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Resumo

Objetivo: Mapear tipos de intervencdes organizacionais, financeiras, profissionais, governamentais/regulatorias e
multifacetadas utilizadas para o aprimoramento da assisténcia farmacéutica. Metodologia: Trata-se de uma revisdo de
escopo. Um método adequado quando se requer um mapeamento da literatura voltado a um determinado campo de
interesse; tendo como recorte temporal o periodo entre 2018 e 2023. Resultados: Foram recuperados dois trabalhos
sobre Intervengdes politicas e regulatérias; trés trabalhos sobre Intervenges organizacionais quanto ao uso de
tecnologias de informagdes e comunicacdes; oito sobre intervengBes organizacionais quanto ao planejamento e gestao
técnica/clinica de medicamentos; sete sobre intervencdes profissionais: direcionadas aos profissionais, aos usuérios e
cuidadores; trés sobre Intervengdes financeiras; cinco sobre Intervengdes multifacetadas. Conclusdo: Infere-se, por
fim, que as intervengdes profissionais, organizacionais, regulatorias, financeiras e multifacetadas tém variados
impactos para o0 aprimoramento da gestdo técnica da assisténcia farmacéutica e da gestdo clinica do medicamento; ou
seja, para a oferta de servigos farmacéuticos com qualidade.

Palavras-chave: Salde Publica; Governanga em Salde; Gestdo em Sadde; Assisténcia Farmacéutica; Medicamentos.

Abstract

Objective: To map types of organizational, financial, professional, governmental/regulatory, and multifaceted
interventions used to improve pharmaceutical services. Methodology: This is a scoping review. An appropriate
method when literature mapping focused on a specific field of interest is required; with a time, frame between 2018
and 2023. Results: Two studies on political and regulatory interventions were retrieved; three on organizational
interventions regarding the use of information and communication technologies; eight on organizational interventions
regarding the planning and technical/clinical management of medicines; seven on professional interventions: aimed at
professionals, users, and caregivers; three on financial interventions; five on multifaceted interventions. Conclusion:
Finally, it can be inferred that professional, organizational, regulatory, financial, and multifaceted interventions have
varied impacts on improving the technical management of pharmaceutical services and the clinical management of
medicines; that is, on the provision of quality pharmaceutical services.

Keywords: Public Health; Health Governance; Health Management; Pharmaceutical Assistance; Medicines.

Resumen

Objetivo: Mapear los tipos de intervenciones organizativas, financieras, profesionales, gubernamentales/regulatorias y
multifacéticas utilizadas para mejorar la atencion farmacéutica. Metodologia: Esta es una revision del alcance. Un
método adecuado cuando se requiere un mapeo de literatura dirigida a un campo de interés especifico; tomando como
marco temporal el periodo comprendido entre 2018 y 2023. Resultados: Se recuperaron dos trabajos sobre
intervenciones politicas y regulatorias; tres trabajos sobre Intervenciones organizacionales en torno al uso de
tecnologias de la informacién y las comunicaciones; ocho sobre intervenciones organizativas en materia de
planificacién y gestion técnico-clinica de medicamentos; siete sobre intervenciones profesionales: dirigidas a
profesionales, usuarios y cuidadores; tres sobre intervenciones financieras; cinco sobre intervenciones multifacéticas.
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Conclusién: Finalmente, se infiere que las intervenciones profesionales, organizativas, regulatorias, financieras y
multifacéticas tienen impactos variados en la mejora de la gestion técnica de la asistencia farmacéutica y la gestién
clinica de los medicamentos; es decir, ofrecer servicios farmacéuticos de calidad.

Palabras clave: Salud Publica; Gobernanza de la Salud; Gestion de la Salud; Asistencia Farmacéutica;
Medicamentos.

1. Introducéo

A Assisténcia Farmacéutica (AF) é uma politica que se configura como um instrumento normativo para a estruturacao
e organizacio das politicas setoriais no a&mbito do Sistema Unico de Satde (SUS). Sua relevancia reside na capacidade de
nortear a implementacédo de acdes que garantem a melhoria das condicGes da assisténcia a salde da populacgéo, sendo definida
como um conjunto de ac¢Bes voltadas a promocéo, protecdo e recuperacdo da sadde, tanto individual como coletivo, tendo o
medicamento como insumo essencial e visando o acesso e ao seu uso racional (Brasil, 2004; Soler & Leitdo, 2022; Soler et al.,
2023).

O acesso aos medicamentos no Brasil — como um direito constitucional —, esta intrinsecamente ligado ao conceito de
uso racional de medicamentos. Garantir que 0s usuarios recebam os medicamentos adequados as suas necessidades clinicas, na
dose correta e por um periodo apropriado, é fundamental para assegurar esse direito. No entanto, apesar das medidas
empreendidas para ampliar 0 acesso, ainda persistem lacunas significativas a serem supridas. Essas lacunas refletem desafios
tanto na disponibilidade quanto na acessibilidade aos medicamentos (Akerman & Freitas, 20217; Oliveira et al., 2021; Silveira
et al., 2022; Destro et al. 2024; Quintilio, 2023; Ferreira et al., 2024).

Neste contexto, o objetivo do trabalho foi mapear distintos tipos de intervengdes organizacionais, financeiras,

profissionais, governamentais/regulatdrias e multifacetadas utilizadas para o aprimoramento da assisténcia farmacéutica.

2. Metodologia

Trata-se de uma revisdo de Escopo, um método adequado quando se requer um mapeamento da literatura voltado a
um determinado campo de interesse. E diferente das revisdes sistematicas porque tem como objetivo mapear topicos amplos,
podendo reunir varios desenhos de estudos com o objetivo de identificar e explorar as evidéncias produzidas (Peters et al.,
2020). Foram incluidos estudos publicados nos idiomas portugués, inglés e espanhol no periodo de 2018 a 2023, conduzidos
em diversos niveis de cuidados relacionados a prestacao de servicos de salde.

Utilizou-se o protocolo PRISMA-ScR: Extension for Scoping Reviews (Tricco et al., 2018). Foram utilizadas as bases
cientificas Biblioteca Virtual em Salde, Lilacs, Pubmed e Scielo; assim como os repositérios de artigos cientificos Cochrane,
Epistemonikos, Prospero, Frontiers, Health Evidence, Health Systems Evidence e Sciencedirect. Optou-se, também, por
utilizar o Google Scholar e os repositérios de Instituicbes de Ensino Superior para 0 acesso a literatura cinzenta. Foram
recuperadas producdes cientificas de livre acesso publicadas em portugués, espanhol, inglés.

A formulacdo da pergunta de pesquisa baseou-se no acrénimo PCC (Tricco et al., 2018): Populacédo (P), Conceito (C)
e Contexto (C) (PCC). Nesta revisdo: P = Gestores e Farmacéuticos; C = Institucionalizacdo, Gestdo, Governanca,
IntervengBes organizacionais, Intervencdes financeiras, Intervencdes profissionais, Intervengdes governamentais, Intervencoes
regulatérias e Interven¢Bes multifacetadas; C = Sistemas de Salde e Assisténcia Farmacéutica. Pergunta norteadora; Ha
evidéncias de que intervencOes organizacionais, financeiras, profissionais, governamentais, regulatdrias e multifacetadas que
aprimorem a Assisténcia Farmacéutica?

Utilizou-se dos seguintes descritores: Governanga em Assisténcia Farmacéutica; Gestdo em Assisténcia Farmacéutica;
IntervencBes em Assisténcia Farmacéutica; Assisténcia Farmacéutica; Medicamentos, combinados com os operadores
booleanos AND e OR, nas linguas portuguesa, inglesa e em espanhol (Tricco et al., 2018).
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A selecdo foi realizada pelo gerenciador de referéncias Mendeley Desktop® e o gerenciador de revisdo Rayyan®.
Ap6s recuperados os artigos, os titulos e resumos foram analisados e selecionados pelos autores de modo independente com
base nos critérios de inclusdo, sendo as divergéncias resolvidas por consenso. Os dados foram extraidos em planilha Excel®.
Para a avaliacdo de qualidade dos artigos, foi utilizado o checklist para pesquisas qualitativas do Critical Appraisal Skills
Program (CASP, 2018), também foi realizado a identificacdo de seus respectivos niveis de evidencia utilizando modelo
proposto por Murad et al. (2016).

Para analise da equidade nos artigos incluidos, foi utilizado o framework PROGRESS (O’Neill et al., 2014), que
aborda aspectos como local do estudo, etnia, ocupacédo, género, religido, educacédo, estado econdmico e capital social. Com a
abordagem da equidade utilizado nos estudos incluidos, se permitiu reportar questdes relacionadas as diferencia injustas nos
desfechos de interesse. A revisao foi registrada na Open Society Foundations (OSF) (Gongalves & Soler, 2024).

Um total de 47 trabalhos cientificos foram recuperados. Apds a retirada de duplicatas, os estudos foram avaliados por
meio da leitura de seus titulos e resumos. Dentre esses, 20 artigos foram excluidos por ndo atenderem aos critérios de incluséo
estabelecidos. Como resultado desse processo, 27 trabalhos cientificos foram selecionados para revisdo. Utilizou-se o Prisma

Checklist para apresentar o fluxo de informagdes (Figura 1).

Figura 1 - Selecéo dos artigos.

) . . = .
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o Estudos  incluidos  na
3 . . P
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—
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:E 10
= Novos estudos incluidos L. . .
2 o Metodologia ndo se aplica aos critérios
= na revisao: 0 ) .
pré estabelecidos: 9
Incluidos: 27
—

Fonte: Adaptado de Page et al., (2021).

3. Resultados e Sintese Narrativa
Foram selecionados 27 trabalhos cientificos. A Tabela 1 apresenta os autores, objetivos, métodos e nivel de evidéncias

dos estudos.
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Tabela 1 - Método, objetivo e nivel de evidéncia.

NIVEL
AUTOR/ANO METODO/OBJETIVO DE
EVIDENCIAS

Reviséo sistematica.

Barra et al., 2018. Examinar o efeito dos servicos de ndo dispensacdo dos farmacéuticos nos resultados dos doentes ndo 1
hospitalizados.
Estudo Transversal.

Konstantakopoulou et . . . - P L N ~ . R

al. 2018, Auvaliar a efetividade da informacéo e da assisténcia administrativa em relacdo a adesdo do paciente as 4

' diretrizes de asma.

Estudo transversal (Tese).

Medeiros, 2018. Investigar a assisténcia farmacéutica quanto as responsabilidades compartilhadas pela Unido, Estado e NA
Municipios, com base no arcabougo legal do Sistema Unico de Sadde (SUS).
Estudo transversal (Dissertagao).

Perez-Junior, 2018. Analisar a gestdo regional da Assisténcia Farmacéutica na regido do Vale do Jurumirim, em Sao Paulo, NA
sob a perspectiva da conformagdo das Redes de Assisténcia a Saude.
Revisdo Sistematica.

Rankin et al., 2018. Determinar quais intervengdes, isoladamente ou em combinagdo, sdo eficazes para melhorar o uso 1
adequado da polifarmécia e reduzir problemas relacionados aos medicamentos em idosos.
Estudo transversal (Dissertagao).

Dias, 2019. Descrever e analisar os modelos de AF de uma amostra de paises de forma a fornecer subsidio para NA
futuras politicas pablicas para o enfrentamento do problema do acesso a medicamentos no Brasil.
Estudo Transversal.

Nora et al., 2019. Descrever a participagdo dos profissionais responsaveis pela AF no processo de planejamento em saude 4
em municipios brasileiros.
Revisdo Sistematica.

Suleman & Movik, | Avaliar os efeitos das politicas educacionais e regulatérias farmacéuticas direcionadas aos prescritores 1

2019. sobre 0 uso de medicamentos, a utilizagdo dos cuidados de salde, os resultados e os custos (gastos) em
salde.
Estudo transversal (Dissertagdo).

Antunes, 2020. Avaliar a evolugdo dos indicadores de saide e gestdo dos medicamentos nos municipios pernambucanos NA
habilitados no  Eixo  Estrutura do  Programa  QUALIFAR-SUS entre 2012 e
2019.
Revisdo Sistematica.

Cross et al., 2020. Avaliar a efetividade de intervencdes destinadas a melhorar a capacidade da administracdo de 1
medicamentos e/ou ades&o aos medicamentos em idosos com polifarmacia de longa duracéo.
Reviséo sistematica.

Faraco et al., 2020. Descrever as etapas da adaptacdo de um protocolo de indicadores para a avaliagdo da capacidade de 4
gestdo da AF a partir das varidveis constantes em um banco de dados nacional.
Reviséo de Escopo.

Visacri et al., 2020. Identificar e descrever os principais servicos prestados pelo farmacéutico durante a pandemia de COVID- 4
19.
Estudo transversal (Tese).

Chenchi, 2021. Analisar as politicas publicas de AF no municipio de Sdo Carlos, S&o Paulo, sob a percepcédo de seus NA
atores.
Estudo transversal.

Duarte &  Moraes, . . o . . — .

2021 Auvaliar o impacto da padroniza¢éo de medicamentos na assisténcia farmacéutica hospitalar e nos custos 4
de medicamentos.
Estudo transversal.

Li, 2021. Identificar tenses entre diferentes dimensdes do acesso a medicamentos e fornecer um relato histérico de 4
como as prioridades da governanca farmacéutica na China mudaram ao longo do tempo.
Estudo transversal.

Torres et al., 2021. Contextualizar a adequacdo da AF aos marcos regulatérios atuais, os vinculos com os instrumentos de 4
governanca, gestdo e planejamento no municipio de Ananindeua, Para.
Estudo transversal (Monografia).

Aradjo, 2022. Elaborar um plano de intervencdo para melhoria do servigo de AF no Farmacia de Minas, em Lassance, NA

Minas Gerais.
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Reviséo Integrativa.
Obter evidéncias cientificas sobre a aplicacdo dos conceitos de governanga, gestdo por resultados,

Araujo & Soler, 2022. . R . . . L 4
planejamento estratégico situacional relacionados ao processo de aquisi¢cdo de medicamentos e materiais
hospitalares.

. Estudo transversal.

Ferreira et al., 2022. ;i L o - o . . 4
Investigar a institucionalizagdo da assisténcia farmacéutica no municipio de Augusto Corréa, Para.

Revisao Sistematica.

Pantoja et al., 2022. Avaliar os efeitos sobre o consumo de medicamentos via regimes de seguro para O acessO aos 1
medicamentos.

Estudo transversal (Dissertagao).
Identificar as ndo conformidades das auditorias feitas na AF no &mbito do SUS e identificar a

Pedroso, 2022. implementacdo do sistema Software de Analytics & Solugdes (SAS) Enterprise Governance Risk and NA
Compliance (EGRC): Médulo de auditoria em dez hospitais portugueses selecionados pela Administragao
Central do Sistema.de Salde (ACSS).

Revisdo Narrativa.

Pinto & Castro, 2022. | Descrever a abordagem dada a Assisténcia Farmacéutica pelos gestores na Atengdo Primaria a Salde, a 4

partir da sua quarta fase até o ano de 2017 e as consequéncias dessas abordagens.
. Revisdo Integrativa.
Silva, Torres & Soler, | .. . g . . . - T, Lo
2022 Sintetizar evidéncias sobre estratégias de intervengdes no contexto da institucionalizagdo da assisténcia 4
' farmacéutica no Brasil.

Estudo Transversal.

Silveira et al.. 2022 Caracterizar e analisar a gestéo e a estruturagdo da AF nos doze municipios de uma Regido de Saude do 4

! ' Rio Grande do Sul e identificar os desafios e avangos na organizagdo dos servicos a partir da percepgao

de atores envolvidos nos processos de trabalho.
Estudo Transversal (Dissertacdo).

Gomes, 2023. ) . ( ? ) - . NA
Auvaliar a capacidade de gestdo da AF na APS, em municipios do estado do Para.

Estudo Transversal.

Morgado-Junior et al., | Analisar o impacto de um ambulatério de farmacia em um hospital de ensino de médio porte, na 4

2023. resolugdo de problemas de satde ndo tratados, com foco no acesso aos medicamentos disponiveis na rede
plblica de sadde.

Estudo Transversal.
Silva & Soler, 2023. Investigar como a Assisténcia Farmacéutica esta institucionalizada na Regifo de Satde do Xingu do 4

estado do Para.

Legendas:

§ = Adaptado de: Murad et al., (2016)3.
NA = Né&o se aplica (literatura cinzenta).
Fonte: Intervencdes para o aprimoramento da assisténcia farmacéutica: reviséo de escopo.

O Quadro 1 apresenta a correlagdo dos estudos selecionados com as intervencdes identificadas.

Quadro 1 - Tipos de intervences identificadas.

TIPOS DE INTERVENGOES

AUTOR/ANO

Intervencdes politicas e

regulatdrias Medeiros, 2018; Suleman & Movik, 2019.

Intervencdes organizacionais: uso de tecnologias de
informages e comunicagdes.

Antunes, 2020; Torres et al., 2021; Pedroso, 2022.

Intervencdes organizacionais: planejamento e gestdo
técnica/clinica de medicamentos

Castro, 2022; Silveira et al., 2022; Gomes, 2023; Silva & Soler, 2023.

Perez-Junior, 2018; Nora et al., 2019; Faraco et al., 2020; Araujo & Soler, 2022; Pinto &

Intervencd@es profissionais: direcionadas aos
profissionais, aos usuarios e cuidadores

Movik, 2019; Cross et al., 2020; Visacri et al., 2020; Aradjo, 2022.

Barra et al., 2018; Kontantakopoulou et al., 2018; Rankin et al., 2018; Suleman &

Intervencdes financeiras

Dias, 2019; Duarte & Morais, 2021; Pantoja et al., 2022.

IntervencBes multifacetadas

Junior, 2023.

Chenchi, 2021; Li, 2021; Ferreira et al.; 2022; Silva, Torres & Soler 2022; Morgado-

Fonte: IntervencBes para o aprimoramento da assisténcia farmacéutica: revisdo de escopo.
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O Quadro 2 apresenta a qualidade dos estudos selecionados, sendo as perguntas adaptadas de Critical Appraisal Skills

Programme (2018).

Quadro 2 - Avaliacdo da qualidade.

CRITERIOS DE AVALIACAO
AUTOR/ANO

1 2 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 R
Barra et al., 2018. + |+ |+ |+ |+ ]+ ]+ |+ |+ + + + + 17/17
Konstantakopoulou et al., 2018. S I R I N S I S I I + + + + - + + + 15/17
MedeerS‘ 2018 * * * * * * * * * * * * * * * * * *
PereZ-JUnIOf, 2018 * * * * * * * * * * * * * * * * * *
Rankin et al., 2018. + + - + + + 16/17
DIaS, 2019 * * * * * * * * * * * * * * * * * *
Nora et al., 2019. + |+ |+ |+ |+ |+ + + + + 16/17
Suleman & Movik, 2019. S I S S A S S I I S I S I + + - + + + + 16/17
Antunes’ 2020 * * * * * * * * * * * * * * * * * *
Cross et al., 2020. + |+ |+ |+ |+ |+ ]+ |+ |+ + + - + + + + + 16/17
Faraco et al., 2020. S I T R S I S I I O + + - + + + + 15/17
Visacri et al., 2020. + |+ |+ |+ |+ |+ |+ |+ + + - + + + + 16/17
ChenChI, 2021 * * * * * * * * * * * * * * * * * *
Duarte & Moraes, 2021. + |+ - + - + |+ |+ |+ + + - - + + + + 13/17
Li, 2021. + + + + + + + + + + + - + + + + 15/17
Torres et al., 2021. S I S S A S S I I S I S I - + + + + + + 16/17
Aral:l]O, 2022 * * * * * * * * * * * * * * * * * *
Araujo & Soler, 2022. S I I I S A S O N B + + - + + + + + 15/17
Ferreira et al., 2022. + |+ |+ |+ |+ |+ |+ |+ |+ + + + + + + + + 17/17
Pantoja et al., 2022. S I T T S A S O O I + + - + + + + + 16/17
PedrOSO’ 2022 * * * * * * * * * * * * * * * * * *
Pinto & Castro, 2022. + |+ -+ | - EI I I S + + - - + + + + 12/17
Silva, Torres & Soler, 2022. + |+ -+ ||+ |+ + + - + + + + + 15/17
Silveira et al., 2022. + | + - + - + |+ | + |+ + + + + + + + + 15/17
Gomes’ 2023 * * * * * * * * * * * * * * * * * *
Morgado-Junior et al., 2023. + 0+ -]+ + |+ |+ |+ + + - + + + + 15/17
Silva & Soler, 2023. S I I I S S O I I I + + + + + + + + 17/17

Legenda: + = critério cumprido; = critério ndo cumprido; NA = N&o aplicavel. R = Resultado.

Nota: Perguntas adaptadas de: Critical Appraisal Skills Programme (2018): 1. Qual o principal objetivo da pesquisa? 2. Quem conduziu a
pesquisa e eles sdo respeitaveis? 3. Como a pesquisa foi financiada? Existem potenciais conflitos de interesse? 4. Como o estudo foi
desenhado? 5. O tamanho da amostra foi grande o suficiente para fornecer resultados precisos? 6. Os participantes ou sujeitos foram
selecionados adequadamente? 7. Quais métodos de coleta de dados foram utilizados e foram confiaveis e vélidos? 8. Os dados foram
analisados com precisdo e rigor? 9. Os resultados e conclusdes foram retirados diretamente dos dados ou houve suposi¢des? 10. Os
resultados podem ser generalizados para a populacdo em geral? 11. Como esta pesquisa contribui para o conhecimento existente nesse
campo? 12. Os padrdes éticos foram mantidos ao longo do estudo? 13. Algum viés potencial foi considerado na concepcao, coleta ou analise
dos dados? 14. Os pesquisadores fizeram sugestdes para pesquisas futuras com base em suas descobertas? 15. Os resultados da pesquisa sao
replicaveis? 16. Ha alguma implicagdo para a politica ou pratica com base nos resultados da pesquisa? 17. Todos os aspectos da pesquisa
foram claramente explicados e detalhados?

Fonte: IntervencBes para o aprimoramento da assisténcia farmacéutica: revisdo de escopo

O Quadro 3 apresenta os aspectos relacionados a equidade. O acronimo PROGRESS é usado como uma ferramenta
para ajudar a garantir que os fatores de estratificacdo social sejam considerados na conducdo, na notificacdo e na utilizacdo de
investigacdo e intervencdes, uma vez que podem desempenhar um papel na contribuicdo para as desigualdades nos resultados

de salde. Observa-se, que as pesquisas ndo levaram em consideracdo os aspectos de equidade.
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Quadro 3 — Equidade.

Autor/Ano P R o G R E S S Pais
EUA, Reino Unido, Canada, Austrélia,
Espanha, Brasil, Jordania, Suécia, Bélgica,
a0 0 w0000 o
Kong, Iraque, Malésia, Malta, Paises Baixos,
Nigéria e Portugal.
Konstantakopoulou et al., 2018. H|H | HE® ) QOEEG) ) Grécia
Medeiros, 2018. (+) ) | ® ) ) ) ) Brasil
Perez-Junior, 2018. (+) ) ) (+) ) ) (+) ) Brasil
Australia, Bélgica, Canada, Finlandia,
Rankin et al., 2018. HIH | H|OE ! () | () ) Alemanha, Hong Kong, Irlanda, Israel, Italia,
Espanha e Suécia, e EUA.
@lelololololo] o[ ™o
Nora et al., 2019. (GOEEC) ) ) ) ) ) ) Brasil
Suleman & Movik, 2019. (+) ) ) ) ) ) ) ) EUA
Antunes, 2020. (+) ) ©) ) ) ) “) ) Brasil
EUA, Reino Unido, Canada, Australia,
Cross et al., 2020. (G ENE) ©) (+) “) ) “) ) Espanha, Croécia, Dinamarca, Alemanha,
Portugal, Suica, China e Singapura
Faraco et al., 2020. ©) ) ©) ) ) ) “) ) Brasil
Visacri et al., 2020. GOEHOEEGEEGENO) () | () ) EUA, China, Arabia Saudita, Taiwan e Macau
Chenchi, 2021. GCEHOEEGENG) ) ) ) ) Brasil
Duarte & Moraes, 2021. +) ) +) “) ) ) “) ) China
Li, 2021. O] O] ]®H O[]0 Brasil
Torres et al., 2021. ) | ) Ol H ] E TG ) Brasil
Aratljo, 2022. Ololololololol o Brasil
Araljo & Soler, 2022. (+) ) ©) ) ) ©) (+) ) Brasil
Ferreira et al., 2022. (+) ) | @ ) ©) (+) ) EUA
Pantoja et al., 2022. ) “) ) “) “) ) “) ) Brasil, Portugal
Pedroso, 2022. “) ) ) ) ) ) ) ) Brasil
Pinto & Castro, 2022. ©) ) ©) ) ) ©) “) ©) Brasil
Silva, Torres & Soler, 2022. (+) ) (+) ) ) ©) “) ©) Brasil
Silveira et al., 2022. GOEEOEEGEEC) ) ) ) ) Brasil
Gomes, 2023. OO ]®H O 06 ] 06 Brasil
Morgado-Junior et al., 2023. (+) ) ©) ) ) ©) “) ©) Brasil
Silva & Soler, 2023. |G O ®H O] @ ) Brasil

Legendas: P = Local de residéncia; R = Raga/etnia/cultura/idioma; O = Ocupagdo; G = Sexo/Orientagdo sexual; R = Religido; E = Educagdo;
S = Estado socioecondmico; S = Capital social. Paises de alta, média e baixa renda, em especial o Brasil, sem informacdes sobre se os
individuos vivem em é&reas urbanas ou rurais. (+) Apresenta informacéo, (-) Nenhuma informagao.

Nota: Adaptado de O’Neill et al.**:

Fonte: Intervencdes para o aprimoramento da assisténcia farmacéutica: reviséo de escopo.

Intervencdes politicas e regulatérias

Medeiros (2018) propds um Modelo Légico da Assisténcia Farmacéutica que visa aprofundar a compreenséo do papel
dos gestores do sistema de salde de maneira abrangente. Esse modelo pode ser valioso na definicdo de estratégias para a
implementacdo da AF nas Redes de Atencdo a Salde e, principalmente, serve como base para o desenvolvimento de modelos
tedricos para avaliar a AF como uma responsabilidade compartilhada no Sistema Unico de Saude (SUS).

Suleman & Movik (2019) avaliaram uma politica regulatéria implementada no Estado de Nova lorque (Estados

Unidos da Ameérica) que tinha como objetivo reduzir a prescricdo de benzodiazepinas pelos médicos. Houve um pequeno
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aumento no uso de medicamentos substitutos no grupo de intervencdo, mas isso ndo contrariou as reducdes no uso de

benzodiazepinas.

Intervencdes organizacionais: uso de tecnologias de informac@es e comunicacdes

Perez-Junior (2018) demonstrou que ha significativos obstaculos que comprometem uma gestéo eficaz. A andlise da
AF através da logistica de medicamentos, permitiu identificar dificuldades especificas, mas também questdes gerais como a
interferéncia de atores externos, a exemplo do que ocorre com a excessiva judicializacdo da AF. Para enfrentar essas
dificuldades, o estudo sugere que a estruturacdo regional por meio da exploracdo de modelos cooperativos regionais, como
consarcios, como meio de superar as limitacdes enfrentadas pelos pequenos municipios na gestdo da assisténcia farmacéutica.

Nora et al. (2019) apresentaram resultados importante que apontam a baixa participacdo dos atores responsaveis pela
AF municipal na elaboragdo das ferramentas de planejamento e gestdo dos municipios. Inferem que a gestdo dos servigos
farmacéuticos ndo € apenas sobre fornecer medicamentos; mas envolve também a capacidade de alocar e gerenciar recursos
técnicos e administrativos para garantir 0 acesso e o uso adequado dos medicamentos.

Antunes (2020) destacou que a utilizacdo de tecnologia de informacéo e comunicacdo resultou em beneficios para os
municipios participantes do Eixo Estrutura do Programa QUALIFAR-SUS, contribuindo para uma maior dura¢do da
habilitacdo e para a continuidade no recebimento dos recursos. Entretanto, o estudo revelou fragilidades no monitoramento da

execuc¢do do programa pelos gestores estadual e federal, resultando em perdas de recursos consideraveis.

Intervencdes organizacionais: planejamento e gestéo técnica/clinica de medicamentos

Faraco et al. (2020) adaptaram um protocolo de avalia¢cdo, com base em dados nacionais, com objetivo de avaliar a
capacidade de gestdo da AF nos municipios brasileiros. Os indicadores foram projetados para garantir sensibilidade e
relevancia no contexto local. Outrossim, a possibilidade de institucionalizagdo desses indicadores para um monitoramento
continuo demonstra uma perspectiva de gestdo de longo prazo, onde a coleta e anélise de dados sdo integradas ao processo de
planejamento e gestdo.

Torres et al. (2021) trouxeram evidéncias importantes na implantacdo das farmdcias distritais e especializadas. Essa
acdo possibilitou o acesso dos usuarios aos servigos farmacéuticos e foram planejadas de forma estratégica para promover a
acessibilidade e o acesso dos usuérios aos medicamentos e servigos. Registram que 0 uso do Sistema Hérus, permite um
acompanhamento mais eficiente e preciso dos medicamentos disponiveis em cada farmécia, facilitando a gestdo do estoque e
garantindo uma abordagem mais eficaz e eficiente na prestacdo de servigos de salide aos usuérios.

Araljo & Soler (2022) registram que a utilizagdo de estratégias de governanca, gestdo por resultados e planejamento
estratégico situacional no processo de aquisicdo de medicamentos e material hospitalar tem impactos positivos tanto no aspecto
econdmico quanto na qualidade dos servigos de saude, especialmente em ambito hospitalar.

Pedroso (2022) apresentou resultados satisfatorios sobre aprimoramento da alocagdo de recursos publicos através de
auditoria como um componente essencial da gestdo. A auditoria possibilita a deteccdo de discrepancias, que podem
desencadear agdes corretivas. Nesse estudo a Tecnologia da Informacdo facilitou a integracdo de bases de dados, que foi
crucial para realizacdo de relatérios de auditoria, otimizando o processo de forma abrangente.

Pinto & Castro (2022) ao abordarem a Gestdo Técnica da Assisténcia Farmacéutica sob uma perspectiva
organizacional, destacaram que o uso inadequado de medicamentos resulta em desfechos clinicos negativos e aumenta os
custos do sistema. Isso ocorre devido a prevaléncia de Eventos Adversos a Medicamentos, a complexidade dos regimes

terapéuticos e a judicializagdo da saide. Assim, garantir o acesso a medicamentos ndo se resume apenas a disponibilidade, mas
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requer uma integracdo entre acgdes logisticas, epidemiol6gicas e politicas para a implementacdo eficaz dos Servicos
Farmacéuticos.

Silveira et al. (2022) demonstraram que a participacdo do farmacéutico na elaboracdo de ferramentas de gestéo,
planejamento orcamentario e no cuidado ao paciente resulta em avancos positivos para a gestdo. O estudo permitiu dar voz aos
envolvidos em todas as fases da AF e destacou a necessidade de aprimorar a qualidade dos servigos.

Gomes (2023) registra que a articulagdo entre os atores envolvidos na gestdo da AF e boas estratégias de comunicagéo
garantem avancos significativos para a gestdo municipal.

Silva & Soler (2023) identificaram diferentes aspectos que os municipios da Regido de Salde do Xingu, Parg,
precisam melhorar em relacdo aos indicadores de governanca, gestdo técnica e clinica dos medicamentos e politicas setoriais.
Para tal, propuseram a estruturacdo e organizacdo de uma Comissdo de Farmdcia e Terapéutica no contexto da Comissdo

Intergestores Regional (CIR), visando uma Coordenagdo Técnica de Assisténcia Farmacéutica mais efetiva e eficiente.

Intervencdes profissionais: direcionadas aos profissionais, aos usuérios e cuidadores

Barra et al. (2018) forneceram evidéncias de que os servigos oferecidos por farmacéuticos aos usuarios resultam em
diversos efeitos. Registram que provavel que esses servi¢os causem pouca ou nenhuma diferenca no nimero de internagdes
hospitalares, tenham um impacto limitado na reducdo de problemas relacionados aos medicamentos e ndo demonstrem um
efeito significativo sobre a mortalidade.

Kontantakopoulou et al. (2018) observaram que a falta de acesso aos medicamentos prescritos pode resultar em um
manejo deficiente da condicdo de salde dos usudrios. Destacaram a importancia da adesdo ao tratamento e do acesso
apropriado aos medicamentos para evitar complicacfes e reduzir custos hospitalares com internagdes.

Rankin et al. (2018) forneceram evidéncias inconclusivas quanto a reducdo da polifarmécia e potenciais omissdes de
prescricdo, embora haja indica¢Ges de alguns beneficios leves em relacdo as omissGes de prescricao.

Suleman & Movik (2019) apresentaram evidéncias sobre a melhora do estado de salde associada ao uso de
medicamentos, avaliando as prescrigdes médicas e considerando também os custos envolvidos.

Cross et al. (2020), forneceram evidéncias direcionados aos cuidados para usuarios quanto a reducdo de problemas
relacionados aos medicamentos, especificamente na melhoria a adesao ao tratamento.

Visacri et al. (2020) registram que as intervengdes farmacéuticas foram direcionadas aos profissionais de saude e
pacientes, realizadas por meio de contato individual, telefone ou videoconferéncia. Os farmacéuticos tinham como
responsabilidade fornecer informacbes sobre medicamentos aos profissionais de salde, assim como aconselhamento aos
pacientes.

Araljo (2022) destacou a promocéo de agdes de orientagdes direcionadas aos usuérios, visando facilitar a utilizacao
de medicamentos, especialmente para a populacéo idosa, visto serem grupos com extrema dificuldade de adeséo em funcéo do

baixo nivel de escolaridade e compreenséo inadequada da prescri¢do médica, polifarmacia, dentre outros fatores.

Intervencdes financeiras

Dias (2019) apresenta uma comparacdo do modelo de organizacdo do sistema de salde brasileiro com o de outros
paises, especialmente no que diz respeito ao financiamento. Nos paises comparados, o financiamento é principalmente feito
por meio de impostos, com alguns adotando o copagamento como estratégia adicional. No Brasil, por outro lado, as
responsabilidades sdo parcialmente descentralizadas entre trés niveis de governo, que sdo responsaveis pela aquisicdo e

dispensacdo dos medicamentos.
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Duarte & Morais (2021) enfatizam a importancia da padronizacdo de medicamentos e a contribuicdo significativa da
CFT nesse processo, destacando seus beneficios para o controle financeiro, a eficiéncia no estoque e a seguranca dos pacientes.
Pantoja et al. (2022) avaliaram o impacto financeiro de esquemas de seguro de medicamentos, com foco
principalmente no Medicare Part D nos Estados Unidos, informando que pode proporcionar economias nos gastos com
medicamentos, mas € importante considerar o impacto potencial nos custos dos cuidados de saide adicionais, como visitas ao

departamento de emergéncia.

Intervencdes multifacetadas

Chenchi (2021) registra uma série de desafios e problemas na estrutura, organizagdo, gestdo e praticas da AF local,
incluindo recursos humanos insuficientes, estrutura fisica precaria, sistema informatizado obsoleto, falta de orientagdo e
cuidado ao usuério; entre outros. Esses problemas evidenciam a necessidade de interven¢des para melhorar a qualidade e
eficdcia da AF. No entanto, a CFT e a REMUME se revelaram conquistas bem-sucedidas.

Li (2021) ao abordar uma série histdrica de acesso a medicamentos na China, concluiu que mudancas sociais,
econdmicas e politicas influenciam a percepcao do Estado sobre a prioridade da governancga farmacéutica.

Ferreira et al. (2022) ao investigarem a institucionaliza¢do da AF no municipio de Augusto Corréa, Pard, constataram
gue o municipio ndo estd em conformidade com as distintas areas que sdo importantes para o processo de sua
institucionalizac&o.

Silva, Torres & Soler (2022) registram a importancia de vérias intervenc@es para garantir a implementacéo eficaz da
AF, alinhada com os principios e diretrizes SUS. Essas intervencbes devem incluir agdes profissionais, organizacionais,
regulatérias, financeiras e multifacetadas.

Morgado-Junior (2023) registra que o papel do farmacéutico clinico contribui para a resolugdo de problemas de saude
ndo tratados ao promover 0 acesso aos medicamentos no dmbito do SUS e seu uso racional de acordo com o PCDT. As
intervencdes farmacéuticas mais comuns incluiram a adequacdo dos documentos de solicitagdo de medicamentos e a
solicitacdo de exames para acompanhamento farmacoterapéutico.

Reconhece-se, potenciais influéncias de forgas sociais, econémicas e politicas na prioriza¢do de diferentes dimensdes
no processo de governanca e da gestdo técnica e gestdo clinica do medicamento. Outrossim, como ja mencionado, ha auséncia
de dados e informac0es relacionadas a equidade nos estudos relacionados; como local de residéncia, raga, ocupagao, sexo,
religido, educacéo, capital social e econémico.

Limites e viés: Registra-se que ha potenciais limites quanto ao recorte temporal, de restricdes de linguas e de artigos elegiveis
terem sido perdidos devido a sinonimias dos descritores utilizados; assim, como pode haver viés em funcdo de métodos

utilizados, tipos de anélises e desfechos dos estudos selecionados.

4. Concluséo

A relevancia do estudo aqui apresentado tem a ver com a busca de evidéncias de intervengdes organizacionais,
financeiras, profissionais, governamentais e/ou regulatorias e multifacetadas para o aprimoramento da assisténcia
farmacéutica; esséncias para a reflexdo sobre seu processo de governanca, planejamento e gestdo no contexto do Sistema
Unico de Saude (SUS).

Infere-se, que as intervencOes profissionais, organizacionais, regulatorias, financeiras e multifacetadas tém variados

impactos para o aprimoramento da gestdo técnica da assisténcia farmacéutica e da gestéo clinica do medicamento; ou seja, para
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a oferta de servigos farmacéuticos com qualidade, tornando-os mais eficientes e sustentaveis no contexto do Sistema Unico de
Saude (SUS).
Estudos sobre a efetividade e eficiéncia das intervencgdes aqui apresentadas precisam ser realizados, na perspectiva de

aprimorar o conceito de politicas informadas por evidéncias.

Contribuic6es dos autores
LPG, AGB e BWBC fizeram o desenho da pesquisa sob supervisdo de OS. LPG, AGB, BWBC e OS escreveram 0
artigo. Os autores leram e aprovaram a versdo final do documento. O contelido do trabalho é de exclusiva responsabilidade

individual dos autores.

Conflito de interesse

Os autores declaram nado haver conflito de interesse.
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