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RESUMO

Objetivos: Este trabalho visa contribuir no gerenciamento de estoque, mas principalmen-
te na programacéo de compra dos medicamentos em uma farmécia bésica do municipio
de Girud, RS, e o seu objetivo principal foi analisar o perfil de consumo de medicamentos
nesta farmacia. Métodos: Para tal, realizou-se um estudo observacional retrospectivo
quantitativo. Os dados foram coletados a partir de medicamentos cadastrados e dis-
pensados do sistema informatizado Abase da assisténcia farmacéutica do municipio,
nos anos de 2019 e 2021, a fim de comparar o periodo pré e durante a pandemia.
Resultados: Foram encontrados 120 medicamentos listados na REMUME do municipio,
sendo que o percentual de concordancia entre a REMUME e a RENAME foi de 70,8%.
Além disso, conforme a classificagdo ATC, as classes com maior frequéncia na lista de
medicamentos foram: sistema nervoso (27,5%), trato alimentar e metabolismo (15,8%)
e sistema cardiovascular (14,2%). Outro dado relevante foi a realizagdo da curva ABC
que encontrou que os medicamentos Amitriptilina 25 mg e Metoprolol 50 mg estavam
classificados como classe A nos dois anos analisados. Conclusdes: Conclui-se que, é
necessario realizar um gerenciamento correto de estoque, associados a programacéo,
e a realizacao da curva ABC para otimizar a aplicagdo de recursos financeiros evitando
compras desnecessarias, desperdicios, faltas de medicamentos e, consequentemente,
qualificando a assisténcia farmacéutica.

Palavras-chave: Programacao. Acesso aos Servigos de Salde. Farmécia. Assisténcia far-
macéutica.

Abstract

Objectives: This paper aims to contribute to inventory management, but mainly to the
medication purchase schedule in a basic pharmacy in the city of Girua, RS, and its main
objective was to analyze the profile of medication consumption in this pharmacy. Me-
thods: To this end, a quantitative retrospective observational study was carried out. Data
were collected from medicines registered and dispensed from the computerized system
Abase of pharmaceutical assistance in the municipality, in the years 2019 and 2021,
in order to compare the period before and during the pandemic. Results: We found
120 drugs listed in the REMUME of the municipality, and the percentage of agreement
between REMUME and RENAME was 70.8%. In addition, according to the ATC clas-
sification, the classes with the highest frequency in the drug list were: nervous system
(27.5%), alimentary tract and metabolism (15.8%) and cardiovascular system (14.2%).
Another relevant data was the realization of the ABC curve, which found that the drugs
Amitriptyline 25 mg and Metoprolol 50 mg were classified as class A in the two years
analyzed. Conclusions: Finally, it is concluded that it is necessary to carry out a correct
management of stock, through the programming cycle, in addition to the realization of
the ABC curve, to optimize the application of financial resources, avoiding unnecessary
purchases, waste, shortages of medicines and, consequently, qualifying pharmaceutical
assistance.

Keywords: Programming. Access to health services. Pharmacy. Pharmaceutical assis-
tance.
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Introducao

Conforme o Conselho Nacional de Saude, a As-
sisténcia Farmacéutica consiste em um conjunto de
acoes destinadas a garantir promogao, protecao e re-
cuperacao da satde de forma individual e coletiva,
sendo o seu objetivo principal garantir o uso racional
de medicamentos'. Seu ciclo é formado por seis eta-
pas: selecdo, programacio, aquisi¢do, armazenamen-
to, distribuicio e dispensacgdo de medicamentos?.

No presente trabalho a atividade de maior abor-
dagem da Assisténcia Farmacéutica serd o da pro-
gramacio, que consiste em dar uma estimativa das
quantidades de medicamentos que devem ser ad-
quiridos e que necessitam atender toda a demanda
de dispensacdo em um periodo definido de tempo.
Desta forma, é fundamental a realizacdo de coleta
de dados corretamente sobre o consumo de medica-
mentos, o perfil epidemioldgico e nosoldgico, além
de saber a disponibilidade financeira do municipio.
Dessa forma, a programacio tem um papel essencial
para a garantia do fornecimento do medicamento na
quantidade adequada para a populacao?.

Segundo a portaria do Ministério da Satde n°
204 de 2007, o financiamento dos medicamentos na
Assisténcia Farmacéutica é de responsabilidade das
trés esferas do governo: Federal, Estadual e Munici-
pal. O Componente Basico é regulado pela Portaria
Ministerial n° 1.555/20133, este é composto por uma
lista de medicamentos e de insumos farmacéuticos.
O Componente Basico esta voltado para a Atengao
Primaria em Se a incumbéncia na realizagao da aqui-
sicdo e dispensacdo de medicamentos € atribuida ao
ente municipal®.

A decisao de compra de medicamentos pode ser
embasada a partir da curva ABC, que classifica os
medicamentos conforme o seu valor e consumo mé-
dio mensal. Pode possibilitar melhores aplicagoes
de recursos financeiros para que assim, seja evita-
do aquisicoes inadequadas e desperdicios. Os itens
classificados como A, representam os maiores gas-
tos, porém, podem nao ser os de maior custo, pois
dependem do consumo elevado dos medicamentos,
e com isso, geram grandes volumes financeiros, con-
sequentemente, o seu controle de estoque precisa ser
mais rigido. Os itens de classificagio B necessitam
de um controle intermediario de estoque e os de
classe C um controle mais simples por agregar um
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menor valor de estoque, consequentemente, menor
demanda de dispensacoes’.

Diante do exposto, o objetivo deste trabalho foi
analisar a curva ABC dos medicamentos dispensa-
dos na farméicia municipal nos anos de 2019 e 2021
(antes e durante a pandemia de COVID-19). O pre-
sente trabalho ainda pretendeu colaborar com o ser-
vico trazendo dados relevantes que irdo contribuir
no gerenciamento de estoque, mas principalmente
na programacio de compra dos medicamentos no
municipio.

Metodologia

Delineamento da pesquisa

Trata-se de um estudo observacional retrospectivo
quantitativo, classificado como um estudo de caso.

Caracterizagao do local da pesquisa

O municipio de Girud no qual foi realizado o
estudo, se encontra no noroeste do estado do Rio
Grande do Sul e possui cerca de 15.729 habitantes,
conforme estimativa do IBGE®. A farmaicia, atual-
mente, é composta por 1 farmacéutico responsavel,
1 técnico em farmaicia e 1 estagiario.

Populacao e amostra em estudo

A populagao € atendida integralmente na farma-
cia da Secretaria Municipal de Satiide do municipio
de Girua, RS, Brasil. A amostra deste estudo de caso
foi a demanda de medicamentos dispensados nos
anos de 2019 e 2021 na Farmadcia Bésica do referido
municipio.

A pesquisa foi realizada a partir dos medicamen-
tos dispensados na Farmacia Basica do municipio de
Girud, através da lista de suporte da Relagdo Muni-
cipal de Medicamentos Essenciais (REMUME). A
demanda mensal de atendimentos ¢ de aproximada-
mente 4.500 usuarios/més.

Procedimento para coleta dos dados

Os dados foram coletados a partir do sistema in-
formatizado Abase Salutar Web da Farmadcia Basica
do municipio de Girua, RS, de medicamentos cadas-
trados e registrados.
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Todos os dados foram tabulados no programa
Microsoft Excel®, verificando o seu nome genérico,
valor unitario, quantidade dispensada e valor total
gasto nos anos de 2019 e 2021.

Através da lista de suporte da REMUME do mu-
nicipio de Girua realizada em 2018/2019, pode-se
verificar a demanda de medicamentos dispensados
nesses anos, encontrando-se a classificacdo dos dez
principios ativos com maior frequéncia de dispensa-
cao, para que assim, seja encontrado o perfil de con-
sumo realizando uma comparagio do periodo pré e
durante a pandemia (2019 e 2021) através do per-
centual de medicamentos presentes na lista da RE-
MUME com a RENAME. Os medicamentos ainda
foram classificados no primeiro nivel do sistema de
classificacao ATC’.

Realizou-se a curva ABC dos medicamentos e se-
parou-se nos seguintes pontos de corte?:

* Classe A: E o grupo de itens mais importante,
porém corresponde a 20% dos itens e representa cer-
ca de 80% do valor do estoque.

* Classe B: Grupo de itens com valores interme-
didrios entre a classe A e C, correspondem a 15% dos
itens e representam cerca de 15% do valor do esto-
que.

* Classe C: agrega cerca de 70% dos itens e repre-
senta cerca de 20% do valor do estoque.

Para a avaliacdo da adesdo as listas de medica-
mentos essenciais foram utilizadas a REMUME
de 2018/2019 do municipio de Girud; o elenco de
medicamentos presentes na Portaria GM/MS n°.
1554/20133; e a 1 edicao da RENAME 2022°.

Aspectos éticos

O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa da Universidade Regional Integrada do
Alto Uruguai e das Missoes — URI — Campus de
Santo Angelo, sob o Parecer Consubstanciado n°
5.209.884 de 24 de Janeiro de 2022.

Andlise dos dados

Os dados foram apresentados de forma descriti-
va. As variaveis qualitativas foram descritas como
frequéncias absolutas (n) e frequéncias relativas per-
centuais (%), e as varidveis quantitativas por média
e desvio padrio. A analise dos dados foi realizada
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através do programa Statistical Package for the Social
Sciences (SPSS) versao 21.0.

Resultados

Foram analisadas as dispensacoes de medica-
mentos dos anos de 2019 e 2021. Sendo 120 medica-
mentos cadastrados e dispensados através do sistema
Gespam Web. No ano de 2019 foram fornecidos ao
todo 1.794.072 unidades de medicamentos (compri-
midos, frascos, capsulas), e o valor total gasto foi de
R$ 264.067,99. Ja no ano de 2021, foram fornecidas
ao todo 2.009.468 unidades de medicamentos e o va-
lor total gasto foi de R$ 339.665,21.

Apés a realizacdo da coleta de dados, estabele-
ceu-se a classificacdo dos dez principios ativos com
maior frequéncia de dispensacio dos dois anos analisa-
dos. Sendo que os medicamentos com maior frequéncia
foram Fluoxetina 20 mg com 166.033 capsulas e Ome-
prazol 20 mg com 144.080 capsulas em 2019 e Fluoxe-
tina 20 mg com 193.603 capsulas e Amitriptilina 25 mg
com 161.284 comprimidos em 2021 (tabela 1).

Realizou-se comparacdo entre a RENAME e a
REMUME. Foi possivel verificar que a maior parte
dos medicamentos da lista do municipio pertencem
a RENAME, sendo 85 principios ativos (70,8%) que
estdo no componente basico da Assisténcia Farma-
céutica (Tabela 2).

Na tabela 3 estd a categorizagao dos 120 medica-
mentos dispensados por grupo anatémico, baseados
na Classificacdo do Sistema ATC, verificando a sua
frequéncia e percentagem total. As classes com maior
frequéncia de fornecimento foram Sistema nervoso
(27,5%), Trato alimentar e metabolismo (15,8%) e
Sistema cardiovascular (14,2%).

Na tabela 4 estdo os dez principios ativos com
maior valor de estoque nos anos de 2019 e 2021,
consequentemente, classificados como classe A, sen-
do possivel verificar que os principios ativos com
maior valor gasto foram Amitriptilina 25 mg com
R$ 25.442,38 e Metoprolol 50 mg com R$ 15.275,93
em 2019 e, Metoprolol 50 mg com R$ 30.977,57 e
Amitriptilina 25 mg com R$ 18.787,29 em 2021.
Um dado relevante é quanto ao medicamento Azi-
tromicina 500 mg que estd classificado como classe
A na curva ABC de 2021 devido a pandemia da CO-
VID-19, constando em 2019 como classe B.
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Tabela 1. Categorizacdo dos dez principios ativos com maior frequéncia de dispensacao na Farmécia do

municipio nos anos de 2019 e 2021.

2019 2021
. Quant_lda?de Valor Total oL Quant.lda_lde Valor Total
Principio ativo Classe (Comprimidos/ Principio ativo  Classe (Comprimidos/
, R$ , R$
Caps. /frascos) Caps. /frascos)
Fluoxetina, Ant Fluoxetina, Antidepres
Cloridrato . 166.033 9.013,22 Cloridrato . P 193.603 11.996,04
depressivo sivo
20 mg 20 mg
Omeprazol Inibidor da Amitriptilina, Antidenres
P bombade  147.080 8.095,26 | Cloridrato °p 161.284  18.787,29
20 mg ) sivo
protons 25 mg
Amitriptilina, Anti Omenrazol Inibidor da
Cloridrato i 138.158 25.442,38 P bomba de 157.523 12.548,89
depressivo 20 mg i
25 mg prétons
Acido , Acido .
o Anti- o Anti-
Acetilsalicilico laquetario 96.388 1.070,98 Acetilsalicilico laquetario 93.094 3.112,23
100mg P 100mg P4
Carbamaze- ) Anlodipino,  Blogueador
. Anticonvul- .
pina . 69.290 7.968,35 Besilato do canal de 87.380 2.317,61
sivante Lo
200 mg Bbmg calcio
Clonazepam —, <ioittico 60.295 2.006,20 | Clonazepam L iitico 69.127 3.560,27
2 mg 2 mg
Furosemida Carbama- Anticonvul
Diurético 59.183 1.775,49 zepina ) 63.710 8.611,00
40 mg sivante
200 mg
Espironolac- Furosemida
tona Diurético 51.184 7.494,80 Diurético 60.592 2.811,08
40 mg
25 mg
Anlodipino,  Bloqueador Espirono-
Besilato do canal de 49,528 1.287,73 lactona Diurético 60.459 8.379,23
Bmg calcio 25 mg
. Metoprolol,
Diazepam — siolitico 47.201 267472 | Succinato  CoaRlo- 60.355  30.977,57
5 mg 50 mg queador
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Tabela 2. Estratificacdo dos principios ativos conforme RENAME e REMUME dos anos de 2019 e 2021.

Componentes dos principios ativos Frequéncia % Total
Bésico pertence a RENAME e REMUME 85 70,8%
Fora RENAME pertence REMUME 31 25,9%
Fora REMUME pertence RENAME 3 2,5%
Fora de lista 1 0,8%
Total 120 100%

Tabela 3. Categorizagao por grupo anatomico dos medicamentos dispensados na Farmacia do municipio,
conforme classificacao do sistema Anatomical Therapeutic Clinical (ATC).

Classe farmacoldgica Principais representantes Frequéncia % Total
Fluoxetina
Sistema nervoso N 33 27,5%
Amitriptilina
. . Omeprazol
Trato alimentar e metabolismo i 15,8%
Escopolamina 19
Furosemida
Sistema cardiovascular . 17 14,2%
Anlodipinow
. . A Amoxicilina
Anti-infecciosos para uso sistémico . . 15 12,5%
Azitromicina
Loratadi
Sistema respiratorio oratacina 6 5%
Ambroxol
Ibuprofeno
Sistema musculo esquelético . P . 6 5%
Piroxicam
Sangue e 6rgaos sanguineos Acido Acetilsalicilico
. 5 4,2%
Varfarina
Preparagdes hormonais sistémicas Levotiroxina Sédica 5 429,
Prednisona e
Produtos antiparasitarios inseticidas e .
repelentes Ivermectina 4 3,3%
P Albendazol =
. Timolol
Orgaos sensoriais . . 4 3,3%
Ciprofloxacino + Dexametasona
Dermatologicos Dexametasona 3 2,5%
Sistema génito urinario e hormonios
& Nistatina 3 2,5%

sexuais
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Tabela 4. Curva ABC dos dez principios ativos com maior valor de estoque, classificados como classe A no
ano de 2019 e 2021.

2019 2021
Valor Valor
Val | Val |
Principios ativos unitario  Quantidade alor tota Principios ativos unitdrio  Quantidade alor tota
R$ R$
R$ R$
Amitriptilina, Metoprolol,
Cloridrato 0,18 138.158 25.442,38 Succinato 0,51 60.355  30.977,57
25 mg 50 mg
Metoprolol, Amitriptilina,
Succinato 0,48 32.140 15.275,93 Cloridrato 0,12 161.284 18.787,29
50 mg 25 mg
Acido Valpréico ) 4 37550  11.22745 ' cido Valproico 0,43 41.857 18.167,65
500 mg 500 mg
Imipramina, -
Cloridrato 0,26 35705  9.441,0 | Caronatodeliio ), 34.840  14.422,20
300 mg
25 mg
Fluoxetina, Azitromicina
Cloridrato 0,05 166.033 9.013,22 2,20 6.465  14.223,00
500 mg
20 mg
Amiodarona,
Cloridrato 0,38 21.246 8.120,65 | Omeprazol 20 mg 0,08 157.523 12.548,89
200 mg
Omebrazol Fluoxetina,
P 0,06 147.080 8.095,26 Cloridrato 0,06 193.603 11.996,04
20 mg
20 mg
Carbamazenina Levodopa + Clori-
200 m P 0,12 69.290 7.968,35 | drato de Benserazi- 1,17 9.000 10.570,80
8 da 200/50 mg
Espironolactona Paracetamol +
P 0,15 51.184 7.494,80 | Fosfato de Codeina 0,32 31.295 10.043,78
25 mg
500 mg + 30 mg
Carbamazepina Amiodarona,
P 9,79 707 6.919,76 Cloridrato 0,53 17.105 8.987,55
20 mg/mL
200 mg

Um comparativo da Curva ABC entre os anos de e porcentagem total de medicamentos classificados
2019 e 2021 foi realizado, para verificar a frequéncia  como A, B e C (Tabela 5).
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Tabela 5. Comparativo da curva ABC dos anos de 2019 e 2021.

2019 2021
Classificacao Frequéncia % Total Frequéncia % Total
A 37 30,8% 35 29,2%
B 35 29,2% 34 28,3%
C 48 40% 51 42,5%
Discussao Em 2019, dos 120 principios ativos cadastrados,

Em relagdo ao controle de estoque de medica-
mentos, uma grande aliada é a programacio. Defi-
ciéncias nesta etapa e no controle de estoque geram
prejuizos e desperdicios de recursos publicos, pois
podem ser adquiridas quantidades superiores a sua
demanda necessaria e com isso aumentara as chan-
ces de ocorrer perdas por prazos de validade expi-
rados, além disso, a compra de medicamentos feita
inadequadamente, sem considerar sua demanda,
pode ocasionar uma aquisicdo insuficiente de medi-
camentos, prejudicando o acesso pela falta do mes-
mo para a populagao’.

Conforme as autoras DIEHL, SANTOS E
SCHAEFERS a atividade de programacio esta asso-
ciada ao planejamento. E necessério conhecer quais
sdo as necessidades e consumo da unidade de dis-
pensacao e para ser satisfatoria € preciso ter uma boa
qualidade de informacio, como por exemplo na se-
lecdo de medicamentos, definida pela Comissao de
Farmacia e Terapéutica (CFT), através da REMU-
ME. Saber qual o processo de aquisicao é adotado
pelo servigo e qual a periodicidade das compras, es-
timar as quantidades a serem programadas, definir a
quantidade de medicamentos a ser adquirida e rea-
lizar uma estimativa de orcamento para 0 Processo
licitatorio’.

Uma aliada que pode ser utilizada no gerencia-
mento de estoque e planejamento de compras de
medicamentos é a Curva ABC, que é um método de
classificacao de informagoesbaseado no principio de
Pareto, estabelecendo a importancia de cada medica-
mento em relacdo ao seu valor de estoque. Ao avaliar
os resultados dessa curva, percebe-se o giro dos itens
no estoque®.

a classe A correspondeu a 30,8% dos itens, ja os de
classe B 29,2% dos itens e os de classe C 40% dos
itens. Comparando com 2021, 29,2% dos itens foram
classificados como A, ji os de classe B foram 28,3%
dos itens e como classe C 42,5% dos itens. Obser-
vando que a lista de medicamentos nestes dois anos
nao mudou.

Realizando uma comparacio dos dez principios
ativos com maior valor de estoque classificados
como classe A, percebe-se uma mudanca na coloca-
cao dos medicamentos nos anos de 2019 e 2021. Isso
pode ocorrer devido a viarios fatores, entre eles um
acréscimo ou uma diminui¢ao do valor unitario dos
medicamentos em sua aquisi¢do no processo licita-
torio, além de um aumento inesperado da demanda
de dispensacdo, como o ocorrido devido a pandemia
da COVID-19.

Outro fator importante a ser observado é o medi-
camento Azitromicina 500 mg que estar na 52 coloca-
cao dos medicamentos classificados como A em 2021
e realizando uma comparagao com o ano de 2019,
este mesmo medicamento estava na classificacdo
B. Isso se deve ao fato deste principio ativo ter sido
muito prescrito para tratamento durante a pandemia
da COVID-19 e, com isso, o seu valor unitario teve
um relevante acréscimo (em 2019 custava R$ 0,41 e
em 2021, R$ 2,20), estando justificado os motivos da
alteracdo na sua classificacdao. Entretanto, a CONI-
TEC (18), durante o ano de 2021, nio recomendou a
utilizacdo deste medicamento em pacientes com sus-
peita ou diagnéstico de COVID-19 para tratamentos
ambulatoriais. A sua correta utilizacao se deve em
casos de infeccao bacteriana.

Conforme COSTA et al.’®, que realizaram um es-
tudo na Central de Abastecimento Farmacéutico em
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Belém do Par4, Brasil, dos 112 medicamentos cadas-
trados, a classe A correspondeu a 18,42%, a classe B
correspondeu a 21,05% dos itens e a classe C corres-
pondeu a 60,53% do total dos itens. Logo, percebe-se
que na farmicia de Girud os medicamentos devem
demandar um valor mais elevado comparando com
o estudo em Belém do Para e por isso, a porcentagem
de classificados como A é maior.

E de suma importanciaa realizacdao de um geren-
ciamento de estoque correto em farmaécias publicas,
pois podera permitir que o farmacéutico tenha um
maior controle do estoque de medicamentos, para
que assim seja facilitado o processo de aquisicao e
nio ocorra perdas por vencimento, faltas e a neces-
sidade de compras emergenciais. Além disso, hou-
ve uma escassez na disponibilidade de estudos em
relagdo a curva ABC em farmaicias puablicas, sendo
uma importante ferramenta que poderia ser apli-
cada para aumentar a economia dos municipios e
diminuir faltas de medicamentos. Portanto, prati-
camente inexistem estudos sobre o beneficio das
curvas de gerenciamento de estoque em farmacias
publicas. A maior parte dos estudos encontrados
sdo em hospitais, conforme alguns estudos realiza-
dos no Brasil?*?! entre outros. Acredita-se que uma
das limitacoes do estudo seja o uso da curva ABC
que provavelmente nao é a mais adequada para uma
farmécia publica, mesmo que nao tenhamos um
modelo indicado para tal. Além disso, a necessida-
de de novos medicamentos a REMUME, as faltas
e demandas reprimidas, além de apenas incluir a
lista basica de medicamentos sao limitacoes impor-
tantes do presente trabalho.

Os medicamentos essenciais sao de relevante im-
portancia para auxiliar na reducéo de agravos e doen-
cas da populacdo, e segundo a Organizacdo Mundial
da Sadde, esses medicamentos devem satisfazer as
necessidades de atencao a satide da populagao e a sua
selecao deve levar em conta a incidéncia e prevalén-
cia de enfermidades.

Realizando uma comparagao entre os anos de 2019
e 2021, 0 ano de 2021 houve um aumento consideravel
de dispensacoes e de valor gasto em medicamentos.
Dos 120 medicamentos cadastrados e dispensados no
municipio de Girua/RS, foi realizado a classificacdo
das dez classes farmacolégicas com maior frequéncia
de dispensacao e, logo, percebeu-se que as classes que
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mais se repetiram foram os anti-hipertensivos, anti-
depressivos e ansioliticos.

Os autores SALVI ez al.'5 que analisaram as RE-
MUMEs de 33 municipios que pertencem a 11?2
Coordenadoria Regional de Satide do Rio Grande
do SUL (CRS/RS), encontraram as mesmas dez clas-
ses farmacoldgicas em todos os municipios, sendo
elas: Amoxicilina 500 mg, Amoxicilina suspensao
oral 50 mg/mL, Azitromicina 500 mg, Cloridrato
de Amiodarona 200 mg, Cloridrato de Amitriptilina
25 mg, Cloridrato de Fluoxetina 20 mg, Diazepam
10 mg, Espironolactona 25 mg, Fenitoina sédica
100 mg e Omeprazol 20 mg. Realizando uma compa-
racdo com o municipio de Girua, sdo praticamente
os mesmos medicamentos encontrados na lista da
REMUME.

A REMUME da Farmacia Basica do municipio
de Girua foi realizada nos anos de 2018/2019 e esta
disponibilizada para acesso da populacdo no site da
prefeitura. Dos medicamentos cadastrados e dispen-
sados no municipio, 70,8% correspondem ao compo-
nente basico da RENAME e 25,9% nao fazem parte
da lista da RENAME, apenas da REMUME. Além
disso, 2,5% dos medicamentos fornecidos nao fazem
parte da REMUME do municipio, porém pertencem
a RENAME e 0,8% estao fora da lista. Os autores
ASSUNCAO, SANTOS E BLATT!®, em 2013, rea-
lizaram um estudo na regiao da AMUREL, localiza-
da no sul do estado de Santa Catarina, que retne 17
municipios, e o seu percentual de concordancia das
REMUMESs com a RENAME de 2010 variou entre
42,2% a 79,9%. A média de medicamentos que nao
constam na RENAME e fazem parte da REMUME
foi de 36,1%. Ja outro estudo feito em 17 municipios
sede dos Departamentos Regionais de Satde (DRS)
do Estado de Sao Paulo, em média, 28,3% dos far-
macos nao pertenciam a8 RENAME de 2010. Apds
analise, percebe-se que em comparagao com estes es-
tudos realizados no Brasil, no municipio de Girua ha
um comportamento parecido.

Porém, conforme a Portaria n° 1.555/2013, o fi-
nanciamento realizado pelas trés esferas do Governo
dos medicamentos do componente basico € repassa-
do aos municipios somente para medicamentos pre-
sentes na RENAME?. Desse modo, € essencial que os
municipios realizem suas listas baseadas na RENA-
ME e que discrepancias devem ser diminuidas para
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que assim, nao ocorram gastos desnecessarios e uso
de medicacao ineficaz.

Sao trés principios ativos fornecidos no muni-
cipio e que nao pertencem a REMUME, porém en-
contram-se na RENAME: Lactulose 667 mg/mL,
Nitrofurantoina 100 mg, Permetrina locao 10 mg/g,
além de um medicamento que esté fora de lista, ou
seja, nao pertence a REMUME e a RENAME: Amo-
xicilina 57 mg + Clavulanato de Potassio 400 mg/5
mL. Alguns fatores que podem ter ocorrido para o
municipio ter optado pela dispensacdo dos mesmos
¢ devido a grande demanda de procura ou por solici-
tagao dos profissionais da saide.

Através da lista da REMUME do municipio, rea-
lizou-se a Classificacdo ATC dos medicamentos por
grupo anatémico, sendo que no presente estudo os
trés principais grupos encontrados foram: Sistema
Nervoso (27,5%), Trato Alimentar e Metabolismo
(15,8%) e Sistema Cardiovascular (14,2%). O estu-
do realizado pelos autores ASSUNCAO, SANTOS
E BLATT!, obteve dados semelhantes ao presente
estudo, Sistema nervoso (25,3%), Sistema cardio-
vascular (15,4%) e Sistema digestivo e metabolis-
mo (11,8%). Outro estudo realizado no Brasil que
também obteve valores parecidos foi o dos autores
SALVI e colaboradores?, Sistema nervoso (24,4%),
Sistema cardiovascular (18,8%) e Sistema digestivo e
metabolismo (12,0%).

Para que a populacdo obtenha um bom acesso
aos medicamentos do Componente CBasico, ¢ os
municipios ndo sejam prejudicados em questdo de
repasse financeiro, é preciso que seja realizado com
exceléncia todas as etapas do ciclo da Assisténcia
Farmacéutica®.

Conclusao

Por fim, com a realizagao deste trabalho, perce-
be-se a necessidade da realizacdo da etapa de pro-
gramacio e realizacdo da curva ABC para otimizar a
aplicacdo de recursos financeiros, evitando compras
desnecessarias, desperdicios e faltas de medicamen-
tos e, consequentemente, realizando um planeja-
mento econdmico em satide.

Além disso, sugere-se que o municipio realize
uma atualizacdo em sua lista basica de medicamen-
tos (REMUME) para verificar se todos os itens que
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ja estdo presentes sdo realmente necessarios, além
da inclusao dos medicamentos que estdo fora de lis-
ta. Porém, é importante ressaltar que a maioria dos
itens devem fazer parte da RENAME para que nao
ocorra gastos financeiros desnecessarios a0 munici-
pio em contrapartida do custo beneficio duvidoso de
alguns medicamentos.

Portanto, foi possivel observar que a maior pro-
cura por medicamentos na farmécia basica do muni-
cipio de Girua/RS foi das classes de antidepressivos,
ansioliticos e anti-hipertensivos. Além de ser obser-
vado um aumento de fornecimento de medicamen-
tos no ano de 2021 devido as consequéncias da CO-
VID-19.
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