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INTRODUCAO

Ha muito tempo, um primeiro ser humano buscou
na natureza elementos para aliviar o sofrimento de outro
ser que Lhe era querido. Nascia a ciéncia farmacéutica.

A evolugdo trouxe os avangos tecnolégicos e apri-
moramento das técnicas magistrais. Surgiram epidemias,
novos diagndsticos, doencas e moléstias que precisavam
ser tratadas. Comecou-se a investir em pesquisas e de-
senvolvimento de novos farmacos. Vieram as inddstrias
farmacéuticas produzindo medicamentos em grande es-
cala e diversificando as opcdes, genéricos, similares e
medicamentos especificos. Os medicamentos passaram a
estar presentes na vida do homem, promovendo a re-
cuperacdo, prevencdo, e manutencdo da salde gerando
esperanca de vida.

A frente desse grande passo no desenvolvimento de
novos medicamentos e da indlstria farmacéutica, esté o
profissional do medicamento, o farmacéutico.

De um lado estd o farmacéutico industrial, traba-
lhando em prol do desenvolvimento de produtos com
qualidade e sequranca; do outro lado estéd o farmacéutico
atuante na dispensacdo desses medicamentos.

Tao importante quanto desenvolver um medica-
mento que atenda todas as especificacdes de qualidade,
seguranca e efetividade é, orientar o uso correto dos
mesmos, papel desempenhado pelo farmacéutico na hora
da dispensacdo ao paciente, e é nesse ponto que entra a
atencao farmacéutica.

Em paises altamente industrializados, a necessida-
de fundamental de profissionalismo no abastecimento e
na dispensacao de medicamentos e produtos para a sadde
ja é reconhecida ha muito tempo, devido a complexidade
da moderna tecnologia de atencdo a salde®.
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As atividades cotidianas do farmacéutico nesses
dois contextos tdo diversos podem parecer, superficial-
mente, muito diferentes. Mas, em toda parte, a neces-
sidade de conhecimentos farmacéuticos especializados
baseia-se nos mesmos preceitos. Os farmacéuticos sao
singularmente qualificados porque:

e compreendem os principios de garantia de quali-

dade aplicados aos medicamentos;

e detém um grande volume de informacdes técni-
cas sobre os produtos disponiveis no respectivo
mercado nacional;

e podem aconselhar os pacientes com enfermida-
des leves e, com freqiiéncia, os pacientes com
condigdes cronicas que ja estdo em terapia de
manutencao;

e constituem a interface entre a prescricio e a
venda dos medicamentos e, assim, eliminam
qualquer possivel conflito de interesse entre es-
sas duas funcdes?.

0 farmacéutico procura coletar e integrar informa-
¢oes sobre o histérico medicamentoso do paciente es-
clarece dlvidas quanto a posologia pretendida e método
de administracdo e ainda aconselha o paciente sobre as
precaucdes que deve tomar com os medicamentos. Em
alguns paises, o farmacéutico também monitora e avalia
a resposta terapéutica’.

0 profissional farmacéutico ao dispensar o medi-
camento ao paciente desempenha sua funcdo na aten-
cdo farmacéutica que é uma excelente ferramenta que
o profissional da farmacia possui para acompanhar seu
paciente, favorecendo a adesdo terapéutica, o uso racio-
nal dos medicamentos, a diminuicdo da automedicacao
e autoprescricao e evitando interacoes e reacdes medi-
camentosas.



Foi na década de 1990, com os trabalhos de Hepler
& Strand* que se difundiu a atencao farmacéutica. Nesta,
o farmacéutico passa a atuar de forma mais efetiva na
assisténcia direta ao paciente.

A Organizacdo Mundial de Sadde (OMS) reconhece
a relevancia da participacdo do farmacéutico junto com
a equipe de salide na prevencao de doencas e promogao
da sadde. No Brasil, utilizando referenciais internacio-
nais, foi definido pelo Consenso Brasileiro de Atencao
Farmacéutica que:

“aten¢do farmacéutica é modelo de prdtica far-
macéutica, desenvolvida no contexto da assisténcia
farmacéutica. Compreende atitudes, valores éticos,
comportamentos, habilidades, compromissos e co-
responsabilidades na prevencdo de doencas, promo-
¢do e recuperagdo da saldde, de forma integrada a
equipe de satide. E a interacdo direta do farmacéuti-
co com o usudrio, visando uma farmacoterapia racio-
nal e a obtengdo de resultados definidos e mensurd-
veis voltados para a melhoria da qualidade de vida.
Esta interacdo também deve envolver as concepgdes
dos seus sujeitos, respeitadas as suas especificida-
des bio-psico-sociais sob a dtica da integralidade das
acées de salde™

A atencdo farmacéutica é na realidade cooperacao
entre o paciente e o farmacéutico buscando a otimizacao
dos resultados terapéuticos.

Com o crescimento da indGstria farmacéutica hou-
ve grande diversificacdo dos medicamentos lancados no
mercado, genéricos, similares, medicamentos especifi-
cos, e com isso, vieram as facilidades de aquisigao’ ®.

Na década de 60, nos Estados Unidos, o escanda-
lo da talidomida, medicamento utilizado por mulheres
gravidas que causou anomalias em seus bebés, chamou
a atencao para a responsabilidade da inddstria de medi-
camentos. Em 1962, o presidente John Kennedy enviou
mensagem especial ao Congresso, reconhecendo quatro
direitos basicos do consumidor: a seqguranca, a informa-
cdo, a escolha e a ser ouvido. Em reconhecimento ao
marco histérico da mensagem do presidente norte-ameri-
cano, o dia 15 de marco foi instituido o Dia Mundial dos
Direitos do Consumidor *.

Em decorréncia do cédigo de defesa do consumi-
dor e da evolugdo econémica da sociedade, as empresas
reformularam seus modelos administrativos visando a
enfrentar a crescente competitividade, com foco nos di-
reitos do consumidor. Dessa filosofia, surgiram os servi-
cos de atendimento ao consumidor, que vém se tornando
comum nas empresas e funcionando como verdadeiros
canais de comunicacdo e relacionamento.

No Brasil, a primeira empresa a criar um canal dire-
to de dialogo com o consumidor foi a Nestlé. Giacomini

Filho? conta que, em 1978, a Nestlé transformou seu Cen-
tro de Economia Doméstica, existente desde 1960, em
Centro de Informacdo ao Consumidor. No ano seguinte,
esse Centro ja recebia média de 2 mil cartas mensais. 0
Centro esta ligado a Direcdao de Marketing e o nimero do
telefone é divulgado nos rdtulos dos produtos a venda
da empresa.

Com a grande oferta de medicamentos disponibili-
zados no mercado, assim como acontece com outros bens
de consumo, na inddstria farmacéutica, o SAC, Servico de
Atendimento ao Consumidor, tornou-se obrigatorio em
1999, onde a portaria n° 802 de 08 de outubro de 1998
- DOU de 07/04/1999, obriga as empresas produtoras a
informar, em cada unidade produzida para a venda final,
o nome, endereco completo do fabricante e o telefone
do SAC.

0 SAC é um canal de comunicacdo ético, rapido e
eficiente entre a empresa e seus clientes visando a ade-
quada utilizacdo dos produtos comercializados e correto
entendimento de suas indicagdes, além de acompanhar
ativamente a evolucdo do movimento dos consumido-
res, conciliando, sempre que possivel, a necessidade do
cliente com as possibilidades técnicas e mercadoldgicas
da empresa’.

As principais atribuicdes do SAC da Inddstria Far-
macéutica incluem prestar assisténcia aos diversos tipos
de clientes (médicos, pacientes, farmacias, drogarias e
hospitais) esclarecendo duvidas sobre indicagdes, con-
tra-indicagdes, modo de preparo, posologia e reagoes
adversas dos medicamentos, tomando sempre por base
as bulas dos produtos, os estudos e a orientacdo dada
pelo médico®.

E o canal responsavel por esclarecer as davidas,
receber as sugestdes, reclamacdes e elogios, agilizando
as providéncias com as areas responsaveis sempre com
o objetivo de proteger a salde e o bem-estar da po-
pulacdo, garantindo a seguranca sanitaria dos produtos
farmacéuticos®.

Neste trabalho, foi averiguada a qualidade da aten-
cdo farmacéutica dispensada no momento da aquisicao
do medicamento por meio do centro de atendimento ao
consumidor da inddstria farmacéutica. Verificou-se por
meio das ligacdes de consumidores se os mesmos ao sa-
irem do consultério médico entenderam corretamente a
orientacdo médica. Identificou-se quais sdo as principais
ddvidas relacionadas a medicacdo, quais os profissionais
da area da salde procuraram sanar ddvidas junto ao SAC.
Apontou-se através da quantificacdo das informacdes
geradas no SAC, a regido brasileira com o maior niimero
de questionamentos e avaliou-se por meio da analise de
dados qual setor encontra-se mais debilitado em rela-
cdo a Atencao Farmacéutica, ou seja, setor plblico ou
privado.
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MATERIAL E METODOS

Este trabalho utilizou dados de arquivo de um Cen-
tro de Atendimento ao Consumidor de uma indistria far-
macéutica situada no oeste do Parand e um questionério
elaborado para o estudo. Os dados e demais informacdes
disponibilizados pela empresa ndo infringiram os direitos
e a privacidade das pessoas que entraram em contato.

Quadro 1. Questionario aplicado aos consumidores.

0 quadro 1 apresenta o questionario aplicado aos
contactantes do servico, sendo que este, ndo é utilizado
atualmente no SAC onde foi realizada a coleta de dados,
pois os mesmos possuem sistema informatizado que rea-
liza o cadastro das informacdes.

Durante a conversa com o consumidor, concomitan-
temente ao cadastro de dados pela inddstria aplicou-se o
questionario do quadro 1.

IDADE:

UF:

1 - PROFISSAO:

( ) Farmacéutico () Enfermeiro () Médico

2 — CONHECIMENTO DIRECIONADO:
Nivel de entendimento em relagdo ao medicamento:
Usa outro tipo de medicamento?

esporadicamente

Possui alergia a algum tipo de medicagdo?

3 - MEDICAMENTO:

Foi indicado por: ( ) médico

Foi dispensado por: ( ) farmacéutico

Foi adquirido através de:

( )sim () ndo

Obs:
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( ) Dentista

() farmdacia comercial ( ) SUS

( ) outro

() insuficiente ( )bom ( )alto
() sim ()ndo ()
( ) sim ( ) ndo - Qual?

( ) terceiros ( ) outro

( ) balconista ( ) outro

( ) outro

O profissional ao dispensar o medicamento passou alguma informagéo a respeito do medicamento?



Algumas das respostas dependeram da percepcao
do atendente, pois referiam-se ao conhecimento dire-
cionado o qual foi preenchido baseado no dialogo entre
ambos.

RESULTADOS E DISCUSSAO

0Os dados obtidos junto ao Centro de Atendimento ao
Consumidor da inddstria farmacéutica foram plotados em
graficos e tabelas.

Quanto ao motivo, ou seja, principal divida que leva
o0 paciente a entrar em contato com o CAC esta a curio-
sidade em saber a indicacdo do medicamento, conforme
demonstra a figura 1.
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Figura 1. Dividas mais freqiientes.

Associado a indicacdo 35,14%, vem a posologia do
medicamento com 19,82% e a preocupacao com as rea-
cbes adversas, 10,81% das ligacoes.

A grande maioria das pessoas que ligaram para sanar
ddvidas haviam adquirido o medicamento na Unidade Ba-
sica de Sadde do SUS, conforme demonstra a tabela 1.

Tabela 1. Proveniéncia dos medicamentos utilizados

Proveniéncia %
Unidade Basica de Saude - SUS 63,06
Farmécia ou Drogaria 35,14
Outros 1,80

Das pessoas que contataram o CAC, 73,87% eram
mulheres e 26,13%, homens. Das mulheres, 40,24% com
idade entre 20 e 30 anos e homens, 48,28% com idade
entre 20 e 40 anos.

Tratando-se de regides, verificou-se o maior nlmero
de ligacdes provenientes de Sao Paulo, (33,59%) confor-
me figura 2.
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Figura 2. Proveniéncia das ligagdes ao CAC.

0s medicamentos utilizados por 81,98% dos contac-
tantes foram indicados e/ou prescritos por médicos con-
forme demonstra tabela 2.

Tabela 2. Indicacdo dos medicamentos utilizados.

Indicacao %
Médico 81,98
Dentista 1,80
Outros 16,22

A dispensacdo dos medicamentos foi realizada em
grande parte por balconistas (74,77%), 19,82% por far-
macéuticos e 5,41% por meio de outros.

Ao avaliar os resultados da Central de Atendimento
ao Consumidor, fica claro o reflexo do profissional da satde
no tratamento ao paciente. O fato da principal ddvida ser
em relacdo a indicagdo do medicamento, conforme figura
1, é um dado preocupante.

Verifica-se maior caréncia na rede plblica de aten-
dimento, levando-se em conta a grande procura de infor-
macdes que poderiam ser esclarecidas na fonte, ou seja,
no momento da consulta médica e na dispensacdo do me-
dicamento. Sabe-se que a maior parte da populacado bra-
sileira busca atendimento no SUS, gerando muitas vezes,
sobrecarga desse sistema e dos profissionais de sadde que
ali trabalham.

Em contrapartida, o atendimento “basico” e rapido,
sem esclarecimentos e maiores informagdes ao paciente
pode gerar mais problemas, ou seja, reagdes adversas a
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medicacoes, intoxicacdes e doencas persistentes causan-
do internacdes hospitalares e mais procura ao atendimen-
to médico.

Prevenir a ocorréncia de reacdes adversas a medi-
camentos tem implicag¢des, tanto na qualidade de vida do
paciente quanto no sistema de salide, o qual gastaria me-
nos com tratamentos recorrentes advindos da ocorréncia
das reacdes adversas e interacdes medicamentosas *°.

Tomando-se por base a figura 2, vemos Sdo Paulo
como o estado com o maior nimero de ligacdes ao CAC,
temos que levar em consideracdo o fato do mesmo ser o
estado mais populoso do Brasil, com bastantes desigual-
dades sociais e culturais.

A crescente preocupacdo da populacdo principal-
mente entre as mulheres, em esclarecer suas ddvidas rela-
cionadas ao medicamento que fardo uso, levam o usuario
a buscar tais informagdes nos Servicos de Atendimento ao
Consumidor.

CONCLUSOES

Os resultados obtidos com a pesquisa deixam claro
que a populacdo vem conscientizando-se da importancia
do esclarecimento sobre medicamentos, pois trata-se da
sua propria saide e bem estar. A falta de informacdes
durante a consulta e dispensacao ao paciente, reflete dire-
tamente nas centrais de atendimento ao consumidor, onde
o nlmero de atendimentos crescem proporcionalmente.

Tais informacdes levam a crer que o atendimento
médico prestado na rede basica de salide ndo estd aten-
dendo as necessidades da populacdo, deixando com que
pacientes saiam de consultérios sem saber a doenca que
possuem, fato comprovado por nao saberem “para que ser-
ve determinado medicamento” e a posologia (questiona-
mento mais comum no CAC).

Na dispensacdo do medicamento, ha a falta de profis-
sionais farmacéuticos, isso deve-se em parte, as politicas
governamentais, a auséncia do profissional nos programas
de salide desenvolvidos pelo governo e, mesmo quando o
profissional esta presente, normalmente tem suas atividades
voltadas para questdes administrativas, deixando de lado
seu importante papel informativo e corretivo nos locais de
dispensacdo de medicamentos publicos e privados.

No Brasil, as inddstrias farmacéuticas sob fiscaliza-
cdo da ANVISA, produzem medicamentos com altos pa-
drdes de qualidade, investem em pesquisas e testes que
garantem seguranca e a eficacia do medicamento, visando
sempre em primeiro plano, a recuperacao e manutencao da
salide do usuario. Mas pelo outro lado, precisamos garantir
que o medicamento cheqgue ao paciente de forma clara,
que ele seja orientado sobre como administra-lo, possiveis
reacoes adversas, interacdes com outros medicamentos e
até alimentos.
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Para promover o uso correto dos medicamentos e
reduzir o custo e o desgaste do paciente com internacdes
hospitalares por intoxicacdes, provenientes de administra-
cdo de doses erradas, interacoes e reacdes adversas se faz
necessaria a atencdo farmacéutica na dispensacao.

0 SAC é uma poderosa ferramenta de estreitamento
da relacdo entre a empresa e seus clientes. E um instru-
mento de feed back, verificando as novas tendéncias e
expectativas do mercado consumidor.
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