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Fim de ano, é tempo de reflexão…

Estamos chegando ao final do ano, momento em que nós 

paramos para fazer um balanço das ações realizadas, 

compromissos assumidos e poder avaliar as metas cumpridas, 

além de pôr na agenda outras novas em prol da valorização da 

profissão farmacêutica.

Nós temos consciência que muitas tarefas ainda estão para ser 

desenvolvidas e esperamos poder realizá-las, contando com  o  

apoio dos colegas.

Há alguns meses à frente da direção do conselho, conduzimos a 

gestão com o compromisso de honrar a categoria. E estamos fazen-

do. No âmbito da saúde, participamos de congressos, seminários, 

encontros e reuniões, que discutiram uma pauta para a profissão 

e que resultaram em medidas a ser implementadas no ano que se 

aproxima.

A nossa atenção está voltada para as especialidades da área far-

macêutica. 

Não deixaremos jamais de lutar pela qualificação dos serviços 

nas análises clínicas, desde o reajuste justo na tabela do SUS até a 

melhoria de qualidade nos serviços públicos de saúde.

A Farmácia Comunitária, que cresce na atenção à saúde e me-

lhora a assistência dos usuários de medicamentos, a diferença do 

profissional farmacêutico na área industrial, na pesquisa, na cos-

metologia e na homeopatia, entre outras. Em todas essas áreas, as 

nossas atribuições têm o propósito de contribuir com a saúde do 

indivíduo.

Os nossos desejos são que, no próximo ano, a profissão farma-

cêutica continue a subir e galgar mais degraus, demonstrando à 

população a importância da nossa atribuição para a saúde pública, 

quer sejam em todas as nossas especialidades farmacêuticas.

Desejamos boas festas aos nossos leitores e que o Ano Novo que 

se aproxima traga acontecimentos positivos que fiquem marcados 

em nossos corações.

Um forte abraço, e um Feliz Natal e um Ano Novo de grandes 

realizações.

Dr. Mário Martinelli Júnior
Presidente do CRF-BA
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Dificuldades enfrentadas pelos farmacêu-
ticos para a dispensação de medicamentos 
nas farmácias comunitárias do bairro Cosme 
de Farias em Salvador-BA

Francisco José Pacheco dos Santos1; Fabiane dos Santos PINTO2; Juliana da Anunciação 
FRÓES2; Luana Natividade FERREIRA2

1 Farmacêutico; Mestre em Saúde Comunitária, professor da UNEB e do curso de Farmácia da Faculdade de Tecnologia e 
Ciências – FTC, Salvador-BA, Brasil.
2 Estudantes do curso de Farmácia da Faculdade de Tecnologia e Ciências – FTC, Salvador-BA, Brasil.

RESUMO

Dentro da assistência farmacêutica, o meio de se assegurar uma farmacoterapia adequada é através da 
dispensação de medicamentos. O farmacêutico comunitário, profissional responsável por essa pratica, as-
sume um papel imprescindível na garantia do uso racional de medicamentos. O objetivo deste estudo foi 
identificar os desafios que os farmacêuticos enfrentam para a dispensação de medicamentos nas farmácias 
comunitárias do bairro Cosme de Farias, Salvador-BA. Realizou-se estudo de caráter descritivo, com aborda-
gem qualitativa, por meio de observações, entrevistas e questionários aplicados aos farmacêuticos atuan-
tes em farmácias comunitárias do bairro. Na maioria das farmácias o farmacêutico estava ausente durante as 
visitas. Os que foram entrevistados consideraram que o desconhecimento dos clientes acerca da importân-
cia do profissional farmacêutico é o fator que mais dificulta a dispensação de medicamentos. A demanda 
de atividades administrativas e gerenciais, o foco em vendas, a prioridade no sucesso financeiro e o espaço 
físico das farmácias são também fatores importantes. O farmacêutico precisa sair da omissão profissional 
e do comodismo, e se tornar mais atuante nos cuidados de saúde, atuar de modo que a farmácia seja vista 
como porta de entrada do sistema de saúde.

Palavras-chaves: dispensação de medicamentos; farmácia comunitária; farmacêutico. 

INTRODUÇÃO

O exercício da profissão far-
macêutica, nas farmácias comu-
nitárias, envolve uma série de 
atividades que fazem parte da as-
sistência farmacêutica. Essas ati-
vidades consistem na produção, 
seleção, programação, aquisição, 
armazenamento, distribuição e 
dispensação dos medicamentos, 
que devem ser desenvolvidas 

com o intuito de ampliar o acesso 
da população aos medicamentos 
e garantir o seu uso racional, con-
tribuindo assim para a integrali-
dade das ações de saúde (1).

Dentro da assistência farma-
cêutica, um dos meios de se 
assegurar uma farmacoterapia 
adequada é a dispensação de 
medicamentos (1). A partir dela, 
o farmacêutico, mediante a en-

trega do medicamento, deve es-
clarecer sobre todos os seus as-
pectos, tais como modo de ação, 
horários de uso, posologia, via de 
administração, interações com 
medicamentos e alimentos, dura-
ção do tratamento, possíveis efei-
tos adversos e precauções espe-
ciais, possuindo uma importante 
responsabilidade de promover o 
seu uso correto (2). 

31
Agenda
Programe-se e participe dos eventos da 
categoria farmacêutica.
Pág. 31
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“O medicamento 
manipulado tem o grande 
diferencial de ser totalmente 
personalizado”
A Dra. Patrícia Duarte destaca, em entrevista, 
a importância da Farmácia de Manipulação e o 
empreendedorismo na profissão farmacêutica.
Págs. 22 e 23
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O Crenafac é uma realização da 
Sociedade Brasileira de Farmácia 
Comunitária em parceria com o 
Conselho Regional de Farmácia 
do Estado da Bahia, e teve como 
parceiros realizadores a SBAC-BA 
e Anfarmag BA-SE. De acordo 
com a organizadora do evento, 
Dra. Carmen Iris Tolentino, esse 
congresso busca proporcionar 
capacitação aos farmacêuticos 
para a prestação de serviços de 
atenção primária à saúde, fortale-
cendo a cultura de prestação de 
serviços farmacêuticos nas farmá-
cias comunitárias e hospitalares, 

visando a qualidade e desenvol-
vimento de farmácias magistrais 
e laboratórios de análises clínicas.

 “O Crenafac também objetiva 
promover a aproximação de inte-
resses entre farmacêuticos, pro-
prietários e gestores de empre-
sas farmacêuticas, comprovando 
que ética, lucro e saúde podem 
coexistir em harmonia.” 

A presidente da SBFC Dra. 
Carmen Iris Tolentino (foto), na 
abertura do evento, destacou a 
importância da realização e de-
safio em realizar um encontro 
nacional. “A SBFC tem a missão 

de fazer a atualização profissional 
acontecer. Sabemos que a qualifi-
cação possibilita vários caminhos 
de conhecimentos para o profis-
sional”, destacou.

Salvador sedia Congresso Regional de Farmácia Comunitária

C om o tema central “O farma-
cêutico e sua importância 

como agente transformador na 
promoção da saúde e redução 
dos riscos pelo uso de medica-
mentos”, foi aberto, no dia 13 de 
novembro, o Congresso Regional 
de Farmácia Comunitária Norte 
Nordeste 2014, I Congresso Baiano 
de Ciências Farmacêuticas, II En-
contro Nacional de Proprietários, 
Gestores de Empresas Farmacêu-
ticas e II Feira Farma (Crenafac).

A solenidade contou com as 
seguintes personalidades na 
mesa de abertura, a presidente 
da Sociedade Brasileira de Farmá-
cia Comunitária e também presi-
dente do Congresso Regional de 
Farmácia Comunitária, Dra. Car-
men Iris Tolentino; o presidente 
do Conselho Regional de Farmá-
cia da Bahia e também presidente 
do Congresso Baiano de Ciências 
Farmacêuticas, Dr. Mário Marti-
nelli Júnior; o vice-presidente do 

CFF, representando o presidente 
do CFF, Dr. Walter da Silva Jorge 
João, Dr. Valmir De Santi; o presi-
dente da SBAC Bahia, Dr. Luiz Ro-
berto Carvalho; o presidente da 
Anfarmag Nacional, Dr. Ademir 
Valério; o presidente da Comis-
são Científica, Dr. Luiz Henrique e 
Silva; a Dra. Julieta Palmeira, dire-
tora da Bahiafarma; e a deputada 
federal Dra. Alice Portugal.

Dra. Carmen Tolentino
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Salvador sedia Congresso Regional de Farmácia Comunitária
Crescimento e valorização da profissão

O Dr. Mário Martinelli Júnior, o anfitrião do evento, agradeceu a 
presença e participação dos profissionais farmacêuticos, conselhei-
ros e diretores de conselho, e estudantes de Farmácia de faculdades 
e universidades do estado baiano. “É com grande satisfação que rece-
bo no estado baiano os congressistas e agradeço a participação dos 
profissionais do estado. Parabenizo também, nessa oportunidade, a 
comissão organizadora pelo importante evento para categoria farma-
cêutica.”

O vice-presidente do CFF, Dr. Valmir De Santi, falou em nome da pre-
sidência do CFF, destacando o crescimento da profissão e a diferença 
que o farmacêutico vem fazendo, tornando a categoria visível em todo 
o país. “A Lei nº 13.021 – que trata da farmácia como estabelecimento 
de saúde - tem como principal beneficiário a população pelos serviços 
que prestamos e executamos nas farmácias.”

Crenafac presta homenagem às personalidades farmacêuticas: 
Nesse congresso, a direção do Congresso Regional de Farmácia Co-

munitária prestou uma homenagem à farmacêutica bioquímica e depu-
tada federal, Dra. Alice Portugal, e ao presidente do Conselho Federal, 
Dr. Walter Jorge João.

Formada pela Universidade Federal da Bahia (UFBA), Alice Portugal 
revelou sua capacidade de liderança ainda muito jovem quando mili-
tou no movimento estudantil. Eleita para seu quarto  mandato como 
deputada federal, Alice Portugal criou a Frente Parlamentar em Defesa 
da Profissão Farmacêutica, sobretudo na Assistência Farmacêutica. Em 
2014, foi interlocutora da classe farmacêutica para ajustar o Projeto de 
Lei nº 13.021, em tramitação há 20 anos. 

Com essa proposta sancionada, a farmácia comercial passa a ser com-
preendida como um estabelecimento de saúde, e fica estabelecido que 
a farmácia é uma unidade de prestação de assistência farmacêutica, 
assistência à saúde e orientação individual e coletiva. O projeto reitera 
a obrigatoriedade da presença do farmacêutico nas farmácias de qual-
quer natureza. A parlamentar agradeceu o reconhecimento da categoria 

farmacêutica e conclamou a todas as entidades a estarem atentas na defesa da valorização profissional. 
“Temos uma tarefa de gigantes pela frente. Devemos edificar o discurso na defesa da Farmácia Comunitária 
como estabelecimento de saúde”, afirmou.

Walter da Silva Jorge João é paraense, graduou-se em Farmácia Bio-
química pela Universidade Federal do Pará (UFPA), em 1973, mestre em 
Ciência dos Alimentos e Nutrição pelo Instituto de Nutrición de Centro 
America y Panamá (INCAP), na Guatemala. Foi professor, por 23 anos, da 
mesma Universidade onde se formou. É conselheiro federal de Farmácia 
pelo Estado do Pará, presidiu o Conselho Regional de seu estado, foi vice
-presidente do Conselho Federal de Farmácia e  membro das Comissões 
de Tomada de Contas e de Legislação e Regulamentação do CFF. É pre-
sidente, pelo segundo mandato, do CFF. É membro titular da Academia 
Nacional de Farmácia, vice-presidente da Federação Farmacêutica Sul 
Americana (Fefas) e presidente da  Federação Pan-Americana de Farmá-
cia (Fepafar).

Dr. Mário Martinelli anfitrião do congresso

Dr. Valmir De Santi, representando o CFF

O presidente do CRF-BA, Dr. Mário Martinelli 
Júnior, fez a entrega da placa à deputada 

federal, Alice Portugal

O Dr. Walter Jorge João, presidente do CFF, 
recebeu a placa de Fernando Santt, gerente 

geral do projeto MS-Saúde
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Encerramento do congresso
A programação do Congresso Regional de Farmácia Comunitária, I 

Congresso Baiano de Ciências Farmacêuticas, II Encontro de Proprie-
tários e Gestores de  Empresas Farmacêuticas e II Feira Fama incluiu 
apresentações de trabalhos científicos, mesas-redondas, palestras, 
workshops e premiações. Serão discutidos temas sobre Farmácia Hos-
pitalar, Magistral, Comunitária, Análises Clínicas, Farmacologia, Toxico-
logia, Saúde Coletiva, entre outros.

A programação do congresso 
contou com o II Encontro Regio-
nal de Proprietários e Gestores de 
Empresas Farmacêuticas. Oportu-
nidade onde os convidados apre-
sentaram em mesa-redonda a im-
portância do empreendedorismo 
e relatos de experiências bem-su-
cedidas.

Nessa mesa, participaram o Dr. 
Ludmar Serrão (Cerquilho/São Pau-
lo) que falou sobre a fidelização do 
atendimento na sua Farmácia Co-
munitária.

Já a Dra. Edza Brasil, diretora da 
Anfarmag, apresentou a sua expe-
riência como farmacêutica e em-
presária da Indústria de Coméstico. 
E a Dra. Renata Aubin Saliba desta-
cou a importância da criatividade 
e da especialização como fator de 
agregação de valor na Farmácia 
Comunitária.

Atenção voltada para o presidente do CFF

Farmacêutico: do 
boticário aos dias 
atuais

A Dra. Clair Castilhos, profes-
sora da Universidade Federal de 
Santa Catarina, foi a palestrante 
convidada do congresso. Ela fa-
lou sobre a trajetória histórica da 
profissão de Farmácia no Brasil e 
destacou o início do trabalho re-
alizado pelos boticarios, com as 
boticas até os dias atuais e a cria-
ção das novas especialidades far-
macêuticas. A professora ressaltou 
também a importancia do fazer 
farmacêutico, aliando seu  conhe-
cimento específico ao medica-
mento, seja esse manipulado ou 
industrial. “Esse saber é inerente a 
nossa profissão. Somente nós, far-
macêuticos, podemos realizá-los.”

SBFC reconhece e certifica farmacêuticos por qualificação profissional 
Na oportunidade, a Socieda-

de Brasileira de Farmácia Comu-
nitária (SBFC), com o objetivo 
de reconhecer a importância 
da qualificação profissional do 
farmacêutico, criou, em 2010, o 
Certificado de Qualificação Pro-
fissional. A láurea é uma certi-
ficação que busca estimular os 
farmacêuticos comunitários a 

atualizar e aprimorar seus co-
nhecimentos, sendo concedido 
o certificado 3, 5 e 7 estrelas 
aos profissionais que compro-
varem a partir de 400 horas de 
participação em eventos de ca-
pacitação profissional. O Cer-
tificado 7 Estrelas é oferecido 
ao profissional com 1.400 horas 
de educação continuada extra-

curricular. Quatro farmacêuti-
cos receberam a certificação: 
o Título de “Farmacêutico com 
Qualidade Excelsior em Farmá-
cia Comunitária”, Adryano Silva 
dos Santos (Rio de Janeiro);  De-
borah Marques (Rio de Janeiro);  
Francicleber Medeiros (Paraíba);  
e Estela Xiavini Vazensqui (Rio 
Grande do Sul).

A importância do empreendedorismo
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Atenção voltada para o presidente do CFF

A importância do empreendedorismo

O laboratório clínico tem um papel muito 
importante na Medicina Preventiva
O Dr. Anderson Alvim graduou-se em 1998 em Farmácia e em Análises 
Clínicas em 2000 pela Universidade Federal da Bahia. Fez pós-graduação em 
hematologia clínica na Atualiza Curso, pela  Universidade de Guarulhos, em 
2005, e obteve o título de especialista em análises clínicas pela SBAC,  em 2007. 
Em 2001, começou como bioquímico no Laboratório Santa Helena, e atualmente 
é o gestor desse laboratório com o farmacêutico Dr. Vitor Ferreira de Almeida.

O laboratório realiza análises toxicológicas,  
especialização que contou com a implantação da 
consultoria do professor  Eustáquio Borges

O foco do atendimento do la-
boratório é em saúde ocupacio-
nal, além da realização de todos os 
exames do Hospital Santa Helena, 
que é um hospital de grande com-
plexidade e pacientes eletivos em 
seus postos de coleta nas cidades 
onde atuam.

Os clientes de saúde ocupacio-
nal são das empresas instaladas 
no Polo Petroquímico de Camaça-
ri, em Salvador, e no Complexo de 
Suape, em Pernambuco.

Situado no ramo da saúde ocu-
pacional, a equipe do laboratório, 
liderada pelo Dr. Anderson Alvim, 
implantou o Setor de Toxicologia, 
no ano de 2007, com assessoria do 
ex-vice presidente do CRF-BA, Dr. 
Eustáquio Linhares Borges.

“No laboratório, realizamos 
análises fisicoquímicas para detec-
ção de Indicadores Biológicos de 
Exposição (IBE). Essa é uma nova 
especialização que o laboratório 
inseriu, por ser muito importante 
para o monitoramento da saúde 
dos trabalhadores que estão ex-
postos a produtos químicos. É de 

fundamental importância para a 
saúde desses trabalhadores.”

A relevância da análise, de acor-
do com o farmacêutico, está no 
tempo da entrega do resultado la-
boratorial. “Como não havia labo-
ratório de toxicologia no estado 
e tínhamos que terceirizar essas 
amostras, com prazos de entrega 
de até dez dias, o trabalhador ex-
posto, que precisava juntamente 
com a empresa de um resultado 
mais rápido, ficava sem o resulta-
do e com o tempo mais prolonga-
do para obter informações sobre a 
exposição.”

Para o Dr. Anderson Alvim, se 
o trabalhador estivesse exposto 
a algum tipo de falha no equipa-
mento de segurança de proteção 
individual ou no equipamento 
de segurança da indústria, a de-
tecção deveria ser feita precoce-
mente e poderia agir mais rapida-
mente. “Nós conseguimos reduzir 
o prazo de entrega para 24 a 72 
horas, e isso é muito importante 
tanto para as empresas como para 
os trabalhadores.”  Sistema WorkCell
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Futuro das análises clínicas 
Para o Dr. Anderson Alvim, no 

mercado de laboratórios há uma 
tendência grande  para automa-
ção e robotização dos processos.

“Temos cada vez mais neces-
sidade de reduzir o prazo de en-
trega de exames com mais con-
fiabilidade e cumprimento das 
exigências do ponto de vista da 
qualidade dos processos desde a 
coleta até o resultado. Essas mu-
danças estão afetando o setor 
desde a década de 90 até hoje.”

A área de análises clínicas, se-
gundo o farmacêutico, é muito 
viável, pois o mercado tende ao 
crescimento em razão do 
aumento da expectativa de 
vida da população, como 
também do número de 
clientes associados a planos 
de saúde. 

De acordo com o bioquí-
mico, no ano 2000 eram 31 
milhões de pessoas e, em 
2013, 50 milhões de pesso-
as cobertos por planos de 
saúde. A cada ano vem cres-
cendo, mas esse crescimento 
está atrelado ao aumento do 
emprego no país. 

“Outro dado relevante é 
o envelhecimento da população. 
Estima-se que em 2015, no Brasil, 
haverá  34 milhões de pessoas 
acima de 60 anos e 4,5 milhões 
de pessoas acima de 80 anos. A 
expectativa de vida da popula-
ção está aumentando, e a popu-
lação com maior idade precisa 
de  assistência à saúde de forma 
geral, incluindo a análise dos exa-
mes laboratóriais realizados com 
maior frequência.”

Os laboratórios clínicos con-
tam ainda com a credibilidade da 

população, já que a assistência 
pública não é considerada por 
esses usuários de forma eficien-
te. “Entre os três maiores desejos 
das famílias, está a possibilidade 
de usufruir um plano de saúde. 
Cerca de 60% a 70% das decisões 
clínicas estão baseadas em resul-
tados de exames laboratoriais. 
Quando um médico recebe um 
paciente, muitas das decisões são 
baseadas nos resultados labora-
toriais. E o aumento da confiabili-
dade, nesse segmento, gera mais 
segurança no diagnóstico do pa-
ciente.” 

Dr. Anderson Alvim ressalta 
que muitos desafios estão por vir 
para o setor de análises clínicas. 
“Hoje, os grandes grupos econô-
micos são donos de grandes mar-
cas. O mercado ainda está se con-
solidando, apesar de ser ainda 
muito pulverizado. Outras mar-
cas poderão ainda ser compradas 
por esses grupos que possuem 
muito dinheiro em caixa, originá-
rios de investimentos de fundos 
de pensão estrangeiros. Esses 
laboratórios, esses grandes gru-

pos, têm uma margem pequena 
de lucro, mas ganham em escala 
de produção em quantidade de 
exames realizados. Eles oferecem 
muitos recursos tecnológicos e 
tempo de entrega de resultados 
cada vez mais rápido, abrangen-
do quase todo o território nacio-
nal através dos seus serviços de 
laboratórios de apoio.”

O farmacêutico considera que 
essa questão pode ser uma aliada 
dos pequenos e médios laborató-
rios. “Isso porque facilita o acesso 
a exames raros em qualquer par-
te do Brasil. Os exames raros não 

são viáveis de serem realiza-
dos em laboratórios de pe-
queno e médio portes. Isso 
faz com que os pacientes 
tenham acesso àqueles labo-
ratórios que antes estavam 
restrito a grandes centros.” 

Os pacientes para fazerem 
um PSA tinha que ir para ou-
tra cidade realizar o exame. 
Hoje, esses exames e outros 
são realizados em pratica-
mente qualquer lugar do 
Brasil. 

Ainda como desafio, o far-
macêutico alerta para que o 

mercado seja bastante analisado, 
como a acessibilidade das infor-
mações, a disponibilidade do ser-
viço e a qualidade do resultado, 
além de contar com preços e va-
lores agregados. “O médico não 
quer um resultado, ele quer um 
diagnóstico. Isso vai depender 
do conhecimento e competên-
cia do profissional farmacêutico, 
ou seja,  o profissional tem que 
estar atento a isso, para que ele 
conquiste a credibilidade com os 
seus resultados.” 

Dr. Anderson Alvim no laboratório

Grupo sanguíneo e Fator RH automatizados
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A mudança de tecnologia  
fortalece a presença do 
profissional na área da 
análise clínica

O Dr. Anderson Alvim considera 
que o diagnóstico no futuro será 
diferente. Atualmente, a atenção 
é no indivíduo e futuramente será 
na comunidade. “Haverá testes 
de laboratórios remotos e equi-
pamentos que farão todas essas 
análises com tecnologia que vai 
caber na palma da mão. Não vai 
haver necessidade de coletar 
sangue e enviar amostras para 
um laboratório central. Há pou-
co mais de dez anos falava-se em 
automação. Hoje se fala em robo-
tização. A tecnologia vem para 
ajudar. Quanto mais específica é 
a tecnologia mais vai precisar de 
profissionais cada vez mais es-
pecializados. O profissional tem 
que estar atento para a mudança 
de mercado, para equipamentos 
com novas tecnologias. Ele não 
vai deixar de ter a interpretação 
e a análise do profissional. A mu-
dança de tecnologia não vai tirar 
o profissional, ao contrário vai 
fortalecê-los à frente dessas aná-
lises. Na coleta, a gente não vai ter 
um técnico flebotomista, mas um 
profissional que vai realizar a aná-
lise  a partir de uma gota de san-
gue no mesmo momento.”  

Os profissionais no setor de hematologia

Exames realizados representam o menor custo 
da saúde

Os exames laboratoriais contri-
buem com até 70% da informação 
objetiva utilizada para tomar deci-
sões de diagnóstico. Porém, repre-
senta cerca de 5% do valor total 
dos custo de saúde. Para o bioquí-
mico, essas informações geradas 
pelo laboratório são importantes, 
pois maximizam a prestação efi-
caz dos cuidados aos pacientes no 
momento correto com resultados 
precisos. “Esses permitem ao mé-
dico assistente realizar o diagnósti-
co correto, aplicando a terapêutica 
mais adequada a cada caso. Um 
exemplo é o monitoramento tera-
pêutico. Quando o médico  avalia 
individualmente o paciente com 
a dosagem sérica dos fármacos, 

pode ajustar a dose e/ou intervalos 
para administrar o medicamento 
de acordo com o peso, altura, fun-
ção hepática, função renal e ou-
tros fatores biológicos individuais, 
evitando a superdosagem desses 
medicamentos, o que implica em 
uma recuperação mais rápida, di-
minuindo os custos envolvidos, 
reduzindo tempo de internação e 
maior sucesso na terapêutica. “É 
melhor para o paciente e para o 
médico identificar fatores de risco 
e atuar de forma preventiva do que 
agir em cima da doença já instala-
da. Então, o laboratório  e os profis-
sionais farmacêuticos têm um pa-
pel muito importante na Medicina 
Preventiva.”

Laboratório  atua na formação de 
farmacêuticos

Temos um programa para 
formação de farmacêuticos. A 
empresa contribui com o paga-
mento de 50% da faculdade para 
a formação desses profissionais. 
Eles conseguiram concluir o cur-
so com um total de seis farma-
cêuticos e temos outros quatro 
cursando.

No laboratório, são dez farma-
cêuticos bioquímicos e mais 35 

pessoas que estão sob a coor-
denação do Dr. Anderson Alvim, 
numa área de 450 metros qua-
drados. A automação não gerou 
desemprego no Laboratório San-
ta Helena, mas trouxe maior aten-
ção nos resultados dos exames 
críticos, possibilitando aplicar a 
metodologia do diagnóstico la-
boratorial baseado em evidên-
cias (DLBE). 
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ENTREVISTA

Sistema de cooperativa oferece linha de 
crédito aos farmacêuticos

CRF-BA – O que vem a ser o 
Sicoob Credmed?

É uma cooperativa de cré-
dito destinada aos profissio-
nais de nível superior da área 
de saúde. É filiada ao Sistema 
Sicoob Brasil, contando com 
mais de 1.500 pontos de aten-
dimento no país. Por ser uma 
instituição financeira, é regula-
mentada por todas as normas 
que regem os bancos comer-
ciais. Assim, a sua fiscalização 
é de responsabilidade do pró-
prio sistema Sicoob e também 
do Banco Central do Brasil.

CRF-BA – O que diferen-
cia a cooperativa Sicoob dos 
bancos comerciais, e por que 
é mais vantajoso se associar a 
esse sistema de crédito?

É um sistema cooperativo 
que não visa lucro. Por esse 
motivo, as taxas e tarifas são 
menores, os investimentos são 
melhores e remunerados e as 
negociações são mais ágeis. 
No final do ano, os resultados 
financeiros da cooperativa são 
distribuídos por todos os asso-
ciados.

CRF-BA – Quais os produtos 
que vocês têm a oferecer aos 
associados?

Nós oferecemos aos coope-
rados serviços de conta corren-
te, crédito pessoal, capital de 
giro, maquineta de cartões de 
crédito, antecipação de rece-
bíveis, previdência, consórcio, 
seguro, cobrança bancária, en-
tre outras soluções financeiras. 
É uma instituição financeira co-
operativa, onde os clientes são 
os donos, e por isso os resulta-
dos são divididos entre eles.

Além disso, dispomos de 

A revista do CRF-BA traz nesta 
edição, uma entrevista com o dire-
tor-administrativo do Sistema de 
Cooperativa de Crédito Regional 
Bahia (Sicoob Credmed), Dr. José 
Márcio Maia. Na entrevista, o di-
retor do Sicoob Credmed fala do 
interesse de formar uma parceria, 
através da cooperativa  com os 
profissionais farmacêuticos.
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CRF-BA – Se o associado 
procurar a cooperativa para 
financiamento imobiliário, vo-
cês realizam essa operação?

Não oferecemos linhas de 
crédito de longo prazo. O nos-
so prazo de financiamento é 
de 36 meses para pessoa jurí-
dica e de 24 meses para pessoa 
física. No entanto, oferecemos 
linha de crédito especial para 
equilibrar o fluxo de caixa da 
empresa. Isso consiste em uma 
conta garantida Sicoob, cujo 
crédito é garantido. O limite de 
crédito é disponibilizado em 
conta corrente e poder ser uti-
lizado de forma parcial ou total 
a qualquer momento. 

Há outras vantagens, como 
taxas de juros competitivas, 
pagamento de juros propor-
cional ao valor e ao período de 
utilização e renovação auto-
mática do limite, entre outras.

excelente sistema de internet 
banking com gerenciador fi-
nanceiro, móbile banking e 
serviço de motoboy gratuito.

Os nossos produtos são:
√√ Cheque especial com dez 

dias sem juros;
√√ Diversas linhas de crédito;
√√ Financiamento de auto-

móveis novos e seminovos;
√√ Descontos de cheque;
√√ Aplicações – CDB/CDI 

com taxas diferenciadas e ga-
nhos adicionais;

√√ Cartões de crédito inter-
nacional com programa de mi-
lhagem;

√√ Seguros auto, residência 
e vida;

√√ Previdência privada;
√√ Internet banking;
√√ Agendamento de paga-

mentos;
√√ DDA – débito direto auto-

rizado.

CRF-BA – Sobre o interesse 
para a categoria farmacêutica, 
o que vocês têm a oferecer ao 
associado farmacêutico?

Inicialmente, para o farma-
cêutico, consideramos impor-
tante oferecer a antecipação 
de recebíveis juntamente com 
as linhas de crédito, a exemplo 
de capital de giro e financia-
mentos. Esses produtos são 

SERVIÇO:

Sicoob Credmed

Agência Ondina: 
Rua Baependi, nº 116, Ondina. 
Tels. : (71) 3045-7800/7830/7824.

Agência Itaigara:
Av. ACM, Pituba Parque Center, salas 
450-451, Ala A, Itaigara.
Tel. : (71) 3022-4500

Horário de funcionamento:
Das 9 às 16 horas

“É uma instituição 
financeira cooperati-
va, onde os clientes 
são os donos, e por 
isso os resultados são 
divididos entre os 
associados

Gestoras do Sicoob Bahia

“Nós oferecemos aos 
cooperados serviços 
de conta corrente, 
crédito, investimen-
to, cartões, previ-
dência, consórcio, 
seguros, cobrança 
bancária, adquirên-
cia de meios eletrô-
nicos de pagamento, 
entre outras soluções 
financeiras

destinados para pessoas física 
e jurídica. A antecipação de 
recebíveis, seja de cheques 
ou cartões, tem taxas bastan-
te competitivas em relação ao 
mercado financeiro.

CRF-BA – O que é necessário 
para se associar ao Sicoob?

Ser profissional ou pessoa 
jurídica ligada à área de saúde.
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Dificuldades enfrentadas pelos farmacêu-
ticos para a dispensação de medicamentos 
nas farmácias comunitárias do bairro Cosme 
de Farias em Salvador-BA

Francisco José Pacheco dos Santos1; Fabiane dos Santos PINTO2; Juliana da Anunciação 
FRÓES2; Luana Natividade FERREIRA2

1 Farmacêutico; Mestre em Saúde Comunitária, professor da UNEB e do curso de Farmácia da Faculdade de Tecnologia e 
Ciências – FTC, Salvador-BA, Brasil.
2 Estudantes do curso de Farmácia da Faculdade de Tecnologia e Ciências – FTC, Salvador-BA, Brasil.

RESUMO

Dentro da assistência farmacêutica, o meio de se assegurar uma farmacoterapia adequada é através da 
dispensação de medicamentos. O farmacêutico comunitário, profissional responsável por essa pratica, as-
sume um papel imprescindível na garantia do uso racional de medicamentos. O objetivo deste estudo foi 
identificar os desafios que os farmacêuticos enfrentam para a dispensação de medicamentos nas farmácias 
comunitárias do bairro Cosme de Farias, Salvador-BA. Realizou-se estudo de caráter descritivo, com aborda-
gem qualitativa, por meio de observações, entrevistas e questionários aplicados aos farmacêuticos atuan-
tes em farmácias comunitárias do bairro. Na maioria das farmácias o farmacêutico estava ausente durante as 
visitas. Os que foram entrevistados consideraram que o desconhecimento dos clientes acerca da importân-
cia do profissional farmacêutico é o fator que mais dificulta a dispensação de medicamentos. A demanda 
de atividades administrativas e gerenciais, o foco em vendas, a prioridade no sucesso financeiro e o espaço 
físico das farmácias são também fatores importantes. O farmacêutico precisa sair da omissão profissional 
e do comodismo, e se tornar mais atuante nos cuidados de saúde, atuar de modo que a farmácia seja vista 
como porta de entrada do sistema de saúde.

Palavras-chaves: dispensação de medicamentos; farmácia comunitária; farmacêutico. 

INTRODUÇÃO

O exercício da profissão far-
macêutica, nas farmácias comu-
nitárias, envolve uma série de 
atividades que fazem parte da as-
sistência farmacêutica. Essas ati-
vidades consistem na produção, 
seleção, programação, aquisição, 
armazenamento, distribuição e 
dispensação dos medicamentos, 
que devem ser desenvolvidas 

com o intuito de ampliar o acesso 
da população aos medicamentos 
e garantir o seu uso racional, con-
tribuindo assim para a integrali-
dade das ações de saúde (1).

Dentro da assistência farma-
cêutica, um dos meios de se 
assegurar uma farmacoterapia 
adequada é a dispensação de 
medicamentos (1). A partir dela, 
o farmacêutico, mediante a en-

trega do medicamento, deve es-
clarecer sobre todos os seus as-
pectos, tais como modo de ação, 
horários de uso, posologia, via de 
administração, interações com 
medicamentos e alimentos, dura-
ção do tratamento, possíveis efei-
tos adversos e precauções espe-
ciais, possuindo uma importante 
responsabilidade de promover o 
seu uso correto (2). 
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Contudo, a percepção da as-
sistência farmacêutica ainda é 
voltada para a gestão do me-
dicamento, o que deveria ter 
como foco a saúde do paciente. 
Tal fato pode ser atestado pela 
falta de aplicação ou pela aplica-
ção indevida da dispensação de 
medicamentos, mesmo sendo 
uma responsabilidade constitu-
cional do farmacêutico, uma vez 
que muitas vezes a dispensação 
de medicamentos é delegada 
ao balconista ou é empregada 
apenas como o ato de entregar 
o medicamento ao usuário (3).

O estabelecimento responsá-
vel pela venda desses insumos 
que atuam na prevenção da 
doença e promoção da saúde 
deve ser um espaço que oferece 
condições favoráveis para que 
tal finalidade seja executada. 
Quando em uma farmácia a saú-
de do cliente é a prioridade em 
seu atendimento, a dispensação 
de medicamentos deixa de ser 
tratada como um ato de entrega 
de um produto desprovido de 
função técnica e profissional e 
torna-se uma atividade farma-
cêutica que garante a eficácia 
do tratamento medicamentoso, 
visto que nesta prática o profis-
sional farmacêutico atua como 
co-responsável pela terapia do 
paciente e promotor do uso ra-
cional de medicamentos (4). 

Os medicamentos devem ser 
vistos como produtos impor-
tantes, que, quando utilizados 

de maneira correta, contribuem 
para reabilitação ou cura de um 
paciente, considerando também 
seus potenciais riscos de causar 
reações adversas (5). Conforme 
o relatório final da CPI (Comis-
são Parlamentar de Inquérito) 
do Medicamento publicado em 
abril de 1996 e citado por Rech, 
em Pronunciamento da Federa-
ção Nacional dos Farmacêuticos 
na Câmara Federal, o medica-
mento: 

“não pode ser tido como uma 
mercadoria qualquer, à disposição 
dos consumidores e sujeito às leis 
do mercado. Ele é, antes de tudo, um 
instrumento do conjunto de ações e 
medidas utilizadas para a promoção 
e recuperação da saúde (6).” 

Desta forma é nítido que a 
orientação farmacêutica con-
tribui significativamente para 
a efetivação e para um trata-
mento medicamentoso correto. 
Entretanto, existe uma errônea 
ênfase muito bem aplicada pe-
las farmácias, que priorizam o 
sucesso financeiro, ao invés do 
cuidado à saúde de seus clien-
tes, o que a caracteriza como um 
mero ponto comercial de ven-
das de medicamentos e produ-
tos correlatos, quando deveria 
ser reconhecida como uma uni-
dade de saúde. Isso porque as 
farmácias se transformaram, de 
maneira geral, em locais de co-
mercialização de mercadorias, 
onde o consumo é considerado 

indispensável e o desempenho 
das atividades de orientação 
farmacêutica na entrega do me-
dicamento, dispensável (7). 

Consequentemente a popu-
lação deixa de usufruir os bene-
fícios da orientação farmacêuti-
ca, ação que poderia aumentar 
a sua aderência ao tratamento 
prescrito, já que a não compre-
ensão sobre o uso do medica-
mento, o desconhecimento e a 
falta de credibilidade da sua im-
portância na reabilitação do pa-
ciente são alguns dos principais 
fatores que contribuem para a 
resistência ao tratamento medi-
camentoso (8). Também poderia 
reduzir as reações adversas e 
evitar o uso irracional de me-
dicamentos como a automedi-
cação, o uso indiscriminado, o 
não seguimento dos horários e 
da posologia adequados para o 
uso do medicamento, a associa-
ção indevida de medicamentos 
entre si, com alimentos e com 
bebidas alcoólicas e a interrup-
ção do tratamento (9). Tais pro-
blemas contribuem significati-
vamente para o surgimento de 
morbimortalidades relaciona-
das ao medicamento (8).  

Diante desse contexto, o pre-
sente trabalho teve como ob-
jetivo conhecer as dificuldades 
que os farmacêuticos enfrentam 
nas farmácias comunitárias do 
bairro Cosme de Farias-SSA-BA 
para a dispensação de medica-
mentos.

MATERIAL E MÉTODOS

Foi realizada uma pesquisa 
quantitativa, com caráter descri-
tivo, para coleta das informações, 
tendo como objeto de estudo os 
farmacêuticos atuantes em far-
mácias comunitárias do bairro de 
Cosme de Farias do munícipio de 
Salvador-BA. As informações so-
bre a quantidade e localização de 
farmácias comunitárias presentes 
no bairro em que foi realizada a 
pesquisa foram adquiridas atra-

vés do Conselho Regional de 
Farmácia (CRF) com o intuito de 
garantir a obtenção de dados fi-
dedignos. 

 Para obter informações aos 
questionamentos propostos no 
trabalho foram aplicados ques-
tionários e foram realizadas en-
trevistas como mecanismos de 
coleta de dados. O questionário 
foi dividido em duas partes. A 
primeira parte foi composta por 
informações gerais do estabeleci-
mento e a segunda foi composta 

por informações gerais dos en-
trevistados.  Para a entrevista foi 
feito um roteiro, cujas questões 
abordadas incluíam as condições 
de trabalho dos entrevistados; as 
atividades desempenhadas no 
ambiente de trabalho; os fatores 
que dificultam a aplicação da dis-
pensação de medicamentos. As 
entrevistas foram realizadas no 
período de dezembro de 2012 a 
janeiro de 2013.

Os dados coletados a partir do 
questionário foram agrupados 
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em quadros e posteriormente 
foram comparados, juntamente 
com os dados da entrevista, entre 
as diferentes farmácias comunitá-
rias entrevistadas e os resultados 
obtidos foram correlacionados 
com a realidade visualizada den-
tro das farmácias.

Os farmacêuticos que parti-
ciparam da pesquisa assinaram 
um termo de consentimento livre 
e esclarecido, garantindo sigilo 
da sua identidade, obedecendo 
às normas estabelecidas pela 
Comissão Nacional de Ética em 
Pesquisa — CONEP (Resolução 

196/96 do Conselho Nacional de 
Saúde/MS). A pesquisa foi sub-
metida à análise pelo Comitê de 
Ética em Pesquisa com Seres Hu-
manos da FTC e aprovada, con-
forme Parecer N °065/2002.

RESULTADOS

De acordo com dados coletados 
através Conselho Regional de Far-
mácia do Estado da Bahia existem 
seis farmácias comunitárias regis-
tradas no bairro Cosme de Farias. 
Dentre as seis farmácias visitadas, 
apenas em uma delas havia farma-
cêutico presente desde o primeiro 
trabalho de campo realizado. Foi 
necessário voltar ao bairro outras 
vezes e em períodos diferentes do 
dia a fim de encontrar farmacêu-
ticos para que respondessem aos 
questionários e entrevistas. 

Foram realizadas três entrevis-
tas, com aproximadamente 30 mi-
nutos de duração, com farmacêu-
ticos de duas farmácias do bairro 
Cosme de Farias. Em cada uma 
foram realizadas entrevistas com 
o farmacêutico que assume o car-
go de responsável técnico e com o 
substituto. Foi perceptível o receio 
dos profissionais em responderem 
ao questionário e a entrevista. 

As informações obtidas a partir 
das entrevistas realizadas estão 
expressas nos quadros I e II, que 
apresentam dados referentes à 
farmácia e ao farmacêutico res-
pectivamente. Alguns desses da-
dos coletados não correspondem 
com a realidade das farmácias ava-
liadas e observaram-se ainda in-
formações contraditórias entre as 
respostas dos farmacêuticos que 
eram funcionários da mesma far-
mácia. Foram identificadas essas 
discrepâncias em dados referen-
tes ao horário de funcionamento 
da farmácia, a realização da Aten-
ção Farmacêutica e ao número de 
balconistas atuantes. 

Os farmacêuticos entrevista-
dos relataram que as principais 
atividades desempenhadas no 

ambiente de trabalho são super-
visão e treinamento dos balco-
nistas; orientação farmacêutica; 
atividades gerenciais relacionadas 
aos medicamentos controlados; 
seleção, armazenamento, estoca-
gem, monitoramento dos medi-
camentos vencidos e impróprios 
para consumo; gerenciamento da 
documentação da farmácia; e dis-
pensação de medicamentos.

Alguns clientes procuram o far-
macêutico para adquirir informa-
ções sobre o acesso ao sistema de 
saúde. De acordo com um dos en-
trevistados “é comum procurarem 
farmacêuticos até para resolverem 
problemas médicos”. Aos clientes 
que buscam o farmacêutico para 
esclarecerem dúvidas em relação 
ao seu tratamento farmacológi-
co, mediante a entrega do medi-
camento são dadas orientações 
sobre como utilizar o medica-
mento, posologia, interações me-
dicamentosas e alergias.

Três dos entrevistados afirma-
ram que o balconista dispensava 
medicamento. Os conceitos de 
farmácia comunitária e atenção 
farmacêutica pareceram ser des-
conhecidos por alguns dos farma-
cêuticos entrevistados.  

Os profissionais entrevistados 
foram unânimes em constatar que 
o desconhecimento dos clientes 
acerca da importância do profis-
sional farmacêutico é um dos fa-
tores que dificultam a aplicação 
da dispensação de medicamen-
tos da maneira que deveria ser. O 
foco em vendas, no cumprimento 
de metas, a prioridade no sucesso 
financeiro é considerado também 
um fator importante para dificul-
dade na dispensação de medica-
mentos. Observa-se ainda que a 

demanda de atividades adminis-
trativas e gerenciais nas farmá-
cias dificulta também a realização 
da dispensação, principalmente 
onde não há gerente.

Outra questão levantada como 
dificuldade na dispensação diz 
respeito ao espaço físico das far-
mácias, no qual os farmacêuticos 
são limitados, por vezes, a execu-
tar esta atividade, pois o estabe-
lecimento não oferece condições 
apropriadas e um espaço físico 
adequado que colaborem para a 
devida dispensação de medica-
mentos. Existem ainda problemas 
com a receita relacionados com 
a legibilidade o que impossibilita 
muitas vezes a dispensação.

Quando questionados sobre 
quais medidas devem ser toma-
das para que os medicamentos se-
jam dispensados da maneira cor-
reta, as respostas foram variadas 
e a maioria superficiais, onde foi 
proposta uma maior informação 
sobre a importância do profissio-
nal farmacêutico para a população 
e o entendimento da necessidade 
da dispensação correta para o uso 
correto de medicamentos pelos 
proprietários, onde foi justificado 
que as farmácias, principalmente 
as de rede, não têm interesse de 
oferecer o serviço da maneira cor-
reta como deveria ser e tem como 
o foco de venda os dermocosmé-
ticos. Além disso, foram considera-
das medidas para a dispensação 
adequada a existência de uma 
maior organização nas funções re-
alizadas pelo farmacêutico nas far-
mácias comunitárias, mudança de 
muitos farmacêuticos em sua pos-
tura como profissional de saúde e 
a implantação da AF nas farmácias 
comunitárias.
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DISCUSSÃO

Embora a legislação brasileira 
estabeleça que farmácias e dro-
garias tenham responsabilidade 
técnica do farmacêutico duran-
te todo o horário de funciona-
mento do estabelecimento, na 
maioria das farmácias o farma-
cêutico estava ausente durante 
as visitas, constituindo a princi-
pal dificuldade observada para 
a realização da pesquisa e para 
a dispensação de medicamen-
tos. Essa situação, proibida por 
lei, demonstra a necessidade de 
uma mudança na postura pro-
fissional onde o mesmo deve 
conscientizar-se da importân-
cia da sua presença e atuação 
em farmácias e drogarias para a 
correta execução da assistência 
farmacêutica não só no que diz 
respeito à gestão do medica-

mento, mas também no que diz 
respeito à atenção ao cuidado 
do paciente por meio de orien-
tação seja na dispensação ou na 
atenção farmacêutica. Além do 
mais demonstra também que a 
fiscalização deve ser mais efetiva 
quanto à presença desses pro-
fissionais principalmente pelas 
consequências que sua ausência 
pode acarretar como a falta de 
assistência ao paciente. 

O receio de alguns farmacêu-
ticos em participar da pesquisa 
sugeriu suspeitas de falhas na 
atuação do profissional, o que é 
a realidade de muitos farmacêu-
ticos que para não compromete-
rem o seu emprego com os pro-
prietários de farmácia acabam 
aceitando condições que contra-
põem a prática da sua profissão, 
descumprindo as boas práticas 

de farmácia conforme dispõe a 
RDC ANVISA nº 44. 

Além das suspeitas, gerou 
também desconfiança quanto 
à veracidade de suas respostas 
que é reforçada por algumas 
contradições. Uma delas é ob-
servada pela afirmação de dois 
farmacêuticos de distintas far-
mácias ao serem questionados 
se realizavam atenção farma-
cêutica, embora ambos tenham 
negado que houvesse ficha de 
acompanhamento farmacotera-
pêutico, um tenha negado que 
houvesse local reservado para 
executá-la e outro não tenha 
respondido, onde se constatou 
que a afirmação da existência de 
atenção farmacêutica tratava-se 
de uma inverdade, já que para 
a realização da mesma é neces-
sário que se tenha uma ficha de 

Quadro 1 - Características das farmácias participantes do estudo
Avaliação Farmácia 1 Farmácia 2
Categoria Rede Rede

Horário de Funcionamento 8 às 22 horas 7 às 21 horas

Realiza Atenção Farmacêutica Sim Não

Possui ficha de acompanhamento farmacoterapêutico Não Não

Existe local reservado para execução da Atenção Farmacêutica Não _

Número de farmacêuticos contratados 2 2

Número de balconistas contratados Acima de 4 3

Quadro 2 - Características dos farmacêuticos participantes do estudo

Avaliação
Farmácia 1 Farmácia 2

Farmacêutico 1 Farmacêutico 2 Farmacêutico 1 Farmacêutico 2
Sexo Feminino Masculino Feminino Masculino

Titulação acadêmica Especialização Especialização 
(em curso)

Somente 
graduação Especialização

Condição do farmacêutico na 
farmácia Funcionário Funcionário Funcionário Funcionário

Função executada Responsável 
Técnico

Farmacêutico 
substituto Gerente Responsável 

técnico

Jornada de trabalho 40 horas 
semanais

40 horas 
semanais

30 horas 
semanais

40 horas 
semanais

Experiência em farmácias 
comunitárias 3 anos 1 mês Não Mais de 20 anos
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acompanhamento farmacotera-
pêutico e um espaço reservado 
para realizá-la. 

Foram observadas também 
outras contradições entre as 
respostas de farmacêuticos que 
atuavam na mesma farmácia 
a exemplo da função executa-
da perguntada no questionário 
onde um farmacêutico disse que 
era responsável técnico e outro 
disse que era gerente, mas que 
também atendia como respon-
sável técnico, ambos da mesma 
farmácia.

Quando questionado na en-
trevista se os balconistas costu-
mam dispensar medicamentos 
3 dos 4 farmacêuticos entrevis-
tados responderam que sim, su-
gerindo certo desconhecimento 
pela maioria dos entrevistados 
quanto à atribuição da dispen-
sação, uma vez que esta função 
é privativa constitucionalmente 
ao farmacêutico e, portanto, não 
pode ser delegada ao balconista. 
O balconista pode, entretanto, 
auxiliar na dispensação, quando 
devidamente treinado, sob a su-
pervisão do farmacêutico iden-
tificando as situações nas quais 
somente o farmacêutico pode 
tomar decisão.

A jornada de trabalho foi ou-
tra questão controversa obser-
vada, onde dois farmacêuticos 
de uma mesma farmácia relata-
ram ter carga horária de 40 horas 
semanais, sendo que o horário 
de funcionamento da farmácia 
relatado foi de 08 horas às 22 
horas o que implica em 14 ho-
ras de funcionamento. A partir 
disso questiona-se se realmente 
os dois farmacêuticos possuem 
essa carga horária de trabalho, já 
que não se trata de uma farmácia 
de 24 horas, e sendo assim em 
um determinado período ambos 
devem ser encontrados presen-

tes na farmácia, o que na maioria 
das farmácias isso é uma reali-
dade bem distante já que mui-
tas vezes não se encontra nem 
um farmacêutico presente, e a 
existência de dois farmacêuticos 
no mesmo horário de funciona-
mento pode permitir inclusive 
uma maior disponibilidade do 
profissional para a dispensação.

Um dos entrevistados de-
monstrou desconhecimento so-
bre o conceito de farmácia co-
munitária quando a pesquisa foi 
apresentada alegando que não 
havia trabalhado numa farmácia 
comunitária e no questionário 
quanto foi perguntado o tempo 
de experiência em farmácias res-
pondeu “não”, entretanto disse 
ser responsável técnico de uma 
das farmácias comerciais entre-
vistadas.

Os desconhecimentos obser-
vados sobre o significado da dis-
pensação, atenção farmacêutica 
e o conceito de farmácia comu-
nitária podem ser resultantes de 
uma possível falha na formação 
profissional ou mesmo por falta 
de atualização profissional. Exis-
tindo desta forma, a necessidade 
de qualificação do profissional 
farmacêutico atuante nas far-
mácias comunitárias e  da edu-
cação continuada para a sua re-
ciclagem, uma vez que este lida 
diretamente com a população, 
através de orientações sobre 
educação em saúde e por meio 
de informações sobre o uso dos 
medicamentos.

Quando questionados sobre 
as dificuldades enfrentadas para 
a realização da dispensação de 
medicamentos o desconheci-
mento e a desvalorização da im-
portância do farmacêutico pelos 
clientes foi a resposta unânime 
entre os entrevistados, o que 
já era esperado principalmente 

porque muitos farmacêuticos 
se encontram ausentes em boa 
parte das farmácias, o que foi 
inclusive constatado nesta pes-
quisa, e são os primeiros a se 
desvalorizarem ao se tornarem 
meros assinantes de farmácia. E 
quando presentes muitas vezes 
estão atarefados com atividades 
gerenciais da farmácia, também 
relatado na entrevista, dificul-
tando sua disponibilidade para a 
dispensação de medicamentos. 
Desta forma percebe-se a ne-
cessidade da presença de outro 
farmacêutico ou de um profis-
sional administrador que passe a 
gerenciar a farmácia auxiliando 
o farmacêutico, para que evite 
sobrecarregar o mesmo. Além 
do mais os atendentes devem 
ser treinados para auxiliar a dis-
pensação, acolhendo o paciente, 
iniciando o processo e encami-
nhando aqueles que necessitam 
de atendimento farmacêutico.

Outras dificuldades relatadas 
foram a falta de um espaço físico 
nas farmácias para a realização 
da dispensação e a prioridade 
financeira, onde a farmácia co-
munitária ainda é vista apenas 
como um estabelecimento co-
mercial, na qual atingir metas e 
obter lucros são prioridades pe-
los  proprietários, deixando de 
lado o cuidado do paciente.

Para que o farmacêutico passe 
a ser valorizado e reconhecido é 
necessário, sobretudo, que ocor-
ram mudanças na sua atuação. 
O farmacêutico precisa sair da 
omissão profissional e do como-
dismo e se tornar mais atuante 
nos cuidados de saúde, fazen-
do com que a farmácia não seja 
vista apenas como um estabe-
lecimento comercial, mas como 
porta de entrada do sistema de 
saúde.

CONCLUSÃO

Constatou-se a existência de 
fatores interferentes no mode-
lo adequado de dispensação de 

medicamentos. Dentre eles, a 
ausência de farmacêuticos no 
horário de funcionamento das 
farmácias foi a principal dificul-

dade observada. Além desta, a 
desvalorização do profissional 
farmacêutico, possíveis falhas na 
formação universitária ou falta 
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de atualização, excesso de ativi-
dades administrativas e a visão 
mercantilista das farmácias. 

Diante disso, o profissional 
farmacêutico precisa conscien-
tizar-se da importância da sua 
atuação nas farmácias não só em 
relação à gestão do medicamen-
to, mas também no cuidado do 
paciente garantindo-lhe orien-
tações necessárias através da 

dispensação fazendo com que 
a farmácia seja vista como porta 
de entrada do sistema de saúde. 

 Percebe-se ainda a necessida-
de da presença de outro farma-
cêutico ou de um administrador 
para gerenciar a farmácia auxi-
liando o farmacêutico, evitando 
sobrecarrega-lo e distanciá-lo da 
atenção e cuidado aos pacien-
tes, existência de espaço físico 

para dispensação e maior fiscali-
zação quanto a presença destes 
profissionais.  Existe também a 
necessidade da qualificação e  
atualização profissional.
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DIFFICULTIES FACED BY PHARMACISTS FOR 
DISPENSING OF DRUGS IN THE COMMUNITY 
PHARMACIES AT THE DISTRICT COSME DE 
FARIAS – SSA-BA

ABSTRACT

In the Pharmaceutical Care, the means of ensuring adequate pharmacotherapy is through the dispensing 
process. The community pharmacist, professional responsible for this practice, plays an essential role in en-
suring the rational use of medicines. The aim of this study was to show the difficulties that the pharmacists 
face during the dispensing of medicines in community pharmacies in the district of Cosme de Farias, Sal-
vador-BA. We conducted a descriptive study with a qualitative approach, through observations, interviews 
and questionnaires applied to the pharmacists working in community pharmacies in the district. During 
the visits most of the pharmacist was absent. Those who were interviewed felt that the customers’ lack of 
knowledge about the importance of the pharmacist is the most important factor that hinders the dispen-
sing of medications. The demand for administrative activities, focus on sales, the priority in financial success 
and physical space of pharmacies are also important factors. The pharmacist must leave the professional 
omission and self-indulgence, and become more active in the health care, so that the pharmacy became a 
gateway to the health system.

Keywords: dispensing of medicines; community pharmacy; pharmacist.
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Os fatos, registrados nas fotos, revelam as ações da gestão
A Direção do CRF-BA, liderada 

pelo presidente Dr. Mário Marti-
nelli Júnior, apresenta, em mosai-
co de fotos, as ações que aconte-
ceram ao longo desses 12 meses.

Vale ressaltar que a valorização 
profissional é uma das principais 
bandeiras dos atuais gestores. 

Perseguindo essa meta, nesta 
edição, apresentamos as realiza-
ções no estado, como a come-
moração em homenagem ao dia 
do profissional, que aconteceu 
nas principais cidades da Bahia; a 
campanha de valorização do pro-
fissional farmacêutico, estampa-
da em vários outdoors nos muni-
cípios; e ainda a menção honrosa, 
dedicada aos comendadores de 
2014, que contou com a presença 
do presidente do CFF, Dr. Walter 
Jorge João.

Destaque também para a ins-
talação das comissões assessoras, 
ato prestigiado pelos profissio-
nais das mais variadas especiali-
dades da farmácia, que contou 
com especialistas das áreas ma-
gistral, análises clínicas, farmácia 
comunitária, indústria, comesto-
logia, e ensino. 

Todos esses momentos estão 
guardados em fotos que regis-
tram cada ocasião.
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Os fatos, registrados nas fotos, revelam as ações da gestão
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Ações e eventos que aconteceram ao longo do ano
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Ações e eventos que aconteceram ao longo do ano
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“O empreendedorismo é uma semente que 
tem crescido no coração dos farmacêuticos”

Essa expressão, utilizada pela Dra. 
Patrícia Duarte (foto), destaca o 
futuro do profissional farmacêutico 
e o crescimento de farmácias de 
proprietários farmacêuticos por 
todo o país. Na matéria abaixo, 
a Dra. Patrícia  Duarte explica 
a necessidade da formação em 
gestão administrativa, como 
especialidade que agrega o 
desempenho do farmacêutico 
empreendedor.

Em 1998, a farmacêutica foi 
convidada a integrar o quadro so-
cietário da franquia Pharmapele 
em Salvador. Com a participação 
no grupo há cerca de cinco anos, 
em 2003, ela abriu a sua segunda 
loja contando com a parceria na 
sociedade da farmacêutica Dra. 
Janaina Magalhães. 

“A Farmácia de Manipulação 
foi um sucesso e, em seguida, 
abrimos a terceira loja, no ano de 
2007, no Salvador Shopping.”

De acordo com a Dra. Patrícia 
Duarte, atualmente a Pharmapele 
conta com 53 unidades distribu-
ídas por todo Brasil, sendo cinco 
delas no Estado da Bahia e com 

projeto de expansão com previ-
são de abertura de novas unida-
des,  no interior do estado, para o 
ano de 2015.

“O empreendedorismo é uma 
semente que tem crescido no co-
ração dos farmacêuticos, e que 
nos leva a ter o desejo de sermos 
dono do nosso próprio negócio e 
podermos exercer com plenitude 
a nossa profissão, aliando o co-
nhecimento técnico com a capaci-
dade de gestão.”

Para a Dra. Patrícia Duarte, o 
medicamento manipulado tem 
o grande diferencial de ser total-
mente personalizado, levando em 
consideração aspectos individuais 

A farmacêutica Dra. Patrí-
cia Duarte formou-se pela 

Universidade Federal da Bahia 
(UFBA) em 1996 e especializou-
se em gestão empresarial e far-
mácia magistral. Atualmente, é 
sócia-diretora da Pharmapele 
Salvador, vice-presidente da As-
sociação Nacional de Farmacêu-
ticos Magistrais/Regional Bahia e 
Sergipe (Anfarmag) e conselheira 
do CRF-BA. Assim que se formou, 
foi trabalhar na farmácia de mani-
pulação, organizada pela farma-
cêutica Dra. Luisa Saldanha, que 
inaugurava a primeira franquia da 
rede na cidade do Salvador.

“O medicamento 
manipulado tem o 
grande diferencial 
de ser totalmente 
personalizado...

Eficência e qualidade na produção

Dra. Patrícia Duarte
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e compatibilizando o medicamen-
to ao paciente.

“Dessa maneira, podemos ade-
quar dosagem, forma farmacêu-
tica, posologia e apresentação, 
às características dos fármacos 
do paciente, sempre conforme a 
solicitação do prescritor ou em 
comum acordo, justifica a farma-
cêutica.

A farmacêutica declara ser a 
singularidade da dosagem um 
grande diferencial que a Farmá-
cia Magistral oferece para obter 
uma maior adesão ao tratamento, 
com a disponibilização apenas da 
quantidade necessária do medica-
mento.

“Dessa forma reduz a possibi-
lidade de automedicação e pos-
sibilita um canal cada vez mais 
direto entre prescritor/paciente/
farmacêutico, estabelecendo uma 
relação de confiança e respeito 
mútuos.”

De acordo com a farmacêutica 
e conselheira do CRF-BA, o merca-
do magistral passou desde o ano 
de 2007 por muitas mudanças 
diante das exigências regulatórias, 
o que gerou grandes investimen-

“ A Anfarmag, que é 
a Associação Nacio-
nal de Farmacêuticos 
Magistrais, exerceu 
um papel de extrema 
importância no atual 
momento, criando 
programas de moni-
toramento, comparti-
lhando informações e 
dados, promovendo 
ações de educação 
continuada e atuando 
no aprimoramento e 
defesa do segmento

tos no segmento, e levou a uma 
maior garantia de qualidade e se-
gurança do processo magistral. 

“A Anfarmag, que é a Associa-
ção Nacional de Farmacêuticos 
Magistrais, exerceu um papel de 
extrema importância no atual 
momento, criando programas de 
monitoramento, compartilhando 
informações e dados, promoven-
do ações de educação continuada 
e atuando no aprimoramento e 
defesa do segmento”. 

Para a Dra. Patrícia Duarte, no 
caso específico da Pharmapele, 
além do medicamento manipu-
lado,  a empresa apresenta um 
grande diferencial com a inclusão 
da linha de dermocosméticos e 
nutracêuticos, ambos industriali-
zados, desenvolvidos com concei-
tos mundiais de beleza, saúde e 
bem-estar. 

“Realizamos um trabalho dife-
renciado com informações espe-
cializadas sobre o medicamento 
magistral, esclarecimento das 
prescrições e monitoramento do 
processo, de forma integral, des-
de a recepção do receituário até a 
liberação do medicamento, e, em 
alguns casos, até mesmo o acom-
panhamento dos resultados do 
tratamento.”

A Dra. Patrícia Duarte ressalta 
a importância do conhecimento 
em gestão de negócio como fa-
tor de sucesso.

“Destaco a necessidade de um 
aprendizado contínuo na área de 
gestão. É importante sempre es-
tarmos atentos que a experiência 
e o estudo não são finitos, o mun-
do está em constante evolução, e  
precisamos acompanhar  e estar 
atentos a essa realidade”, finaliza.

Pharmapele do Shopping Salvador

No calor da hora, a manipulação
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“A nossa prioridade é a valorização profissional”

C hegamos ao final de mais um 
ano de trabalho e dedicação 

no Conselho Regional de Farmá-
cia do Estado da Bahia (CRF-BA). 
Nesse sentido, o balanço que 
fazemos da gestão é que houve 
acertos, mas erros também po-
dem ter ocorrido. No entanto, a 
vontade de continuar acertando 
é que nos move a perseguir na 
nossa meta.

Na presidência do conselho, é 
possível dizer que muita coisa foi 
realizada. Este ano, vários eventos 
aconteceram em diversas cidades 
do estado, inclusive estive partici-
pando dessas atividades na maio-
ria dos municípios. 

Realizamos várias promoções 
de cursos, palestras e seminários 
,que fizemos questão de inte-
riorizar cada vez mais. Para isso 
,,contamos com o empenho e 
solidariedade dos dirigentes de 
associações de farmacêuticos em 
todo o estado. Assim, foi possível 
também contar com a parceria de 
nossos colaboradores nas seccio-
nais e de delegados honorários 
do conselho em todo o Estado da 
Bahia. A prioridade da presidên-
cia é a valorização profissional, e 
não pouparei esforços para que 
a gente consiga manter um pata-
mar importante dos farmacêuti-
cos baianos  no cenário nacional.

Na Bahia, computamos diver-
sos eventos realizados, como os 

encontros promovidos pela Co-
missão de Ensino, a instalação dos 
colaboradores farmacêuticos nas 
comissões assessoras, os vários 
simpósios e palestras realizados 
e, mais recentemente, o grande 
Congresso da Farmácia Comuni-
tária, uma realização conjunta do 
CRF-BA e da SBFC, contando com 
a participação expressiva dos far-
macêuticos, acadêmicos de far-
mácia e profissionais de outros 
estados do Brasil.

Quero ressaltar ainda a par-
ticipação em conjunto da cate-
goria ,que é fundamental para 
que possamos fazer com que as 
nossas ações resultem em retor-
no para todos os farmacêuticos 
baianos.

No ano que se aproxima, es-
tamos com muitos projetos para 
pôr em prática no conselho da 
Bahia, privilegiando os colegas 
farmacêuticos.

No item infraestrutura, uma 
das nossas prioridades será 
a  aquisição de uma sede mais 
confortável,  além de interiorizar 
cada vez mais, o CRF-BA para os 
municípios. E isso já é possível ser 
mostrado, a partir da abertura de 
novas seccionais nas cidades de 
Jequié, Guanambi, Irecê e Paulo 
Afonso

Nessa caminhada, conto na 
presidência do conselho com a 

participação de todos os direto-
res e conselheiros que têm con-
tribuído com a nossa gestão, e  
quero nesse momento agrade-
cer. Ressalto o apoio na vice-pre-
sidência de Dr. Cleuber Fontes, 
do secretário Dr. Eugênio Bugarin 
e do tesoureiro Dr. Alan Brito.

“A aquisição de uma 
nova sede para o 
Conselho da Bahia 
está também entre 
nossas prioridades

Encontro de delegados

Posse de comissões assessoras

Dr. Mário Martinelli  Júnior
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O Setor de fiscalização tem 
como principal atribuição 

a fiscalização do exercício pro-
fissional em todas as suas áreas 
de atuação, como na farmácia 
de manipulação, na drogaria, na 
farmácia hospitalar, na indústria 
de medicamentos, alimentos e 
cosméticos, na distribuidora de 
medicamentos e produtos para 
a saúde, no laboratório de análi-
ses clínicas e toxicológicas e em 
todos outros locais previstos no 
âmbito profissional farmacêuti-
co regulamentado. As atividades 
fiscalizadoras são desenvolvi-
das sempre de forma orientativa 
junto ao farmacêutico fiscal, ava-
liando as condições do exercício 
profissional através da aplicação 
de formulários específicos. Nos 
estabelecimentos que funcionam 
sem responsável técnico, são la-
vrados Autos de Infrações previs-
tos na Lei Federal nº 3.820/60. 

Atualmente o setor de fisca-
lização está sob a coordenação 
geral do vice-presidente do CRF-
BA, Dr. Cleuber Fontes. Para o 
vice-presidente, esse Conselho 
Regional de Farmácia do Estado 
da Bahia (CRF-BA) avançounos di-
versos setores da autarquia. Den-
tre eles, destaca-se a fiscalização, 
setor que define o conselho como 
umaautarquia públicafederal. 

De acordo com o vice-presi-
dente do CRF-BA e também res-
ponsável pela fiscalização, Dr. 
Cleuber Fontes, osetor apresen-
tou, nos últimos meses,  avanços 
consideráveis, tanto na padro-
nização dos serviços internos, 
quanto no avanço do número de 
fiscalizações e ações realizadas no 
estado. Essas atividades tiveram 
como propósito coibir o exercício 
ilegal da profissão, além de com-
bater os estabelecimentos ilegais. 

O Dr. Cleuber Fontes é o res-
ponsável técnico pelo setor e 

acumula com a Dra. Moazélia 
Monteiro a coordenação da fis-
calização, além de contar com 
o apoio do assessor da direto-
ria, Dr. Otacíilio Couto. Na parte 
administrativa da fiscalização, 
as funcionárias Fátima Santos e 
Marlene Costa realizam todas as 
atividades do setor. Na composi-
ção técnica da fiscalização,os far-
macêuticosfiscais Dr. Anderson 
Almeida, Dr. Izaías de Oliveira, Dr. 
Jediel Mafra, Dra. Lorena de Al-
meida, Dr. Luciano Nascimento, 
Dr. Rodrigo Barbosa e Dr.Wagner 
Matosque fiscalizam o exercício 
profissional em todo o Estado da 
Bahia.

Para o Dr. Cleuber Fontes, este 
ano, foi marcado pela aprovação 
de um Manual Operacional de 
Fiscalização, no qual consta a pa-
dronização das ações dos fiscais, 
com o objetivo de oferecer cele-
ridade, efetividade e eficiência 
àfiscalização no estado.

“O manual foi produzido pelo 
Dr. Otacílio Couto e pela Dra 
Moazélia Monteiro, após muita 
pesquisa na área de Deontologia 
Farmacêutica e em textos técni-
cos. Esse acúmulo conta também 
com a troca de experiências em 
outros CRFs para verificar os mo-
delos de fiscalização existentes 
até se chegar à um modelo adap-
tável para o Estado Bahia”, infor-
mou Dr. Cleuber Fontes.

Ele acrescenta que juntamen-
te com o manual foi iniciada a 
fase de implementação da Fisca-
lização Eletrônica Móvel (FEM). 
“Os fiscais passarão a utilizar ta-
blets para facilitar e tornar mais 
seguro e confiável o ato de fis-
calização, além de contar com 
os avanços que serão obtidos no 
controle dos dados estatísticos e 
emissão de relatórios de gestão 
por parte da diretoria”, ressaltou 
o vice-presidente.

Ele informa que este ano tam-
bém houve muita cobrança de 
fiscalização exercida pelo Minis-
tério Público Federal (MPF). O 
MPF passou a fiscalizar de forma 
contínua juntamente com o Tri-
bunal de Contas da União (TCU) 
e o Conselho Federal de Farmácia 
(CFF), as ações desenvolvidas pelo 
CRF-BA.“Vale ressaltar que essas 
ações, ascontas do setor de fiscali-
zação e de toda a autarquia estão 
legais, não possuindo nenhum 
ato que venha a ferir a conduta do 
conselho, como ficou demonstra-
do nos documentos encaminha-
dos pelos órgãos acima citados”, 
acrescentou o vice-presidente. 

Dr. Cleuber Fontes ressalta 
ainda que foram 9.901 estabele-
cimentos fiscalizados, públicos 
ou privados, sendo que o total 
de estabelecimentos do Estado é 
de 5.566. “Devemos comemorar 
também a redução no número de 
farmácias ilegais, ou seja, sem ca-
dastro na instituição ou órgãos sa-
nitários, pois caiu. Essas ações do 
Conselho visam exclusivamente à 
promoção da saúde pública baia-
na de forma geral. As ações muitas 
vezes desenvolvidas em conjunto 
com o Ministério Público e com as 
Vigilâncias Sanitárias Municipais”, 
destacou o vice-presidente.

Dr. Cleuber Fontes, vice-presidente do CRF-BA

Gestão moderniza a fiscalização
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O Dr. Eugênio Bugarin, secre-
tário geral do CRF-BA, fala 

sobre a sua atuação na gestão 
nesses primeiros meses de dire-
ção do conselho.

De acordo com o Dr. Eugênio 
Bugarin, ao assumir a secretaria 
no CRF-BA tinha conhecimento 
que enfrentaria um grande desa-
fio, justificado pela necessidade 
extrema de modernizar e evoluir 
a administração da autarquia. 

O secretário apresentou como 
pontos críticos o atendimento 
presencial, telefônico e via inter-
net e, ainda, os processos admi-
nistrativos internos. Com a visão 
focada para quem necessita dos 
serviços ou informações do CRF-
BA, o secretário geral buscou 
um planejamento, objetivando 
a melhoria desses atendimentos.

“Melhorar o acolhimento a to-
dos que nos procuram principal-
mente os residentes no interior 
do estado foi o nosso propósito. 
Além dos desafios postos, a Se-
cretaria Geral do conselho nos 
ofereceu a oportunidade de 
poder conviver com os colegas 
farmacêuticos de todo o estado. 
Fato que nos traz prazer na con-
dução dos trabalhos.”

De acordo com o farmacêu-
tico, a gestão foi iniciada com a 
busca das causas que provoca-
vam as dificuldades na área ad-
ministrativa da Secretaria Geral. 

“Detectamos a imensa neces-
sidade de melhoria da infraes-
trutura no prédio e dos equipa-
mentos que deveriam dar aporte 
ao andamento dos serviços. Para 
reestruturarmos as redes lógica, 
telefônica e elétrica, precisou 
aumentar a segurança, resguar-
dando o sistema dos invasores. 
Além disso, trocamos a central 
telefônica, reforçamos o sistema 
de dados, criamos a gestão de 
tecnologia e redimensionamos 
o quadro funcional. Este último, 
nos permitiu conhecer as capaci-
dades e habilidades de diversos 
funcionários.”

A Secretaria Geral realizou 
remanejamentos internos que 

proporcionaram um maior ren-
dimento dos procedimentos, 
principalmente nos setores de 
cadastro, jurídico, negociação e 
financeiro.

“O Setor Jurídico vem passan-
do por um inventário documen-
tal, iniciado na gestão passada, 
e que vem sendo reforçada pela 
atual direção, objetivando a 
consulta de todo o acervo que 
o CRF-BA possui ajuizado e em 
trânsito, e ainda em tramitação 
e julgados. O sistema de busca 
é realizado por numeração e or-
dem alfabética.”

O secretário destaca ainda 
,como uma função relevante da 
sua atribuição, o assessoramen-
to à presidência em suas ativi-
dades, destacando as ações re-
alizadas pelo interior do estado. 
Além desse desempenho, foram 
ainda designadas atribuições de 
apoio às atividades de plane-
jamento do tesoureiro Dr. Alan 
Brito, como a revisão e acompa-
nhamento dos contratos exis-
tentes e a realização dos novos 
processos de compra de bens e 
serviços, sob a observância da 
Lei Federal nº 8. 666/93 com as 
orientações do TCU.

Grandes desafios na área administrativa

Dr. Eugênio Bugarin, secretário geral do CRF-BA

Aparelho de leitura biométrica

Farmacêutico autorizando a nova carteira
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E stamos apresentando o tra-
balho de gestão de cada di-

retoria. Queremos informar para 
vocês que esse trabalho, dedi-
cado ao longo de um ano, ini-
ciou no mês de dezembro. Esse 
período inicial que tivemos, foi 
de transição, e contamos com o 
apoio e o empenho da equipe de 
funcionários da contabilidade e 
do financeiro do CRF-BA.

Assumi a gestão da tesouraria 
do conselho desde dezembro e 
quero ressaltar que houve mu-
danças contábeis para o ano 
de 2014. Essas alterações foram 
significativas na área orçamen-
tária das autarquias, sobretudo 
nos conselhos de classe, com 
critérios e regras rígidas defini-
das pelo Tribunal de Contas da 
União (TCU), que é o órgão res-
ponsável pela prestação de con-
tas na área pública federal. Para a 
adequação das contas conforme 
apregoa o TCU, tivemos que nos 
modificar e alterar a forma como 
vínhamos apresentando as nos-
sas contas até então, e tivemos 
que compreender para poder 
responder a demanda do órgão 
controlador de forma processual 
para possibilitar a aprovação das 
nossas contas aprovadas. Nós ti-
vemos a satisfação de sermos o 
primeiro regional a cumprir tal 
exigência do TCU.

Do ponto de vista estrutural e 
para conhecer a realidade financei-
ra do conselho, foi necessário fazer 

uma retrospectiva histórica sobre 
receitas e despesas. A partir daí, foi 
possível fazer um planejamento 
das despesas e receita com dota-
ções orçamentárias para dois anos, 
mas, sobretudo, para este ano que 
ainda está em curso.

Além do TCU, as nossas contas 
foram também submetidas à audi-
toria realizadas pelo Conselho Fe-
deral de Farmácia (CFF), e este ano, 
após, análise dos auditores, tive-
mos a satisfação e também o dever 
de informar à categoria que não há 
anormalidade nos gastos do conse-
lho. Conseguimos ter um equilíbrio 
financeiro para o ano de 2014.

Com o apoio dos demais di-
retores, mas sobretudo da área 
administrativa, reestruturamos a 
Tecnologia da Informação (TI) e 
equipamos de forma mais moder-
na com novas tecnologias, além 
de adequar essas tecnologias ao 
site institucional. Assim, foi possível 
produzir aqui na sede e em seccio-
nais as novas cédulas de identidade 
profissional.

A tesouraria também contribuiu 
para atender demandas na área de 
fiscalização, que está sob a coorde-
nação do vice-presidente Dr. Cleu-
ber Fontes. Portanto, atendemos as 
exigências do setor e contribuímos 

para as ações realizadas no estado.
Vale ressaltar a importância da 

liderança do presidente Dr. Mário 
Martinelli Júnior, que soube aten-
der às demandas e necessidades 
de cada diretoria, além de ter incen-
tivado a realização de cursos e pa-
lestras no estado e cumprir  agen-
da nacional, como manifestações 
públicas, reuniões no Congresso 
Nacional e no CFF, que estiveram 
pautando o projeto de lei que trata 
a farmácia como estabelecimento 
de saúde e mais, recentemente, a 
MP nº 653/14.

Ainda na parte financeira, infor-
mo que conseguimos o apoio e aval 
da direção do CFF que viabilizará a 
aquisição de uma nova sede para o 
conselho da Bahia para podermos 
proporcionar aos colegas mais con-
forto e comodidade quando neces-
sitem vir à sede do CRF-BA.

Enfim, este foi um ano de in-
tenso trabalho, mas também de 
realizações. Equilibramos e con-
trolamos os gastos e também 
temos a obrigação de sermos 
transparentes com os profissio-
nais que contribuem para o seu 
conselho de classe. Assim, esta-
mos disponibilizando os relató-
rios no site do CRF-BA através dos 
balancetes financeiros.

Gestão financeira cumpre determinação 
do Tribunal de Contas da União

Dr. Alan Brito, tesoureiro do CRF-BA

Setor financeiro sob coordenação do Dr. Alan
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Laboratórios, farmácias e hospitais podem adquirir, 
gratuitamente, a licença do software de Gestão

Na reunião plenária realizada 
no dia 11 de novembro, os pro-
fessores Dr. Eduardo Souza e Dr. 
Tadeu Figueira apresentaram 
para a diretoria e os conselheiros 
do CRF-BA,  uma ferramenta que 
está sendo amplamente utiliza-
da por organizações da área de 
saúde em todo o Brasil.

De acordo com o 
professor Eduardo 
Souza, após o sucesso 
da implantação do Mó-
dulo Gestão Estraté-
gica no hospital GRA-
ACC, Grupo de Apoio 
ao Adolescente e à 
Criança com Câncer, 
a Stratec lançou uma 
campanha para firmar 
parcerias com outras 
organizações da área de saúde. 

“A empresa, que acaba de 
lançar seu primeiro projeto de 
responsabilidade social, está 
disposta a abrir mão da licença 
do software para, efetivamente, 
contribuir para melhoria da ges-
tão da saúde no país.”

Para o professor, é de conhe-
cimento que as organizações 
que se destacam no mercado 
de atuação da saúde ou de ou-
tros segmentos são as que têm o 
planejamento estratégico como 
eixo norteador. Dessa maneira, o 
docente considera possível oti-
mizar o atendimento e aumen-
tar a capacidade operacional de 
oferecer tratamento para mais 
pessoas.

“O software Gestão Estraté-
gica possibilita a sistematização 
do planejamento estratégico, 
facilitando o acompanhamento 
dos objetivos corporativos, pro-
jetos e metas, desdobradas até o 

nível operacional. A efetiva ges-
tão de recursos humanos, finan-
ceiros e materiais de qualquer 
organização são fundamentais 
para garantir um atendimento 
efetivo e de qualidade para seus 
clientes e pacientes, auxiliando a 
melhorar a eficiência da organi-
zação de 5% a 20%.”

O Dr. Eduardo Souza fala que 
o software é apoiado no método 
PDCA e possibilita o replaneja-
mento quando necessário, pro-
movendo uma cultura de gestão 
voltada para resultados, para 
transparência de desempenho 
e alinhamento de toda a equipe, 
desde a diretoria até a operação.

“ É facilmente ajustável às 
especificidades de cada organi-
zação e adapta-se ao modelo e 
grau de maturidade da gestão 
estratégica praticada atualmen-
te. Além disso, por ser um siste-
ma totalmente online e fácil de 
usar, reduz a resistência natural 
gerada na implantação da meto-
dologia de gestão voltada para 
resultados, apresentando mini-
mização da burocracia e traba-
lho gerados pela sua aplicação.”

O especialista e professor in-
forma que, em se tratando de 
um hospital que sobrevive de 
doações ou recursos públicos, 

ter uma gestão transparente e 
organizada é uma questão de 
sobrevivência. 

“A instituição, que recebe o 
recurso é cobrada pelo desem-
penho da aplicação desse inves-
timento, e transmitir seguran-
ça para os investidores, é, sem 
dúvida, fator primordial para 

garantir a estabilidade 
da entrada de capital 
e a sustentabilidade 
do negócio. Além dis-
so, gerindo estrategi-
camente os materiais, 
os colaboradores e os 
projetos do hospital a 
instituição evita per-
das e desperdícios, 
melhora a qualidade 
do atendimento e do 

trabalho na instituição, além 
de poder estabelecer metas de 
crescimento, se planejando gra-
dualmente para alcançá-las”.

Os professores ressaltam que 
uma campanha está em curso 
para disponibilização do software.

Para participar da campa-
nha, as empresas interessadas 
devem mandar um e-mail para 
contato@excelenciagp.com.br 
solicitando maiores informações 
e aguardar o contato do Setor 
Comercial da empresa. Poste-
riormente, os candidatos podem 
ser avaliados em relação à ca-
racterística filantrópica para ad-
quirirem ou não o benefício da 
isenção da licença. As organiza-
ções beneficiadas serão contem-
pladas com 100% de desconto 
no valor da licença do software, 
e pagarão apenas um valor sim-
bólico para manutenção mensal 
do sistema.

ACONTECE

Salvador

Possibilidade do programa
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Seccionais coletarão dados para carteira profissional
A Diretoria do CRF-BA comuni-

ca aos farmacêuticos do interior 
do estado que as seccionais farão 
a coleta dos dados biométricos 
e de assinaturas digitais para a 
emissão da Cédula de Identidade 
Profissional. Vale ressaltar que a 

responsabilidade de emissão da 
cédula é do Conselho Federal.

A diretoria do CRF-BA informa 
ainda que, diante da ampliação 
do número de atendimentos na 
Seccional de Vitória da Conquista 
e Teixeira de Freitas, que atinge 

1.800 por mês, mais duas funcio-
nárias serão contratadas.

Para o próximo ano, a diretoria 
do conselho pretende abrir mais 
quatro seccionais nos municípios 
de Jequié, Irecê, Guanambi e Pau-
lo Afonso.

Direção do CRF-BA renova parceria com programa de intercâmbio americano
A representante no Brasil da 

Allegheny General Hospital, Dra. 
Karina Araújo Pinto, apresentou, 
ontem, na sessão plenária ordi-
nária do dia 14 de outubro, para a 
direção do CRF-BA e conselheiros 
regionais, o interesse de renova-
ção do programa de intercâmbio 
para farmacêuticos brasileiros 
nos Estados Unidos da América. 
O programa foi concebido para 

profissionais da área de saúde 
que desejam conhecer a rotina 
de um hospital americano, na 
cidade de Pittsburgh, na Pensyl-
vânia.  Ela manifestou ainda a in-
tenção de renovação da parceria 
com o hospital americano, com a 
finalidade de oferecer aos farma-
cêuticos do estado a possibilida-
de de intercambiar conhecimen-
to e experiências.Representante da Allegheny General Hospital

CRF-BA recebe notificação do Procon
O Conselho de Farmácia do 

Estado da Bahia, buscando sem-
pre a transparência em suas 
ações, informa que, no dia 11 de 
setembro, recebeu a notificação 
nº 128/2014-Difis da Secretaria 
de Justiça, Cidadania e Direitos 

Humanos do Estado da Bahia, 
através do órgão de Proteção de 
Defesa do Consumidor (Procon).

Na notificação está explícita a 
fiscalização das farmácias no Es-
tado da Bahia e a necessidade de 
adequação das atividades farma-

cêuticas dis-
postas na Lei 
nº 13.021 de 
8 de agosto 
de 2014.

Documento da notificação

Hospital Geral realiza II Simpósio de Farmácia
O Hospital Geral de Salvador 

realizou, no dia 25 de setembro, o 
II Simpósio de Farmácia, com pa-
lestras voltadas para a categoria. 
Farmacêuticos militares, profis-
sionais civis e estudantes de far-

mácia participaram da atividade. 
O presidente do CRF-BA, Dr. Má-
rio Martinelli Júnior, parabenizou 
a direção do hospital e a todos os 
organizadores pelo importante 
evento da área farmacêutica.

Autoridades abrem o evento

A diretoria do CRF-BA parabeniza a vitória nas urnas dos farmacêuticos 
Alice Portugal e Luiz Caetano

Alice Portugal, farmacêutica e 
bioquímica, vai para o seu quarto 
mandato como deputada federal 
(PCdoB). “Este é o resultado ex-
presso nas urnas do trabalho dedi-
cado dessa brilhante parlamentar 

no Congresso Nacional”, expres-
sou Dr. Mário Martinelli Júnior, 
presidente do conselho.

Luiz Caetano é farmacêutico 
bioquímico e ocupará também 
uma vaga como deputado federal.

Atuação firme da parlamentar
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Interior

Parapiranga

Farmacêuticos discutem a nova lei
O presidente do CRF-BA, Dr. 

Mário Martinelli Júnior, partici-
pou com o conselheiro federal, 
Dr. Altamiro José dos Santos, de  
uma reunião na cidade de Pari-
piranga, no dia 11 de setembro, 
abordando com farmacêuticos e 
proprietários de farmácias sobre 

a Lei nº 13.021 que trata a far-
mácia como estabelecimento de 
saúde. Estavam presentes tam-
bém os delegados honorários 
do conselho Dr. Fábio Kovacevic 
Pacheco (Paripiranga) e Dr. Carlos 
Tenório da Silva (Tucano).

Debate atrai os farmacêuticos

Itabuna

Novo paradigma para a farmácia foi tema debatido pelo presidente do 
conselho

Com participação expressiva 
de farmacêuticos da Região Sul 
do estado, foi realizada, no dia 18 
de setembro, na cidade de Itabu-
na uma mesa-redonda que tra-
tou sobre o novo paradigma da 
farmácia no Brasil.  

O presidente do CRF-BA, Dr. 
Mário Martinelli Júnior, falou so-
bre o crescimento da profissão 
no Brasil e contou também, na 
abertura do evento com a partici-

pação da deputada federal Alice 
Portugal, que ressaltou a impor-
tância da edição da  Lei nº 13.021, 
para a categoria, salientando a 

presença do farmacêutico nas 
farmácias e drogarias do país. 

Na ocasião, o presidente do 
CRF-BA fez a entrega de carteiras 
profissionais aos novos farmacêu-
ticos. 

Estavam presentes também ao 
evento a coordenadora do curso 
de Farmácia da Unime/Itabuna, 
Dra. Ana Carolina M. de Santana, 
e a presidente da AFRS, Dra. Dio-
ney Santos A. Guimarães.

Profissionais e estudantes de Farmácia

Irecê

Encontro debate Regularização de Farmácias Públicas e Privadas
Representantes do CRF-BA, das 

Secretárias de Saúde da Região,-
da Dires e os coordenadores de 
vigilâncias sani-
tárias estiveram 
reunidos, no dia 
11 de setembro, 
na cidade de Ire-
cê.

 O objetivo do 
encontro foi a regularização das 
unidades públicas, como farmá-

cias públicas, farmácias básicas, 
a central de abastecimento de 
farmácias (CAFs), farmácias hos-

pitalares e as 
farmácias comu-
nitárias. 

O CRF-BA , o 
Ministério Pú-
blico e a Dires 
irão promover a 

interdição dos estabelecimentos 
farmacêuticos que não estejam 

regularizados. Participaram da 
reunião Dra. Jussara Diniz Cipria-
no de Souza (Visa), Dr. Antonio 
Carlos Dourado Campos (Diretor 
da Dires), Dr. Lucivan Cardoso 
do Rosário (Secretário de Améri-
ca Dourada), Dr. Carlos Alves de 
Araújo (secretário de Barra do 
Mendes) e representando o CRF-
BA, a Dra. Moazelia Monteiro, co-
ordenadora do Setor de Fiscaliza-
ção do conselho.

Regularização fortalece a profissão 
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Jequié
Criação de seccional

O presidente e o secretário ge-
ral do CRF-BA, Dr. Mário Martinelli 
Júnior e o Dr. Eugênio Bugarin, 
respectivamente, participaram, 

no dia 15 de outubro, de uma 
reunião na cidade de Jequié, con-
vocada pelo delegado honorário 
Dr. Hélder Teixeira. O objetivo do 

encontro, que contou com a pre-
sença da Dra. Solange Pimenta, 
foi a implantação da seccional 
nessa cidade.

Caculé
 I Feira de Atenção Farmacêutica

Com o apoio do CRF-BA, foi 
realizada pelos farmacêuticos da 
região a I Feira de Atenção Far-
macêutica na cidade de Caculé. 
Cerca de 500 pessoas participa-
ram das atividades e palestra so-
bre saúde.

Durante a programação da 
atividade, orientação e serviços 
foram prestados à população 

como orientação sobre hiper-
tensão, diabetes, obesidade, 

saúde da mulher, diferença entre 
medicamentos similares, genéri-
cos e o papel do farmacêutico, 
além de aferição de pressão ar-
terial, teste de glicemia e cálculo 
de IMC. Além dos serviços, orien-
tação e informação aconteceram 
nas palestras sobre “Farmácia 
Clínica” e “Teoria e Prática da 
Atenção Farmacêutica”.

Atenção ao paciente

Ilhéus
Autuação em farmácias e drogarias

A Vigilância Sanitária de Ilhéus 
e o Conselho Regional de Farmá-
cia do Estado da Bahia (CRF-BA) 
realizaram fiscalização em farmá-
cias e drogarias da cidade. 

No dia 8 de setembro, após 
15 dias da autuação, os estabe-

lecimentos que 
permaneceram 
irregulares sofre-
ram interdição. 
De acordo com 
o secretário mu-
nicipal de Saúde, 

Dr. José Antonio Ocké, a ação tem 
o intuito de buscar uma fiscaliza-
ção com mais rigor, objetivando 
uma redução dos riscos à saúde 
da população ilheense.

Fiscal interditando

PROGRAME-SE

Entrega da Medalha de Mérito 
Farmacêutico
Onde: Hotel Vila Galé – Ondina (Salvador)
Quando: 22 de  janeiro de 2015
Mais informações: na sede do conselho (71) 3368-
8800

Celebração em comemoração ao Dia 
do Farmacêutico
Onde: Unique - Caminho das Árvores ( Salvador)
Quando: 23 de  janeiro de 2015
Mais informações: na sede do conselho (71) 3368-
8800




