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INTRODUCAO

As estreitas relagdes entre a economia e a satide sao reco-
nhecidas em todo o mundo, ha mais de 30 anos. A satide, objetivo
de todas as pessoas, depende, em grande parte, da distribui¢ao
dos recursos na economia. Sendo a farmécia, dentro de um Hospi-
tal, um setor que necessita de elevados valores orcamentarios e
apresenta uma complexidade significativa dentro de seu processo
de gestdao, nada mais 16gico que incorporar aos conhecimentos
habituais de um farmacéutico técnicas administrativas mais apu-
radas e sem empirismo (Basskin, 1998; Gomes & Reis, 2000).

Podem ser classificados como materiais médico-hospi-
talares (MMH) e correlatos os aparelhos, produtos, substincias
ou acessorios niao enquadrados como drogas, medicamentos ou
insumos farmacéuticos, utilizados direta ou indiretamente nos
diversos procedimentos médicos, com a finalidade diagnéstica,
terapéutica, curativa e preventiva do paciente, objetivando sua
rapida recuperacdo. Sua utilizagdo também estd ligada a defesa e
prote¢do da satde individual ou coletiva, assim como a higiene
pessoal ou de ambientes hospitalares (Brasil, 1994; Pereira, 1997;
Silva, 1999).

Estes artigos representam um elo importante entre a pres-
cricdo médica e o processo de assisténcia ao paciente. Trata-se de
itens de expressivo valor financeiro, o que lhes atribui uma conside-
ravel representatividade nos custos hospitalares merecendo, por-
tanto, um tratamento especializado e diferenciado de outros tipos
de materiais (Silva, 1999). Por estas razoes, a administragao destes
materiais estd sendo requisitada atualmente por profissionais far-
macéuticos, os quais atuam nas etapas de: elaboragio da especifica-
¢ao correta, padronizacdo, orientacdo das compras, acondiciona-
mento, controle de estoque, distribui¢io racional e uso adequado.
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Estudos comprovam que cerca de 40% dos gastos hospi-
talares sao destinados aos MMH, aos medicamentos e aos ali-
mentos, superando inclusive despesas com pessoal. Torna-se,
portanto, necessdrio que se promova um gerenciamento racional e
planejadd desses produtos por profissional capacitado, uma vez
que se trgtam de artigos destinados a procedimentos de assistén-
cia ao paciente (Pereira, 1997).

Ijo geral, encontramos a frente deste trabalho os mais
variados profissionais, que vao desde assistentes de administra-
¢ao com nivel médio de escolaridade, passando por administrado-
res com nivel superior, profissionais de enfermagem, e, em raras
ocasioes, farmacéuticos (Brasil, 1997; Pereira, 1997).

Partindo-se do pressuposto de que os MMH sio produzi-
dos em escala industrial sob a responsabilidade de um farmacéutico,
seria indicado que o mesmo fosse responsével pela gestao desses
materiais até sua utilizagao, ja que este profissional acumula conhe-
cimentos primordiais para que possa realizar um excelente gerenci-
amento desses artigos (Brasil, 1994; Gomes e Reis, 2000).

Para um gestor moderno, a padronizacao de MMH ¢,
antes de tudo, ter na unidade todos os materiais necessarios ao
procedimento a ser realizado, sendo eles os mais modernos exis-
tentes, de melhor qualidade e menor preco, de acordo com uma
aquisic¢ao racional. Consiste em reduzir o nimero de itens, sem
prejudicar a elaboragdo dos procedimentos de rotina, e facilitando
de forma considerdvel o gerenciamento desses materiais (Pereira,
1997; Silva, 1999).

Pretendemos com esse trabalho propor uma administra-
¢ao mais racional desses artigos, prestando uma assisténcia pro-
fissional ao seu manuseio, desde a aquisi¢@o até a sua utiliza¢do
final dos MMH, gerando uma economia real de gastos com reflexo
na melhoria da qualidade de atendimento ao paciente.
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METODOLOGIA

O trabalho foi desenvolvido no Hospital Universitdrio
Lauro Wanderley (HULW), localizado no Campus I da Universi-
dade Federal da Paraiba (UFPB), o qual é classificado como um
hospital geral tercidrio, de grande porte e de administragao federal,
diretamente ligado a assisténcia médica, ensino, pesquisa e exten-
sdo, funcionando como referéncia para o Estado da Paraiba. Conta
atualmente com um total de 250 leitos e um indice de ocupagao de
aproximadamente 80%.

Os dados foram coletados junto aos setores ligados a Di-
visdo de Farmdcia e Bioquimica, constando do Servigo de Farma-
cia Hospitalar e, mais especificamente, da Central de Abasteci-
mento Farmacéutico (CAF).

Durante a execugao do trabalho, foram desenvolvidas as
seguintes etapas:

* Aquisicdo, junto a fornecedores ja credenciados, de ca-
talogos com especificacdes e detalhamento do material,
providenciando também novas op¢des em virtude da
diversidade de alternativas existentes;

 Contato, através de reunides periddicas, com os demais
profissionais que também utilizam esse tipo de materi-
al nas suas fungdes (médicos, enfermeiros, técnicos e
auxiliares), com a finalidade de repassar e captar infor-
magcoes e, assim, poder desenvolver uma gr!z)posta de
padronizagio que atenda as necessidades njais amplas
e que contenha um niimero minimo de falh{s;

* Padronizagio de forma racional de todo o material, atra-
vés da reduc@o do niimero de itens diferentes, sem pre-
judicar a elaboragao dos procedimentos necessdrios ao
atendimento de rotina;

¢ Realizar um acompanhamento periédico junto as clini-
cas e demais unidades de consumo de MMH no hospi-
tal, tendo assim um contato mais direto e efetivo com
todas as etapas em que 0s mesmos se encontram, inclu-
sive na utilizagao direta nos pacientes;

Para que fosse desenvolvido o processo de padronizagido
dos MMH foi necessdrio o desenvolvimento dos requisitos de-
monstrados a seguir:

* Confecgio de uma listagem informatizada do material,

a qual devera ser modificada de modo a conter os c6di-
gos e especificagdes adequadas e corretas, e alternati-
vas do mercado para serem usadas como parametro e
investiga¢do de qualidade, seguranga, eficiéncia, etc.;

* Aquisi¢do de catdlogos de materiais médico-hospitala-
res junto aos fabricantes, com a finalidade de se obter as
especificacdes corretas dos mesmos;

* Criagdo de uma comissdo multidisciplinar, designada
pela diretoria do hospital, a qual seja formada por pro-
fissionais de diferentes dreas de atuacdo relacionadas
com a administra¢@o e o uso de MMH.

RESULTADOS

Os materiais médico-hospitalares (MMH) foram incor-
porados no Servigo de Farmdcia Hospitalar (SFH), mais especifi-
camente na Central de Abastecimento Farmacéutico (CAF), pro-
venientes do almoxarifado central do HULW, em julho de 1999.
Na figura 1, temos o monitoramento do consumo, mostrando a
transicdo entre o gerenciamento destes artigos do almoxarifado
central e na Central de Abastecimento Farmacéutico.

Os MMH, uma vez incorporados ao SFH, foram classifi-
cados de acordo com suas especificagdes técnicas e organizados
de forma a tornar nosso trabalho mais 4gil e eficiente. O ambiente
da CAF destinado aos MMH passou por adaptacdes fisicas (in-

formatizacio, infra-estrutura, refrigeracio, etc.) e de pessoal (cur-
SOS € treinamentos).

Figura 1 — Comparativo de Saida de MMH em
RS entre o Almoxarifado Central € a CAF no
Ano de 1999. Fonte: Relatério Mensal de
Almoxarifado (RMA) — CAF e Almoxarifado Central.
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A partir de pesquisas em catdlogos e outras propostas de
manuais de padronizacdo de MMH, chegamos a um manual de
especificagdes técnicas, o qual funcionou como uma proposta de
padronizacdo do SFH. Este manual continha inicialmente 276
especificacdes de artigos diferentes.

Uma comissa@o de padronizac¢io, nomeada pela dire¢ao do
HULW, iniciou os trabalhos, no sentido de reduzir o nimero de
itens utilizados sem prejudicar nenhum procedimento hospitalar,
e de acrescentar outros que nao constem na proposta de tenham
importancia comprovada. Essa comissdao é multidisciplinar, ou
seja, composta de profissionais das diferentes dreas que lidam
com materiais médicos, como farmacéuticos, enfermeiros, médi-
cos e administradores.

Paralelamente aos trabalhos de padronizagdo, foram re-
gistrados e analisados os consumos de cada material, dando-nos
subsidios para estabelecer um consumo médio padrio dos mes-
mos. Analisamos também os custos de cada unidade de consumo
do hospital, monitorando as oscila¢des e tentando corrigir os ex-
cessos. As unidades selecionadas para esta pesquisa foram as
clinicas médicas e cirtrgicas, clinica obstétrica, clinica pedidtrica,
bergirio, clinica de doencas infecto-contagiosas, centro de terapia
intensiva, centro cirdrgico e central de materiais e esterilizacdo,
devido ao seu grande porte, altos niveis de consumos de MMH e
altas taxas de internac@o. Na tabela 1 e na figura 2 podemos obser-
var as varia¢oes de consumo de MMH nessas unidades no decor-
res de 24 meses de pesquisa.

Tabela 1 — Comparativo financeiro do consumo
de MMH nas unidades do HULW de acordo com
cada periodo do ano analisado.

| 0
MESES Ano: 1999 Ano: 2000

JUL 29.480,69 21.143,89
AGO 40.181,91 35.394,38
SET 38.308,34 37.758,88
ouT 31.101,13 31.742,83
NOV 28.822,78 28.687,15
DEZ 26.625,02 24.536,99
Ano: 2000 Ano: 2001
JAN 29.480,69 18.807,51
FEV 42.258,92 30.632,52
MAR 38.906,01 45.894 61
ABR 36252,19 43.531,30
MAI 38.835,61 44.612,30
JUN 33.328,63 27.394,46
Total 413.581,92 390.136,82

Fonte: Sintético de Saida de Material por Requisitante ~ SFH — CAF.
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Figura 2 — Comparativo financeiro do consumo de
MMH nas unidades do HULW de acordo com cada
periodo do ano. Fonte: Sintético de Saida de
Material por Requisitante — SFH — CAF

w0000 (——— RS EL bR e
45.000,00
40.000,00
35.000,00
30.000,00
25.000,00
20.000,00
15.000,00 |
10.000,00
5.000,00

Consumo em R$

JUL AGO SET OUT NOV DEZ JAN FEV MAR ABR MAI JUN
99/00 99/00 99/00 99/00 99/00 99/00 00/01 00/01 00/01 00/01 00/01 00/01

Meses e Anos Analisados

[ Ano de 2000

LEGENDA: [l Ano de 1999 @ Ano de 2001

DISCUSSAO

De acordo com a figural, temos que a transi¢ao dos MMH
do almoxarifado central para a CAF/SFH foi feita, de forma grada-
tiva, seguindo rigidos padrdes de organizacao e controle de esto-
que e consumo. Nesses seis primeiros meses de transi¢io, ja con-
seguimos uma economia de 37,0%, visto que a gestao destes itens
pelo SFH passou a ser desempenhada de forma mais racional e
menos empirica que anteriormente, dando a estes artigos a impor-
tancia que lhes é devida.

O manual de especificagdes técnicas, que constitui a pro-
posta de padroniza¢ao de MMH elaborada pelo SFH, € utilizado
tanto para identificacdo correta dos artigos, quanto em procedi-
mentos de compra, onde o aspecto coerente de como sao apresen-
tadas estas especificacoes ¢ de grande importancia em processos
de licitagdo, caracteristicos do servi¢o publico federal, no Brasil.

Neste manual, procuramos concentrar 0 menor nimero
de itens possivel que ndo prejudicasse 0 bom andamento das
atividades rotineiras do hospital, sempre optando por artigos de
baixo custo, mas sem nunca esquecer a questdao da qualidade do
mesmo. Trabalhamos com especificacdes detalhadas para o siste-
ma de compras e catdlogo de materiais e outra mais simplificada
para os demais sistemas, visto que este manual servird de consulta
para outros profissionais de satde.

A comissdo de padronizacdo de MMH nomeada pela
diretoria do HULW tem a incumbéncia de analisar a proposta de
padronizagao apresentada e assim chegar a um consenso a respei-
to de cada artigo. Esse acordo levaria em consideragao as especifi-
cagdes propostas pelos fabricantes dos artigos e, principalmente,
a questdo dos pareceres técnicos. Essa comissao estabelece dire-
trizes para a selecdo e definem os critérios de utilizagdo destes
materiais. Estes pareceres sdo dados por todos os profissionais
que lidam com os MMH, que, através de relatérios, podem des-
crever aspectos que levam determinado produto ou marca a desa-
provacdo e, conseqiientemente, a exclusio deste item da listagem
de padronizagdo do hospital. Trata-se de um trabalho que leva um
certo tempo, pois a escolha dos itens para compor a padroniza¢ao
tem de ser analisada em varios campos para que nao haja prejuizo
algum na rotina hospitalar.

Com a padronizag¢ao uma vez estabelecida, nossos traba-
lhos serdo direcionados para a validagdo do sistema de dispensa-
¢do de MMH por dose individualizada que ja se encontra em fase
de teste no servigo de pronto atendimento do HULW.

Na figura 2 e na tabela I, podemos observar um compara-
tivo do consumo de MMH nas duas etapas do trabalho. Conse-
guimos reduzir o consumo no HULW em cerca de 6,0%, nimero
que a principio ndo seja significante, mas quando somamos aos
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37,0% reduzidos nos seis primeiros meses da implantacdo deste
projeto (de julho a dezembro de 1999), vemos que, apesar de
ainda continuarmos dispensando esses itens por sistema coletivo,
conseguimos uma certa economia, que pode ser aumentada ainda
mais com a implantagido do novo modelo de dispensagdo (dose
individualizada).

Esses procedimentos de monitoramento de consumo au-
mentaram o controle da farmécia sobre esses itens e melhoraram
consideravelmente os processos de aquisi¢@o e gerenciamento de
um modo geral.

CONCLUSOES

O trabalho administrativo fez com que, no decorrer de
pouco tempo, os MMH fossem tratados com a importancia que
lhes € devida. Atualmente, todos os procedimentos, como pedidos
e tomadas de preco, sdo efetuados da mesma forma com MMH e
medicamentos, e a elabora¢do do manual de especificagdes técnicas
tornou nosso trabalho muito mais eficiente e preciso.

Além do aspecto econdmico, a preocupagdo com a quali-
dade é um requisito essencial. A participacdo do profissional de
sadde dentro do processo logistico de materiais ¢ imprescindivel,
pois € ele que solicita o produto com a correta especificacao,
controla a qualidade do que vai ser comprado, realiza o recebimen-
to qualitativo e, finalmente, em vdrias situacoes, € também usud-
rio destes materiais nas suas atividades. O farmacéutico hospita-
lar, como gestor de materiais, objetiva prover os medicamentos e/
ou materiais médicos no momento certo, na quantidade necessa-
ria, com qualidade assegurada, ao menor custo possivel.

Nos dias atuais, temos que ter consciéncia de sempre
procurar meios para aprimorar as institui¢des publicas de saide,
pois delas depende grande parcela da populacéo, que merece aci-
ma de tudo um atendimento digno originado de um trabalho sério
e competente dos profissionais da drea de saide de um modo
geral.

O processo de gerenciamento de MMH pela farmdcia
hospitalar € um ramo novo na drea de Farmacoeconomia, adotado
ainda em, um pequeno nimero de hospitais em todo o Pais. Este
fato nos leva a perceber a importancia desta drea, que amplia ainda
mais o caimpo de trabalho do profissional farmacéutico, onde ele
pode atuar de maneira eficaz e competente.
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