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RELACAO EDUCATIVA ENTRE FARMACEUTICO E USUARIO EM POSTOS DE
DISTRIBUICAO DE MEDICAMENTOS DA REDE PUBLICA @

Gabriela MARODIN
Otavio Aloisio MALDANER®

Este estudo objetivou conhecer as relagdes entre farmacéuticos e usuarios do Sistema Unico de Saude
durante a dispensacao de medicamentos e colaborar para a discussédo teorico-pratica dos cursos de Farmacia.
A investigacao configurou-se em dois postos de distribuicdo de medicamentos. Os sujeitos de pesquisa foram
duas farmacéuticas, quatro académicos e 84 usuarios. As analises ocorreram com base nos dados construidos por
meio de observacdes diretas, entrevistas semi-estruturadas e abertas. As contribuigfes da pesquisa relacionam-
se a formacao de académicos, as relagBes educativas no campo de atuacao do farmacéutico, e a importancia da
conformagéo de equipes preocupadas com o vinculo, acolhimento e autonomia dos usuarios.

Descritores: Saude publica. Equipe de assisténcia ao paciente. Educagcédo em farmacia.

Este estudiduvo como objetivos conocer las relaciones que se establecen entre farmacéutioasigs
del SistemaJnico de Salud (SUS) durante la distribucién de medicamentos y colaborar para la discusion tedrico-
practica de los cursos de Farmacia. La investigacion se realizé en dos puestos de distribucion de medicamentos.
Los sujetos de investigacion fueron dos farmacéuticas, cuatro estudiantes y 84 usuarios. Los analisis fueron
realizados con base en los datos recabados por medio de observaciones directas, entrevistas semi-estructuradas
y abiertas.Las contribuciones de investigacion estan relacionadas con la formacion de estudiantes; las relaciones
educativas en el campo de actuacion del farmacéutico y a la importancia de la conformacion de equipos
preocupados con el vinculo, recibimiento y autonomia de los usuarios.

Descriptores:Salud publica. Grupo de atencién al paciente. Educacion en farmacia.
Titulo: Relacién educativa entre farmacéutico y usuario en puestos de distribucién de medicamentos de la red
publica.

This investigation has as objective know the relations that establish themselves between pharmaceuticals
and patients during the dispensation of medicines and collaborate to the theorical-practice discussion of the
pharmacy courses. The investigation context consisted into two distributing points of medicines. The subjects of
the research were two pharmaceutics, four academicals and eighty-four users. The analysis were realized with
base in the made ufata through the direct observation, semi-structured and opened interviews. The contributions
that this investigation intends to bring are related to the formation of academicals, to the educative relations in
the actuation field of the pharmaceutical and the importance of the interdisciplinary staff conformation worried
about the entailment, refugement and user autonomy.

Descriptors: Public health. Patient care team. Education, pharmacy.
Title: The educative relation between pharmaceutical and patient in distributing points of medicines of health
public.

2 Artigo baseado na dissertacdo de Mestrado “Relagdo educativa-farmacéutico/usuario em postos de distribuicdo de medicamentos
da rede publica”, defendida em 2003 na Universidade Regional do Noroeste do Estado do Rio Grande do Sul.
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1 INTRODUCAO sam criar solucdes que constituam conhecimen-
tos contextualizados, frutos da reflexdo na pro-

Os medicamentos ocupam um pajpepor- pria acdo. Para a producéo e validacdo desses co-
tante nosistema de saude: seu amplo emprego, nkecimentos foi proposta uma nova epistemolo-
altos custos que representam na assisténsiala gia — a Epistemologia da Pratita
de, aelevada incidéncia de morbimortalidealei- Diante dessas situac¢des, alguns farmacéuti-
buida aos medicamentos, a possibilidade de qoes demonstram preocupacéo e procurestra-
boa parte disso seja prevenida ou amenizadatégias para a educacdo farmacéutica. Uma das
partir da propagacao e do uso de informagéo mgropostas, na tentativa de tornar menos arduos
dianteuma assisténcia de qualidade, tornam o ugssegroblemas, é a presenca constante do farma-
racional de medamentos um dos grandes desafio®2utico dispensando informacgfes sobre medica-
para a saude publiéa mentos.Deve-se considerar, contudpje isso re-

O médico, algumas vezes, restringe-peesd- quer muito mais que simplesmente dar informa-
crever o medicamento, enquanto a farmacia simgées. Insere-se, entdo, a relacdo pgaFica en-
plesmente dispensa o medicamento, e 0 usuatie o farmacéutico e o usuario, bem como o aca-
permanecelesconhecendo o nome do farmaco, su#mico de Farmacia e o usuério. Essa interven-
finalidade, peculiaridades da posologia, interagbegdo educativa do farmacéutico deve ocorrer jun-
medicamentosas e raramente tem sido informatio ao usuarioconsiderando que € uma acgao pes-
sobre os potenciais efeitos adversos. soal individual. Tratar o assunto por meio de pa-

A falta de entendimento e a utilizacdo incorlestras pode-se tornar muito genérico, e a acao
reta dos medicamentos por parte dos usuaripedagogica precisa ser mais especifica para aju-
gera efeitosndesejaveis e ndo garante efetividadar o cidadao.
de e segurancga, culminando em ministra¢cfes ina- A deficiéncia na formacdo do profissional
dequadas. Neste contexto ndo se pode ficar inférmacéutico quanto ao seu perfil como educa-
ferente, pois dor pode estar contribuindo para esta situagéo-

problema. Ndo ha uma composicdo unificada e
[...] nada pode ser intelectualmente umintegradoraentre as diversas disciplinas afins. Por
problema, se ndo tiver sido, em primeirg, \esiges curriculares, as disciplinas do curso n&o
instancia, um problema da vida praticay,\tomplam amecessidades encontradas na pra-
Isto quer dizer que a escolha de um tem ~ . ~ L.
ndo emerge espontaneamente, da mes ga, ou néo apresentam a mteragao_necessarla
forma que o conhecimento ndo é espont&lUe perm_lta o] enten_d!m_ento e esclareqm_en_to das
neo. Surge de interesses e circunstancig&fuagoesncertas, minimizando as possivelsfi-
socialmente condicionadas, frutos de deCiéncias. Além da falta de reCiprOCidade entre as
terminadainsercdo no real, nele encon-disciplinas pertencentes as Ciéncias Naturais, ca-
trandosuas razdes e seus objeti%s rece da articulagdo com outras areas do conhe-

cimento, como a Educacao e Ciéncias Humanas.

O farmacéutico se insere no campo dos culs tentativas bem intencionadas de introduzir
dados com a saude — atencdo sanitaria — e d@gvegramas interdisciplinares tém mostrado re-
participar ativamente na prevencgéo das enfernsultados insatisfatérios. Para isso, seria necessa-
dades e na promogdo da saude, assim comorigaa conscientizacdo do préprio corpo docente
recuperacao e reabilitagdo do usuéario, junto a opara que essa postura voltada para a assisténcia
tros membros da equipe de atencdo a saude. fAslesse ser valorizada no curriculo.
atividades necessarias e as relagbes que se esta- Toda a forma de producdo deste trabalho
belecemséo de alta complexidade. Varios tipos deducativo éve como principal preocupacgédo o de-
profissionais precisam interagir. Ocorre que emenvolvimento intelectual com momentos de re-
sua formacéo esses profissionais ndo se relacilexao dos farmacéuticos inseridos em sua prati-
nam diretamenteporém, no campo de agdo proca profissional e dos académicos durante a reali-
fissional, eles lidam com as mesmas pessoas, neacdo de seu estagio curricular em Saide Publi-
cessitando interagir. Estdo, numa complexidad®. A principal intencdo da investigacao foi a de
de relag@es, e dentro delas, os profissionais preproporcionar, por meio de conversas com 0S Su-
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jeitos da pesquisa, reflexdo sobre as acfes glenciar as reais situacfes em que a pratica su-
muitas vezes ocorrem de forma rapida durante @era os limites da teoria submergindo em acdes
pratica cotidiana gue agora poderiam se¥pen- superficiais que acabam por se constituir no fazer
sadas e discutidas para a producdo de novos catineiro do posto de distribuicdo de medicamentos.
nhecimentos e possibilidades ou, no minimo, de- A pesquisa empirica realizou-se em dois pos-
tectar e ter clareza dos problemas presentes, pos dedistribuicdo de medicamentos destintos
rém nao percebidos e as modificacdes que se faunicipios da Regiabloroeste do Estado do Rio
zem necessarias no atendimento a saude. Grande do Sul, Brasil. Como sujeitos da pesquisa
Em nenhum momento a pesquisa teve a prgarticiparam duas farmacéuticas, 84 usuarios do
tensdo dédescobrir’ a solucio méagica para aqueSistemalUnico de Saltde (SUS) e quatro académi-
la situagdaue atravessa a saude publica, mas sitos de Farmacia em estagio obrigatorio. Os dados
a de permitir o desenvolvimento e reflexdo dogsroduzidos ocorreram num periodo de trés me-
sujeitos envolvidos, produzindo novos entendses,entre agosto e outubro de 2002, durante 24 dias
mentos, refletindo sobre novas possibilidadedjspostos em seis semanas, conforme o regime de
enfatizando que a producdo coletiva € possivestagio curricular em Saude Publica. Esse proce-
quando o objetivo de preocupacao e desafio sédimnento foi realizado objetivando verificar, tam-
0s conhecimentos profissionais. O primeiro passeem, a atuacdo do académico de Farmacia que
pode ser a reflexdo sobre a agdo, em separadesth em processo de formacgao.
apés, em conjunto, o reconhecimento dos proces- Os dados de pesquisa foram obtidos através
sos que nédo estdo sendo bem conduzidos, e ass@observacdes diretas com anotagbes em diario
proporcionar a criagdo de novas solu¢bes pagla campo, entrevistas semi-estruturadas junto a
situagbesincertas, imprevisiveis e de caraferi- farmacéuticos e usuarios do Sistema Unico de
co que ndo se adaptam as solucfes técnicas §atide, e entrevistas abertas na forma de conver-
rais®. sa livre com os académicos, de modo a permiti-
O trabalho de pesquisa, baseado na disseem uma analise dos entendimentos quesggi-
tacdo de MestraddRelacdo educativa-far- tosenvolvidos manifestavam.
macéutico/usuario em postos de distribuicdo Cada grupo de sujeitos foi abordado isola-
de medicamentos da rede publicd?, teve co- damente, mas todas as entrevistas com 0s sujei-
mo objetivo conhecer as relacdes que se estalbes de pesquisa foram acompanhadas de grava-
lecem, no campo empirico, entre farmacéuticogfio em fitas cassete, com posterior transcricao e
académicos e usuarios, durante a dispensacdoadélise do material. Isso permitiu uma melhor
medicamentos, analisando a forma como sdo mapreensao e fidedignidade dos dados, aproximan-
bilizados osonhecimentos profissionai®m vis- do 0s que apresentavam correlagdo emergindo
tas a fornecerem informacdo adequada sobrepmposicdegjue 0s sustentassem. poposicoes
medicamento e 0 seu uso racional. Com isso vigae aparecem a partir das falas dos sujeitos de
contribuir para a discussdo tedrico-pratica dqsesquisa, permitem melhor entendimento das
cursos de Farmécia voltados a formacédo do aapiestdes que ocorrem na pratica.
démico com capacitacdo para atender ao usua- Os procedimentos de analise de dados assim
rio pela dimenséo educativa do exercicio profigbtidos seguiram a seguinte trajetéria: analise dos

sional. dados obtidos nas entrevistas com as farmacéu-
ticas; analise dos dados obtidos das entrevistas
2 A TRAJETORIA DA PESQUISA com osusuarios; e analise dos dados apos conver-

sa livre com os académicos de Farmacia.
As questdes da relacdo educativa fadna
tico eusuario foram estudadas mediante uma pe3{NTERA COES NA DISPENSACAO DE ME-
quisa qualitativa com estudo observacional ex-DICAMENTOS ENTRE FARMACEUTI-

ploratdrio. COS, ACADEMICOS E USUARIOS DO SUS
A abordagem qualitativa se encarregou de
trazer atona esse conjunto de relag6escdabe- A reflexdo dodarmacéuticos sobre sua acao

cidas, ou ainda, como é o caso deste estudo, guefissional, a partir das entrevistas semi-estru-



turadas, permitiu a organizacéo de sete itens que
se desenvolveram em torno de proposicdes res-
pectivas,analisadas e apresentadas separadamen-
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te a seqguir:

a) o profissional farmacéutico e a equipe

multidisciplinar de satde:

O profissional farmacéutico é importan-
te para a atencao interdisciplinar & sau-
de na Rede Basica e o seu nucleo de acao,

g) a relacdo profissional farmacéutico/

usudio:

Muitos usuarios desconhecem o profissio-
nal farmacéutico, que raramente esecon-
tra na dispensacéo de medicamentos, en-
fraquecendo a possibilidade de relagcbes
educativasfarmacéutico/usuariqPropo-
sicdo 7)

Os dados das entrevistas com 0S usuarios e

neste nivel, é a dispensacdo de medic®S aspectos mais relevantes foram agrupados em

mentogProposic¢ao 1);

b) o tempo e o0 espaco do profissional far-

macéutico:

A dispensacdo de medicamentos envol-
ve conhecimento profissional especifico

e que precisa ser significado junto aos

usuarios, as equipes e ao sistema em tem-
po e espacos adequados de interacdes
(Proposicéo 2);

c) dificuldade financeira no Sistema Uni-

d)

co de Saude e insatisfacdo do usuario:

Na funcdo burocratica, e ndo mais na
dispensacdo dmedicamento, o profissio-
nal dasaude se posiciona do lado siste-
ma e percebe o usuario como desprovido
de um bem basico para sgaalidade de
vida (Proposicéo 3);

dificuldades nas intera¢cdes entre pro-
fissionais da saude:

Falta deinteracBes entre os profissionais
da saude, gerada pelo préprio sistema,
responsavel pelo uso irracional dos me-
dicamentos e tratamentos malsucedido
(Proposicéo 4);

e) formacéo do profissional farmacéutico:

f)

O académico de Farmacia tem dificulda-
de de veicular seus conhecimentos téc-
nicos diante das diferentes situactpsa-
ticas e de carater Unic@Proposicao 5);

embalagem, cor e formato dos medi-
camentos:

Muitos usuarios reconhecem o seu medi-
camento pela embalagem, cor ou formato
(Proposicéo 6);

trés itens expostos em trés proposicoes:

a) 0 usuario: um desconhecedor da sua

doenca e do seu medicamento:

O usuario, geralmente, ndo tem esclare-
cimento adequado sobre a sua doenca e
seu medicamento, o que reflete a falta de
interac@o com os profissionais da saude
(Proposicéo 1);

b) insatisfacdo do usuario com o sistema:

A falta de medicamentos e de recursos
adequados culmina na insatisfacdo do
usuario com o sistema de salg@Rropo-
sicao 2);

¢) crencas e conhecimentos populares:

Por questdes socioculturais, alguosua-
rios utilizam conhecimentos populares
como primeira alternativa derdgtamento
(Proposigéo 3).

A Os dados das entrevistas livres com os acadé-
micos deFarmacia foram agrupados em trés itens,
Qermitindo a emersao de trés proposicdes:

a) estagio ersalide publiceexpectativas

elimites:

O académicaem varias expectativas em
relacdo aoestdgio em saude publica que
nem sempre sdo contemplad&soposi-
cao 1);

b) caréncias e conhecimentos trazidos da

academia:

A dificuldade de significar conhecimen-
tos tedricos compromete a atuac@oati-
ca do académic@Proposicao 2);
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C) a prescricao e o medicamentoat@n- Analisa-se ddorma reflexiva os dados damtre-
¢cao basica: vistas realizadas com as farmacéuticas e acadé-
b o dicas irrel OI,f,micos e as expectativas dos usuarios, visando ao

rescricoes medicas irrelevantes e o diflyhiandimento do atual conhecimento profissional

cil entendimento em relacdo ao med'caé sua constituicdo. Faz-se a defesa da importancia
mento por parte do usuario refletem o §ao. . , - P
descaso com a atencdo basifRropo- do trabalho em equipe na saude publica e as rela-
sicdo 3). ¢Oessociais costitutivas danovotrabalho profis-

sional necessario aos farmacéuticos.

A pesquisa realizada junto aos trés grupos A questédo da interdisciplinaridade no estudo
de sujeitos — farmacéuticas, usuarios e acadérflg saude coletiva torna-se fundamental em que
cos — permitiu fazer importantes afirmacdes s§ada membro respeita o outro e os meios utiliza-
bre a questdo central deste trabalho: a relacges, compreendendo o papel desempenhado de
educativafarmacéutico/usuario em postos de discada um no seio da equipe e valorizando o que ca-
tribuicdo de medicamentos da rede publica. Pala um é capaz de trazer como contribuicdo. As-
produzir maior entendimento sobre os resultade$m, permite a articulagdo dos saberes que os di-
da pesquisa de campo da pratica do exercioiersos sujeitos produzem reconhecendo a com-
profissional recorreu-se a alguns autores que falexidade da realidade do usuario.
zem consideragfes acerca da histéria da ciéncia As relagdes interpessoais de pouca intensi-
e da profisséo e a vinculagdo com fendmenade que se estabelecem no campo de trabalho
sociai$®, outros que tratam da crise das profisentre gestores, administradores, profissionais da
s6e§™, e autores farmacéuticos que acreditagaide e usuéarios séo reflexo do modelo hegemoé-
na atencdo farmacéutica como forma de recupsico da Medicina cientifica em curso. A conse-
rar um papel social na salidé*) Os dados pro- guéncia é um atendimento fragmentado, em que
duzidos na pesquisa revelam que a busca de rggiiciimente o paciente é visto como um todo. O
Ihor qualidade de vida motivada pela recuperajstema de rodizio entre profissionais, sem a pre-
¢do e manutencao da saude € de grande complgnca de uma equipe consolidada e comprometi-
xidade, ndo podendo ser analisada em uma Uniga com o usuério, enfraquece as interagdes, que
dimensao, como a simples distribuicao de medicgs, necessarias. A falta de vinculo e acolhimento

mentos. Ela envolve muitos profissionais que §g:n, mais dificil a construcéo da idéia de inte-
relacionam entre si, com oS USUAFIOS € COM 0S Nz i dade e atencao

vos profissionais em formagéo. Néo se pode fu- Nasnovas relagbes entre profissional e usua-

ir multiplici imen r -
9 des_sa ultip c_dade deol ENSOEs para qu& g presume-se um marco de responsabilidade,
entendimento e a intervencdo pratica sejam pos- . ~

e [ : - g em que o profissional faz uma reflexdo sobre sua
siveig®?, E nessas interacdes necessarias que 0S

sujeitos se constituem de alguma fofz a for- pratica,adotando uma nova forma denversacao

macao dos interlocutores acontece na relag§8m a situacao. _,g\trclibu:jaos usuarlods, com}:) a sl
dialogicd'®. Nessa complexidade da pratica é qurgesnlclo, a C?pic_; ad € de dpen~sar§3 N c?]n ccer.
o conhecimento profissional se constiti] pos- €sse ambilo de producoes de connecimen-

sibilitando novas acées em niveis mais elevadod® € recomendavel que o balcao da Farnejie-

condizentes com as reais necessidades das pEl€-S€omo um espaco de educacdo, mesmo que

soas que buscam a satde nas instituicdes sockgiconsiderado um ambiente informatppician-
criadas para tal. E também é fundamental a corflQ ao dispensador, reflexdo na sua agéo pratica.

tituigo de espagos coletivos para a produgéo de Contudoconstatou-se que na pratica dos ser-
sujeitos autbnom@s1©) vicos desaude publica as farmacéutictesdicam

pouco tempo para o atendimento direto ao usua-

4 DISPENSACAO DE MEDICAMENTOS rio. Durante a pesquisa, em conversagao coleti-
EM POSTOS DE SAUDE:uma situagio com- va, elas refletiam sobre as situagdes dageriam

plexa a ser enfrentada ser mudadas, reconhecendo-as. Os profissionais,

porém, resistem as mudancgas, por acomodacgao

Para essa discussdo se apresenta a articwla-para ndo entrarem em possiveis conflitos com

cao do referencial tedrico com o caso estudadm.instituicdo. Assim, estamos obrigados a repen-
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sar 0s servicos publicos, a rediscutir sua burdagdgica, social e pessoal. Os problemas abor-
cratizacdo e a ineficiéncia dos seus padrdes dados entais curriculos estdo abstraidos das
funcionamento. Necessitamos criar situacdes ceinstanciagoncretas e da vivéncia, constituindo-
contextos que favorecam a constituicdo de sujeie em problemas ideais e que nao se aplicam as
tos coletivos, tanto para realizar as mudancgas isituacfes préatic&s.
dicadas como para sustenté-las e renova-las no Analisando ogundamentos e o atual modelo
curso da vid@. gue regem 0s servicos de saude publmercebe-
Também é sugerida a aplicacdo dos conceie a necessidade de mudanca visanoidegrali-
tos de Campo e de Nucleo de Competéncia e dadecom a construcdo de espacos coletivos, com
Responsabilidade. Por campo ter-se-iam sabe@sistema de co-gestdo e a participacadiféeen-
e responsabilidades comuns a varias profissdéssprofissionais e estagiarios que estaopeotes-
e por nucleo o conjunto de saberes eedponsa- so de formacao. Um novo modelo no qual o usuéa-
bilidades especificas de cada profi§s&8&Como rio ndo seja expropriado da sua concepcao de bem-
Nucleo de Competéncia e Responsabilidade, estar proprio.
farmacéutico poderia desempenhar as seguintes A saida apontada é a conformacao de equi-
funcbes dentro da equipe interdisciplinar: ofergges de saude, frisando a interdependéncia, a in-
cer privacidade ao usuario no momento de réeragdo, a comunicacao entre os diversos profis-
ceber o medicamento (principalmente injetaveisyjonais, buscando a integracdo do conhecimento
estar atento para a prescricao exagerada de raetitudes; também a administracdo participativa,
dicamentos; acompanhar o paciente e verificarttabalhos em parceria e cooperacao, consideran-
aparecimento ddependéncias a farmaco, @®- do o ser humano na sua totalidade e complexida-
¢Oes adversas e doencas iatrogénicas; procutlat Nocaso estudado verificou-se as fraoae-
meios para promover adesdo a terapéutica; n@gdes e relagdes entre instituicdo/profissionais
deixar faltar medicamentos; realizar orientacdga salde/usudrios. Nos postos de saim@ntra-
adequada para o uso correto do medicamentam-se equipes multidisciplinares, com profissio-
acompanhamento da farmacoterapéutica comais médicos, enfermeiros, farmacéuticos, odonté-
prometendo-se com os resultados; controlar a dlsgos, assistentes sociais, sem relacdo aparente
tribuicdo de med@ementos de uso continuajen- entre si, preservando o modelo fragmentado. E o
tar para os riscos da automedicacao; acompaniaodelo da assisténcia médica individual, reduzi-
doentegmentais e idosos nos postos eneeessa- da ao pronto-atendimento.
rio nos domicilios, garantindo o uso regular dos O conhecimento cientifico veiculado no es-
medicamentos e consequente redugdo de intpa¢o da salde publica, ambiente educativo infor-
nacOes;adotar uma padronizacdo deedicamen- mal, deixa a desejar por falta de tempo dos profis-
tos baseada nas necessidades do sistema de sainais, reduzido nimero de equipes atuantes e
de publicado municipio. resisténcias a mudancas. Todavia os postos de
No curriculo multidisciplinar vigente, os alu-saudepublica seriam locais privilegiados para con-
nos, futuros farmacéuticos, recebemformacdes formacdo de equipes interdisciplinares, brindan-
incompletas, dissociadas da pratica e tém unda o usuario com uma atenc¢do diferenciada, com
visdo fragmentada, dificultando a atuacdo nos edecumentacdo da evolugcdo e busca de resulta-
tagios, como foi diagnosticado na pesquisa, ddes concretos.
monstrando o despreparo dos académicos e os Nesse contexto, poderiamos alterar a dina-
seus limites em relacdo aos conhecimentos téunica do servi¢o. Os auxiliares de Farmacia reali-
nicos. As criticas também partem dos propriasariam a conferéncia dos medicamentos quando
estudantes quando comecam a refletir sobre stl'egassem nos postos, como a organizagdo dos
formacao. Eles apontam desde a falta de didatioeesmos, a estocagem em prateleiras e a separa-
de professores da Graduacédo, passando pe#o, conforme prescricdo médica, para posterior
dicotomiadas aulas praticas e tedricag a falta verificacdo por parte do farmacéutico que, enquan-
de transparéncia dos conteudos farmacéuticos. 0ssso, estaria no balcao realizando atendimento
professores universitarios, por sua vez, demons-atencao ao usuario. O farmacéuticmnapanha-
tram pouca preocupacdo com a $aemacédo pe- do do académicqoderia dar o suporte do conhe-
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cimentotécnico-cietifico. Entende-se que asi- e responsabilidade, acolhimento e autonomia dos
vidades burocréticas poderiam ser redistribuidasijeitos, o estabelecimento e desenvolvimento do
e o farmacéutico deveria voltar-se pardigpen- trabalho emequipes, a articulagdo do conhecimen-
sacdo dos medicamentos, para o vinculo e acolto-em suas dimensdes basico-clinica, social, bio-
mento aos usuarios, relacionando-se diretamendégica, psicoldgica e outros.

com eles. Além disso, trabalho em equipe, para, Os modelos educacionais padronizados e 0s
juntamente com os outros profissionais refleticonhecimentos técitos sdo imprudentes e peri-
sobre o caso especifico daquele usuario e as pgssos, pelo fato de nem sempre se adaptarem a
sibilidades do tratamento mais adequado. Assirsifuacdo que se apresenta. Na maioria das vezes
o farmacéutico estaria ajudando a tracar o perfiecessita-se de profissionais e equipes em acdes
farmacoterapéutico do usuério, quando necess@ntextualizadas para discutirem e resolverem o
rio. A equipe teria de trabalhar unida, almejandproblema de carater Unico. Cada sistema e posto
a autonomia do usuéario. Incentivar a participagate distribuicdo denedicamentos, bem como cada
do usuario n@rocesso educativo, significando quaiova relagéo profissional/usuario sao diferentes e
aprender mediante experiéncias, informagdesnem sempre seguem regras pré-estipuladas. Por

interacOes traz mudancgas de atitudes. iSso necessitamos criar e recriar modelosadéo
pratica. Durante a pesquisa e apds o seu término,
5 CONTRIBUICOES DA PESQUISA relembrando as iatagbes e confrontando com as

transcricbes das fitas que foram degravadas ao

Com a pesquisa foi possivel observar comongo do percurso, deduz-se que a maior preocu-
os profissionais veiculam seus conhecimentospacdo dos farmacéuticos continua sendo as ativi-
como sao influenciados em seu desempeptm dades burcraticas, porque s6 assim se percebem
fissional pela tentativa da simples retransmissam sistema. N@&ntanto, seria necessaria, também,
dosconhecimentos que carregam de suanficdo a lutapela sua propria inser¢éo e conformacao de
e pelomodelo cientifico hegeménigredominan- equipes interdisciplinares atuantes que visam a
te. O simples saber fazer irrefletido acaba fazeautonomia dos profissionais para realizarem, efe-
do parte da sua pratica diaria. Nesse sentido ntieamente, gas atividades profissionais mais rele-
h& espacgara a reconstrucédo criativa donhe- vantes(Nucleo de Acdo de Competéncia e Respon-
cimento,para reflexdes e trabalhos coletivos. Nasabilidade), e autonomia dos usuarios para uma
€ reconhecido o fato de que o farmacéutico daelhorconducdo de sua patologia e autocuidados
saude publica atende e orienta 0 usuario, recefecessarios. J4 as preocupacdes dos académicos
0 estagiario que estd em formacao. Assim, ele deBntinuam voltadas para o tipo de informacgbes
xa de desempenhar atividade educativa. relacionadas aos medicamentos que devem ser

Percebe-se mecessidade de repensar as atiepassadas ao usuario, mais do que para 0 novo
vidadespréticas e instigar os profissionais sil- conhecimento profissional que deveria ser produ-
de a reverem suas atitudes, habilidades, conhezido e que envolve uma agéo pedagodgica.
mentos e competéncias para poderem contribuir As implicacdes para novas formas de con-
na ampliacao da equidade, qualidade, eficiénciadecdo e execucdo da assisténcia em saude pu-
relevancia no processo global de atencdo a sdilica sdo dependentes de rupturas que se mostra-
de. Permitir aos profissionais que, por meio da ream necessarias e teriam que ocorrer em nivel
flexdo e problematizagdo dos conhecimentos peofissional, organizacional (sistema publico) e uni-
sentissem seguros, competentes e com vontadgsitario. Hgue ter, também, vontade e alee-
para abordar problemas de saude e participar dasento maiores dos sujeitos envolvidos.
solugbesdos mesmos foi uma das recomendacdes Faz-se emergente o rompimento do atual pa-
sugeridas da investigacdo. Ela oportunizou, tamadigma que preserva o modelo hegemdnico da
bém, um alerta para um novo paradigqoa pos- Medicina Cientifica e a multidisciplinaridade para
sibilite o desenvolvimento de habilidades para @ busca de um novo modelo que priorize a inter-
trabalho interdisciplinar e a responsabilidade patisciplinaridade. Resta o desejo da contribuicdo
um melhor sistema de saude, em que todos p@sra unrepensar das visdes simplistas que alguns
sam ser incluidos. Isso abarca a luta pelo vincytwofissionais da saude, bem como os professores
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das areas das Ciéncias Naturais mantém, e de té&¥éncias]. ljui: pniversidade Regional do Noroeste
alertado para a importancia educativa de espado Estado do Rio Grande do Sul; 2003. 207 f.

cos informais de trabalho, como o estudado. L L _
pRonan CA. Histdria ilustrada da ciéncia da Univer-

.Esta pesquisa permitiu questionamentos, e sidade de Cambridge. Rio de Janeiro: Jorge Zahar;
tendimentos e algumas mudancas ao longo de sugy,,

realizacdo, tanto por parte dos participantes (far-

macéuticos e académicos) no que tange as s@aSowen DL, Helfand WH. Pharmacy: an illustrated
atividades desempenhadas, bem como para a prdristory. New York: Harry Abrams; 1990.

pria pesquisadora, constituindo-se, entdo, numa

pesquisa-acdo. A producado do conhecimento ed{iSousa Santos B. Pelaméao de Alice: o social e o politi-
cativo e profissional pode modificar as praticas °na pés-modernidade. 52 ed. S&o Paulo: Cortez; 1999.
§odqla|s dos profissionais e andemlclos’ direta %Ul\/lorin E. Introducdo ao pensamento complexo. 22 ed.
in |retamenteou: a0 menos, espertaj OS para Mu- | isioa- nstituto Piaget; 1995.

dancas necessarias na area da saude, atendendo

aos interesses sociais e, ainda, apontando altegaviorin E. Ossete saberes necessarios & educacédo do
cdesimprescindiveis na formacao geofissionais  futuro. 22 ed. S&o Paulo: Cortez; 2000.

com novas visdes de coletividade/interdisciplina- o . o
ridade. Isso permitira almejar relagdes interdisckO Peretta MD, Ciccia GN. Reengenharia farmaceuti-
plinares na tentativa de sair da compartimentali- E?ég,:!;a(ngélzltragls?;;rggzroa(l) S\tengao farmacéutica.
zagdao, procurando dar uma resposta aos proble- . ‘ ' '

mas da salde e levar a reconstrucéo do S'gn':['l Zubioli A, coordenador. A farmacia clinica na far-

cad(_) do espaco de trabalho e a reYalorizaQéO damacia comunitaria. Brasilia (DF): Ethosfarma; 2001.
pratica profissional. A reflexdo coletiva é funda-

mental para quem deseja salude para todos e cbarVigotski LS. A construcédo do pensamento e da lin-
todos. guagem. Sdo Paulo: Martins Fontes; 2000.
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