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UNIDADE 3 - ARMAZENAMENTO E DISTRIBUIGAQ
DE MEDICAMENTOS

Ementa da Unidade

« Definicdo e objetivo do armazenamento e da distribuicdo dos
medicamentos.

e Central de Abastecimento Farmacéutico.
e Procedimentos de armazenagem e distribuicdo de medicamentos.
e Residuos de saude.

Carga horaria da unidade: 15 horas.

Objetivos especificos de aprendizagem

e Desenvolver atividades de armazenamento e de distribuicéo de
medicamentos.

e Conhecer e organizar a Central de Abastecimento Farmacéutico.

 Conhecer a maneira correta de realizar o descarte de residuos
de saude.

Unidade 3 - Armazenamento e Distribuicdo de Medicamentos



Apresentacao

Olal Seja bem-vindo a unidade Armazenamento e distribuicdo de
medicamentos.

A partir de agora, vocé estudara sobre o armazenamento e a
distribuicao de medicamentos e a importancia desses servicos para
0 gerenciamento da assisténcia farmacéutica.

Inicialmente, vamos estudar o objetivo do armazenamento e
da distribuicdo, qual a infraestrutura fisica necessaria para o
armazenamento de medicamentos e, em seguida, as atividades
relacionadas ao processo de armazenamento e distribuicdo de
medicamentos. Veremos, também, sobre a segregacao e o descarte
de medicamentos. Ao final desta unidade, vocé, estudante, devera
estar apto a desenvolver a atividade de armazenamento e distribuicao
de medicamentos.

Bons estudos!
Conteudistas responsaveis:
Carine Raquel Blatt
Célia Maria Teixeira de Campos
Indianara Reynaud Toreti Becker
Conteudista de referéncia:
Carine Raquel Blatt

Conteudistas de gestao:

Silvana Nair Leite
Maria do Carmo Lessa Guimaraes

Blatt, Campos e Becker



ENTRANDO NO ASSUNTO

Contextualizando

Qual a importancia do armazenamento para a gestédo da assisténcia
farmacéutica?

Olhando para esta foto vocé consegue refletir sobre isso?

Antes, responda se vocé conseguiria encontrar, por exemplo, o
paracetamol para dispensar ao usuario? Vocé dispensaria este
medicamento? Vocé utilizaria este medicamento?

Bem, vamos comegar nossos estudos conhecendo um pouco mais
sobre 0 armazenamento.

Licdo 1 — Definicao, objetivo e etapas do armazenamento e da
distribuicdo dos medicamentos

Sabemos que a eficacia dos medicamentos esta diretamente
relacionada a manutencéo de sua estabilidade. Esta, por sua vez,
depende, dentre outros fatores, do armazenamento, transporte e
manuseio em condicdes adequadas, desde a sua fabricagéo até a
sua dispensacgao, preservando, desta forma, sua qualidade, eficacia
e seguranca.

Nesse contexto, o principal objetivo do armazenamento e da

distribuicdo € garantir a qualidade dos medicamentos sob condicdes
adequadas e manter um controle de estoque eficaz, bem como

Unidade 3 - Armazenamento e Distribuicdo de Medicamentos
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garantir sua disponibilidade em todos os locais de atendimento. A
qualidade do produto deve ser assegurada desde o recebimento
até sua entrega ao usuario, em todos os niveis de gestdo: federal,
estadual ou municipal.

De acordo com o manual do Ministério da Salude Boas FPraticas
para Estocagem de Medicamentos ou, ainda, com o Guia Basico
para a Farmacia Hospitalar (BRASIL, 1994) e com as Diretrizes
para estruturacdo de farmdcias no dmbito do Sistema Unico de
Saude (BRASIL, 2009), todos os produtos devem ser armazenados
obedecendo as condicdes técnicas ideais de luminosidade,
temperatura e umidade, com o objetivo de assegurar a manutengéo
das caracteristicas e da qualidade necessarias a correta utilizagao. Os
produtos devem ser dispostos de forma a garantir as caracteristicas
fisico-quimicas, a observacdo de prazo de validade e, ainda, a
manutencéo da qualidade. Por outro lado, o sistema de distribuicdo
deve permitir que os produtos cheguem a seu destino com qualidade
e de maneira rapida, devendo obedecer a rotinas pré-estabelecidas.

@ Ambiente Virtual

Os documentos citados - Boas Prdticas para Estocagem de
Medicamentos, Guia Basico para a Farmdcia Hospitalar e Diretrizes para
estruturagéo de farmécias no &mbito do Sistema Unico de Satide - estdo
disponiveis na Biblioteca.

Assista, também, ao depoimento do diretor do Departamento de
Assisténcia Farmacéutica do Ministério da Saude, José Miguel do
Nascimento Junior, sobre as Diretrizes para Estruturacdo de Farmécias
no ambito do SUS. Este video esta disponivel no AVEA.

As perdas de medicamentos podem ser agravadas pelas condi¢cdes
inadequadas de armazenamento, situacdo esta observada em 39%
dos municipios brasileiros (VIEIRA, 2008). O fato sinaliza a falta de
investimento na estrutura de centrais de abastecimento farmacéutico
e de locais apropriados para o armazenamento nas farmacias das
unidades de saude e, ainda, em recursos humanos.

Essas afirmacdes sugerem, fortemente, que o investimento publico
para aquisicdo de medicamentos torna-se um desperdicio de
recursos quando empregado sem critérios. I1sso também ocorre caso
a armazenagem se processe em condicdes tecnicamente incorretas,
e quando o servi¢o de saude nao atende as demandas provenientes
da sociedade.

Blatt, Campos e Becker



Além de garantir medicamentos de qualidade, faz-se necessario o
correto suprimento as unidades de salde, em quantidade, qualidade
e tempo oportuno. Dessa forma, em consonancia com as atividades
de armazenamento, a distribuicdo de medicamentos deve garantir
rapidez e seguranca na entrega, e eficiéncia no controle e informacao.

Entretanto, algumas situagdes nao acontecem conforme o
recomendado. Quando o armazenamento e a distribuicdo de
medicamentos acontecem de maneira inadequada, podem ocorrer
inUmeros prejuizos, tais como:

perda de medicamentos por vencimento, com consequentes
perdas econémicas;

desvio de medicamentos, com consequente falta destes nas
unidades de saude;

perda de estabilidade de medicamentos, com consequente
prejuizo a salde do usuario.

O armazenamento de medicamentos envolve um conjunto de
procedimentos técnicos e administrativos que incluem diversas
atividades, conforme ilustra a Figura 1:

Sistema eficiente de registro Inventario

Figura 1 - Etapas de armazenamento

Unidade 3 - Armazenamento e Distribuicdo de Medicamentos
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Na sequéncia, estudaremos algumas dessas etapas. Leia com
atencaol

Recebimento/Recepcéo de Medicamentos

E o ato de conferéncia em que se verifica a compatibilidade dos
produtos solicitados e recebidos, ou seja, se 0os medicamentos
entregues estdo em conformidade com as condicdes pré-
estabelecidas no edital e conforme nota fiscal.

A primeira fase da atividade de recebimento é a entrada de materiais,
que se caracteriza pela recep¢ao dos veiculos transportadores. Apds
consulta ao 6rgao de compras, deve-se recusar o recebimento para
0s casos de compras nao autorizadas ou em desacordo com a
programacgao de entrega, registrando os motivos no verso da nota
fiscal. No caso de recusa, deve-se entrar em contato com o licitante
para 0 cumprimento das exigéncias. Em caso da impossibilidade
do cumprimento dessas exigéncias, deve-se solicitar a entrega ao
fornecedor que foi 0 segundo colocado.

A determinacdo para recebimento de produtos, pelo dirigente ou gestor,
deverd ser realizada por meio de autorizagdo escrita, para que vocé
possa se resguardar em termos de auditorias e/ou prestacéo de contas.

As compras, cuja entrada foi autorizada, devem ser conferidas
segundo os critérios administrativos e técnicos descritos no edital
de aquisicdo, conforme abordado na unidade 2 - Aquisicdo de
medicamentos, deste Mddulo.

Qualquer ocorréncia encontrada durante a conferéncia deve ser
notificada em livro ata e/ou boletim de ocorréncia, datada, assinada
e arquivada. Todos os procedimentos adotados, referentes as
ocorréncias, deverdo ser realizados por escrito, em duas vias,
com arquivamento de uma delas para efeito de isencdo de
responsabilidade. As divergéncias também devem ser comunicadas
a empresa fornecedora.

E, finalmente, a regularizacéo, a qual se caracteriza pelo controle
do processo de recebimento, pela confirmacéo da conferéncia e
avaliagdo do fornecedor, mediante preenchimento de formulario
especifico e arquivamento com a cépia da nota fiscal.

Blatt, Campos e Becker



LEMBRETE:

0 recebimento de medicamentos também ocorre em farmécias de
unidades basicas de salde, e as ocorréncias precisam ser registradas
e arquivadas.

Deve-se elaborar procedimentos operacionais padrao (POP) de fluxos de
distribuicéo e recall, orientando como proceder em caso de devolugio
de medicamentos para a Central de Abastecimento Farmacéutico (CAF).
Devolugdes de medicamentos pelas unidades de salide deverdo ser
recebidas com as devidas justificativas e assinadas pelo responsavel.

Para que as exigéncias do edital sejam cumpridas, deve-se ter um
bom sistema de comunicacao entre o setor administrativo e a Central
de Abastecimento Farmacéutico (setor de almoxarifado). Estes
devem checar os itens exigidos no edital durante o recebimento
dos medicamentos. Se, por um lado, s6 pode ser exigido o que
esta descrito no edital, por outro, ndo adianta um edital cheio de
exigéncias se elas ndo sao cumpridas ou verificadas no momento da
aquisicao e do recebimento dos medicamentos.

A criagdo de um cadastro de fornecedores referente a qualificagéo
técnica destes para fins de concorréncias publicas, objetivando o
incremento da qualidade dos produtos e servicos oferecidos aos
seus consumidores, € uma importante ferramenta de gestao.

@ Ambiente Virtual

Para conhecer mais sobre o cadastro de fornecedores, leia o texto
Cadastro de fornecedores, elaborado pelas autoras desta unidade,
disponivel na Biblioteca. Essa é uma leitura obrigatdria e importante
para a compreensao do contelido abordado nesta li¢ao.

Estocagem

A estocagem de medicamentos deve ocorrer de forma a garantir
a seguranga e as caracteristicas de qualidade dos medicamentos
estocados. Para realizar o armazenamento, de modo que se atendam
as boas praticas, sao necessarios conhecimentos técnicos sobre 0s
produtos a armazenar e sobre gestédo de estoques. Temos certeza
que voceé ja estudou sobre isso, mas vamos aproveitar a oportunidade
e reforcar alguns topicos.

Unidade 3 - Armazenamento e Distribuicdo de Medicamentos
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Para a correta estocagem dos medicamentos, acompanhe as
orientacdes a seguir:

e Observe os medicamentos que exigem cuidados especiais de
armazenamento, como termolabeis e psicotropicos.

« Estoque os medicamentos por nome genérico, lote e validade,
de forma que permita facil identificacao. Utilize uma forma de
organizagéo, por exemplo, ordem alfabética ou formafarmacéutica
e tenha um mapa da distribuicdo dos medicamentos na CAF ou
almoxarifado.

« Nao arremesse caixas, nem arraste ou coloque muito peso
sobre elas.

e Os medicamentos devem ser conservados nas embalagens
originais. Ao serem retiradas da caixa, as embalagens devem ser
identificadas.

» Embalagens abertas devem ser destacadas e identificadas com
numero de lote e validade.

e Os medicamentos com data de validade mais proxima devem
ficar a frente (sistema PVPS: primeiro que vence, primeiro que sai).

« Estoque os medicamentos de acordo com as especificacdes do
fabricante. Na auséncia de recomendacao especifica, estoque
em temperatura ambiente (15 - 30°C).

» Realize controle diario de temperatura e umidade do ambiente
por meio de termohigrémetros e fichas de registro.

» Emcasodetemperaturas elevadas ou umidade excessiva, elabore
um plano de controle e certifique-se de quais medicamentos
podem perder estabilidade nessas condicoes.

* Na&o armazene medicamentos diferentes no mesmo estrado ou
prateleira, para evitar possiveis trocas.

e Observe 0 empilhamento maximo permitido para o produto, de
acordo com as recomendacdes do fabricante.

 Nao armazene os medicamentos diretamente sobre o piso ou
encostados nas paredes. Armazene-0s sobre estrados (paletes)
com uma distancia minima de 50 cm da parede e 1 m do telhado.

« Inspecione os estoques rotineiramente para identificar possiveis
alteragdes nos produtos, que possam comprometé-los ou

Blatt, Campos e Becker



oferecer risco as pessoas. Produtos rejeitados pela inspecao,
suspeitos e/ou passiveis de andlise devem ser armazenados na
area de quarentena.

e Os itens mais volumosos e mais pesados devem ficar proximos
a éarea de saida, para facilitar a movimentacdo. Devem ser
colocados em estrados ou paletes.

e O local de armazenamento deve sempre ser bem iluminado e
bem ventilado, de modo a evitar confusdes e acidentes de
trabalho por iluminacdo inadequada ou para a propria seguranca
dos funcionarios.

« Mantenha a CAF sempre bem fechada e com medidas que
evitem a presenca de animais. A colocacao de telas finas nas
janelas é uma medida barata e eficaz contra a maioria das pragas
domésticas.

 Mantenha os medicamentos termolabeis em areas especificas,
por serem produtos sensiveis a temperatura. Conserve 0s
imunobioldgicos (soros e vacinas) em um sistema chamado
rede de frio, em condicdes adequadas de refrigeracao, desde
0 laboratério produtor até a destinacao final do produto. Os
medicamentos sujeitos a controle especial (Portaria SVS n.
344/1998) devem ser armazenados em local seguro, isolados dos
demais, sob controle e responsabilidade legal do farmacéutico.

@ Ambiente Virtual

Para conhecer mais sobre esse assunto, leia 0 Manual da Rede de Frio,
elaborado pelo Ministério da Satde, disponivel na Biblioteca.

No que concerne a temperatura, a norma brasileira ndo especifica
qual a indicada. Vecina Neto e Reinhardt Filho (1998) propdem
que a temperatura ndo deva ser superior a 25°C. Ja o Ministério
da Saude, no Guia Basico para a Farméacia Hospitalar (BRASIL,
1994), recomenda uma temperatura em torno de 20-22°C para a
conservagao de medicamentos, observando que cada dez graus de
elevacao de temperatura correspondem a duplicacao da velocidade
dos processos de decomposicao.

Os produtos sensiveis a umidade devem ser conservados €
distribuidos em frascos hermeticamente fechados ou contendo

Unidade 3 - Armazenamento e Distribuicdo de Medicamentos
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substancias dessecantes. Alguns, devido a elevada umidade, trazem
invélucros de silica gel para a devida protecao, nao devendo ser
retirados das embalagens. O grau de umidade para armazenamento
de medicamentos nao deve ultrapassar 70%.

Muitos medicamentos tém nomes parecidos, e também, no servico
publico, muitos apresentam embalagens bastante semelhantes.
Deve-se ter atencao na dispensacao desses produtos, podendo-se
propor um sistema de armazenamento que organize separadamente
0s medicamentos com dosagem diferente, com nomes parecidos
e/ou embalagens parecidas, para que se possa evitar confusao
no momento da dispensacdo. Além disso, € possivel destacar
Oou organizar, separadamente, os medicamentos potencialmente
perigosos.

Vocé ja ouviu falar em medicamentos potencialmente perigosos de
uso ambulatorial? Esses medicamentos sao aqueles que apresentam
acentuado risco de provocar danos significativos aos usuarios,
em decorréncia de falha no processo de sua utilizacdo. Os erros
que ocorrem com esses medicamentos podem nao ser 0s mais
frequentes, porém, suas consequéncias tendem a ser mais graves,
levando a lesdes permanentes ou a morte.

@Links

Saiba mais sobre 0s medicamentos potencialmente perigosos
acessando o boletim do Instituto para Praticas Seguras no Uso de
Medicamentos - ISMP Brasil (volume 2, nimero 2) no link: <http://www.
boletimismpbrasil.org/boletins/pdfs/boletim_ISMP_16.pdf>

Licdo 2 - Central de Abastecimento Farmacéutico

Nesta licdo, vocé conhecera como funciona a Central de
Abastecimento Farmacéutico (CAF). Esperamos que, ao final deste
conteudo, vocé, esteja apto a pensar e reorganizar a CAF do servico
onde vocé atua.

Atualmente, sistemas sofisticados de manuseio e armazenagem de
materiais possibilitam reducdo de custos, aumento significativo de
produtividade e maior seguranca nas operacdes de controle, com
obtencao de informagdes precisas em tempo real.

Blatt, Campos e Becker



Apesar dos avancos, a antiga ideia de “depdsitos”, onde os materiais
eram acumulados de qualquer forma, em locais inadequados,
utilizando-se de mao de obra desqualificada e despreparada, ainda é
realidade em diversos locais de armazenamento de medicamentos.

O local destinado a estocagem de todos os tipos de materiais pode
ser denominado como almoxarifado. No Brasil, 0 espaco dedicado
exclusivamente a armazenagem de medicamentos é denominado
Central de Abastecimento Farmacéutico (CAF).

CAF ¢é a area destinada a estocagem e conservagdo dos produtos,
visando assegurar a manutencéo da sua qualidade, quando estocados
conforme as caracteristicas de cada medicamento.

A CAF deve possuir condicdes para assegurar que medicamentos
de qualidade, na quantidade devida, estardo no local certo quando
necessario, por meio da armazenagem, de acordo com normas
adequadas, objetivando proteger as exatas quantidades, além de
preservar sua qualidade.

Para assegurar as condicoes ideais de conservacao e contribuir para
a manutengéo da estabilidade dos medicamentos, a CAF devera
atender a alguns requisitos basicos:

e Localizagdo: Deve estar localizada em regides de facil acesso
para O recebimento e a distribuicao dos produtos, além de
dispor de espaco suficiente para movimentacao e circulacao de
pessoas, produtos, equipamentos e veiculos, estando longe de
fontes de calor e contaminacao.

» Identificacao externa: Recomenda-se que o prédio onde a
CAF encontra-se instalada deve estar devidamente identificado,
de forma visivel, por meio do nome, logotipo e sinalizadores ou
placas indicativas.

e Acesso: Para otimizar a funcionalidade dos servigos, a CAF deve
ser defacilacesso, com plataformas que facilitem os procedimentos
de carga e descarga dos meios de transportes utilizados, com vias
de acesso desobstruidas e area de manobra suficiente para carros
e caminhdes, bem como com espaco para estacionamento.

« Sinalizacdo interna: A CAF deve sinalizar 0s espacos € as areas
por meio de letras ou placas indicativas: nas estantes, nos locais
de extintores de incéndio, entre outros.

Unidade 3 - Armazenamento e Distribuicdo de Medicamentos
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Condicdes ambientais: O ambiente geral deve ser propicio
e apresentar condicbes adequadas quanto a temperatura,
ventilacdo, luminosidade e umidade, permitindo, ainda, boa
circulacdo, além de estar organizado de forma a permitir facil
limpeza e controle de pragas.

Higienizacdo: O espago destinado ao armazenamento de
medicamentos deve ser higienizado constantemente. A limpeza,
além de demonstrar aspecto de organizacdo, € uma norma de
seguranca que deve ser rigorosamente seguida.

Seguranca: Para garantir a total seguranca do ambiente € prevenir
eventuais acidentes, devem ser estabelecidos mecanismos
e equipamentos de seguranga a protecao das pessoas e dos
produtos em estoque.

Equipamentos e acessoérios: Os equipamentos e acessorios
utilizados no almoxarifado devem ser em numero suficiente e
adequados, levando-se em consideracéo o tipo e 0 volume de
produtos, a forma de organiza¢do do estoque e a movimentagao
necessaria. A CAF deve apresentar instalacboes elétricas,
sanitarias, equipamentos e acessorios adequados, bem como
suas instalacdes interiores devem apresentar superficies lisas,
sem rachaduras e sem desprendimento de po, facilitando a
limpeza e nao permitindo a entrada de roedores, aves, insetos
Ou quaisquer outros animais. Ainda com relacéo a infraestrutura,
mais alguns aspectos devem ser atendidos (BRASIL, 2001):

o Piso: Paraenquadrar-se nos critérios de qualidade, o piso deve
ser plano e lavavel, de material adequado de modo a facilitar
sua higienizagdo frequente, e suficientemente resistente
para suportar o peso dos produtos e a movimentagdo dos
equipamentos. A espessura do piso deve estar de acordo
com o quantitativo de cargas, para que ele ndo venha a
rachar ou sofrer fissuras.

o Paredes: Devem possuir cor clara, que evidencie o acumulo
de sujidades, com pintura lavavel e livre de infiltracdes e
umidade.

« Portas: Devem ser pintadas a 6leo, ou preferencialmente
esmaltadas ou de aluminio, com dispositivo de seguranca
automatico.

« Teto: Recomenda-se o uso de telha de fibra de vidro, telhas
térmicas com uso de poliuretano, la de vidro, colocacdo de
exaustores, ou demais alternativas que facilitem uma boa
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circulagédo de ar. As telhas de amianto devem ser evitadas
porgue absorvem muito calor, além do fato de serem proibidas
em alguns locais devido ao risco a saude. O teto, com forro
adequado e boas condicdes, contribui para a garantia da
estabilidade dos medicamentos.

« Janelas: Devem possuir telas para protecdo contra entrada
de animais.

« Pé direito: E conveniente, para a drea de armazenamento,
ambiente de grande altura.

As instalacdes elétricas devem sofrer manutencdo constante, sendo
prioridade dos responsaveis pelo setor, a fim de evitar acidentes
e curtos-circuitos. Para isso, todos os equipamentos devem ser
desligados diariamente, exceto os da rede de frio, antes da saida
do trabalho; deve-se evitar sobrecarga de energia, com 0 uso de
extensoes elétricas; cada tomada deve ter apenas um equipamento
conectado a ela, ndo fazendo uso de adaptadores; e o edificio deve
solicitar um contrato de manutencao elétrica ou realizar vistorias
periddicas nas instalagdes.

As instalacdes sanitarias devem ser apropriadas e n&o ter comunicacao
diretacomas areas de estocagem. Devem existir lavatérios e instalacoes
sanitarias em condicdes de higiene perfeitas e separadas para uso do
pessoal administrativo e para o pessoal da area de estocagem.

LEMBRETE:

Os requisitos basicos apontados até agora estdo diretamente
relacionados a garantia da qualidade de medicamentos e, por isso,
precisam ser garantidos no armazenamento de medicamentos em
qualquer unidade de dispensagao de medicamentos, como, por exemplo,
nas farmécias de unidades basicas de saude.

Organizacéo Interna da CAF

Agora, precisamos organizar a CAF de forma que as atividades
possam ser realizadas de maneira eficaz.

A organizacdo interna de uma CAF estd condicionada as
caracteristicas dos produtos a serem estocados. Assim, esse
espaco deve ser muito bem sinalizado, permitindo facil identificacao
e visualizagéo dos produtos, bem como a localizagao e 0s processos
que lhe séo inerentes, de modo a impedir contaminacao de fluxo.

Unidade 3 - Armazenamento e Distribuicdo de Medicamentos
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Para o bom andamento das atividades de armazenamento, 0 espago
fisico da CAF precisa estar organizado e atender as necessidades do
servigo. As instalagdes devem proporcionar a movimentagdo rapida
e facil dos produtos, desde o recebimento até a expedigdo, com a
utilizagdo do espago nas trés dimensdes, da maneira mais eficiente
possivel. Assim, alguns cuidados precisam ser observados.

Cuidados para a organizacao interna da CAF:

e determinacao do local onde a CAF sera instalada;
« definicdo adequada do layout;

e ordem, arrumacao e limpeza, de forma constante;
e seguranca patrimonial, contra furtos e incéndios.
Ao se otimizar a armazenagem obtém-se:

e maxima utilizacéo do espaco;

« efetiva utilizacdo dos recursos disponiveis;

e pronto acesso a todos os itens;

e maxima protecao aos itens estocados;

e boa organizacao.

Arranjo Fisico (layout)

Consiste na disposicao e forma de organizacdo do espaco fisico, dos
equipamentos, mobiliarios, acessorios, materiais, possibilitando um
fluxo adequado; permitindo a utilizacao eficiente do espaco fisico, para
melhor aproveitamento da érea disponivel, maior agilidade na execucao
das atividades e melhoria das condi¢des de trabalho. Para tal, ha que
se ter um planejamento do espaco fisico a ser ocupado e utilizado.

Considerando as atividades relacionadas ao armazenamento de
medicamentos, a CAF devera se constituir de areas que contemplem
as necessidades do servico, levando em conta o volume e os tipos
de produtos a serem estocados, conforme destacado no Quadro 1.
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Quadro 1 — Areas da Central de Abastecimento Farmacéutico

Area destinada as atividades operacionais da CAF. Sua localizagdo
deve estar proxima a entrada do prédio para maior controle das

Area administrativa acdes e a circulagéo de pessoas e materiais. Esta area devera conter
salas para escritorio, vestiarios, refeitorios, banheiros e demais areas
destinadas as atividades administrativas.

Area destinada ao recebimento e a conferéncia dos produtos que
estdo sendo entregues. Sua localizagdo é compulsoriamente junto a

Area de recepcéo porta principal ou docas de descarga. Deve possuir, fixadas em lugar
visivel, normas e procedimentos que devem estar escritos de forma
clara e objetiva.

De acordo com os tipos de materiais a serem estocados e as
exigéncias especificas de conservagao, deve-se contar com areas
distintas para estocagem de medicamentos, como: de controle
especial, termolabeis, imunobioldgicos, inflamaveis (os de grande
volume devem ser armazenados em ambiente separado), produtos
quimicos e material médico-hospitalar. Cada area dessas devera estar
sinalizada e identificada de forma a favorecer a sua visualizagéo. O
fluxo de pessoas nessas areas deve ser restrito aos colaboradores
do setor.

Area de estocagem
ou guarda

Area destinada a conferéncia, organizacéo, preparacéo e liberagéo dos
produtos a serem distribuidos. Pode estar ou ndo no mesmo espago
fisico da recepgao, porém distintamente separadas, dependendo da
dimenséo da area fisica.

Area de expedicéo

Area de produtos Area destinada a guarda de materiais imprestaveis & distribuico,
rejeitados/interditados | enquanto aguardam destinagao especifica.

Além das areas citadas no Quadro 1, outras areas basicas para
conforto dos funcionarios podem ser disponibilizadas, como
vestiarios, banheiros e refeitdrios, em quantidade dependente do
porte do almoxarifado.

Um modelo tradicional de organizacao consiste em uma area de
estantes a frente e uma area circundante de paletes, garantindo
espaco adequado de movimentagdo, conforme apresentado na
Figura 2.
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Estrados Wl Estracos

frea d A Area de

rea de rea Produtos de e

Recepcéao Administrativa Controle Termolabeis
Especial

Figura 2 - Modelo de disposicéo interna de prateleiras e estrados em uma Central de Abastecimento Farmacéutico
Fonte: Adaptado de BRASIL, 2006a

Organizacéo do Espaco Fisico

e As areas de recebimento e expedicao devem ser separadas.
Contudo, para um melhor controle, € ideal que elas sejam
adjacentes, com uma unica entrada. Préoximo ao local de
recebimento e expedicdo deve haver um espaco de armazenagem
temporaria para se colocar, separadamente, as mercadorias
conforme o tipo. Dependendo do tamanho do almoxarifado,
do fluxo de atendimento e do ndmero de funcionarios, pode se
organizar a entrada e a saida em areas opostas. Dessa maneira,
evitam-se confusdes e pode-se realizar recebimento e distribuicao
ao mesmo tempo.

e Osestrados devem estar posicionados em um espaco delimitado
para grandes volumes e afastados das paredes.

e Os corredores deverao facilitar o acesso as mercadorias em
estoque. Quanto maior a quantidade de corredores maior
sera a facilidade de acesso e menor 0 espaco disponivel para
armazenamento. A localizagdo dos corredores € determinada em
funcao das portas de acesso e da arrumagao das mercadorias.

* Asestantes devem ser posicionadas uma de costas para a outra,
numeradas e afastadas das paredes. Para cada duas filas de
prateleiras deve haver um corredor.

« As mercadorias leves devem permanecer na parte superior

das estruturas e as mercadorias mais pesadas devem ser

Blatt, Campos e Becker



armazenadas nas barras inferiores da estrutura. Além disso, os
materiais mais pesados ou de maior fluxo devem ser estocados
préoximos a area de expedicao.

e A altura méaxima de empilhamento devera considerar o peso dos
materiais. O topo das pilhas de mercadorias deve se distanciar
um metro das luminarias do teto.

e O fluxo interno deve ser bem definido, preferencialmente
organizado de forma continua, para que nao se faga necessario
0 retorno ao caminho ja percorrido para obtencao do produto.

e A sinalizagéo interna deve ser visivel, estando organizada por
meio de letras ou placas indicativas das estantes, corredores,
locais de extintores de incéndio etc.

e O espaco entre as estantes e os estrados deve ser bem
dimensionado, permitindo a circulacao dos equipamentos e o
transporte dos medicamentos.

Depois de ver toda a area fisica necessaria para o correto armazenamento
de medicamentos, vocé deve estar se perguntado: Qual o tamanho ideal
para uma CAF?

Nao existe um padrao estabelecido que determine o tamanho
adequado de uma CAF. No entanto, a area fisica disponibilizada deve
ser adequada para conter os produtos a que se destina acondicionar,
de maneira segura e organizada. Devem-se considerar fatores como
a rotatividade e a periodicidade de movimentacao dos produtos, o
tempo da entrega de medicamentos pelos fornecedores, o sistema
de distribuicéo (se centralizado ou descentralizado), a quantidade
de equipamentos e recursos humanos, as areas necessarias a
funcionalidade do servigo (area administrativa, recepcao/expedicao)
e areas especificas de estocagem.
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@ Ambiente Virtual

Para enriquecimento do assunto, no Ambiente Virtual, esta disponivel
um video que trata da estrutura do almoxarifado do municipio de
Floriandpolis, Santa Catarina. Acompanhe como foi a estruturagéo da
CAF, quais as dificuldades enfrentadas e quais os avangos percebidos.

Nesse video, vocé podera observar que o responsavel pelo
almoxarifado/CAF fala sobre o fluxo de entrada e saida de
medicamentos; sobre como é o controle de estoque da rede de
frio; e, por fim, sobre como € o armazenamento dos medicamentos
controlados.

Nem sempre temos a possibilidade de projetar a CAF, pois, na maioria
das vezes, iniciamos um trabalho onde a CAF ja esta em funcionamento.
Sera que podemos adequar a CAF, dentro do espaco disponibilizado?
Como iniciar esse processo?

Podemos iniciar, projetando um layout para a CAF existente, tentando,
dentro das possibilidades existentes, adequar, da melhor maneira
possivel, 0 espaco as atividades a serem realizadas. Para isso, vocé
pode observar 0s passos a seguir:

e defina, dentro da CAF, a localizacdo de todos os obstaculos
existentes (pontos criticos do armazenamento);

e localize as areas de recebimento e expedicéo;

e localize as demais areas, como separacao de pedidos, estocagem
etc;

« defina o sistema de localizacdo do estoque;

« avalie as alternativas de layout da CAF.
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Grande parte dos problemas encontrados nas CAF refere-se a deficiéncia
de espaco fisico. Mas, como podemos atuar sobre esse problema, sem
alterarmos a localizagéo da CAF?

Podemos atuar, basicamente, de duas maneiras: (1) utilizando o
espaco vertical disponivel e/ou (2) diminuindo os prazos de entrega,
que podem ser efetuadas, mais facilmente, por meio do registro de
precos, como Vvisto no conteudo sobre aquisicao.

Para o seu conhecimento, no ambito da farmacia hospitalar,
atualmente, existem disponiveis alguns dispositivos eletronicos de
armazenamento e distribuicdo eletrénica, como o Kardex e o Pyxis.
O Kardex é um sistema informatizado de armazenamento, gestao
de estoque e distribuicdo de medicamentos em dose unitéria, que
pode ser vertical ou horizontal. O Pyxis € um sistema automatico
de armazenamento e distribuicdo de medicamentos, que esta sendo
utilizado para farmacias satélites de unidades hospitalares.

Falando em gestao

Falar, para farmacéuticos, de armazenamento e distribuico de
medicamentos parece ser como “chover no molhado”, ndo parece?
Essas sdo atividades que requerem e ja possuem um conjunto de
especificacbes e operagbes técnicas visando garantir a qualidade
e a disponibilidade dos produtos farmacéuticos. Essas atividades, no
entanto, ndo sdo desempenhadas cotidianamente, nos servios, apenas
por farmacéuticos: sdo atividades que envolvem muitos atores, de
diversos setores, com niveis de entendimento muito variados sobre o
que estao fazendo, e com diferentes chefias.

Os procedimentos operacionais padrdo (POP), certamente, sao
fundamentais para dar mais organizagdo e homogeneidade a essas
atividades. Mas ndo sdo os POP, eles mesmos, que fazem a realidade
dos processos de trabalho: sdo as pessoas que produzem o trabalho. E,
como nos refere Merhy e Franco (2009),

nao ha trabalhador de salide que dé conta sozinho do mundo das
necessidades de saude, o objeto real do ‘trabalho em salide’. Os
trabalhadores universitarios, técnicos e auxiliares sdo fundamentais
para que o trabalho de um dé sentido ao trabalho do outro, na
direcéo da verdadeira finalidade do ‘trabalho em sadde’: cuidar do
usuario, o portador efetivo das necessidades de saude. Deste modo,
o trabalho de um depende do trabalho do outro.
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Falando em gestao

0 trabalho coletivo na salde envolve pessoas diferentes, com
entendimentos diferentes sobre o objeto de trabalho em questdo e o
proprio processo de trabalho. Por mais que os POP determinem um
modus operandi para tudo que é previsivel, as praticas ainda sdo
permeadas pelos diferentes entendimentos e, na necessidade da tomada
de alguma decisao que foge do POP, as subjetividades do entendimento
de cada pessoa envolvida vao determinar a sua forma de proceder. Sim,
subjetividades! Em um livro publicado recentemente, Franco e Merhy
(2014) nos alertam sobre como a subjetividade permeia 0s processos
de trabalho e os direciona na pratica cotidiana.

Nas atividades tratadas nesta unidade, todas definidas tecnicamente, é
preciso que consideremos o poder dos valores, dos entendimentos, dos
significados que os medicamentos e os procedimentos preconizados
exercem sobre os trabalhadores envolvidos. Quais os simbolismos
associados aos medicamentos e & assisténcia farmacéutica para todos
os atores envolvidos com os processos de trabalho de armazenamento
e distribuicdo? Quais os entendimentos deles sobre as razoes para
que os procedimentos sejam preconizados de uma determinada
maneira? Eles entendem a importancia da temperatura, da umidade,
da luz, da integridade fisica e quimica dos produtos? E claro que sdo
questoes “farmacéuticas” e, por isso, nos competem, mas quando
precisamos de outros no processo de trabalho, 0 engajamento se da
pelo compartilhamento das mesmas preocupacdes, dos mesmos
compromissos, dos mesmos entendimentos.

Portanto, vamos compartilhar com os demais trabalhadores a
responsabilidade sobre os cuidados com os medicamentos e sobre
a saude das pessoas de que cuidamos. Vamos engaja-los na causa
da assisténcia farmacéutica e conquistar aliados para um servigo de
melhor qualidade.

@ Links

Saiba mais sobre o tema Trabalho em Salde, no texto elaborado por
Emerson Elias Merhy e Tulio Batista Franco, disponivel em <http://www.
epsjv.fiocruz.br/dicionario/verbetes/trasau.html>
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Lic&o 3 - Distribuicao de medicamentos

Nesta licdo, vocé conhecera os aspectos e as etapas da distribuicao
de medicamentos. Ao final dos estudos, vocé, estudante, devera
estar apto a desenvolver a distribuigéo.

A distribuicdo de medicamentos € uma atividade que consiste em
suprir as unidades de saude com medicamentos em quantidade,
qualidade e tempo oportuno, para posterior dispensacdo a
populacao usuaria.

Dessa forma, uma distribuicao correta e racional deve apresentar os
seguintes aspectos, apresentados na Figura 3:

Deve ser realizada em tempo Garantia de que os produtos
habil, por meio de cronograma chegarao aos destinatarios nas
estabelecido, impedindo quantidades corretas e com a
atrasos e desabastecimento qualidade desejada.
do sistema.

Distribuicéo Seguranca

Transporte Sistema de

informacéo
Considerar condigdes e controle Monitoragdo constante.
adequadas de transporte, eficiente Deve dispor de dados
distancia das rotas das atualizados sobre movimenta-
viagens, tempo de entrega e ¢do dos estoques a qualquer
custos financeiros. momento para um gerencia-

mento adequado.

Figura 3 - Aspectos da distribuicdo de medicamentos

A escolha do transporte adequado é de extrema importancia para
a garantia das condicdes de estabilidade do medicamento. Alguns
fatores precisam ser observados:

»  Osveiculos devem apresentar isolamento térmico, principalmente
em distancias longas, em fungcéo das grandes variagdes de
temperatura, umidade e pressao atmosférica de uma regiao para
outra.

» (Os motoristas devem ser capacitados sobre as caracteristicas
da carga que estao transportando, seu alto custo, os fatores que
interferem na qualidade dos medicamentos e os cuidados para
Seu manuseio.
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e As operagbes de carga e descarga precisam respeitar 0
empilhamento maximo permitido das caixas, conforme setas
indicativas, de modo a evitar danificacao dos produtos.

e Os medicamentos termolabeis necessitam de veiculo
com caracteristicas especiais (conforto térmico) e devem
ser, imediatamente, colocados em locais adequados de
armazenagem, assim que chegarem ao seu destino.

Para determinacao da frequéncia de distribuicdo dos medicamentos
as unidades de saude, alguns questionamentos precisam ser
respondidos:

e Quantas unidades de salde precisam ser abastecidas?
« Como essas unidades estao distribuidas geograficamente?

e Qual a caracteristica dos servicos prestados pelas unidades de
saude?

* Qual a capacidade de armazenamento da CAF e das unidades
de saude?

e Qual a demanda local?
e Qual a disponibilidade de transporte?
e Qual a disponibilidade de recursos humanos?

Depois de analisar todos os parametros aqui apontados, é possivel
estabelecer a periodicidade para entrega dos produtos, por meio
de um cronograma. O intervalo entre as distribuicdes deve ser
cuidadosamente observado, evitando-se o desabastecimento.
Quanto menor a periodicidade, maiores os custos com a distribuicao.
A distribuicdo mensal, apesar de mais onerosa ao sistema, € a
que garante o melhor acompanhamento e gerenciamento das
informagdes. Além disso, algumas unidades de saude nao possuem
espaco suficiente e adequado para armazenar uma quantidade de
medicamentos para um periodo superior a 30 dias.

Pode ser importante, dependendo do tamanho do municipio,
organizar um calendario para suprimento. Dividir o municipio em
regides e determinar datas diferentes para a entrega do pedido e
datas para o periodo de suprimento. Além de organizar o trabalho da
CAF, isso também é importante para o planejamento local.
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Acompanhe, no Quadro 2, a descricao das etapas da distribuicéo de
medicamentos e algumas observacdes importantes.

Quadro 2 — Etapas da distribuicdo de medicamentos

ETapa DEscricAo

0 requisitante faz uma solicitagao de medicamentos para suprir as necessidades de medicamentos por um
determinado periodo de tempo (determinado a partir do cronograma de distribuicao, ex. mensal).
Atencéo: Na inexisténcia de um pedido informatizado, a central de distribui¢ao deve elaborar um formulario
para a solicitagdo de medicamentos que contenha as informagdes minimas necessarias para o correto
gerenciamento: descri¢do detalhada do medicamento (para evitar erros); quantidade de medicamentos
recebida no (ltimo més; quantidade de medicamentos distribuida; quantidade de medicamentos em
estoque; e quantidade de medicamentos a ser solicitada.

Solicitagéo do
medicamento

Antes de atender a solicitacéo, deve-se avaliar criteriosamente: Que quantidades distribuir? Qual o consumo

Q(;‘Ifc"lf:g‘;g da unidade? Qual a demanda (atendida e nao atendid)? Qual o estoque exitente? Qual a data da dltima
solicitacdo? Como foi realizada a solicitag&o anterior?
Apds andlise das informagdes e identificacdo das necessidades, atende-se a solicitagdo mediante
Processamento documento elaborado em duas vias (uma copia para requisitante e outra para o controle da distribuigao).
do pedido Atencao: E importante registrar, no documento de saida, o niimero dos lotes dos medicamentos distribuidos,
para que seja possivel seu rastreamento caso ocorram problemas de qualidade.
A preparagao do pedido deve ser realizada por um funcionario e revisada por outro, para evitar falhas na
conferéncia.
Atencao:
- E importante realizar a inspecdo fisica do medicamento para identificar alteracdes no produto ou nas
Preparagao e embalagens antes da distribuigao e separar os medicamentos por ordem cronoldgica de prazo de validade.

liberagdo do pedido - Seria interessante a existéncia de um sistema que registrasse o que foi solicitado e que néo foi enviado.
- Também é importante que se estabelega um sistema de comunicagao entre a CAF e as unidades de satde
com as informagoes de quais medicamentos estao em falta e se ha previséo de chegada.
- Podem ser feitos lembretes ou destaques sobre produtos com prazo de validade préximos e definir regras
(POP de redistribuicao).

Apos a entrega do pedido, o documento, devidamente assinado, é entregue no almoxarifado e, somente
Registro de saida entdo, registram-se as informagdes de saida dos medicamentos. Atengao: Em algumas situacdes, o
registro de saida é efetuado apos a liberagao dos produtos no almoxarifado.

0 pedido é transportado até a unidade solicitante, acompanhado das duas vias do documento. Atencéo:
Transporte Além de garantir as condigoes ideais de transporte, deve-se garantir a seguranga dos produtos até seu
destino final, por meio de lacres nas caixas utilizadas para transporte de medicamentos, por exemplo.

A unidade solicitante deve conferir todos os itens e assinar as duas vias dos documentos (nome por extenso,
niimero de identidade ou da matricula, setor de trabalho e data do recebimento). Pode-se utilizar um carimbo com

- os referidos dados.
Conferéncia ~
Atencao:
- A conferéncia deve ocorrer no momento da entrega, antes da assinatura dos documentos.
- Deve-se ter Procedimentos Operacionais Padrdo para o que fazer quando as quantidades estdo discordantes.
Arquivo e ) - .
- Deve-se manter arquivo das copias de todos os documentos por um periodo de 5 anos.
documentacao

Alguns servicos podem optar por fracionar os medicamentos para
posterior distribuicdo. Ao optar por fazer isso, ndo se esqueca de
checar as recomendacdes da Resolucao da Diretoria Colegiada - RDC
n. 80, de 11 de maio de 2006 (BRASIL, 2006b). Lembre-se de que, ao
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abrir a embalagem do medicamento, este fica exposto por um maior
tempo a condi¢des ambientais de armazenamento em embalagem,
na qual sua estabilidade nao foi testada. Os produtos fracionados
devem ter identificacdo de lote, validade, nome do principio ativo e
concentracéo. Nao esquecga que o produto fracionado tem um prazo
de validade diferente daquele da embalagem original. No caso de
fracionamento em servicos de salude onde ha o rompimento da
embalagem primaria, o prazo de validade sera, quando n&o houver
recomendacao especifica do fabricante, de, no maximo, 25% do
tempo remanescente constante na embalagem original, desde que
preservadas a seguranca, qualidade e eficacia do medicamento
(BRASIL, 2007).

@A Ambiente Virtual

Saiba mais sobre fracionamento de medicamentos nos documentos
indicados, que estao disponiveis na Biblioteca:

- Resolugéo da Diretoria Colegiada - RDC n. 80, de 11 de maio de 2006
- Medicamentos Fracionados [Guia para Farmacéuticos]

Lic&o 4 - Residuos de saude

Estamos quase finalizando nosso conteldo e vocé ja pode verificar
que a execugdo inadequada das atividades de gerenciamento,
relacionadas a programacao, aquisicao, armazenamento e distribuicao
de medicamentos, pode resultar em medicamentos vencidos e/ou
inadequados para consumo, que precisam ser descartados. O ideal
€ que tenhamos um gerenciamento de exceléncia para que essa
situagéo nao acontega.

Mas, o que fazer quando temos medicamentos para descartar? E os
medicamentos estocados em domicilio? Como jogar fora? No lixo
comum? E sobre os residuos de salide que trataremos nesta liczo.
Ao final desta ligao, vocé, estudante, devera conhecer a maneira
correta de realizar o descarte de residuos de saude.

O descarte de medicamentos nao pode ser discutido isoladamente, ja
que € apenas um dos muitos residuos gerados. A geracao de residuos,
de uma forma geral, constitui-se, atualmente, em um grande desafio a
ser enfrentado pelas administracdes municipais e estaduais, sobretudo
nos grandes centros urbanos. A falta de orientacdo e estruturacao
para 0 seu manejo tem causado sérios danos a saude publica e ao
meio ambiente, revelando a necessidade urgente de identificacdo de
alternativas para tratamento adequado e reducao da producéo.
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@Links

Recentemente, foi aprovada a Politica Nacional de Residuos (BRASIL,
2010), que estabelece um marco regulatorio para essa questao.

Vocé pode ter acesso a Lei, na integra, no /ink:
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2007-2010/2010/lei/I12305.htm

Dentre os diversos tipos de residuos gerados, encontram-se 0s residuos
sdlidos de saude (RSS), que merecem atencdo particular devido,
principalmente, ao elevado potencial de risco de contaminagdo que
oferecem, nao somente na unidade geradora (aquela onde o residuo €
gerado), mas também ao meio externo, quando sédo dispostos no meio
ambiente de formainadequada. Os profissionais devem ser conscientes
de que os residuos gerados por suas atividades podem levar riscos ao
meio ambiente e a saude das pessoas que, eventualmente, possam
entrar em contato com esses materiais.

Os residuos solidos de saude classificam-se em grupos distintos de
risco, que exigem formas de manejo especificas:

Quadro 3 - Classificagdo dos residuos sélidos de acordo com os grupos de risco

Residuos com a possivel presenca de agentes bioldgicos que, por suas

DL caracteristicas, podem apresentar risco de infecgao
Grupo B Residuos quimicos (incluindo os medicamentos)
Grupo C Rejeitos radioativos

Grupo D Residuos comuns

Grupo E Materiais perfurocortantes

Cada estabelecimento gerador de residuo de saude deve
implementar um plano de gerenciamento de residuos em servigo de
saude (PGRSS) com objetivo de minimizar a produgéo e proporcionar
aos residuos gerados um encaminhamento seguro e eficiente. Para
atingir tal objetivo, 0 PGRSS deve contar com a descricao de todas
as acdes pertinentes ao manejo de residuos.

Unidade 3 - Armazenamento e Distribuicdo de Medicamentos

31



32

@ Ambiente Virtual

Para conhecer as etapas para um adequado gerenciamento dos
residuos, faca a leitura do documento elaborado pelas conteudistas
desta unidade, intitulado Plano de gerenciamento de residuos em
servigo de satide (PGRSS). Este texto esta disponivel na Biblioteca.

Afinal de contas, como deve ser a segregacao dos medicamentos?

A RDC Anvisa n. 306/2004 determina como deve ser a segregacao
para 0s medicamentos que pertencem aos grupos dos produtos
hormonais, produtos antimicrobianos, citostaticos e antineoplasicos,
imunossupressores, digitalicos, imunomoduladores, antirretrovirais
e medicamentos controlados pela Portaria MS n. 344/1998 e suas
atualizagdes. Esses medicamentos devem ser descartados juntamente
com os blisteres e frascos. Retirar as caixas e bulas quando estas nao
estiverem sujas e descarta-las em lixo comum (BRASIL, 2004).

Todos os outros medicamentos nao apontados pela RDC Anvisa n.
306/2004 devem ser separados em solidos e liquidos.

e Sdlidos: retirar os comprimidos e as capsulas das embalagens
(blisteres ou frascos). As embalagens devem ser descartadas em
lixo comum, junto com caixa e bula. Os comprimidos e as capsulas
sao descartados no lixo quimico, devidamente identificado.

o Liquidos: retirar as caixas e bulas (lixo comum). O liquido deve
ser despejado em uma bombona devidamente identificada. Os
frascos devem ser descartados em lixo comum.

o Semi-soélidos: devem ser descartados juntamente com o0s
soélidos em sua embalagem (bisnaga).

* Ampolas: quebrar a ampola, despejar o liquido na bombona. As
ampolas devem ser descartadas em caixa para perfurocortantes.
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APRESENTAM RISCO QUIMICO:
produtos hormonais e antimicrobianos,
citostaticos, antineoplasticos,
imunossupressores,

Outros medicamentos

digitalicos, imunomoduladores
antirretrovirais,
medicamentos Portaria n. 344/1998

Descarte em Blisteres e Comprimidos
bombonas frascos e cdpsulas

Blisteres e frascos

Caixas e Bulas .
contendo medicamentos

ATERRO

CLASSE | OU
GRUPO D INCINERACAO

ESGOTO ATERRO
(NORMAS SANITARIO OU
AMBIENTAIS) GRUPO D INCINERACAO

Figura 4 - Manejo de medicamentos vencidos

O gerenciamento dos residuos de saude, por meio do PGRSS,
deve ser desenvolvido de acordo com as condi¢des reais do
estabelecimento, propondo modificacdes quando necessarias ou
quando possiveis. Uma das etapas que precedem a elaboracao
do plano, portanto, € a realizacao do diagndstico da situagao real
do manejo de residuos do local. O diagnéstico fornecera os dados
necessarios para a implantacao do plano de gestao.

Dessemodo, aUniaoe osestadostémoimportante papel de estabelecer
as leis e normas de carater geral como principios orientadores, que
senvirdo de base para leis e normativas municipais, que devem tratar
0s problemas locais, considerando suas especificidades.
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Ressalte-se que os poderes publicos tém responsabilidade ndo s6 na
elaboracéo de leis que contribuam para a sustentabilidade ambiental,
mas, principalmente, em fazer com que sejam cumpridas, propiciando
condicbes para isso.

Apesar de muitos municipios e estados ja terem aprovado e
implementado seus planos de gestao de residuos sdlidos, observa-
se que faltam recursos financeiros e capacitacao técnica; que 0s
planos sao genéricos e nao respeitam a logistica e as peculiaridades
ambientais dos municipios.

E importante que todos os profissionais da saude tenham
conhecimento e apropriem-se do processo de descarte de residuos
em seu territdrio. Lembre-se de que ndo s&o somente as farmacias
que produzem residuos. Por isso, o descarte de residuos na farmacia
deve estar inserido no contexto da unidade de trabalho.

Além disso, € necessario estabelecer fluxos e orientar quanto ao
recebimento de residuos de salde de usuarios, como, por exemplo,
devolucdes de medicamentos.

Ao final desta unidade, vamos listar alguns fatores que ja foram
amplamente discutidos e que podem interferir no processo de gestao
dos estoques e na qualidade dos produtos e servicos. Cabe a vocé
identificar quais os problemas enfrentados na sua realidade € como
esses problemas podem ser resolvidos.

Falta de organizacao e estruturacéo dos servigos farmacéuticos

Aumentar os recursos para compra de medicamentos sem organizar e
estruturar os servicos de assisténcia farmacéutica € aumentar os riscos
de desperdicio. Uma gestao eficiente necessita de pessoal qualificado
e estrutura minima adequada e pode contribuir decisivamente na
melhoria do acesso, na resolutividade dos problemas rotineiros e
na racionalizacdo dos procedimentos de compra/dispensacao com
impacto positivo na cobertura assistencial.

Falta de planejamento e de avaliagao

Em geral, o planejamento concentra-se nos aspectos financeiros e
de distribuicao (medicamentos recebidos e dispensados). Entretanto,
0 planejamento da assisténcia farmacéutica deve ir além e avaliar
0 impacto dos gastos em relagdo a cobertura assistencial com
medicamentos versus atendimento de usuarios em numeros
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absolutos e per capita; percentual de cobertura de medicamentos por
grupos terapéuticos, por programas estratégicos, por especialidade
ou clinica médica, e/ou enfermidades, entre muitos indicadores
representativos para avaliar resultados.

@ Ambiente Virtual

Para saber mais sobre o conteudo que vocé aprendeu, consulte o texto
Guidelines for the storage of essential medicines and other health
comodities, disponivel na Biblioteca.

Com base no texto indicado, vocé conseguiu identificar alguns
parametros que vocé pode utilizar para fazer o diagndstico do
processo de programacao, aquisicéo, armazenamento e distribuicao
do seu municipio/estado?

» Que tal comecar a identificar a equipe de trabalho e quais 0s
fluxos operacionais para esses processos?

» Como estado organizados os fluxos operacionais?

» Asinformacbes de programacao sao fidedignas?

e Qual o estoque atual de todos os medicamentos na CAF?

* Quais medicamentos estdo com o prazo de validade préoximo?
e Qual o consumo dos medicamentos nas unidades de saude?
o Este consumo reflete a demanda real?

» Qual o tempo entre a elaboracao da requisicao e a efetiva entrega
do medicamento?

e Qual o numero de compras de urgéncia do Ultimo ano?
e Qual o percentual de itens em falta no ultimo ano?

» Qual o percentual de itens em falta no Ultimo ano, por um periodo
maior de 30 dias?

e Qual o percentual de itens em que o estoque fisico € diferente
dos valores do estoque informatizado?
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Qual o percentual de itens adquiridos na ultima licitagado, com
valores superiores ao BPS/MS?

Qual o percentual de itens ndo adquiridos na ultima licitagcao?

Qual o percentual de fornecedores que entregaram 0s
medicamentos de acordo com as especificacdes do edital?

Existe procedimento operacional padrao para o recebimento dos
medicamentos?

Quais itens séo verificados no momento do recebimento dos
medicamentos?

Como os medicamentos sdo armazenados? Existe observancia
das Boas Praticas de Armazenamento?

Qual o percentual de itens que tiveram o prazo de validade
expirado no ultimo ano?

Qual o percentual de medicamentos em estoque, cuja contagem
fisica corresponde ao valor registrado no controle de estoque?

Existe controle de estoque informatizado? Este controle é
adequado as suas necessidades?

O pessoal que trabalha na CAF ou almoxarifado € nas unidades
de salde recebeu capacitacao para exercer tais funcdes?

Qual o tempo entre o recebimento do pedido da unidade de
saude e a sua distribuicao?

Como € o transporte € o recebimento dos medicamentos nas
unidades de saude?

Como € a comunicagéo entre a CAF ou almoxarifado e as
unidades de saude?

Existem muitos outros parametros que podem ser monitorados.
Fique atento e consulte a literatura recomendadal
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@ Ambiente Virtual

Para ler mais sobre o contetido que vocé estudou no decorrer das trés
unidades deste Modulo, acesse os seguintes documentos na Biblioteca:
- Assisténcia farmacéutica na atencao basica: instrugdes técnicas para
sua organizagéo.

- Assisténcia Farmacéutica para gerentes municipais.

- Aquisicao de medicamentos para assisténcia farmacéutica no SUS:
orientagdes basicas.

- Banco de Pregos em Satide.

- Gestao de recursos materiais e de medicamentos.

@ Ambiente Virtual

Concluimos os estudos desta unidade. Acesse o AVEA e confira as
atividades propostas.

Analise Critica

Baseado em tudo o que estudamos nesta unidade, conclui-se
que a eficiéncia do gerenciamento de estoques de medicamentos
€ fundamental para suprir as necessidades de medicamentos das
instituicbes de saude, além de colaborar para diminuir gastos.
Portanto, vocé, farmacéutico, precisa aliar as novas técnicas de
gestdo de estoque ao seu conhecimento técnico. Precisa também
conhecer as exigéncias técnicas de armazenamento, controle de
estoque e descarte de residuos. Esses aspectos irao contribuir para
o fortalecimento da gestao da assisténcia farmacéutica, aumentando
sua credibilidade profissional e, mais ainda, sua instituicao estara
modernizando a gestdo administrativa, racionalizando gastos e
incorporando novas estratégias.
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