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Farmacia Clinica no Brasil ’
Tendéncia ou realidade? o

Solange Bricola
Farmacéutica Clinica do Servico de Clinica Geral do HC_FMUSP
Coordenadora da Comissao de Farmacia Clinica CRF-SP
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Farmacia Clinica — Historico recente

» 2009 - Comissao Assessora de Farmacia Clinica do CRF-SP

» 2009 - Grupo Nacional de Farmacia Clinica (GNFC)

» 2011 - | Encontro Internacional de Farmacia Clinica CRF-SP

www.crfsp.org.br
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Farmacia Clinica

“Farmacia clinica é uma pratica farmacéutica
especializada, cuja a responsabilidade é assegurar o
uso de medicamentos de forma apropriada e segura

nos pacientes, através de um conhecimento aplicado e
especializado em funcao dos cuidados do paciente, o
qual necessita de educacao especializada e/ou
treinamento estruturado. A farmacia clinica requer a
utilizacao de julgamento na coleta e interpretacao de
dados sobre o envolvimento especifico do paciente e a
interacao direta da equipe multiprofissional”

Drug intelligence and clinical pharmacy , 1985

www.crfsp.org.br
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The Annals of Pharmacotherapy began in 1967 as Drug Intelligence, the
journal that introduced the concept of clinical pharmacy practice. Over the
years, The Annals has provided a forum for presentation of high-quality
research and reviews of drug therapies, furthering the development of
clinical pharmacy and serving as a valuable resource for all healthcare
professionals. Today, clinical pharmacy forms the core of the pharmacy
profession, and The Annals continues to challenge and inform
practitioners involved in prescribing medications.

www.crfsp.org.br
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» Solidos conhecimentos fisiopatologia / farmacoterapia
» Mente investigativa (nexo causal)

» Acesso a informacdo de qualidade (literatura atualizada)
» Habilidade de avaliacdo das situacoes

» Habilidade de comunicacao

» Disponibilidade de educacdao permanente

www.crfsp.org.br
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O grande desafio esta fundamentalmente
em transportar os conceitos e ferramentas
tedricas para o dia-a-dia do profissional,
passando pela mudanca cultural dos
proprios farmacéuticos, pela valorizacao da
profissao perante a sociedade, os demais
profissionais de saude, e principalmente
pelos administradores de sistemas de
saude e drgaos governamentais.

www.crfsp.org.br
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Brasil: Envelhecimento Populacional
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Populagéio

2000 - esperanca de vida ao nascimento = 70,4
2050 —>expectativa de vida= 81,3 anos (situacao atual Japao = 81,6 anos)

18,4% da populacao brasileira sera idosa
Fonte: IBGE 2004
www.crfsp.org.br
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» Farmacocinética
J no processo de absorcao, distribuicdo, metabolizacdo e excrecao

» Farmacodinamica

™ da sensibilidade aos medicamentos

» Capacidade funcional e Capacidade cognitiva

Déficits visuais e auditivos que comprometem o seguimento das instrucdes de uso dos
medicamentos e dificuldade em recordar novas instrucdes

» Comorbidades

Possibilidade de interacdes medicamentosas, interacdes medicamento e doenca pré-
existente e interacdes medicamentos-alimentos

» Polifarmacia

Prescricao ,administracao ou uso de mais medicamentos do que clinicamente indicado

Adapt. de Moodabe K. Drug-related mortality and morbidity: the elderly at risk.
New Zeal Fam Physician 2001 Aug; 28 (4): 272-8.

www.crfsp.org.br
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agora construa os alicerces"

» Escassez de estudos cientificos

» Dificuldades pelo processo fisiolégico de
crescimento da crianca

» Criancas ndo sao pequenos adultos

» Especificidades farmacocinéticas e
farmacodinamicas

» Ensaios clinicos especificos e restritos

» Ajuste de dose ®monitorizacdo terapéutica

www.crfsp.org.br
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Dados do Conselho Regional de Farmdcia

Farmacéuticos Inscritos no CRF-SP 39856
Farmacéuticos Hospitalares 931

N2 de Farmacéutico
em Hospital Publico

& N2 de Farmacéutico
em Hospital Privado

& N2 de Hospital
r'
Publico

&| N2 de Hospital
(o
il Privado

Farmacéutico/Hospital = 1.72
Farmacéutico/Hospital Publico = 4.7

Farmacéutico/Hospital Privado = 1.1

EENES=204:.

www.crfsp.org.br
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Farmacia Clinica no Brasil
Legislacao

www.crfsi.org.br
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CRF SP e Portaria MS n2 4.283/2010

» Aprova as diretrizes e estratégias para organizacgdo,
fortalecimento e aprimoramento das agbes e servigos de

farmacia no dmbito dos hospitais.

e Art. 492 Fica revogada a Portaria GM/MS N¢ 316, de 26 de
agosto de 1977, publicada no DOU em 14 de setembro de
1977, Secdo | - Parte I, pagina 12236.

www.crfsp.org.br
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* Acreditagao: procedimento de avaliacao dos
estabelecimentos de saude voluntario, periodico e reservado
que tende a garantir a qualidade da assisténcia integral, por
meio de padroes previamente aceitos.

* Certificacao: processo ou acao pelo qual uma organizacao
autorizada avalia e certifica que um individuo, instituicao ou
programa atende a exigéncias (padroes).

www.crfsp.org.br
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100%
GARANTIDA

Critérios de Acreditacdao & Farmacia Clinica

» Seguranca do paciente

» Multidisciplinar

» Foco na gestao

» Voluntdrio

» Preocupag¢ao com ambiente seguro
» Padrdes concretizaveis

» Ferramenta de qualidade

www.crfsp.org.br



4-Prescricao e Transcricao (MMUA4)
5- Preparo e Dispensa¢ao (MMUS5)

6-Administracao (MMUG)

7-Monitoramento (MMU7)

¢ )i “Medication Management and Use M.M.U.”

M.M.U.5.1. As prescri¢cdes e solicitagdes de
medicamentos s&o revisados quanto a sua
pertinéncia

O processo de revisao de uma requisi¢ao ou
prescri¢ao inclui a avaliacao dos seguintes aspectos:

a) pertinéncia da droga, dose, freqliéncia e VA

b) duplicidade terapéutica

c) alergias ou sensibilidades reais e potenciais

d) interacOes reais ou potenciais entre
medicamentos e entre medicamentos e alimentos
ou doencas

e) variacoes em relacao aos critérios da instituicao
para uso

f) peso dos pacientes e outras informacdes
fisiologicas

g) outras contra-indicacdes

Junho 2008

www.crfsp.org.br
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Acreditacao Hospitalar no Brasil

% em relacao ao

Entidade Sao Paulo . Brasil
Brasil
ONA
' 18 30% 60
ONA ' Acreditado 6
Acreditado pleno 24 60% 40
Acreditado com exceléncia 26 42,60% 61
161
QG 7 46,67% 15
CQH 15 X X
<)) ot 9 50% 18

www.crfsp.org.br
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Ensino Farmaceutico

www.crfsi.org.br
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Cursos de Graduacao em Farmacia no Brasil
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Morte Mordeste Centro-oeste DF Sudeste Sul

Regiao

Estudo de Matrizes Curriculares dos Cursos de Farmacia do Estado de SP (CRF-SP, 2010)
www.crfsp.org.br
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Disciplinas Relacionadas a Farmacia Clinica nos

Cursos de Graduacao em Farmacia
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Estudo de Matrizes Curriculares dos Cursos de Farmacia do Estado de SP (CRF-SP, 2010)
www.crfsp.org.br
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Capacitacao

www.crfsi.org.br
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Comissao Assessora de Farmacia Clinica

www.crfsi.org.br
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GNEC

Grupo Nacional de Farmacia Clinica
(GNFC)

> Fundado em 28 de maio de 2009 =18 instituicoes
hospitalares

> O Grupo tem por finalidade o aprimoramento da Farmacia
Clinica e a geracao de conhecimento, estimulando e
contribuindo para a melhoria da qualidade do atendimento
farmacéutico, realizando pesquisas e promovendo o
desenvolvimento da pratica clinica farmacéutica

www.crfsp.org.br



46° Midyear Clinical Meeting and
Exhibition :
New Orleans, EUA, 3 a 10 de dezembro
de 2011
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American Society of
Health-System Pharmacists
TOGETHER WE MAKE A GREAT TEAM
WWW.Cr1sp.org.br



Drug Dosing in Renal
Dysfunction: Who.
How, When, and Why

E. Murphy, Pharm.D

o I

Steven Baroletti, PharmD., M.B.A., BCPS
MetroWest Medical Center
Framingham, MA

Karen E. Moeller, PharmD, BCPP
Clinical Associate Professor

University of Kansas,
School of Pharmacy and Medicine
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Breakfast Buffet *

Continuing Pharmacy Education Activities *
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Sunday
December 4
Hilton Riverside Antimicrobial Siewardship
: in Health Systems:

Grand Baliroom, Suite A, 7

Opportunities for the
1st Floor (Street Level) Miatissciplinary Team fo

Improve Patient Care
New Orleans Marriott Targeting Optimal Protection
Grand Balfiroom, for Adult Patients:

Acadia Room, 3rd Floor

Immunization Strategies in
the Health System

Monda_v
December 5

Reducing Cardiovascular
Rigk: Current Approaches
to Clinical Decigion Making
in the Management of
Dyslipidemia

3 ."‘. ‘N

ik
e

Tuesday
December 6

Wednesday
December 7

Astor Crowne Plaza
Grand Balifroom, 2nd Floor

Reducing Cardiovascular
Risk: Current Approaches
fo Clinical Decision Making
in the Management of
Dyslipidemia

Targeting Optimal Protection
for Adult Patients:
Immunization Strategies in
the Health System

Reducing Cardiovascular
Rigk: Current Approaches
to Clinical Decision Making
in the Management of
Dyslipidemia

Antimicrobial Stewardship
in Health Systems:
Opportunities for the
Multidisciplinary Team to
Improve Patient Care

Targeting Optimal Protection
for Adult Patients:
Immunization Strategies in
the Health System

Marriott New Orleans at the
Convention Center
Blaine Kem Ballroom,

1st Floor

Diabetes: Exploring the Rigks
and Benefits of Emerging
Type 2 Therapies

“Simpaosio Satelite - Hotel de hospedagem do grupo

Antimicrobial Stewardship
in Health Systems:
Opportunities for the
Muitidisciplinary Team fo
Improve Patient Care

Targeting Optimal Protection
for Adult Patients:
Immunization Strategies in
the Health System

Antimicrobial Stewardship
in Health Systems:
_ Opportunities for the
Muttidisciplinary Team to
Improve Patient Care

Reducing Cardiovascular
Risk: Current Approaches
fo Clinical Decision Making
in the Management of
Dyslipidemia






Publicagoes em
Farmacia Hospitalar
Farmacia Clinica
Atencao Farmacéutica
no Brasil
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Total de publicacoes de 2001 a 2011 em portugués

250
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100

Quantidade de publicacoes

Nudmero de publicagdes em portugués de
2001 - 2011

M Pubmed
M Scielo

Lilacs

Farmdcia Atencdo Farmacia  Pharmaceutical Clinical Hospital
Clinica Farmacéutica  Hospitalar Care Pharmacy Pharmacy

Dados obtidos até 11/10/2011
www.crfsp.org.br
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Impacto da pratica da Farmacia Clinica
sobre os servicos de saude

US Pharmacists’ Effect as Team Members on
Patient Care
Systematic Review and Meta-Analyses

Medical Care ® Volume 48, Number 10, October 2010

www.crfsp.org.br



Farmacia nao
€ um simpies
comercio.

Fazer da tarmicia estabelectmento [ R0 X112t o

UD Pharmacists’ Effect as Ieam Members on Patient Care
Systematic Review and Meta-Analyses

Results: A total of 298 studies were included. Favorable results
were found in therapeutic and safety outcomes, and meta-analyses
conducted for. hemoglobin Alc, LDL cholesterol, blood pressure,
and adverse drug events were significant (P 0.05), favoring
pharmacists’ direct patient care over comparative services. Results
for humanistic outcomes were favorable with variability. Medication
adherence, patient knowledge, and quality of life-general health
meta-analyses were significant (P 0.05), favoring pharmacists’
direct patient care.

Conclusions: Pharmacist-provided direct patient care has favorable
effects across various patient outcomes, health care settings, and
disease states. Incorporating pharmacists as health care team members
in direct patient care is a viable solution to help improve US health care

Medical Care ® Volume 48, Number 10, October 2010
www.crfsp.org.br
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» Perfil adequado para desenvolver a atividade

» Quebra de paradigma:Visibilidade vs Valorizacao
»Segmentacdo e especificidade

» Estratégias (Legislacdo,Acreditacdo e Ensino)

» Capacitacao (Pds graduacao,Educacao permanente)

»Publicacdo (divulgacao e exposicao)
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Somos o que desejamos e
lutamos para ser...
Os obstdculos
podem ser apenas
estimulantes desafios...

Solange Bricola
Fev 2012




