em seu documento sobre o papel do
farmacéutico na atencdo a salude (OMS, 1988), considera que somente é possivel
resolver os problemas na cadeia de distribuicdo de medicamentos se o farmacéutico for
aceito como membro vital da equipe de atencdo a saude. Outros estudos apontam o
profissional como essencial as a¢6es de informagéo e esclarecimento sobre 0 uso correto
e racional dos medicamentos, com a importante funcdo de orientar sobre efeitos
adversos e colaborar para a diminuigdo de intoxica¢cdes medicamentosas (Vicktil, 2008;

Molino et al., 2014).



No entanto, este cendrio distancia-se bastante da realidade observada atualmente no
varejo farmacéutico, visto que a farmacia tem sido compreendida como um mero
comeércio de medicamentos e correlatos, e a dispensacdo como um simples ato de venda
ou entrega de medicamento. Assim, tem sido observado que o farmacéutico néo recebe
o0 adequado reconhecimento por parte de gestores e da propria sociedade (Araujo et al.,
2008). Segundo Lip e Beevers (1997), a maioria dos usuérios/pacientes que frequenta
farmécias ndo € questionada quanto a questdes que dizem respeito ao uso correto de
medicamentos, o que significa um grande problema, visto que o uso racional e seguro
ndo depende apenas de uma adequada avaliacdo e prescricdo médica, mas também, e de
forma fundamental, de um processo de dispensacdo que garanta o adequado
fornecimento das informacdes relevantes quanto ao tratamento medicamentoso (Peppe

et al., 2000).

Sem as orientagOes necessarias, a terapia medicamentosa pode ndo ter o resultado
satisfatorio que o profissional prescritor deseja para seu paciente. Além disso, fatos
como intoxicacdes medicamentosas e efeitos adversos podem elevar o nimero de
internacOes hospitalares desnecessarias e/ou aumentar o tempo de internacdo. Esta
situacdo repercute, em Gltima analise, em aumento de custo para o Sistema Unico de

Saude (SUS) (Marin et al., 2003).

Considerando que muitas destas intoxicagdes e reacOes adversas poderiam ser
prevenidas ou adequadamente manejadas caso dispuséssemos de um sistema de
assisténcia farmacéutica pleno e eficiente, com a presenca de profissionais
farmacéuticos capacitados e disponiveis para o exercicio de suas atribui¢des clinicas
(Molino et al., 2014), as autoridades sanitarias e 0s representantes da categoria tém
lutado para adequar a regulamentacdo da profissdo farmacéutica e mudar a concepcao

de farmacias e drogarias no Brasil. Neste sentido, novas resolucdes do Conselho Federal

8



de Farmécia tém definido e regulamentado as atribui¢cdes clinicas do farmacéutico
(CFF, 2013,; CFF, 2013y), e a reforma curricular do Ministério da Educacgdo, que deu
origem a formacdao generalista do farmacéutico, impulsionou uma mudanga no perfil do
egresso dos cursos de Farmacia. Corroborando estas medidas, a Lei n° 13.021/14,
recentemente aprovada pelo Congresso Nacional, institui a farméacia como “unidade de
prestacdo de servicos destinada a prestar assisténcia farmacéutica, assisténcia a satde e
orientagdo sanitaria individual e coletiva”. Para tanto, reafirma a necessidade da
presenca integral do profissional farmacéutico, e determina como obrigagdes deste
profissional, entre outras, “proceder ao acompanhamento farmacoterapéutico de
pacientes”, “estabelecer o perfil farmacoterapéutico no acompanhamento sistematico do
paciente, mediante elaboracdo, preenchimento e interpretacdo de fichas
farmacoterapéuticas”, e “prestar orientacdo farmacéutica, com vistas a esclarecer ao
paciente a relacdo beneficio e risco, a conservacdo e a utilizagdo de farmacos e

medicamentos inerentes a terapia, bem como as suas interacdes medicamentosas € a

importancia do seu correto manuseio” (Brasil, 2014).

As mudangas trazidas por estas novas normas exigirdo do setor farmacéutico, em
especial do varejista e do proprio profissional, uma profunda reformulacdo e
readequacao. Dentre as iniciativas para implantacdo de um modelo de farmacia mais
proximo ao idealizado, destacam-se as farmacias escolas (Altnetter et al., 2013), como é
0 caso da Farmacia Escola da Universidade Federal do Rio Grande do Sul (UFRGS).
Funcionando como rede propria do programa Farméacia Popular do governo federal, a
Farmacia Escola da UFRGS (FE-UFRGS) fornece medicamentos gratuitos ou com
custo reduzido a populacdo, e destaca-se pelo diferencial de seu atendimento, ao
proporcionar um ambiente adequado a prestagdo de orientacdo farmacéutica a

populacéo atendida. A FE-UFRGS conta com equipe de farmacéuticos que coordenam



as acOes de assisténcia farmacéutica e orientam graduandos do curso de farméacia em

seus estagios curriculares.

A concreta insergdo do profissional farmacéutico na assisténcia bésica a satde ainda
representa, no entanto, um grande desafio, cujos obstaculos sdo bastante complexos e
requerem uma profunda anélise quanto a sua natureza e determinantes.

Dentre os possiveis obstaculos & concretizacdo da farmécia como estabelecimento
de salde e a insercdo do farmacéutico na equipe de assisténcia bésica a saude,
sobressaem a falta de reconhecimento do farmacéutico por parte do prescritor e da
populacéo, tdo acostumada a ndo dispor da atencéo por parte deste profissional, além do
desinteresse e/ou caréncia de capacitacdo do préprio farmacéutico (Oliveira et al., 2005;

Martin et al., 2010; Chui et al., 2014).

Diante do exposto, o presente estudo teve como objetivos descrever o conhecimento
e reconhecimento do farmacéutico por usuarios de medicamentos, comparando 0s que
utilizam o servico da FE-UFRGS e outros que ndo utilizam; bem como conhecer a
percepcao dos profissionais prescritores, dos farmacéuticos e dos estudantes de farméacia
da UFRGS quanto ao papel clinico do profissional farmacéutico dentro de drogarias e

sua capacitacdo académica para o exercicio desta atividade.
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2. MATERIAL E METODO

Amostra

Foi realizado um estudo transversal, observacional. A amostra utilizada foi
composta por pacientes usuarios de medicamentos, estudantes de FE- UFRGS, médicos

ou estudantes de medicina, e farmacéuticos atuantes em drogarias.

Usuarios de medicamentos

Os usuarios de medicamentos pertencem a dois grupos distintos:

1) clientes/pacientes da FE- UFRGS; 2) usuérios de medicamentos ndo clientes

da FE-UFRGS, convidados por meio de redes sociais.

Os critérios de inclusdo para usuarios foram: a) apresentar condi¢des cognitivas
que garantissem a clara comunicacdo; b) idade superior a 18 (dezoito) anos; c) aceitar
responder o questionario. Os critérios de exclusdo foram: a) ndo tratar-se de médico,
farmacéutico ou graduando dos respectivos cursos, b) ndo ser domiciliado em Porto

Alegre (caso dos participantes via internet).

A amostra de usuarios de medicamentos clientes ou ndo da FE-UFRGS foi de
conveniéncia e dependente da livre adesao dos usuarios ao questionario eletrénico ou ao

convite realizado na farmécia.

A coleta de dados foi realizada por meio de entrevista direta na farméacia ou por

meio do envio de questionario eletrénico.
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Estudantes de farmacia

A amostra de estudantes de Farmécia foi constituida por estudantes de graduagédo
da Faculdade de Farmacia da UFRGS, dos seguintes periodos: a) 22 etapa (iniciantes);
b) 98, 102 e 112 etapas (concluintes). Foram incluidos os estudantes das etapas do curso
anteriormente mencionadas que demostraram interesse em participar. Foram excluidos

aqueles que preencheram menos de 70% do questionario aplicado/fornecido.

Para este grupo, a amostra foi de conveniéncia e dependente da adesdo dos

estudantes. Os dados foram coletados por autopreenchimento do formulario.
Farmacéuticos, médicos e estudantes de medicina

Os participantes destes grupos foram incluidos por exercerem a profissao
(farmacéuticos e médicos) ou estudarem (estudantes de Medicina) exclusivamente em
Porto Alegre/RS-Brasil. A amostra foi de conveniéncia e dependente da livre adeséo ao

questionario eletrdnico, encaminhado via email.
Condugéo da Pesquisa

A coleta dos dados foi realizada durante os meses de Agosto e Setembro de
2014, e todos os entrevistados foram convidados a responder o questionario de forma

livre e ndo houve nenhuma forma de identificagcéo dos participantes.

Os usuarios da FE-UFRGS foram entrevistados pessoalmente pelos
pesquisadores, no local, enquanto aguardavam o atendimento ou a dispensacao de seus

medicamentos (APENDICE A).

Os medicos e estudantes de medicina, farmacéuticos e os individuos da
populagdo em geral (ndo-usuarios da FE-UFRGS) foram contatados por meio
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eletronico, através de lista de usuérios dos pesquisadores e colaboradores da pesquisa,
os quais foram convidados a responderem questionéarios eletronicos semiestruturados,
elaborados para cada uma das categorias populacionais envolvidas na pesquisa. Os
referidos formularios eletrénicos foram desenvolvidos no formulario do Google Docs.,

uma plataforma digital do Google (APENDICE B e APENDICE E).

Quanto aos estudantes do curso de farmacia iniciantes e concluintes que
participaram da pesquisa, a abordagem foi realizada durante periodo de aula, em espaco
concedido pelos professores de disciplinas dos referidos semestres (APENDICE C e

APENDICE D).

Os critérios éticos seguiram as normas de da Resolucdo n° 466/2012 do

Conselho Nacional de Saude.
Analise de Dados

As respostas foram codificadas e armazenadas em um banco de dados criados no
Programa Excel Windows®. Os dados foram submetidos a uma analise estatistica
descritiva e os resultados foram expressos em frequéncia, percentagem e/ou média

aritmética.
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3. RESULTADOS

Um total de 521 entrevistas foram realizadas e distribuidas conforme disposto na

Figura 1.
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Figura 1. Esquema geral dos entrevistados e divisdo das amostras.

A caracterizagéo geral da amostra, e dos diferentes grupos, encontra-se na tabela
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Tabela I. Caracterizagdo Usuarios e Nao-usuarios, Farmacéuticos e Prescritores. Porto Alegre, 2014.

. NAO ] MEDICOS E i
CARACTERIZACAO USUARIOS USUARIOS ESTUDANTES FARMACEUTICOS
DA AMOSTRA DE MEDICINA
% (n)
IDADE
18-28 61,99 (168) 7,89 (3) 82,29 (79) 53,33 (16)
(29-39) 28,41 (77) 13,16 (5) 17,70 (17) 36,67 (11)
(40-50) 5,9 (16) 13,16 (5) - 10 (3)
(51-60) 3,7 (10) 31,58 (12) - -
>61 - 34,21 (13) - -
GENERO
Feminino 58 (160) 62,5 (25) 60,42 (58) 90 (27)
Masculino 42 (116) 37,5 (15) 39,58 (38) 10 (3)
ESCOLARIDADE
Fundamental incompleto i 225(9) i i
Fundamental completo 0,36 (1) 12,5 (5) - -
Meédio incompleto 0,72 (2) - - -
Médio completo 12,36 (34) 35 (14) - -
Superior incompleto 27,64 (76) 2,5() 79,16 (76) -
Superior completo 58,90 (162) 27,5 (11) 20,83 (20) 100 (30)
Né&o alfabetizado - - - -
CONHECE A FPB* -
FARMACIA
ESCOLA?
Sim 0(0) 100 (40) 78 (75) 76,66 (23)
Ndo 100 (275) 0(0) 22 (21) 23,:34.(7)

'Farmacia Popular do Brasil.

Percepcbes de usuarios e ndo usuarios da Farmacia Escola sobre a profissdo

farmacéutica:

Quando questionados sobre “o que e farmécia para vocé?” 24,39% (10) dos

usuarios da FE-UFRGS responderam que identificavam a farmacia como um comercio
de medicamentos e 75,61% (31) como um estabelecimento de sadde. Ja 57% (156) dos
ndo-usuarios da FE-UFRGS responderam que a farmacia & um comeércio de

medicamentos e 43% (119) que enquadrava-se como um estabelecimento de salde.

Dos quarenta usuarios da farméacia escola entrevistados, 50% (21) responderam

que o farmacéutico é o responsavel técnico do estabelecimento, enquanto que 63% dos
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ndo-usuarios que o farmacéutico é o profissional de salde. Sobre a facilidade de
identificacdo do farmacéutico na farmacia, 53,85% (21) dos usuérios responderam que
identificam com facilidade, ao passo que 74% (204) dos ndo-usuarios ndo o identificam.
Entre os fatores apresentados (preco acessivel, tempo de atendimento e atendimento e
orientacdo farmacéutica) como mais motivadores para a escolha do estabelecimento
farmacéutico, o atendimento e orientagdo farmacéutica foram escolhidos por 62,79%
dos usuérios enquanto que 0s nao usudrios [54% (148)] levam mais em consideracdo o

preco na hora desta escolha.

Os usuarios [43,5% (20)] da FE-UFRGS e ndo-usuarios [29% (81)] informaram
que quando surgem ddvidas com relacdo, especificamente, a medicamentos o
profissional a quem mais recorrem sdo 0s médicos. A segunda fonte de informacdo, no
caso dos usudrios da FE-UFRGS foi o farmacéutico [28,26% (13)] e dos ndo usuarios
foi a bula [23% (64)]. Em contrapartida, 62,50% (25) dos usuarios da farméacia e 72%
(197) dos ndo-usudrios costumam buscar ou ja buscaram orientacdes gerais sobre saude
com um farmacéutico. Ambos grupos entrevistados concordaram que esta informacéo
foi Gtil na maioria das vezes. A orientacdo mais procurada por 88% (22) dos usuéarios da
farmacia escola foi informacdes a respeito dos medicamentos prescritos, 0 mesmo foi

respondido por 57,8% (114) dos ndo-usuarios da FE-UFRGS.

Com o intuito de verificar o conhecimento da populacdo em relagdo as areas de
atuacdo do farmacéutico, usuérios e ndo-usuarios da FE-UFRGS foram perguntados
qguanto outras atividades desempenhadas pelo profissional. Dentre os usuarios FE-
UFRGS 42,19% (27) identificaram a producdo de medicamentos como atribui¢cdo do
farmacéutico, seguida da realizacdo de exames laboratoriais [23,43% (15)], producéo de
cosméticos [14,06% (9)] e de alimentos [15,62% (10)]. Dentre os ndo usuarios da FE-

UFRGS, 94% (258) relacionou o farmacéutico com a producdo de medicamentos,
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seguido da produgdo de cosméticos [72% (199)], realizacdo de exames laboratoriais
[60% (165)], e producdo de alimentos [27% (75)]. Ndo souberam identificar outras
atividades do farmacéutico, além de sua atuacdo em farmacias e drogarias, 15,62% (10)

dos usuéarios da FE-UFRGS e 4% (10) dos ndo usuarios, respectivamente.

Quanto a importancia de manter um vinculo sempre com a mesma farmaécia,
70% (28) dos usuarios da FE-UFRGS responderam que acham isso importante,
enguanto que para apenas 41% (112) dos ndo usuarios da FE-UFRGS este vinculo foi

considerado importante.

As percepgdes de usuarios e ndo-usuérios da FE-UFRGS quanto ao que é mais

importante em um atendimento na farmécia encontram-se na tabela I1.
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Tabela I1. Percepgdes de usuarios e ndo usuarios da Farmacia-Escola da UFRGS, respectivamente, sobre
a profissdo farmacéutica. Porto Alegre, 2014.

_ Muito Importante Pouco Indiferente/ Né&o sabe/
importante/
Indispensavel importante desnecessario n&o opina
% (n)
P1. Na farmacia o que ¢
importante?
Tempo de atendimento
Usuérios 50 (20) 45 (18) - 5(2) -
N&o-usudrios 49 (136) 45 (124) 4 (11) 1(4) -
Prego do medicamento
Usuérios -
77,5 (31) 17,5 (7) - 5(2)
N&o-usuarios -
61 (167) 36 (98) 3(8) 1(2)
Atendimento e orientacéo
farmacéutica
Usuérios -
82,5 (33) 17,5 (7) - -
N&o-usuarios -
60 (165) 31 (84) 6 (17) 309
P2. A presenca do farmacéutico
na farmacia é?
Usuérios 62,50 (25) 35 (14) 2,50 (1)
N&o-usuérios 67 (183) 27 (74) 4 (11) 1(2) 2 (5)
P.4 Como considera a avaliacdo
e acompanhamento de um
farmacéutico para o sucesso de
seu tratamento?
Usuérios 43,50 (17) 25 (10) - 27,50 (11) 5(2)
Né&o-usuarios 16 (43) 42 (116) - 28 (76) 15 (40)
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Percepcdes de medicos e estudantes de Medicina sobre a profissdo farmacéutica:

Foram entrevistados 96 prescritores e estudantes de medicina, conforme

caracterizado na Tabela I.

Os prescritores médicos e estudantes de medicina foram questionados sobre
quais locais eles identificavam como lugares de atuacdo do farmacéutico, a fim de
verificar o conhecimento destes profissionais sobre a profissdo farmacéutica. 96% (92)
deles respondeu que identificavam a farmécia como principal emprego do farmacéutico,
seguido de 93% (89) em industrias desenvolvendo medicamentos, 80% (77)
desenvolvendo cosméticos, 66% (63) nas andlises clinicas, 81% (78) na farmécia
clinica, 1% (1) ndo soube responder e 16% (15) responderam que identificam o
farmacéutico em outros locais de atuacdo. Entre estes outros locais citados por este
grupo estdo: postos de saude/Unidades Basicas de Salde (UBS), representacdo

comercial, hospitais, pericia criminal, vigilancia sanitaria, pesquisa.

Quando questionados sobre o seu conhecimento quanto a atividade de AtenFar,
76% (73) responderam ndo conhecer 0 que seria esta atividade. Dentre os que
afirmaram conhecer esta préatica farmacéutica, 22% (16) a relacionaram com analise e
aviamento de prescri¢des , 24,7% (18) com a avaliagdo de possiveis interagdes entre 0s
medicamentos prescritos, 19,2% (14) com orientagOes sobre interaces medicamento-
alimento ou medicamento-bebida, 16,4% (12) com orientagdes quanto ao melhor
horério de tomada dos medicamentos, e apenas 19,2% (14) com o “acompanhamento
farmacoterapéutico do paciente, com vistas a otimizar a terapia, identificar e prevenir

problemas relacionados a medicamentos e garantir a adequada adeséo ao tratamento”.
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Quando questionados sobre sua percepcao a respeito da importancia da profissao

farmacéutica, 80% a consideraram essencial ou muito importante, conforme demonstra

a tabela Ill.
Tabela I11. Percepcbes de médicos e estudantes de Medicina sobre a profissdo farmacéutica. Porto
Alegre, 2014.
Concordo Concordo N&o concordo Discordo Discordo
Plenamente Parcialmente Nem discordo  Parcialmente Plenamente
% (N)
O farmacéutico:
P1. Estd habilitado para
prescrever MIPS* para 8 (8) 24 (23) 7(7) 30 (29) 30 (29)
sintomas menores?
P2. Esta habilitado para
dar orientacGes quanto a
incompatibilidades  de 34(33) 40 (42) 1) 17(16) 6(6)
medicamentos?
P3. E um dos
profissionais
responsaveis por avaliar 24 (23) 33 (32) 10 (10) 17 (16) 16 (15)
melhor horario de
tomada e a posologia.
P4. A comunicagdo
médico farmacéutico é 84 (81) 10 (10) 5(5) 0 (0) 0 (0)
importante.
Essencial Muito importante Importante Irrelevante Nao osellggu/nao
PS5, Como avalia o 4 7y 31 (30) 17 (16) 1(1) 2 (2)

trabalho do farmacéutico

*MIPS= medicamento isento de prescrigdo médica

Quando solicitados a elencarem qual seria a importancia das orientacbes ou

intervencdes farmacéuticas junto a seus pacientes, 0s medicos e estudantes de medicina

apontaram: evitar a troca de medicamentos ou erros de dispensagéo [86% (83)]; garantir

a adequada conservacdo do medicamento, inibir a venda de medicamentos vencidos ou

falsificados e evitar automedicacdo irresponsavel [86% (83)]; identificar e reportar ao

médico interacGes e incompatibilidades medicamentosas, bem como reac6es adversas a
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medicamentos [71% (68)]; orientar o uso correto e seguro de medicamentos livres de
prescricdo médica [64% (61)]; esclarecer e reforcar as orientacGes presentes na receita
médica/odontoldgica [83% (80)]; promover e auxiliar na melhor adesdo a terapia [73%

(70)]; auxiliar a equipe de satde no monitoramento da farmacoterapia [74% (71)].

Quando questionados sobre possiveis intervencdes de farmacéuticos na
farmacoterapia de seus pacientes, 64% (61) dos entrevistados relataram nunca terem
recebido nenhum tipo de notificacdo de um profissional farmacéutico, enquanto que
36% (35) receberam notificacdes a respeito do estado de saude de algum de seus

pacientes ou a respeito de questdes relacionadas a sua terapia medicamentosa.

Percepcdes de farmacéuticos sobre a profissdo farmacéutica:

Entre os 30 farmacéuticos entrevistados, o tempo médio de trabalho em
farmacias e drogarias foi de 4,4 anos. Destes, 53% (16) possuem pos-graduacédo e 60%

(18) relataram que trabalhar em farmacia/drogaria foi sua primeira op¢ao-

Quando indagados sobre o preparo obtido na universidade para o mercado de
trabalho, mais da metade [70% (21)] respondeu que ndo se sentia suficientemente
preparado ao sair da universidade. Questionados sobre a respeito da recente mudanca de
curriculo dos cursos de farmacia, 50% (15) concordou parcialmente que 0s atuais cursos
generalistas qualificam melhor o profissional e apenas 7% (2) concordou plenamente
com essa hipOtese. Foi perguntado aos farmacéuticos se acreditavam que o0
conhecimento em analises clinicas e producdo de medicamentos, adquiridos no
curriculo generalista, poderia auxiliar no atendimento aos clientes da farmacia/drogaria

e 43% (13) concordaram plenamente.
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Sobre o descontentamento dos farmacéuticos que estdo atualmente no mercado
de trabalho, a grande maioria, 80% (24), alegou ser pelos baixos salarios pagos aos
farmacéuticos, seguido da opinido de 7% (2) dos entrevistados que entenderam ser pela

falta de reconhecimento da populacgéo e proprietarios das farmécias.

Os resultados sobre os questionamentos de aspectos mais clinicos realizados aos

profissionais farmacéuticos encontram-se na Tabela V1.
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Tabela V1. Percepgdes de farmacéuticos sobre a profissdo farmacéutica. Porto Alegre, 2014,

FARMACEUTICOS

% (N)
P1. A prescricao farmacéutica é:
Uma conquista da profisséo. 7(2)
Indiferente. 0 (0)
N&o serve, na pratica, para muita coisa. 30 (9)
Irrelevante. 3(1)
Importante para os usuarios da farmécia. 0 (0)
Uma forma de reduzir o uso irracional de medicamentos. 37 (11)
Uma garantia ao paciente sobre a indicacdo que recebeu na farmécia. 23 (7)
P2. No seu dia-a-dia, presta o servico de atengdo farmacéutica?
Sim. 47 (14)
N&o. 53 (16)
P.3. O que vocé faz? Caso tenha respondido SIM na questao acima.
Faz orientagGes sobre medicamentos. 91,66 (11)
Realiza medida de presséo arterial, Glicose, perfuragéo auricular. 8,33 (1)
P4. Porque NAO realiza este trabalho?
Falta de tempo. 17 (5)
Desinteresse por parte do proprietario. 13 (4)
Desinteresse por parte dos usuarios. 7(2)
Porque néo sei 0 que é, de fato, a atencéo farmacéutica. 0(0)
N&o acredito que seja o melhor local para realizar este servico. 3(1)
Outra. 13 (4)
P5. No seu dia-a-dia, ja orientou clientes quanto:
Reacdes adversas. 30 (9)
Interacao medicamento X alimento. 7(2)
Interacdo medicamento X medicamento. 23 (7)
Possiveis intoxicagoes. 7(2)
Indicacéo de medicamentos de venda livre. 33 (10)
P6. No seu dia-a-dia, a populagdo busca a ajuda/opinido do
farmacéutico?
Sim. 90 (26)
Né&o. 10 (3)
P7. Na sua opinido, a populacdo confia nas orientagdes do
farmacéutico?
Sim. 87 (26)
Néo. 13 (4)
P8. Ja necessitou notificar algum profissional prescritor?
Sim. 43 (13)
Né&o. 57 (17)
P9. Qual resultado obteve?
Positivo. 36,36 (4)
Negativo. 63,63 (7)
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Outra questdo abordada foi o auxilio, concedido pelo farmacéutico, no sucesso
terapéutico dos usuérios/pacientes. Dos trinta (30) entrevistados, 83% (25) afirmou que,

no momento, conseguem ajudar no sucesso terapéutico de seus pacientes.

Quando questionados se consideram atualmente a farméacia um estabelecimento
de saude, apenas 47% (14) respondeu afirmativamente. Os resultados a respeito da
opinido dos farmacéuticos quanto as mudancas necessarias no perfil das drogarias para

tornar-se efetivamente um estabelecimento de salde, encontram-se no quadro I1.
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Quadro 1. Percepgles farmacéuticos quanto a farmacia como estabelecimento de sadde. Porto Alegre,

2014.

IDEIA CENTRAL

DISCURSO DO SUJEITO

Profissional remete sua importéncia para outros
individuos.

- “Valoriza¢do médica, e de donos de farmacias.”
- “Respeito e valorizagdo por parte do
proprietario, pois estes s6 visam lucro e néo o
bem-estar do cliente.”

Pressdo mercadoldgica, lucro.

- “A visdo comercial ndo poderia predominar nas
drogarias.”

“Visassem em primeiro lugar a satde do
paciente e ndo o lucro, ha “empurro terapia".”
- “Visto que a farmacia ¢ também um
estabelecimento comercial, é dificil diminuir a
pressdo sobre vendas que é o que faz perder mais
o carater de estabelecimento de saude.”

“Farmacéuticos passam a ser

vendedores.”
- “Ainda visa-se 0 lucro, 0 que é necessario, mas
possui metas de vendas e equipes e treinamentos
motivando ao aumento das vendas.”
- “Ser menos comercial ¢ mais focada no
paciente.”
- “Sem pressdo de vendas.”

apenas

Falta de estrutura para atender paciente.

- “Ter um espaco reservado para as pessoas serem
"atendidas" pelo farmacéutico.”

“Ter mais farmacéuticos para atender as
pessoas, pois 0s pacientes reconhecem que o
atendimento do farmacéutico, nas drogarias, €
diferenciado em relacdo ao atendimento dos
balconistas.”

- “Local adequado para a atengdo farmacéutica,
sistema integrado para a aten¢do farmacéutica.”

Farmacéutico como principal protagonista na
farmécia.

- “proprietario ser dono da farmacia.”

- “Apenas farmacéuticos proprietarios.”

- “Eu diria que as farmacias estarem em maos de
farmacéuticos ao invés de empresarios.”

- “Leis devem ser cumpridas, orientacdo ao
paciente obrigatéria e avaliacdo de todas as
prescri¢des pelo farmacéutico.”

Farmacéutico e atitudes éticas.

- “Préprios farmacéuticos agindo de forma ética.”
- “Medicamento ser tratado como tal ndo ser tdo
banalizado.”

- “Mudanga cultural, proibicdo de algumas
propagandas, uso racional na pratica.”

Relagdo farmacéutico x demais profissionais da
salde.

“Uma interagdo maior entre medico e
farmacéutico.”
- “Presenca de outros profissionais da saude.”
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Conhecimentos e percepcdes de estudantes de Farmacia de etapas iniciais e finais

do curso sobre a profissdo farmacéutica:

Dos 80 alunos do curso de farmacia entrevistados, 46 cursavam etapa inicial

(segundo semestre) e 34 etapa final (4ltimo semestre do curso).

Dentre os alunos de etapa inicial, 10,86% apresentaram idades entre 16-17 anos,
78,26% idades entre 18-28 anos e 10,86% idades entre 29-39. Aos alunos foi
perguntado 0 que eles sabiam sobre o curso e o mercado de trabalho antes de
ingressarem na universidade. Dentre as respostas mais citadas: atuagdo do farmacéutico
em drogarias [34% (34)], na pericia forense [10% (10)], manipulacdo [10% (10)], e em

industrias [9% (9)].

Quando questionados sobre outros locais/areas de atuacdo do profissional
farmacéutico, 28,24% (37) responderam inddstrias, 29,77% (39) em inddstrias de
cosmeéticos, e 25,19% (33) na farmécia clinica. Os alunos foram convidados a responder
questionamentos quanto as areas de possivel interesse. Dos 46 entrevistados 0s locais de
atuacdo mais citados foram: hospitais 21,74% (25), seguidos das anéalises clinicas
17,40% (20) e industria de cosméticos 14,78% (17). A atuacdo em farmacias e drogarias

foi citada por apenas 6,96% (8) dos alunos ouvidos.

Outra andlise realizada com os estudantes da etapa inicial do curso foi o possivel
interesse dos mesmos em mudar de curso. Dentre estes, 38,30% (18) responderam que
ndo, pois estdo decididos a serem farmacéuticos, enquanto 23,40% (11) ainda pensam

em mudar.

Os resultados da entrevista com os alunos de inicio de curso estdo sumarizados

na Tabela IV.
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Tabela IV. Percepces de estudantes de Farmacia de etapas iniciais sobre a profissdo farmacéutica. Porto

Alegre, 2014.

% (N)

Estudantes de etapas iniciais

P1. Critério para escolha do curso

Interesse por areas da quimica e biologia/area da salde. 36,58 (15)
Interesse pela ampla area de atuacéo/Gosta do curso. 46,34 (19)
Interesse pelo contato com o paciente/Auxiliar pessoas. 7,32 (3)
Ja trabalhava na area. 2,44 (1)
Parecia facil/Resolveu tentar. 4,88 (2)
Familia influenciou. 2,44 (1)

P2. A presenca do farmacéutico em farmécias e drogarias é:

Indispensével 72,92 (35)
Importante 22,92 (11)

Pouco importante 2,08 (1)

Dispenséavel 0 (0)
N&o tem opinido 2,08 (1)
P.3. Qual o problema da profissao farmacéutica?

Salério 31,46 (28)
Reconhecimento pela populacéo 43,86 (39)
Reconhecimento pelo prescritor 23,59 (21)

N&o sabe 1,12 (1)

P4. Fatores que influenciam a querer mudar de curso

Salario/Reconhecimento populagdo/Reconhecimento prescritor.

38,71 (12)

N&o encontra-se no curso/Disciplinas/Curso extenso e dificil/N&o
4 45,16 (14)

gostou/Desmotivante.
12,90 (4)

Queria medicina/N&o sabia 0 que queria.

27



Entre os alunos de final de curso, foram realizadas 34 entrevistas, eles tinham
idade, em sua maioria, em torno de 18-28 anos [97% (33)]. Quando questionados
quanto a razdo de sua escolha pelo curso de farmécia, 57,14% (20) respondeu que 0
gosto pela quimica, biologia e pela area da saude teriam sido seu maior estimulo. A
opinido sobre o curso mudou ao longo de sua trajetoria para 91,2% (31), assim como a
area de interesse [66,7% (22)]. O interesse inicial da maioria dos alunos [38,9% (7)] era
em analises clinicas, seguida da industria e pesquisa [33,3% (6)] e manipulacéo [27,8%
(5)]. Ja no final do curso, 19 alunos responderam a este questionamento, sendo que o
interesse da grande maioria passou a ser a industria [36,8% (7)], seguido das analises

clinicas [21,05% (4)] e Atencdo farmacéutica [21,05% (4)].

Foi perguntado aos estudantes “o quanto eles se sentiam preparados para a
atuacdo profissional no mercado de trabalho”, 76,47% (26) informaram sentir-se bem
preparados, 17,65% pouco preparados e apenas 5,8% muito bem preparados para

encarar o mercado de trabalho.
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Os questionamentos quanto a pratica profissional em drogarias encontram-se na

Tabela V.

Tabela V. Percepcdo dos alunos de final de curso quanto ao perfil clinico dos farmacéuticos. Porto Alegre,

2014.

ALUNOS FINALISTAS

% (N)

P1. O que acreditas que a prescricdo farmacéutica fara pelo
profissional farmacéutico:
Dar maior visibilidade ao profissional.

Valorizar.
Motivar a se qualificar.
Desmotivar.

Indiferente.
Nao mudara nada.

P2. Vocé considera a atengdo farmacéutica?
Essencial.

Importante.

Pouco importante.

Irrelevante.

Desnecessaria.

N&o sabe/N&o opina.

P3. Quais as dificuldades para a implementacdo da atencdo
farmacéutica no Brasil?

Desinteresse do paciente.

Desinteresse do médico.

Despreparo do farmacéutico.
Desinteresse do farmacéutico.

Falta de tempo.

Custo-beneficio para o estabelecimento.
Desinteresse do proprietario.

P4. Acreditas que teu trabalho sera essencial em uma
farméacia/drogaria?
Sim.
N&o.

P5.0 farmacéutico se relaciona bem com os demais profissionais da
area da saude?
Sim.
Néo.

P6. Qual/quais os principais problemas da profissao?
N&o vejo problemas na profissao.
Salario.
Reconhecimento pela populagéo.
Reconhecimento pelo profissional prescritor.
Desunido categoria/ Falta identidade profissional/Valorizacéo do
proprio farmacéutico.

38 (19)
24 (12)
34 (17)
0(0)

2(1)
2 (1)

70,59 (24)
29,41 (10)

11,9 (10)
14,3 (12)
19 (16)
4,76 (4)
8,33 (7)
17,89 (15)
21,43 (18)

97 (33)
3(1)

64,71 (22)
35,29 (12)

34,88 (30)
34,88 (30)
25,58 (22)
35 (3)
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As percepcdes sobre o nivel de conhecimento/preparo fornecido pelo curso de

farmécia aos estudantes foram agrupados e podem ser visualizados no quadro 1.

Quadro I. Analise do conhecimento/ preparo fornecido ao longo do curso de farméacia da UFRGS.

CONHECIMENTO OTIMO SATISFATORIO | INSUFICIENTE
Mecanismo de acéo do farmaco. 20,58% (7) 64,70% (22) 14,7% (5)
Interpretacdo de exames laboratoriais. 55,9% (19) 41,17% (14) 2,94% (1)
%lrjﬁ]s;g)éelsjtliig?is da rotina de assisténcia 8,82% (3) 41,17% (14) 2.94% (1)
IndicacGes terapéuticas. 2,94% (1) 76,47% (26) 17,65% (6)
Doses e regimes terapéuticos. 2,94% (1) 61,76% (21) 35,29% (12)
Efeitos adversos. 5,88% (2) 67,65% (23) 29,41% (10)
Contraindicaces. 5,88% (2) 61,76% (21) 32,35% (11)
Uso de plantas medicinais. 2,94% (1) 44,12% (15) 52,94% (18)
Fisiopatologia das doengas. 11,76% (4) 70,59% (24) 17,65% (6)
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4. DISCUSSAO

O presente estudo buscou demonstrar a percepc¢éo, sobre diferentes aspectos, de
diferentes grupos a respeito do profissional farmacéutico. Este é o primeiro estudo
transversal observacional que se dedicou a verificar a percepcao da populacdo em geral
(usuarios de medicamentos, médicos e estudantes de medicina) quanto ao papel clinico
da profissdo farmacéutica, a forma como o farmacéutico encara a sua atuacdo no
mercado de trabalho atual, bem como o reconhecimento da farmacia como

estabelecimento de salde.

Atualmente a profisséo farmacéutica tem passado por mudangas, principalmente
nas farmécias e drogarias. A consolidacdo da farméacia como estabelecimento de satde
estd condicionada a uma serie de fatores, incluindo a regulamentacdo por parte do
Estado, o reconhecimento do papel clinico do farmacéutico por parte da populacdo e dos
profissionais prescritores, e a propria capacitacdo do profissional farmacéutico e sua

postura em relacdo a este mercado de trabalho.

Embora tenhamos tido um avango nas regulamentacdes que regem a profissdo
farmacéutica, as drogarias e farméacia, os nossos resultados sugerem que a populacdo
ainda a encara como um estabelecimento comercial. Segundo demonstra o dado, apenas
43% dos ndo usuérios da FE encararam a farméacia como um estabelecimento de salde,
16% consideraram a orientagdo do farmacéutico como “muito importante” para 0
sucesso de seu tratamento medicamentoso, e 41% consideraram o vinculo com uma

mesma farméacia um fator relevante.

As causas ou condicionantes que levam a esta situacdo devem, no entanto, ser

cautelosamente avaliadas, a fim de identificar alvos para politicas de intervencéo.
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A andlise da percepcdo da populacdo usuaria de medicamentos quanto a
identidade e a fungdo do farmacéutico revelaram, no presente estudo, dados
interessantes. A grande maioria dos entrevistados, quer sejam usuério ou ndo da FE-
UFRGS, identificou o farmacéutico como profissional de saude e responsavel técnico
pelas drogarias e farmécias. Mesmo que este dado seja tambeém resultado da divulgagao
na midia da obrigatoriedade de presenca do farmacéutico nestes estabelecimentos, o fato
de a maioria dos entrevistados relatarem ja ter buscado orientacdo com este profissional,
demonstra uma relagdo direta de reconhecimento do farmacéutico como profissional de
salde. Corroborando a ideia de que os usuarios conhecem a profissdo de farmacéutico,
nossos dados demonstram que ambos 0s grupos (usuérios ou ndo da FE) souberam, em

sua grande maioria, elencar outras fungdes ou atribui¢des do profissional.

No entanto, uma relevante disparidade entre a opinido dos grupos de usuarios e
ndo da FE-UFRGS foi observada quando levado em conta a visao da farmacia como um
estabelecimento de salde. Enquanto apenas 43% dos ndo usuarios da FE-UFRGS
consideraram farmacia como estabelecimento de saude, entre 0s usuarios da FE-UFRGS
0 percentual atingiu 75,61%. De forma semelhante, enquanto apenas 16% dos néo
usuarios consideram a orientacdo do farmacéutico como muito importante ao sucesso de
seu tratamento medicamentoso, 43,5% dos usuarios da FE-UFRGS opinou
positivamente sobre esse servi¢co. Corroborando a ideia de que os usuérios da FE-
UFRGS veem o estabelecimento farmacéutico como um estabelecimento de saude, 70%
dos entrevistados deste grupo consideraram o vinculo com uma mesma farmacia
importante e o atendimento farmacéutico como o principal motivador de sua escolha
pela farmécia (62,79%), ao passo que para 59% dos ndo usudrios, este vinculo é
irrelevante e o motivador da escolha por uma farmacia € o preco do medicamento

(54%).
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Podemos supor que o atendimento diferencial, prestado na FE-UFRGS pela
equipe de farmacéuticos e estudantes de farmécia, possa ter desempenhado um papel
decisivo enquanto causa desta disparidade. Em conformidade com esta hipétese, 53,8%
dos usuérios da FE-UFRGS relataram identificar com facilidade o farmacéutico,

enquanto apenas 26% dos ndo usuarios responderam o mesmo.

O fato de ambos os grupos de entrevistados buscarem, em primeiro lugar, o
médico como referéncia quando surgem davidas relacionadas a medicamentos indica,
no entanto, que é necessario um esforco maior da categoria a fim de consolidar a
imagem do farmacéutico de um profissional que tem amplo conhecimento sobre
medicamento, especialmente no que se refere ao contexto mais clinico da profissao.

Alguns pesquisadores, da area da Assisténcia Farmacéutica, tem relatado a
importante influéncia da classe médica sobre a opinido dos pacientes em geral, e 0 papel
fundamental da relacdo médico-farmacéutico no sucesso da AtenFar (Peppe & Castro,
2000; Oliveira et. al., 2002; Oliveira et. Al., 2005). Considerando este pressuposto,
avaliou-se 0 conhecimento, reconhecimento e opinido de médicos (e estudantes de
medicina) quanto as funcdes e a importancia do farmacéutico enquanto profissional de

saude.

De uma maneira geral, observou-se que 0s médicos e estudantes de medicina
tém o entendimento global da importancia do profissional farmacéutico, para além da
simples entrega final do medicamento. Eles expressaram que o farmacéutico é um dos
responsaveis por: avaliar o melhor horario de tomada dos medicamentos e posologia,
fornecer orientagbes quanto incompatibilidades medicamentosas, além de ser
importante para o seu paciente em diversos aspectos como, por exemplo, evitar trocas
de medicamentos, inibir a automedicacao irresponsavel, orientar sobre o uso correto de

medicamentos de venda livre e auxiliar na adesdo a terapia. E esta percep¢do pode estar
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relacionada a convivéncia em equipes multidisciplinares, especialmente em hospitais,
onde o farmacéutico hospitalar tem exercido ha mais tempo e consolidado as fungdes

clinicas inerentes a profisséo.

Apoiando os achados de Peppe & Castro (2000) sobre a existéncia de problema
na relacdo médico-farmacéutico, no que se referem a prescricdo/dispensacdo, nNossos
dados apontam que o conhecimento das fungdes clinicas do farmacéutico, por parte da
categoria médica, ainda precisa ser ampliado. Dos entrevistados, 76% afirmaram néo
conhecer a atividade de AtenFar, e mesmo entre os que afirmaram conhecé-la, apenas
15% de fato entendem seu significado. De forma semelhante, 60% dos entrevistados
ndo consideram que o farmacéutico esteja apto a realizar prescricdo de MIPs para o
tratamento paliativo de sintomas menores, embora a OMS e a legislacdo vigente
incentivem ou permitam a automedicacdo responsavel e a indicacdo de MIPs pelo
profissional farmacéutico (CFF, 2013,; OMS, 1988). Apesar disso, 64% destes mesmos
entrevistados consideram como competéncia do farmacéutico a orientacdo do uso

seguro destes produtos.

A provavel participacdo ou responsabilidade dos farmacéuticos no cenéario de
“ndo reconhecimento do profissional” foi avaliada por meio das respostas dos
farmacéuticos e a visdo de 37% (11) deles, a respeito da prescri¢do farmacéutica, € de
gue pode ser um mecanismo para reduzir o uso irracional de medicamentos. Ao mesmo
tempo, 30% (9) dos entrevistados entendem que, na préatica, esta atividade ndo traria
resultados concretos. De certa forma, essa percepcdo tende a menosprezar uma
conquista da categoria farmacéutica que poderia ser utilizada para auxiliar a populagéo e
também garantir maior visibilidade ao seu trabalho. Esta visdo positiva tem sido
referendada em outros paises, como a Austrélia, onde os farmacéuticos prescrevem

MIPs e em estudos conduzidos naquele pais aparece uma tendéncia de aceitacdo, por
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parte de farmacéuticos e pacientes, da ampliagcdo da prescri¢cdo farmacéutica no intuito

de beneficiar a populagéo, mas respeitado o diagndstico médico (Kreshnik et al., 2011).

As percepcdes e opinides dos farmacéuticos sobre o mercado de trabalho em
farmécia sugerem um cenario de acomodacdo do profissional e que ndo tem explorado
com mais énfase e entusiasmo areas que tem se mostrado de extrema importancia, como
é o0 caso da AtenFar. Cinquenta e trés por cento dos farmacéuticos entrevistados nao
prestam o servico de AtenFar a seus clientes/pacientes. O que chama atencdo nas
respostas € o desconhecimento das atividades inerentes a AtenFar, pois 47% (14) dos
que afirmaram realizar a atividade descreveram-na como a dispensa¢do adequada, ou
seja, 0 fornecimento de informagdes basicas sobre como administrar os medicamentos.
Surpreende também o fato de que 80% (24) dos entrevistados formaram-se no curriculo
generalista, caracterizado por oferecer disciplinas voltadas a formacdo de profissionais
capacitados ao exercicio de servicos de AtenFar, diferentemente do que ocorria antes da

reforma curricular.

A fim de avaliarmos os condicionantes que levam a formacao de uma categoria
farmacéutica que desconhece a préatica de AtenFar, avaliamos a percep¢do de estudantes
do curso de farmacia da UFRGS, comparando os ingressantes (etapa inicial do curso) e
os futuros formandos (etapa final do curso). Optamos por restringir o estudo a
estudantes da UFRGS devido a maior facilidade, por parte dos pesquisadores, a0 acesso

a estes alunos.

Levando em consideracgdo os alunos ingressantes do curso, 79,92% consideram a
presenca do farmacéutico em farmécias e drogarias indispensavel, embora apenas

6,96% demonstrem interesse pela area de drogarias e AtenFar, e apenas 7,32% interesse
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pelo contato com pacientes. A &rea que mais motiva 0 ingresso no curso € a area

laboratorial (quimica e bioldgica), compreendendo 36,58% dos entrevistados.

Este desinteresse ja inicial pela atuacdo em farmacias e drogarias pode trazer
como consequéncia, um menor empenho ou esfor¢o do aluno em disciplinas voltadas a

esta area, 0 que comprometeria a formacao do profissional no ambito da AtenFar.

O interesse pelas diferentes areas de atuacdo, aparentemente, muda ao longo do
curso segundo relato de uma consideravel parcela dos alunos concluintes entrevistados,
sendo que o numero de alunos interessados na &rea de AtenFar sobe dos 6,96%
(ingressantes) para 21,01% (concluintes do curso).

Quando questionados quanto preparo para 0 mercado de trabalho, apenas 5,8%
disseram sentir-se muito bem preparados. Condizente com estes resultados, quando
questionados especificamente sobre areas do conhecimento farmacéutico necessarios
para a pratica da AtenFar, a maior parte das respostas concentrou-se na 0pg¢ao
“satisfatorio”. O que chamou atencéo foi o baixo percentual de alunos que consideraram
6timo o conhecimento, oferecido durante a graduacdo, a respeito de assuntos como:
mecanismo de acdo de farmacos, questdes legais da rotina de assisténcia farmacéutica,
indicacdo terapéutica. Alguns fatores que podem ter influenciado nesta percepcao,
inicialmente, o fato de que apenas 6% dos alunos ingressantes no curso tem interesse
em exercer a profissdo em farmacias e drogarias, sendo assim, pouco se preparam para
este cenario. Outra possibilidade que pode ser levantada é o fato de as disciplinas
essenciais a esta pratica encontrarem-se dispostas no curriculo nas etapas iniciais do
Curso, ou seja, em semestres nos quais os alunos, em sua maioria, ndo sdo maduros o
suficiente para aproveitar ao maximo tais disciplinas. Contudo, essas hipoteses devem
ser confirmadas por um estudo que apresente um desenho metodolégico mais especifico

para responder as questdes que ficaram em aberto na presente pesquisa.
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A principal limitacdo deste estudo € a amostra por conveniéncia, pois esse tipo
de amostra impede que os resultados sejam extrapolados para o total das populagdes
estudadas. Essa forma de selecdo também proporciona uma amostra heterogénea e que
limita a andlise dos resultados, como no caso dos ndo usuarios da FE-UFRGS
entrevistados que sdo, em sua maioria, jovens e com maior escolaridade, enquanto os
usuérios sdo mais idosos e com menor escolaridade. Outra limitagdo é o tamanho
amostral dos usuérios da FE-UFRGS foi menor, quando comparado ao dos nao
usuarios, além da baixa adesdo dos farmacéuticos a pesquisa, visto que dos 150

questionarios enviados, obteve-se o retorno de apenas 20.

O presente estudo confirmou a hipétese de que a farmacia ndo é reconhecida
como um estabelecimento de salde, porém a percepcdo de que ha falta de informacéo
por parte da populacdo e dos médicos prescritores quanto a atuacdo clinica do
farmacéutico ndo se confirmou plenamente. Nossos dados indicam uma evolugédo
positiva no reconhecimento desse publico em relacdo a profissdo farmacéutica. No
entanto, importantes deficiéncias foram identificadas no que diz respeito ao
entendimento da AtenFar por parte dos proprios farmacéuticos atuantes no mercado de

drogarias e farmécias.

Atuacdo clinica do farmacéutico ja € regulamentada e a populacdo tem livre
escolha pelo estabelecimento farmacéutico em que compra seus medicamentos e pela
opcdo de aceitar ou ndo a orientagdo e acompanhamento deste profissional. Uma
postura profissional proativa do farmacéutico, a exemplo do que fora verificado na FE-
UFRGS, talvez possa representar um passo importante na concretizagdo da farmacia
enquanto estabelecimento de saude. Desta forma, acredita-se que o fortalecimento da
formagdo académica dos futuros farmacéuticos, a capacitacdo e motivacdo dos

farmacéuticos atuantes no mercado de trabalho representem o principal alvo para
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politicas que visem garantir o direito do cidaddo a uma assisténcia farmacéutica

integral, conforme preconiza o Sistema Unico de Sade.
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