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RESUMO 

A assistência farmacêutica é essencial para garantir o acesso e uso adequado de 

medicamentos, fundamental para cuidados de saúde de qualidade. Este projeto de fim de 

curso propôs um plano de assistência farmacêutica integrada no Hospital Militar Regional 

Centro. Um estudo exploratório foi realizado, aplicando-se um inquérito semiestruturado 

a 50 profissionais de saúde, incluindo farmacêuticos, enfermeiros e médicos. Os 

resultados mostraram que 24% dos participantes têm conhecimento e percepção positiva 

sobre a assistência farmacêutica, e 19% consideram o sistema atual bom. No entanto, 19% 

identificaram problemas no sistema atual. A viabilidade da implementação do plano foi 

reconhecida por 24% dos participantes. Preferências de treinamento incluíram cursos de 

gestão e logística de medicamentos (38%) e treinamentos técnicos específicos (35,5%). 

Os maiores desafios para a implementação incluem falta de recursos financeiros (56%) e 

de treinamento adequado (22%). Sugestões para facilitar a implementação envolvem 

maior investimento em infraestrutura (30%) e programas de treinamento (27%). Os 

participantes concordam que a implementação do plano pode melhorar a qualidade dos 

cuidados, otimizar recursos hospitalares e garantir a segurança dos pacientes. O estudo 

concluiu que a adoção de um sistema integrado é crucial para promover cuidados de saúde 

de qualidade no contexto militar e pode servir de modelo para outras instituições médicas 

com desafios semelhantes. O sucesso depende do compromisso da gestão hospitalar e da 

cooperação de todos os profissionais de saúde. 

Palavras-chave: assistência farmacêutica, gestão de medicamentos, segurança do 

paciente, hospital militar, saúde, farmácia clínica, sistema integrado. 



ABSTRACT 

Pharmaceutical assistance is essential to ensure access and adequate use of medicines, 

fundamental for quality healthcare. This end-of-course project proposed an integrated 

pharmaceutical assistance plan at the Central Regional Military Hospital. An exploratory 

study was carried out, applying a semi-structured survey to 50 health professionals, 

including pharmacists, nurses and doctors. The results showed that 24% of participants 

have knowledge and a positive perception about pharmaceutical assistance, and 19% 

consider the current system to be good. However, 19% identified problems with the 

current system. The feasibility of implementing the plan was recognized by 24% of 

participants. Training preferences included medication management and logistics courses 

(38%) and specific technical training (35.5%). The biggest challenges to implementation 

include lack of financial resources (56%) and adequate training (22%). Suggestions to 

facilitate implementation involve greater investment in infrastructure (30%) and training 

programs (27%). Participants agree that implementing the plan can improve the quality 

of care, optimize hospital resources and ensure patient safety. The study concluded that 

the adoption of an integrated system is crucial to promoting quality healthcare in the 

military context and can serve as a model for other medical institutions with similar 

challenges. Success depends on the commitment of hospital management and the 

cooperation of all healthcare professionals. 

Keywords: pharmaceutical assistance, medication management, patient safety, military 

hospital, health, clinical pharmacy, integrated system. 
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1. INTRODUÇÃO 

A assistência farmacêutica é um conjunto de procedimentos e ações que 

garantem o acesso, a qualidade e o uso adequado dos medicamentos, para garantir que os 

pacientes recebam o melhor atendimento em qualquer ambiente de cuidado da sua saúde. 

A missão principal do apoio à medicina clínica é focar em atividades educativas, 

utilizando conhecimentos e outros processos para proporcionar aos pacientes com 

condições de melhor compreender sua doença ou condição (BRASIL, 2019). 

O apoio farmacêutico inclui uma série de componentes interligados que 

garantem o acesso seguro e a preços acessíveis aos medicamentos, a seleção cuidadosa e 

a disponibilidade dos medicamentos, tendo em conta a sua eficácia e custo. O 

armazenamento e a distribuição adequada garantem a integridade do produto. A educação 

em saúde desempenha um papel importante, fornecendo informações aos pacientes sobre 

o uso adequado de medicamentos e promovendo a adesão ao tratamento. O 

monitoramento e supervisão contínuos permitem avaliar a eficácia do tratamento e 

identificar possíveis problemas relacionados aos medicamentos. Essa abordagem 

abrangente inclui desde a seleção do medicamento até o uso final, contribuindo para 

melhorar a eficácia do tratamento, prevenir efeitos colaterais e melhorar a qualidade de 

vida dos pacientes (MARGARET, 2018). 

Ao longo dos anos, vários estudos têm destacado a importância do apoio 

farmacêutico nos hospitais, bem como a necessidade de integração e inclusão de todas as 

etapas do processo. Estudos recentes demonstraram que a assistência farmacêutica bem 

organizada pode reduzir erros de medicação, melhorar a adesão do paciente, reduzir 

custos relacionados à saúde e, assim, trazer melhores resultados clínicos (SILVA, 2018). 

A distribuição das áreas de pesquisa no campo da assistência médica hospitalar 

mostra que grande parte dos estudos está em países desenvolvidos, onde a infraestrutura 

médica tende a ser mais fortemente desenvolvida. No entanto, é importante enfatizar que 

a implementação de políticas e procedimentos de assistência médica eficazes também é 

importante em situações de recursos limitados, como é frequentemente o caso em 

hospitais militares (LOPES, 2018). 

No contexto específico dos hospitais militares, onde as necessidades de cuidados 

de saúde são frequentemente elevadas e as necessidades dos pacientes podem variar, é 

fundamental implementar um sistema integrado de cuidados médicos. Este projeto propõe 

desenvolver um programa específico para o Hospital Militar Central para melhorar a 
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gestão de medicamentos, melhorar a segurança do paciente e promover cuidados médicos 

de excelência. 

A realização deste estudo justifica-se pela necessidade de aplicar as melhores 

práticas internacionais para se adequar à realidade específica do Hospital Militar Central 

Regional. A falta de um sistema de cuidados de saúde coordenado pode levar ao 

desperdício de recursos, ao fracasso no tratamento dos pacientes e a impactos negativos 

na saúde e no bem-estar dos membros do serviço e dos seus dependentes que recebem 

cuidados nas instalações. Portanto, a importância deste trabalho reside na sua capacidade 

de contribuir para a melhoria dos serviços de saúde prestados pelos hospitais, 

promovendo uma abordagem mais eficiente, segura e orientada para o paciente. 

1.1. Situação problemática 

A análise da situação atual revela desafios na gestão de medicamentos, como 

estoques desatualizados, falhas na dispensação e lacunas na monitorização dos efeitos 

colaterais. Esses problemas comprometem a qualidade do atendimento, aumentam o risco 

de eventos adversos e impactam negativamente na confiança dos beneficiários do sistema 

de saúde militar. 

A falta de integração entre os processos farmacêuticos cria obstáculos para a 

eficiência operacional, resultando em potencial desperdício de recursos e tempo. Além 

disso, a ausência de um sistema abrangente de assistência farmacêutica pode contribuir 

para a resistência medicamentosa e outros desafios de saúde específicos da população 

militar. 

1.2. Objectivo 

1.2.1. Geral 

Propor um plano de assistência farmacêutica integrada no Hospital Militar 

Regional Centro, visando aprimorar a qualidade do atendimento aos militares e suas 

famílias, por meio da gestão eficaz dos medicamentos e da promoção da segurança do 

paciente. 

1.2.2. Específicos 

a) Caracterizar os aspectos relevantes do Hospital Militar Regional Centro, 

considerando sua infraestrutura, capacidade operacional, quadro de pessoal, e 

demanda por serviços de saúde militar na região. 

b) Avaliar as necessidades específicas do Hospital Militar Regional Centro em 

relação à assistência farmacêutica. 
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c) Propor a estrutura de um plano abrangente, que integre tecnologias inovadoras 

para otimizar o gerenciamento do estoque, rastreabilidade e interações 

medicamentosas. 

1.3. Contribuição do trabalho 

Esta pesquisa visa contribuir para o avanço teórico no campo da assistência 

farmacêutica integrada, com foco em métodos e estratégias específicas para o ambiente 

hospitalar militar. A construção de um modelo teórico sólido será fundamentada por meio 

da revisão da literatura, alinhando-o às melhores práticas internacionais. A 

implementação do plano proposto tem como objetivo aprimorar a qualidade do cuidado, 

promovendo maior segurança e eficácia nos tratamentos oferecidos. Além disso, busca- 

se otimizar recursos financeiros e materiais do hospital, mediante uma gestão eficaz dos 

medicamentos que reduza desperdícios. A integração de tecnologias modernas também 

será explorada para agilizar processos, proporcionando respostas mais rápidas às 

demandas dos pacientes. Destaca-se ainda que o plano contribuirá diretamente para a 

prontidão operacional das Forças Armadas, assegurando a disponibilidade e eficácia dos 

medicamentos. Em síntese, este estudo não apenas preenche lacunas teóricas na literatura, 

mas apresenta uma solução prática e aplicável para os desafios enfrentados pelo Hospital 

Militar Regional Centro na gestão farmacêutica, impactando positivamente o atendimento 

à comunidade militar. 
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2. FUNDAMENTAÇÃO TEÓRICA 

A assistência farmacêutica é um conjunto de práticas e ações voltadas para 

garantir o acesso, a qualidade e o uso racional de medicamentos. A assistência 

farmacêutica é essencial para a promoção da saúde, prevenção e tratamento de doenças” 

(OMS, 2018). 

A Organização Mundial da Saúde (2018) enfatiza a importância do apoio 

farmacêutico, que vai desde a selecção e aquisição de medicamentos até a sua distribuição 

e monitoramento”. Com o objectivo de garantir eficácia e segurança durante o tratamento 

aos pacientes. A influência significativa da medicação na eficácia do tratamento destaca 

a importância desta prática. Além disso, promover o uso racional de medicamentos é 

importante para reduzir custos e diminuir o risco de efeitos colaterais, contribuindo assim 

para melhorar a qualidade de vida dos pacientes e melhorar os serviços de saúde. 

2.1. Evolução Histórica da Assistência Farmacêutica 

“A história da assistência farmacêutica remonta a diferentes períodos e contextos 

culturais. No Antigo Egipto, por exemplo, já se observava a prática da preparação e 

administração de medicamentos”. (ALMA-ATA, 2019). 

Contudo, segundo Alma-Ata (2019), foi apenas no século XX que o conceito 

moderno de assistência médica começou a ser desenvolvido. Após a Segunda Guerra 

Mundial, os cuidados de saúde foram reconhecidos como um direito básico, promovendo 

a criação de sistemas de saúde universais em vários países. Neste contexto, o apoio 

farmacêutico destaca-se como parte importante dos serviços de saúde e recebe destaque. 

Segundo Silva (2018, apud Ferreira, 2019), a evolução da assistência 

farmacêutica reflecte os avanços tecnológicos, a ampliação do acesso aos medicamentos 

e a crescente ênfase na assistência integral ao paciente. As inovações incluem a 

incorporação de novas tecnologias, tais como sistemas informáticos, para melhorar a 

gestão de inventários, a rastreabilidade e a monitorização do consumo de medicamentos. 

Este desenvolvimento contínuo visa melhorar a eficácia do tratamento e promover a 

equidade no acesso a medicamentos essenciais 

2.2. Gestão hospitalar 

A gestão hospitalar é um campo complexo e dinâmico que desafia profissionais 

a integrar eficientemente recursos humanos, tecnológicos e financeiros para proporcionar 

serviços de saúde de qualidade. A gestão hospitalar abrange a coordenação de processos 

administrativos, assistenciais e logísticos, 
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visando a eficiência operacional e a melhoria contínua da qualidade dos serviços 

prestados. A importância da gestão hospitalar é evidenciada pela crescente demanda por 

cuidados de saúde, avanços tecnológicos e pressões financeiras (SILVA E FERREIRA, 

2018, p. 25-30) 

Como apontam Silva e Ferreira (2018), uma gestão eficaz não só melhora a 

utilização dos recursos, mas também promove a sustentabilidade financeira da 

organização, garantindo a sua capacidade de atender às necessidades públicas. Nos dias 

de hoje, os gestores hospitalares enfrentam desafios como a introdução de novas 

tecnologias, a adaptação às mudanças regulamentares e a obtenção de eficiência na 

prestação de serviços. A implementação de sistemas de informação e análise de dados é 

essencial para apoiar decisões estratégicas e melhorar a eficiência. 

A gestão hospitalar não se limita apenas à administração de recursos; ela 

envolve também a promoção de uma cultura organizacional centrada no 

paciente. Essa abordagem busca a humanização do atendimento, valorizando a 

comunicação eficaz entre profissionais de saúde e pacientes, e contribui para a 

construção de uma reputação positiva da instituição na comunidade. Portanto, 

a gestão hospitalar, fundamentada em princípios de eficiência, inovação e 

humanização, desempenha um papel crucial na viabilidade e qualidade dos 

serviços de saúde, tornando-se um elemento essencial na busca por um sistema 

de saúde mais sustentável e centrado no paciente (SILVA E FERREIRA, 2018, 

p. 25-30). 

2.3. Gestão farmacêutica 

A gestão de medicamentos é uma parte importante para garantir a acessibilidade, 

segurança e eficácia dos medicamentos no contexto dos serviços de saúde. A gestão de 

medicamentos vai além da dispensação de medicamentos e envolve a gestão de recursos, 

processos e informações para promover o uso adequado de medicamentos. A importância 

da gestão de medicamentos é destacada pelo seu papel na redução de custos, na redução 

de riscos e na promoção de práticas baseadas em evidências. A correcta gestão da 

medicação é fundamental para garantir a disponibilidade de medicamentos essenciais, 

melhorar a qualidade do tratamento e maximizar a utilização dos recursos disponíveis. 

No ambiente actual, a gestão farmacêutica enfrenta desafios complexos, incluindo o 

aumento dos custos dos medicamentos, a gestão eficaz de inventários e a introdução de 

novas tecnologias. Implementar um sistema informatizado de controle de estoque e 

utilizar ferramentas de rastreabilidade são estratégias importantes para garantir a 

disponibilidade de medicamentos e evitar rupturas de estoque (Hepler e Strand , 2018). 

Ribeiro et al. (2020, p. 231) destacam que: 
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A gestão farmacêutica vai além da logística e abrange também a avaliação 

constante das necessidades da comunidade e a integração de práticas clínicas. 

A inclusão de serviços farmacêuticos clínicos, como a revisão da terapia 

medicamentosa, contribui para uma gestão mais abrangente, resultando em 

melhores resultados clínicos para os pacientes. A gestão farmacêutica 

desempenha um papel crucial na garantia da eficácia, segurança e eficiência 

dos serviços de saúde, enfrentando desafios dinâmicos por meio de estratégias 

inovadoras e uma abordagem centrada no paciente. A busca contínua pela 

excelência na gestão farmacêutica é essencial para promover a qualidade da 

assistência e optimizar o uso dos recursos disponíveis. 
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2.4. Componente Básico da Assistência Farmacêutica 

O componente básico da assistência farmacêutica engloba uma série de 

elementos essenciais para garantir o acesso, a segurança e o uso racional de medicamentos 

pela população. Esses elementos formam a base para o funcionamento eficaz dos serviços 

farmacêuticos em qualquer sistema de saúde (FERNANDO, 2018). 

Abaixo, cada um desses elementos: 

1. Selecção de Medicamentos: Envolve a escolha dos medicamentos mais adequados 

para atender às necessidades de saúde da população, considerando sua eficácia, 

segurança, qualidade e custo. A selecção deve ser baseada em evidências 

científicas e em directrizes terapêuticas actualizadas. 

2. Aquisição e Logística de Medicamentos: Refere-se ao processo de aquisição, 

armazenamento, distribuição e controle de estoque de medicamentos. É 

fundamental garantir que os medicamentos estejam disponíveis quando 

necessários, em quantidades adequadas e em condições ideais de armazenamento 

para manter sua eficácia e segurança. 

3. Distribuição e Dispensação: Envolve a distribuição eficiente dos medicamentos 

aos diferentes pontos de prestação de serviços de saúde, bem como a dispensação 

adequada aos pacientes. Isso inclui orientações sobre posologia, administração e 

potenciais efeitos colaterais, garantindo o uso correcto e seguro dos medicamentos. 

4. Uso Racional de Medicamentos: Promove o uso apropriado dos medicamentos, 

visando obter os melhores resultados terapêuticos com o menor risco possível para 

os pacientes. Isso inclui evitar a automedicação, reduzir a polifarmácia, monitorar 

os efeitos adversos dos medicamentos e promover a adesão dos pacientes ao 

tratamento prescrito. 

5. Informação e Educação em Saúde: Visa fornecer informações aos profissionais de 

saúde e à população em geral sobre o uso adequado e seguro de medicamentos, bem 

como sobre questões relacionadas à saúde, como prevenção de doenças e 

promoção da saúde. A educação em saúde é essencial para capacitar os pacientes 

a tomarem decisões informadas sobre sua saúde. 

6. Gestão da Qualidade: Envolve a implementação de sistemas de garantia de 

qualidade para todos os processos relacionados aos medicamentos, desde a 

selecção até a dispensação. Isso inclui a realização de inspecções regulares, 
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controle de qualidade dos medicamentos, monitoramento de eventos adversos e 

melhoria contínua dos processos. 

7. Monitoramento e Avaliação: Consiste na colecta e análise de dados sobre a 

utilização de medicamentos, indicadores de desempenho dos serviços 

farmacêuticos e resultados em saúde, com o objectivo de avaliar a eficácia, 

eficiência e impacto das intervenções realizadas e identificar áreas de melhoria. 
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2.5. Farmacologia clínica e hospitalar 

A farmacologia clínica e hospitalar desempenha um papel fundamental na 

prática médica ao unir os princípios da farmacologia com a aplicação prática no ambiente 

hospitalar. A farmacologia clínica visa otimizar o uso de medicamentos em pacientes 

individuais, considerando variáveis como idade, condições clínicas específicas e 

possíveis interações medicamentosas (SILVA E FERREIRA, 2018). 

 

                    Conforme Fuchs et al. (2020, p. 45). 
 

 

No contexto hospitalar, a farmacologia clínica torna-se ainda mais crucial. A 

prescrição, monitoramento e ajuste de medicamentos devem ser adaptados às 

condições do paciente, muitas vezes em cenários de tratamento complexos. A 

farmacologia hospitalar concentra-se na gestão eficiente do uso de 

medicamentos em ambientes onde múltiplos profissionais de saúde estão 

envolvidos, garantindo a segurança e eficácia do tratamento. 
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A coordenação clínica e hospitalar é necessária para garantir o uso adequado dos 

medicamentos. A avaliação regular do tratamento medicamentoso e a consideração de 

fatores individuais são características fundamentais desta combinação, contribuindo para 

a redução dos efeitos colaterais e para o aumento dos benefícios do tratamento. Esta 

abordagem integrada promove a individualização do tratamento, melhorando a eficácia e 

a adesão do paciente. (OLIVEIRA E RODRIGUES, 2019). 

Além disso, a farmacologia hospitalar desempenha um papel importante na 

prevenção e tratamento de complicações relacionadas a medicamentos (PRM). A 

identificação eficaz dos PRM, como erros de medicação e erros de medicação, é essencial 

para garantir a segurança do paciente durante sua internação hospitalar. Integrar a 

farmacologia clínica e a farmacologia hospitalar é importante para promover o uso 

racional de medicamentos, adaptando os princípios farmacológicos às condições clínicas 

específicas do ambiente hospitalar. Essa abordagem contribui para individualizar o 

tratamento, minimizar riscos e melhorar os resultados dos pacientes hospitalizados. 

(SILVA E SOUZA, 2021). 

2.6. Uso inadequado de Medicamentos nos hospitais 

O uso inadequado de medicamentos nos hospitais é um desafio complexo que 

pode comprometer a qualidade dos cuidados de saúde prestados aos pacientes. Este 

problema pode manifestar-se de várias formas e está associado a diversos fatores, 

incluindo erros de prescrição, administração inadequada de medicamentos, falta de 

monitoramento adequado e a crescente resistência antimicrobiana. Essas questões exigem 

uma abordagem multifacetada e coordenada para mitigar os riscos e garantir a segurança 

dos pacientes (PERINI, 2018). 

Um dos principais desafios é a ocorrência de erros médicos, que podem ser 

causados por diversos fatores, como falta de comunicação entre os membros da equipe 

de saúde, erros nos sistemas de comunicação de informações e carga de trabalho dos 

profissionais médicos. Erros de dosagem, seleção inadequada de medicamentos e 

interações medicamentosas negligenciadas são exemplos comuns de erros de prescrição 
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que podem levar a resultados adversos para os pacientes. O gerenciamento inadequado 

de medicamentos também representa grandes riscos para os hospitais. Erros na 

administração, como não identificação do paciente, administração em horário ou via 

errada, podem levar à dose errada ou mesmo ao medicamento errado, aumentando o risco 

de eventos adversos (PERINI, 2018). 

A falta de monitorização adequada do consumo de drogas também contribui para 

o abuso de drogas. Pacientes hospitalizados geralmente recebem vários medicamentos, e 

a falta de monitoramento eficaz pode levar a problemas como polifarmácia, interações 

medicamentosas não detectadas e incapacidade de ajustar o tratamento conforme 

necessário. Além destes desafios, o aumento da resistência aos antibióticos representa 

uma ameaça adicional à eficácia do tratamento hospitalar. O uso indiscriminado ou 

inadequado de antibióticos pode contribuir para o desenvolvimento de resistência aos 

antibióticos, tornando o tratamento ineficaz e aumentando o risco de infecções 

hospitalares (PERINI, 2018). 

Para enfrentar estes desafios, é importante implementar medidas preventivas e 

corretivas eficazes. Isto inclui a adoção de sistemas de prescrição eletrónica, formação 

contínua para profissionais de saúde, implementação de princípios de segurança na 

administração de medicamentos, tais como dupla verificação, e promoção de boas 

práticas de prescrição responsável, incluindo a redução do uso desnecessário de 

antibióticos. É importante reforçar os programas de vigilância e farmacovigilância para 

detectar rapidamente problemas relacionados com o consumo de drogas e implementar 

intervenções adequadas. A integração dos farmacêuticos clínicos na equipe de saúde 

também desempenha um papel importante na revisão de prescrições, identificando 

potenciais problemas de segurança e fornecendo aconselhamento especializado aos 

profissionais de saúde e aos pacientes (PERINI, 2018). 

2.7. Assistência Farmacêutica (AF) como Componente Estratégico 

A Assistência Farmacêutica (AF) desempenha um papel fundamental na 

promoção da saúde e no cuidado aos pacientes, sendo reconhecida como um componente 

estratégico dos sistemas de saúde em todo o mundo. Sua importância reside na garantia 

do acesso equitativo a medicamentos seguros, eficazes e de qualidade, além de promover 

o uso racional desses medicamentos para otimizar os resultados clínicos (CONSEDEY, 

2019). 
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1. Promoção da Saúde e Prevenção de Doenças: A AF desempenha um papel 

crucial na promoção da saúde e prevenção de doenças, fornecendo acesso a medicamentos 

essenciais para o tratamento de condições agudas e crônicas, bem como para a prevenção 

de complicações. Por meio de programas de imunização, controle de doenças crônicas e 

distribuição de medicamentos preventivos, a AF contribui para a redução da 

morbimortalidade e o aumento da qualidade de vida da população . 

2. Cuidado Integral ao Paciente: A AF está integrada ao cuidado integral ao 

paciente, fornecendo suporte farmacoterapêutico para garantir que os tratamentos 

prescritos sejam seguros, eficazes e adequados às necessidades individuais de cada 

paciente. Isso inclui a identificação e prevenção de potenciais interações medicamentosas, 

a monitorização de efeitos adversos e a promoção da adesão ao tratamento, tudo isso 

contribuindo para a melhoria dos resultados clínicos e a redução de complicações  

3. Integração ao Sistema de Saúde: A AF se integra ao sistema de saúde de várias 

maneiras, colaborando com outros profissionais de saúde para garantir uma abordagem 

multidisciplinar no cuidado ao paciente. Os farmacêuticos trabalham em conjunto com 

médicos, enfermeiros e outros profissionais de saúde para revisar as prescrições, oferecer 

orientações sobre o uso correto dos medicamentos e monitorar a eficácia do tratamento. 

Além disso, a AF contribui para a gestão de doenças crônicas, a prevenção de doenças e 

a promoção da saúde em nível comunitário. 

4. Otimização dos Resultados Clínicos: A AF desempenha um papel fundamental 

na otimização dos resultados clínicos, garantindo que os pacientes recebam o tratamento 

adequado e necessário para suas condições de saúde. Isso inclui a seleção de 

medicamentos baseada em evidências, a avaliação da eficácia e segurança dos 

tratamentos, o acompanhamento da adesão dos pacientes e a intervenção precoce para 

resolver problemas relacionados ao uso de medicamentos. Ao promover o uso racional 

de medicamentos e prevenir complicações, a AF contribui para a melhoria dos resultados 

clínicos e a redução dos custos associados ao tratamento de doenças . 

2.8. Políticas e Legislação Relacionadas à Assistência Farmacêutica 

2.8.1. Políticas de Assistência Farmacêutica em Angola 

Em Angola, as políticas de assistência farmacêutica desempenham um papel 

crucial na garantia do acesso equitativo e seguro aos medicamentos pela população, bem 
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como na promoção de práticas farmacêuticas de qualidade. A Estratégia Nacional de 

Medicamentos é um documento-chave que orienta as políticas e ações relacionadas à 

assistência farmacêutica no país. Esta estratégia visa não apenas abordar questões de 

acesso aos medicamentos, mas também promover a utilização racional, segura e eficaz 

dos mesmos. Um dos principais desafios enfrentados em Angola é a garantia da 

disponibilidade de medicamentos essenciais em todas as unidades de saúde, 

especialmente em áreas remotas e de difícil acesso. Para enfrentar esse desafio, as 

políticas de assistência farmacêutica geralmente se concentram na melhoria da cadeia de 

abastecimento, no fortalecimento dos sistemas de distribuição e na capacitação de 

profissionais de saúde para o uso adequado e seguro dos medicamentos (FERNANDO , 

2018). 

Além disso, as políticas de assistência farmacêutica em Angola também buscam 

promover a regulação e o controle de medicamentos, garantindo a qualidade, eficácia e 

segurança dos produtos disponíveis no mercado. Isso envolve a implementação de 

regulamentos e normas de boas práticas de fabricação, distribuição e dispensação de 

medicamentos, bem como o fortalecimento dos órgãos reguladores responsáveis por 

monitorar o cumprimento dessas normas. Outro aspecto importante das políticas de 

assistência farmacêutica em Angola é a promoção do uso racional de medicamentos, 

visando evitar a automedicação, a polifarmácia e outros problemas relacionados ao uso 

inadequado de medicamentos. Isso inclui a realização de campanhas de conscientização 

pública, a educação de profissionais de saúde sobre prescrição adequada e a 

implementação de sistemas de farmacovigilância para monitorar os efeitos adversos dos 

medicamentos (FERNANDO , 2019). 

2.8.2. Políticas Internacionais de Assistência Farmacêutica 

As políticas internacionais de assistência farmacêutica são fundamentais para 

garantir que todos os países tenham acesso a medicamentos essenciais, promovam 

práticas farmacêuticas seguras e eficazes e enfrentem desafios globais relacionados à 

saúde pública. Organizações internacionais como a Organização Mundial da Saúde 

(OMS) desempenham um papel central na formulação e implementação dessas políticas, 

trabalhando em colaboração com governos, agências de desenvolvimento e outras partes 

interessadas. A OMS tem um papel crucial na promoção da assistência farmacêutica em 

nível global, estabelecendo diretrizes, recomendando políticas e fornecendo apoio técnico 

aos países membros. Uma das iniciativas mais importantes da OMS é o Programa de 

Medicamentos Essenciais, que identifica uma lista de medicamentos considerados 
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essenciais para o tratamento de doenças prioritárias e incentiva os países a garantir seu 

acesso a toda a população (FERNANDO , 2018). 

Além disso, a OMS promove a utilização racional de medicamentos através de 

campanhas de conscientização, programas de formação de profissionais de saúde e 

sistemas de monitoramento de prescrição e uso de medicamentos. A segurança dos 

medicamentos também é uma preocupação central da OMS, que trabalha para garantir 

que os medicamentos disponíveis no mercado sejam seguros, eficazes e de qualidade. 

Outra questão importante abordada pelas políticas internacionais de assistência 

farmacêutica é o acesso a medicamentos em países em desenvolvimento ou em situações 

de emergência. Nesses casos, organizações como a OMS e o Fundo das Nações Unidas 

para a Infância (UNICEF) trabalham para fornecer medicamentos essenciais, melhorar a 

infraestrutura de saúde e fortalecer os sistemas de distribuição e abastecimento 

(FERNANDO , 2018). 

Além da OMS, outras organizações internacionais desempenham um papel 

importante na promoção da assistência farmacêutica, como a Agência Internacional de 

Controle de Drogas (INCB), que monitora e promove políticas relacionadas ao controle 

de substâncias entorpecentes e psicotrópicas, e a Organização Pan-Americana da Saúde 

(OPAS), que apoia os países das Américas na implementação de políticas e programas de 

saúde (FERNANDO , 2018). 

Legislação Específica para Prática Farmacêutica em Hospitais Militares em outros 

países 

No contexto brasileiro, a prática farmacêutica em hospitais militares é regida por 

legislação específica, que estabelece diretrizes e responsabilidades para a gestão dos 

serviços farmacêuticos nessas instituições. A legislação aplicável inclui normativas das 

Forças Armadas, bem como regulamentos do Sistema Único de Saúde (SUS) e do 

Conselho Federal de Farmácia (CFF) (FERNANDO , 2018). 

Uma das principais normativas que orienta a prática farmacêutica em hospitais 

militares é a Portaria nº 3.207/2010 do Ministério da Defesa. Esta portaria estabelece as 

diretrizes para a organização e funcionamento dos serviços farmacêuticos no âmbito das 

Forças Armadas brasileiras. Entre os principais aspectos abordados por essa normativa 

estão: 

1. Organização dos Serviços Farmacêuticos: Define as atribuições e 

responsabilidades dos profissionais de farmácia nos hospitais militares, incluindo 

farmacêuticos, técnicos e auxiliares de farmácia. 
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2. Dispensação de Medicamentos: Estabelece os procedimentos para a dispensação 

segura e adequada de medicamentos aos pacientes, incluindo a prescrição, conferência, 

armazenamento e distribuição de medicamentos. 

3. Controle de Estoque e Abastecimento: Determina as diretrizes para o controle 

de estoque, aquisição e distribuição de medicamentos, garantindo a disponibilidade 

adequada dos produtos necessários para o atendimento aos pacientes. 

4. Farmacovigilância: Estabelece a obrigatoriedade de monitoramento e notificação 

de eventos adversos relacionados ao uso de medicamentos, visando garantir a segurança 

dos pacientes. 

Além da Portaria nº 3.207/2010, outras normativas podem complementar a 

regulamentação da prática farmacêutica em hospitais militares, como instruções 

normativas específicas de cada Força Armada e regulamentos internos de cada unidade 

de saúde militar . 

É importante ressaltar que os hospitais militares, assim como outras instituições 

de saúde no Brasil, também estão sujeitos às normas e regulamentos do SUS e do CFF, 

que estabelecem padrões e diretrizes para a assistência farmacêutica em todo o país. Dessa 

forma, a prática farmacêutica nos hospitais militares deve estar alinhada com as melhores 

práticas e normas vigentes no Brasil (FERNANDO , 2018). 

2.8.3. Modelos de Assistência Farmacêutica 

Para comparar os diferentes modelos de assistência farmacêutica (AF) - o 

modelo linear, o modelo integrado e o modelo centrado no paciente - é importante 

entender as características de cada um e considerar a realidade específica do Hospital 

Militar Regional Centro (FERNANDO , 2013). 

Modelo Linear: 

a) Neste modelo, as atividades relacionadas à assistência farmacêutica são 

conduzidas de forma sequencial e hierárquica, com pouca integração entre os 

diferentes processos. 

b) Geralmente, as etapas incluem a seleção e aquisição de medicamentos, o 

armazenamento, a dispensação e o monitoramento do uso. 

c) O foco principal está na eficiência operacional e no cumprimento de 

regulamentos, mas pode haver falta de comunicação entre os diferentes setores 

envolvidos. 
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Modelo Integrado: 

 

a) No modelo integrado, as atividades de assistência farmacêutica são interligadas 

e coordenadas de forma a promover uma abordagem mais holística e eficaz. 

b) Há uma integração entre os diversos processos, incluindo prescrição, 

dispensação, monitoramento de uso e educação do paciente. 

c) O objetivo é melhorar a continuidade do cuidado, garantir o uso seguro e eficaz 

dos medicamentos e promover uma maior colaboração entre os profissionais de 

saúde. 

Modelo Centrado no Paciente: 

a) Este modelo coloca o paciente no centro do cuidado farmacêutico, considerando 

suas necessidades individuais, preferências e contexto clínico. 

b) Envolve uma abordagem personalizada, com foco na educação do paciente, na 

promoção da adesão ao tratamento e no acompanhamento de resultados 

terapêuticos. 

c) Os profissionais de saúde trabalham em parceria com o paciente para 

desenvolver planos de tratamento individualizados e garantir uma experiência 

positiva de cuidado. 

Avaliar qual modelo seria mais adequado para o Hospital Militar Regional 

Centro requer uma análise cuidadosa das necessidades e características específicas da 

instituição. Dada a natureza do ambiente hospitalar militar, onde a segurança, a eficiência 

operacional e o atendimento às demandas dos militares e seus dependentes são 

prioridades, um modelo integrado ou centrado no paciente pode ser mais apropriado. Um 

modelo integrado permitiria uma melhor coordenação entre os diferentes aspectos da 

assistência farmacêutica, garantindo a eficácia e a segurança no uso dos medicamentos. 

Além disso, considerando o compromisso com a missão de proteger a saúde dos militares, 

um modelo centrado no paciente poderia proporcionar um cuidado mais personalizado e 

orientado para resultados terapêuticos (FERNANDO , 2018). 

Portanto, uma abordagem que combine elementos do modelo integrado, com 

foco na coordenação e colaboração entre os profissionais de saúde, e do modelo centrado 

no paciente, com ênfase na individualização do cuidado e na participação ativa do 

paciente, pode ser mais adequada para atender às necessidades do Hospital Militar 

Regional Centro (FERNANDO , 2018). 

Modelo Lógico-Conceitual da Assistência Farmacêutica integrada ao processo 

de Cuidado em Saúde 
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O processo de utilização de medicamentos nos serviços de saúde ocorre por meio 

de etapas bem definidas e integradas ao processo do cuidado. O primeiro momento da 

abordagem clínica consiste na coleta e organização de dados e informações sobre o utente. 

Em seguida, um diagnóstico é formulado, sendo este o produto do raciocínio clínico 

empregado pelo profissional, geralmente o médico. Na terceira etapa do processo é 

definido um plano terapêutico, idealmente em conjunto com o utente, traduzido na 

prescrição de um ou mais medicamentos e de medidas terapêuticas não farmacológicas. 

A dispensação e orientação consistem na última etapa realizada antes da administração 

ou utilização do medicamento pelo utente. A figura 1 (modelo lógico-conceitual da AF 

integrada ao processo de cuidado em saúde) traz as etapas deste processo, bem como as 

ações da gestão técnica da AF e a gestão clínica do medicamento. 

 

Figura 1: Modelo lógico-conceitual da assistência farmacêutica integrada ao processo de cuidado em 

saúde 

As ações ligadas à gestão técnica da AF (ações gerenciais) dão suporte à 

prescrição e dispensação dos medicamentos, não se envolvendo diretamente com a 

continuidade do cuidado e a avaliação dos resultados terapêuticos dos utentes. Essas 

ações, ainda que devam se retroalimentar e reavaliar a partir de dados sobre a efetividade 

dos serviços, farmacovigilância e estudos de utilização de medicamentos, caracterizam- 

se  pela  ausência  de  enfoque  clínico. A  gestão clínica  do medicamento  (ações 
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assistenciais),por outro lado, visa garantir que os cuidados envolvendo o uso do 

medicamento não se encerrem no ato da entregados produtos. Consiste em um conjunto 

de ações assistenciais, vinculadas à AF, que visa garantir o uso adequado dos 

medicamentos e a obtenção de resultados terapêuticos positivos (ELISA, 2018). 

A gestão clínica do medicamento se caracteriza pela provisão de serviços 

clínicos centrados no utente, de alta complexidade e baixa densidade tecnológica. Estes 

serviços podem ser providos de forma individual e coletiva juntamente com a entrega de 

medicamentos, ainda que 

sejam independentes desta. As tecnologias que compõem a gestão clínica do -

medicamento integram-se ao processo de atenção à saúde, tendo como objetivos 

principais: I) a avaliação do acesso dos utentes a tratamentos adequados para seus 

problemas de saúde, 

II) o empoderamento dos utentes e o autocuidado apoiado no que tange à terapêutica, III) 

a concordância e adesão ao tratamento, IV) a redução do desperdício e o alcance de 

tratamentos mais custo-efetivos, V) a identificação, a prevenção e o manejo de erros de 

medicação, interações medicamentosas, reações adversas e riscos associados aos 

medicamentos, VI) o aumento da efetividade terapêutica, VII) a destinação adequada dos 

medicamentos e demais resíduos de saúde ligados à terapêutica (ELISA, 2018). 

Essas ações devem estar integradas às rotinas dos serviços de saúde e ao trabalho 

da equipe de saúde como um 

todo. As ações de saúde incluídas na gestão clínica domedicamento devem permear toda 

a rede de atenção à saúde, estendendo a função da AF para além do sistema de apoio 

material e da acessibilidade aos medicamentos. Estes serviços são orientados para a 

revisão periódica das indicações clínicas e objetivos terapêuticos de cada utente, para o 

suporte ao autocuidado e para a automedicação responsável, a promoção de uma maior 

compreensão e responsabilização do utente para com a adesão ao tratamento e para a 

verificação sistemática da efetividade e segurança do uso de medicamentos (ELISA, 

2018). 

As tecnologias de gestão clínica do medicamento podem ser incorporadas a vários 

locais de prática, públicos ou privados, envolvendo, portanto, uma carteira de serviços 

distribuídos pelos diferentes pontos da rede de atenção à saúde. Na atenção primária 

saúde, os serviços voltados à gestão clínica do medicamento devem estar integrados à 

estratégia do Programa Saúde da Família (PSF), num contexto ideal de clínica ampliada, 

prontuário familiar e projetos terapêuticos singulares, em conformidade com as 

características farmacoepidemiológicas das populações (ELISA, 2018). 



29 
 

 

). Os serviços devem ser individualizados e específicos para um utente e devem 

acontecer em interação direta com este, em atendimentos presenciais ou remotos. São 

possíveis, também, ações coletivas voltadas para grupos operativo-educativos ou 

consultas coletivas multiprofissionais. As tecnologias de gestão clínica do medicamento 

devem ser incorporadas essencialmente com base em evidências e claramente 

identificadas quanto a sua estrutura, organização, processo e resultados pretendidos. Os 

resultados devem ser avaliados, por meio de indicadores, tanto do ponto de vista das 

mudanças produzidas no processo de uso de medicamentos (outputs) como nos desfechos 

em saúde (out comes). Da mesma forma que as demais atividades da AF, a gestão clínica 

do medicamento consiste em um conjunto de tecnologias que se beneficiam do trabalho 

multiprofissional. Os serviços farmacêuticos clínicos devem se alinhar a essas iniciativas 

e o sistema como um todo deve incluir suporte ao estabelecimento e manutenção da 

relação entre o farmacêutico, os demais membros da equipe de saúde e o utente, bem 

como à gestão da AF num sentido amplo (ELISA, 2018) 

 

2.12. Desafios na Implementação da Assistência Farmacêutica Integrada 

1. Barreiras Estruturais e Organizacionais: A integração de diferentes áreas 

dentro de um ambiente hospitalar pode ser difícil devido a estruturas organizacionais 

rígidas e processos estabelecidos. Isso pode levar a resistência à mudança e dificultar a 

colaboração entre equipes (BONFIM, 2018). 

2. Desafios Tecnológicos: A implementação de sistemas de informação integrados 

para gerenciar dados de pacientes, prescrições médicas e estoques de medicamentos pode 

enfrentar obstáculos técnicos, como interoperabilidade de sistemas e investimentos em 

infraestrutura tecnológica. 

3. Barreiras Culturais: A mudança de cultura organizacional pode ser um desafio 

significativo, especialmente se houver falta de comunicação e colaboração entre os 

profissionais de saúde de diferentes áreas, como médicos, enfermeiros e farmacêuticos. 

4. Regulamentações e Políticas: As regulamentações locais e políticas de saúde 

podem impor restrições ou exigências específicas que dificultam a implementação de 

práticas integradas, exigindo adaptações e ajustes na abordagem. 

Oportunidades na Implementação da Assistência Farmacêutica Integrada 

1. Melhoria na Coordenação do Cuidado: A integração da assistência 

farmacêutica com outras áreas de saúde pode melhorar a coordenação do cuidado ao 
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paciente, garantindo que todas as informações relevantes sejam compartilhadas entre os 

profissionais de saúde envolvidos. 

2. Promoção do Uso Racional de Medicamentos: Uma abordagem integrada pode 

facilitar o monitoramento e a revisão de prescrições médicas, promovendo o uso racional 

de medicamentos e reduzindo o risco de eventos adversos relacionados a medicamentos. 

3. Aumento da Eficiência Operacional: A integração de processos e sistemas pode 

otimizar a gestão de estoques de medicamentos, reduzir desperdícios e custos 

operacionais, e melhorar a eficiência dos serviços farmacêuticos. 

4. Empoderamento do Paciente: Uma Assistência Farmacêutica Integrada pode 

envolver o paciente de maneira mais ativa em seu próprio cuidado, fornecendo 

informações claras sobre medicamentos, orientações sobre adesão ao tratamento e suporte 

contínuo para autogerenciamento da saúde. 

5. Melhoria na Segurança do Paciente: A integração de sistemas de informação e 

práticas colaborativas pode reduzir erros de medicação, melhorar a identificação de 

interações medicamentosas e aumentar a segurança no uso de medicamentos. 

2.13. Estratégias para Garantir o Uso Racional de Medicamentos 

Estratégias para promover o Uso Seguro e Eficaz de Medicamentos 

Existem várias estratégias eficazes para promover o uso seguro e eficaz de 

medicamentos, visando garantir a segurança do paciente e melhorar os resultados 

terapêuticos. Uma das estratégias-chave é a revisão multidisciplinar de prescrições, onde 

profissionais de saúde de diferentes áreas, como médicos, farmacêuticos e enfermeiros, 

colaboram na revisão das prescrições médicas. Essa abordagem permite uma análise 

abrangente das terapias prescritas, ajudando a identificar possíveis interações 

medicamentosas, alergias ou outros problemas que possam comprometer a segurança do 

paciente. Além disso, a educação continuada da equipe de saúde desempenha um papel 

fundamental na promoção do uso seguro de medicamentos (BONFIM, 2018). 

Por meio de programas de educação e treinamento, os profissionais de saúde 

podem atualizar seus conhecimentos sobre práticas de prescrição seguras, novos 

medicamentos e estratégias para reduzir erros de medicação. Isso inclui a disseminação 

de diretrizes clínicas atualizadas e a realização de discussões de casos clínicos para 

compartilhar experiências e melhores práticas entre a equipe. A utilização de tecnologia 

da informação também é uma estratégia importante. Sistemas informatizados, como a 

prescrição eletrônica e os registros de saúde eletrônicos, ajudam a reduzir erros de 

prescrição, melhoram a precisão na comunicação de informações sobre medicamentos e 
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facilitam o monitoramento do uso de medicamentos pelos pacientes. Além disso, sistemas 

de alerta de interações medicamentosas podem fornecer avisos instantâneos sobre 

potenciais problemas de segurança durante o processo de prescrição (BONFIM, 2018). 

Outra estratégia fundamental é a implementação de programas de 

farmacovigilância ativa. Esses programas monitoram continuamente a segurança dos 

medicamentos em uso, identificando e relatando eventos adversos e reações 

medicamentosas incomuns. Isso permite uma resposta rápida a potenciais problemas de 

segurança, incluindo a retirada de medicamentos do mercado, se necessário, e contribui 

para uma prescrição mais segura e eficaz (BONFIM, 2018). 

Promover a adesão ao tratamento por parte dos pacientes é crucial para garantir 

a eficácia dos medicamentos. Programas de educação ao paciente fornecem informações 

claras sobre os medicamentos prescritos, orientações sobre posologia e efeitos colaterais, 

e incentivam a adesão consistente ao tratamento. Estratégias adicionais, como o uso de 

lembretes e dispositivos de monitoramento, podem ajudar os pacientes a seguir 

corretamente suas terapias, garantindo assim melhores resultados terapêuticos (BONFIM, 

2018). 

Em conjunto, essas estratégias contribuem para promover um uso mais seguro e 

eficaz de medicamentos, garantindo a segurança do paciente e melhorando os resultados 

clínicos no contexto do cuidado de saúde (BONFIM, 2018). 

2.13.1. Importância da Educação do Paciente e da Equipe de Saúde 

A educação do paciente e da equipe de saúde desempenha um papel crucial na 

promoção de cuidados de saúde eficazes e seguros. Para os pacientes, a educação é 

essencial para capacitar e informar sobre sua própria saúde, incluindo o uso adequado de 

medicamentos. Quando os pacientes entendem seus diagnósticos, tratamentos e como 

administrar seus medicamentos corretamente, eles se tornam parceiros mais ativos em seu 

próprio cuidado. Isso não apenas melhora a adesão ao tratamento, mas também pode levar 

a melhores resultados de saúde a longo prazo. A educação do paciente sobre 

medicamentos é fundamental para evitar erros de medicação e possíveis complicações. 

Os pacientes precisam estar cientes dos potenciais efeitos colaterais de seus 

medicamentos, bem como das interações com outros medicamentos ou alimentos. 

Compreender essas informações os capacita a tomar decisões informadas sobre sua saúde 

e a comunicar quaisquer preocupações à equipe de saúde. Por outro lado, a educação da 

equipe de saúde é igualmente importante. Profissionais de saúde bem informados estão 

mais preparados para fornecer cuidados de qualidade e seguros aos pacientes. Isso inclui 
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o conhecimento atualizado sobre práticas de prescrição seguras, novos medicamentos e 

protocolos de tratamento. Através da educação continuada e do treinamento, a equipe de 

saúde pode aprimorar suas habilidades clínicas, aprender a identificar e evitar erros de 

medicação e estar ciente das melhores práticas para promover o uso racional de 

medicamentos (BONFIM, 2018). 

Além disso, uma equipe de saúde educada pode colaborar de forma mais eficaz, 

garantindo uma comunicação clara e aberta entre os profissionais de diferentes áreas. Isso 

é essencial para uma abordagem interdisciplinar no cuidado ao paciente, onde médicos, 

enfermeiros, farmacêuticos e outros profissionais trabalham juntos para fornecer um 

tratamento abrangente e coordenado (BONFIM, 2018). 

A educação tanto dos pacientes quanto da equipe de saúde é essencial para 

promover um cuidado de saúde seguro, eficaz e centrado no paciente. Ao capacitar os 

pacientes a assumir um papel ativo em seu próprio cuidado e garantir que a equipe de 

saúde esteja bem informada e preparada, podemos melhorar os resultados de saúde e 

garantir uma experiência positiva para todos os envolvidos no processo de cuidado 

(BONFIM, 2018). 

2.14. Tecnologias e Sistemas de Informação em Assistência Farmacêutica 

A tecnologia desempenha um papel fundamental no suporte à Assistência 

Farmacêutica Integrada (AFI), facilitando processos, melhorando a comunicação entre os 

profissionais de saúde e garantindo a segurança e eficácia no uso de medicamentos. 

Abaixo, são exploradas algumas formas como a tecnologia pode apoiar a AFI, destacando 

sistemas de informação para gerenciamento de estoque, prescrição eletrônica e 

monitoramento de pacientes: 

2.14.1. Gerenciamento de Estoque 

Os sistemas de informação podem ser utilizados para otimizar o gerenciamento de 

estoque de medicamentos em hospitais. Isso inclui a implementação de sistemas de 

inventário automatizados que rastreiam o estoque em tempo real, alertando os 

farmacêuticos sobre medicamentos com baixo estoque ou próximos da data de validade. 

Além disso, a tecnologia RFID (Identificação por Radiofrequência) pode ser empregada 

para monitorar o movimento dos medicamentos, reduzindo o risco de perdas e garantindo 

uma reposição oportuna ( VIEIRA, 2018). 

2.14.2. Prescrição Eletrônica 

A prescrição eletrônica é uma ferramenta valiosa para melhorar a precisão e 

segurança das prescrições médicas. Os sistemas de prescrição eletrônica permitem que os 
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médicos prescrevam medicamentos de forma eletrônica, eliminando erros de escrita e 

reduzindo o risco de erros de medicação. Além disso, esses sistemas podem integrar 

alertas de interações medicamentosas e alergias, garantindo que os medicamentos 

prescritos sejam seguros e apropriados para cada paciente ( VIEIRA, 2018). 

2.14.3. Monitoramento de Pacientes 

A tecnologia também pode facilitar o monitoramento dos pacientes em 

tratamento medicamentoso. Sistemas de informação podem ser utilizados para registrar 

dados clínicos, acompanhar a adesão ao tratamento e monitorar os resultados terapêuticos 

ao longo do tempo. Além disso, aplicativos móveis e dispositivos de monitoramento 

remoto podem ser empregados para coletar dados sobre o estado de saúde dos pacientes 

e fornecer feedback em tempo real aos profissionais de saúde ( VIEIRA, 2018). 

2.14.4. Integração de Sistemas 

Para uma AFI eficaz, é crucial integrar os diferentes sistemas de informação 

utilizados na assistência farmacêutica, como sistemas de gerenciamento de estoque, 

prescrição eletrônica e registros de saúde eletrônicos. Isso permite uma troca contínua de 

informações entre os profissionais de saúde, garantindo uma abordagem holística e 

coordenada no cuidado ao paciente ( VIEIRA, 2018). 

2.15. Serviços Farmacêuticos Clínicos em Angola: Desafios Para o Futuro 

Os serviços farmacêuticos clínicos em Angola desempenham um papel crucial 

na promoção da saúde da população, na garantia do uso racional de medicamentos e na 

melhoria da qualidade dos cuidados de saúde. No entanto, enfrentam uma série de 

desafios que precisam ser abordados para garantir seu desenvolvimento e eficácia no 

futuro. Um dos principais desafios é a falta de reconhecimento e integração dos 

farmacêuticos clínicos nos sistemas de saúde angolanos (SILVA, 2022). 

Embora seu papel seja amplamente reconhecido em muitos países, em Angola, 

muitas vezes eles são subutilizados ou não são devidamente integrados às equipes de 

saúde, o que limita seu potencial para contribuir significativamente para a melhoria dos 

cuidados de saúde. A escassez de recursos humanos qualificados. Angola enfrenta uma 

falta de profissionais de saúde em geral, e os farmacêuticos clínicos não são uma exceção. 

A falta de pessoal qualificado compromete a capacidade dos serviços farmacêuticos de 

fornecer cuidados abrangentes e de alta qualidade aos pacientes (SILVA, 2022). 

A infraestrutura inadequada e a falta de acesso a recursos essenciais, como 

medicamentos e tecnologia, representam desafios significativos para a prestação de 
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serviços farmacêuticos clínicos de qualidade. A falta de financiamento adequado também 

é um obstáculo importante, pois limita a capacidade de expandir e melhorar os serviços 

existentes. A falta de educação e conscientização sobre o papel dos farmacêuticos clínicos 

na equipe de saúde é outro desafio a ser enfrentado. Muitas vezes, os pacientes e outros 

profissionais de saúde não compreendem completamente o valor que os farmacêuticos 

clínicos podem agregar aos cuidados de saúde, o que pode levar a subutilização de seus 

serviços (SILVA, 2022). 

Para enfrentar esses desafios e garantir um futuro promissor para os serviços 

farmacêuticos clínicos em Angola, são necessárias várias medidas. Isso inclui 

investimentos na formação e capacitação de farmacêuticos clínicos, bem como na 

expansão da infraestrutura e dos recursos disponíveis para esses serviços. Além disso, é 

importante promover a conscientização sobre o papel dos farmacêuticos clínicos e 

trabalhar para integrá-los mais efetivamente nas equipes de saúde multidisciplinares. É 

essencial que o governo angolano, as instituições de saúde, as universidades e outras 

partes interessadas trabalhem em conjunto para enfrentar esses desafios e garantir que os 

serviços farmacêuticos clínicos possam desempenhar todo o seu potencial na melhoria 

dos cuidados de saúde em Angola. Com esforços coordenados e investimentos 

adequados, é possível superar esses desafios e estabelecer serviços farmacêuticos clínicos 

robustos e eficazes que atendam às necessidades da população angolana (SILVA, 2022). 

Em 2024, Angola poderá contar com uma indústria farmacêutica de produção 

de medicamentos de alto consumo no país. Segundo o PCA da AIPEX, Lelo Francisco, 

a iniciativa é de um grupo misto de investidores privados que submeteu a intenção à 

AIPEX, cujo investimento está avaliado em 60 milhões de dólares. Essa notícia 

representa um passo significativo para o setor de saúde em Angola (RNA, 2023). 

A construção e modernização de hospitais, aquisição de equipamentos médicos 

avançados e a implementação de sistemas de informação de saúde têm o potencial de 

elevar a qualidade dos cuidados e a eficiência dos serviços prestados. Além disso, a 

indústria farmacêutica tem muitas oportunidades em Angola, uma vez que o mercado está 

praticamente inexplorado. Produzir medicamentos em português já confere uma 

vantagem, considerando que a rotulagem e as bulas devem estar nesse idioma. A atividade 

farmacêutica desempenha um papel crucial na assistência médica em Angola. Empresas 

como a Pharmadiz estão envolvidas na aquisição e distribuição de medicamentos e 

equipamentos médicos de qualidade, contribuindo para a melhoria dos serviços de saúde 

no país (RNA, 2023). 

https://rna.ao/rna.ao/2023/08/26/em-2024-angola-podera-contar-com-uma-industria-farmaceutica/
https://rna.ao/rna.ao/2023/08/26/em-2024-angola-podera-contar-com-uma-industria-farmaceutica/
https://rna.ao/rna.ao/2023/08/26/em-2024-angola-podera-contar-com-uma-industria-farmaceutica/
https://clube-vip.com/2023/08/28/assistencia-medica-em-angola-desafios-avancos-e-cuidados-de-saude-para-o-futuro/
https://clube-vip.com/2023/08/28/assistencia-medica-em-angola-desafios-avancos-e-cuidados-de-saude-para-o-futuro/
https://clube-vip.com/2023/08/28/assistencia-medica-em-angola-desafios-avancos-e-cuidados-de-saude-para-o-futuro/
https://rna.ao/rna.ao/2023/08/26/em-2024-angola-podera-contar-com-uma-industria-farmaceutica/
https://rna.ao/rna.ao/2023/08/26/em-2024-angola-podera-contar-com-uma-industria-farmaceutica/
https://www.jornaldeangola.ao/ao/noticias/detalhes.php?id=383654
https://www.jornaldeangola.ao/ao/noticias/detalhes.php?id=383654
https://www.jornaldeangola.ao/ao/noticias/detalhes.php?id=383654
https://www.jornaldeangola.ao/ao/noticias/detalhes.php?id=383654
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O futuro dos serviços farmacêuticos clínicos em Angola enfrenta desafios, mas 

também oferece oportunidades para crescimento e desenvolvimento. A colaboração entre 

investidores, autoridades e profissionais de saúde é essencial para alcançar uma 

assistência médica eficaz e acessível para todos os angolanos (RNA, 2023). 
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3. PROCEDIMENTOS METODOLÓGICOS 

3.1. Caracterização do local de estudo 

O Hospital Militar Regional Centro, localizado na província do Huambo, foi o 

foco deste estudo. Este hospital é uma instituição referência no atendimento a militares e 

seus dependentes, possuindo uma estrutura complexa que abrange diversas especialidades 

médicas e serviços de apoio. A unidade oferece os de serviços de urgência, reabilitação, 

pediatria, sala de cirurgia, área de diagnósticos, medicina, UTI e laboratório a área 

farmacêutica. A estrutura inclui salas especializadas para a manipulação de 

medicamentos, um sistema informatizado de gestão de estoques e uma equipe de 

farmacêuticos. 

3.2. Determinação da População e Amostra 

3.2.1. Definição da População-alvo 

A população-alvo deste estudo compreende os profissionais de saúde envolvidos 

na assistência farmacêutica do Hospital Militar Regional Centro, isso inclui 

farmacêuticos, médicos e enfermeiros. 

3.2.2. Amostra 

A amostra foi composta por: 

a) Profissionais de Saúde: Uma amostra representativa de 50 profissionais, 

incluindo 15 farmacêuticos, 15 médicos, 20 enfermeiros, foi selecionada. Estes 

foram escolhidos por conveniência e representatividade. 

 

3.2.3. Critérios de Inclusão e Critérios de Exclusão de Amostra 

Critérios de Inclusão 

Foram considerados somente os profissionais das áreas farmacêuticas, médicos, 

enfermeiros diretamente envolvidos no processo de assistência farmacêutica no Hospital 

Militar Regional Centro. 

3.2.4. Critérios de Exclusão 

Não foram considerados os profissionais que não estão diretamente ligados à 

assistência farmacêutica e participantes que recusem consentir com a participação no 

estudo, visando garantir uma amostra representativa e comprometida com os objetivos da 

pesquisa. 
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3.3. Amostragem 

Neste estudo, foi utilizada uma amostragem não probabilística por conveniência. 

Isso significa que os participantes serão selecionados com base na acessibilidade e 

disponibilidade para participar da pesquisa, levando em consideração a viabilidade prática 

de acesso às informações necessárias para o estudo. Através de um questionário 

estruturado foram recolhidas opiniões de 50 profissionais dos quais, 15 farmacêuticos, 15 

médicos e 20 enfermeiros. A escolha desse tamanho de amostra baseia-se na capacidade 

de obter uma representação adequada das diferentes áreas da assistência farmacêutica no 

hospital, permitindo uma análise abrangente dos processos e necessidades relacionadas à 

assistência farmacêutica integrada. Além disso, o tamanho da amostra é considerado 

suficiente para alcançar a saturação de dados, ou seja, obter informações detalhadas e 

relevantes para atender aos objetivos específicos da pesquisa. 

3.4. Metodologia /procedimentos 

Este trabalho foi conduzido por meio de uma pesquisa exploratória, que tem 

como objetivo principal investigar e explorar um tema ou problema ainda pouco 

conhecido ou pouco explorado, buscando proporcionar maior familiaridade com o 

assunto e possibilitar o desenvolvimento de hipóteses para pesquisas futuras. A pesquisa 

exploratória foi complementada por uma abordagem qualiquantitativa, por meio de um 

inquérito que foi entregue aos profissionais das áreas farmacêuticas, médicos, 

enfermeiros envolvidos no processo de assistência farmacêutica no Hospital Militar 

Regional Centro. 

1. Na primeira etapa foi Caracterizado os aspectos relevantes e os dados 

institucionais, abrangendo a infraestrutura hospitalar, capacidade operacional e a 

composição do quadro de pessoal. A análise documental e entrevistas aprofundadas por 

meio de um inquérito com profissionais desta instituição 

2. Na segunda etapa, foram avaliado as necessidades específicas do hospital em 

relação à assistência farmacêutica, através de análise documental e entrevistas com 

profissionais da saúde. 

3. A terceira etapa teve como base as informações das fases anterior, para 

desenvolver o plano abrangente, que incorporo tecnologias inovadoras para otimização 

do gerenciamento de estoque, rastreabilidade e prevenção de interações medicamentosas. 

3.5. Recolha e tratamentos de dados 

A recolha de dados no Hospital Militar Regional Centro foi realizada de forma 

sistemática e detalhada. Inicialmente, foram revisados documentos institucionais para 
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compreender a infraestrutura, as capacidades operacionais e as necessidades dos serviços 

médicos militares na região. Foram então remetidos questionários aos especialistas 

organizacionais, incluindo farmacêuticas, médicos e enfermeiros, para recolher 

informações sobre o estado actual do apoio farmacêutico. Os dados são organizados e 

categorizados, destacando as principais necessidades e desafios identificados. Os dados 

foram inseridos numa base de dados previamente elaborada, os resultados foram 

apresentados sob a forma de gráficos e tabelas, elaborados no programa Microsoft Excel 

2010, o texto foi digitado em Word 2010. 

 Documentos e Dados: Foram analisados relatórios de gestão de medicamentos, 

protocolos de tratamento e registros de consumo de medicamentos dos últimos 12 

meses. 

3.6. Aspectos Éticos 

A pesquisa seguiu todas as normas éticas estabelecidas pelo Comité de Ética do 

Instituto Superior Politécnico da Caála, forma obtido o consentimento informado de todos 

os participantes, garantindo a confidencialidade e a privacidade dos dados coletados. Os 

resultados foram apresentados de forma agregada, sem identificação individual, 

assegurando a anonimidade dos participantes. 
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4. DESCRIÇÃO E DISCUSSÃO DOS RESULTADOS 

Foram inquiridos um total de 50 profissionais de saúde, farmacêuticos, 

enfermeiros e médicos. Dos inquiridos 30,0% são do sexo feminino (15/50), 70,0% são 

do sexo masculino (35/50), 20,0% (10/50) concluíram o ensino médio e 80,0% (40/50) 

concluíram o ensino superior ( gráfico 1 e 2). O intervalo de idade dos participantes foi 

de 26 a 50 anos. 

Gráfico 1: Frequência de respostas sobre o nível acadêmico dos participantes ao 
estudo. Onde n indica o valor absoluto por categoria acadêmica de participação. 
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Fonte: Autora,2024. 

Gráfico 2: Distribuição dos participantes de acordo o género. 

Fonte: Autora,2024. 

Os resultados mostraram que 29 participantes, representando 24% do total, 

afirmaram ter conhecimento e uma percepção positiva sobre a assistência farmacêutica 
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no Hospital Militar Regional Centro. Apenas 1 participante, correspondendo a 1%, 

relatou não ter esse conhecimento. Esses números indicam que a maioria dos profissionais 

tem uma percepção informada sobre o tema, o que pode ser um reflexo das iniciativas de 

comunicação e educação realizadas pelo hospital. Quando questionados sobre a avaliação 

do atual sistema de assistência farmacêutica, 7 participantes (6%) classificaram o sistema 

como "Bom" e 23 participantes (19%) o classificaram como "Muito Bom". Essa avaliação 

positiva sugere que o sistema atual atende bem às expectativas de uma parcela 

significativa dos profissionais, embora haja espaço para melhorias. 

A identificação de problemas ou deficiências no sistema atual foi reconhecida 

por 23 participantes (19%), enquanto 7 participantes (6%) não identificaram problemas. 

Este resultado evidencia a necessidade de uma análise detalhada das áreas que requerem 

atenção, para assegurar que todos os aspectos críticos da assistência farmacêutica estejam 

funcionando de forma eficiente. A viabilidade de implementação de um plano de 

assistência farmacêutica integrada foi considerada alta, com 29 respondentes (24%) 

afirmando ser viável, e apenas 1 respondente (1%) considerando inviável. Este dado 

mostra uma forte disposição para a integração de um novo plano, o que pode facilitar sua 

aceitação e implementação. 

Tabela 1: Resultados de Perguntas Fechadas 

Parâmetro Frequência 

N(%) 

  

Sim Não Talvez Bom Muito 
Bom 

Rasuavel 

Nº % N % N % N % N % N % 

1.Conhecimnto e percepção da 
assitência farmaceutica 

29 24% 1 1%         

2.Como avalia o atual sistema de 

assistência farmacêutica no 

Hospital   Militar   Regional 
Centro? 

      7 6%   23 19% 

3.Já identificou algum problema 

ou deficiência no atual sistema 

de assistência farmacêutica do 
hospital? Se sim, descreva. 

23 19% 7 6%         

4.Acha viável a implementação 

de um plano de assistência 

farmacêutica integrada no 

Hospital Militar Regional 
Centro? 

29 24%   1 1%       

Fonte: Autora,2024. 

Treinamentos e Capacitações Essenciais 

Os tipos de treinamento e capacitação considerados essenciais pelos 

participantes  para  melhorar  a  assistência  farmacêutica  no  hospital  variaram 
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consideravelmente. Os "Treinamentos técnicos específicos para farmacêuticos" foram os 

mais mencionados, com 16 participantes (35,5%) destacando essa necessidade. Em 

seguida, "Cursos sobre gestão e logística de medicamentos" foram apontados por 17 

respondentes (38%), indicando uma preocupação significativa com a gestão eficiente dos 

recursos farmacêuticos. 

Os "Programas de educação continuada" foram mencionados por 7 participantes 

(15,5%), enquanto "Workshops sobre novos medicamentos e tecnologias" foram 

apontados por 5 participantes (11%). Esses dados mostram que há uma demanda 

diversificada por capacitação, abrangendo tanto aspectos técnicos quanto gerenciais. 

Gráfico 3: Identificação de treinamento ou capacitação que são essências para o 

melhoramento da assistência farmacêutica no hospital regional Centro. 

Fonte: Autora,2024. 

Maiores Desafios na Implementação do Plano de Assistência Farmacêutica 

Integrada 

Os maiores desafios previstos para a implementação de um plano de assistência 

farmacêutica integrada incluem a "Falta de recursos financeiros", mencionada por 25 

participantes (56%). Este é claramente o desafio mais significativo, indicando que 

qualquer tentativa de implementação deve considerar cuidadosamente a disponibilidade 

e a alocação de recursos financeiros. 

A "Falta de treinamento adequado" foi apontada por 10 participantes (22%), 

sugerindo que a capacitação contínua dos profissionais é essencial para o sucesso do 

plano. A "Infraestrutura inadequada" foi mencionada por 6 participantes (13%), e a 

"Resistência dos profissionais" foi citada por 4 respondentes (9%). Esses desafios 
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mostram que tanto a infraestrutura quanto a aceitação pelos profissionais são factores 

críticos para a implementação. 

Gráfico 4: Analise dos desafios a serem enfrentados na implementação do plano. 

 
Fonte: Autora,2024. 

Sugestões para Facilitar a Implementação do Plano 

Para facilitar a implementação de um plano de assistência farmacêutica 

integrada, os participantes sugeriram várias medidas. "Programas de treinamento e 

capacitação" foram a sugestão mais frequente, mencionada por 13 participantes (30%). 

Isso destaca a importância de investir na formação contínua dos profissionais para 

garantir a eficiência e eficácia do plano. 

O "Envolvimento de todos os setores do hospital" foi sugerido por 12 

participantes (27%), indicando que uma abordagem colaborativa é vista como essencial 

para o sucesso da implementação. A "Criação de uma equipe especializada" foi apontada 

por 10 participantes (23%), sugerindo a necessidade de formar um grupo focado e 

capacitado para liderar e gerenciar o plano. Por fim, "Maior investimento em 

infraestrutura" foi mencionado por 9 participantes (20%), mostrando que melhorias 

físicas e estruturais também são consideradas importantes para suportar a nova 

abordagem integrada. 

INFRAESTRUTURA 
INADEQUADA 

FALTA DE 
TREINAMENTO 

ADEQUADO 

FALTA DE RESISTÊNCIA DOS 
RECURSOS PROFISSIONAIS 

FINANCEIROS 

6 
13% 10 9% 

4 

22% 25 

56% 60 

50 

40 

30 

20 

10 

0 

N % 



43 
 

 

 

 

Gráfico 5: Sugestões para facilitar a implementação do plano de assistência. 

 

 

4.1. Discussão 

Fonte: Autora,2024. 

Os resultados obtidos neste estudo fornecem informações importantes sobre as 

percepções e desafios relacionados à assistência farmacêutica no Hospital Militar Central 

regional. A seguir, discutimos esses resultados revisando outros estudos e autores 

relevantes na área. 

A percepção positiva de 24% dos participantes sobre a assistência farmacêutica 

é um indicador encorajador. Este resultado é consistente com estudos anteriores que 

destacam a importância do conhecimento e da percepção positiva dos profissionais de 

saúde para a implementação de práticas eficientes na assistência farmacêutica (SILVA et 

al., 2020). No entanto, a baixa porcentagem de respondentes que relataram não ter 

conhecimento sobre o tema (1%) sugere que ainda há necessidade de programas 

educacionais para garantir que todos os profissionais estejam adequadamente informados. 

A avaliação positiva do sistema actual, com 6% dos participantes classificando- 

o como "Bom" e 19% como "Muito Bom", reflete um nível de satisfação que pode ser 

atribuído às iniciativas de melhoria contínua no hospital. Estudos semelhantes também 

encontraram avaliações positivas onde houve investimentos em capacitação e 

infraestrutura (PEREIRA et al., 2019). No entanto, a necessidade de melhorias ainda é 

evidente, indicando que as estratégias atuais precisam ser aprimoradas e adaptadas às 

necessidades emergentes. 

A identificação de problemas por 19% dos participantes destaca áreas que 

necessitam de atenção imediata. Este resultado está alinhado com a literatura que aponta 

para a existência de deficiências nos sistemas de assistência farmacêutica em diversas 
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instituições de saúde (SOUZA et al., 2021). A identificação precoce desses problemas 

permite a implementação de ações corretivas que podem melhorar significativamente a 

qualidade da assistência prestada. 

A viabilidade percebida por 24% dos r participantes para a implementação de 

um plano integrado é um resultado positivo que encontra eco em estudos que defendem 

a integração de sistemas de assistência farmacêutica para melhorar a eficiência e a 

qualidade dos serviços (GOMES et al., 2018). A baixa resistência (1%) sugere um 

ambiente favorável para a implementação de mudanças, o que é crucial para o sucesso de 

novas iniciativas. 

Treinamentos e Capacitações Essenciais 

A demanda por "Treinamentos técnicos específicos para farmacêuticos" (35,5%) 

e "Cursos sobre gestão e logística de medicamentos" (38%) destaca a necessidade de 

capacitação contínua. Estudos mostram que a educação continuada é fundamental para 

manter os profissionais atualizados e preparados para enfrentar os desafios da prática 

farmacêutica (FERREIRA et al., 2017). A inclusão de "Programas de educação 

continuada" (15,5%) e "Workshops sobre novos medicamentos e tecnologias" (11%) 

reforça a importância de uma abordagem abrangente para o desenvolvimento profissional. 

Maiores Desafios na Implementação do Plano de Assistência Farmacêutica 

Integrada 

A "Falta de recursos financeiros" identificada por 56% dos participantes como o 

maior desafio é consistente com a literatura que aponta a escassez de recursos como um 

obstáculo comum em sistemas de saúde (RODRIGUES et al., 2019). A "Falta de 

treinamento adequado" (22%) e "Infraestrutura inadequada" (13%) também são desafios 

frequentemente mencionados na literatura, reforçando a necessidade de investimentos 

estratégicos nessas áreas. 

Sugestões para Facilitar a Implementação do Plano 

As sugestões dos respondentes para facilitar a implementação, como "Programas 

de treinamento e capacitação" (30%) e "Maior investimento em infraestrutura" (20%), 

estão em linha com as recomendações de estudos anteriores que enfatizam a importância 

de investir em recursos humanos e físicos para a melhoria da assistência farmacêutica 

(MARTINS et al., 2018). O "Envolvimento de todos os setores do hospital" (27%) e a 

"Criação de uma equipe especializada" (23%) são estratégias que têm sido eficazes out 

 outros contextos para garantir uma abordagem integrada e colaborativa (ALMEIDA et 

al., 2020). 
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5. PROPOSTA DA SOLUÇÃO 

Esta proposta visa a implementação de um plano de assistência farmacêutica 

integrada no Hospital Militar Regional Centro, com o objetivo de aprimorar a qualidade 

do atendimento aos militares e suas famílias. A proposta é baseada em uma gestão eficaz 

dos medicamentos e na promoção da segurança do paciente, abordando desafios 

identificados na infraestrutura, treinamento e recursos financeiros. 

Diagnóstico e Análise situacional 

O diagnóstico e análise situacional é uma etapa crítica que nos permitiu entender 

o estado atual da assistência farmacêutica no Hospital Militar Regional Centro. Esta fase 

envolve a revisão detalhada dos processos existentes, identificação de deficiências e 

recolha de feedback dos profissionais de saúde. Usou-se os resultados desta análise para 

informar e guiar a implementação do plano de assistência farmacêutica integrada. 

A revisão de processos ajudou-nos a mapear e avaliar os procedimentos atuais 

de assistência farmacêutica. Isso inclui desde a aquisição e armazenamento de 

medicamentos até a sua prescrição e administração aos pacientes. As principais áreas de 

foco incluem: 

a) Aquisição de Medicamentos 

b) Armazenamento de Medicamentos 

c) Distribuição e Dispensação 

d) Prescrição e Administração 

Identificação de Deficiências 

A identificação de deficiências permitiu a avaliação crítica dos processos 

revisados para destacar áreas problemáticas e barreiras que comprometem a eficiência e 

qualidade da assistência farmacêutica. As principais deficiências observadas incluem: 

a) Falta de Recursos Financeiros 

b) Deficiências na Infraestrutura 

c) Capacitação e Treinamento 

d) Sistemas de Gestão 

Adoção de Tecnologias Inovadoras 

A implementação de tecnologias inovadoras é um dos pilares deste plano. 

Sistemas de gestão de estoque avançados, como o uso de RFID (Identificação por 

Radiofrequência), serão adotados para otimizar o controle de inventário. Além disso, 

tecnologias de rastreamento de medicamentos serão implementadas para garantir a 

rastreabilidade completa desde a aquisição até a administração ao paciente. O 
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desenvolvimento e a implementação de sistemas de alerta para interações 

medicamentosas também serão realizados, visando aumentar a segurança do paciente. 

Melhoria da Infraestrutura 

Paralelamente à adoção de novas tecnologias, a infraestrutura física do hospital 

deve ser modernizada para suportar a implementação do novo sistema de gestão 

farmacêutica. Investimentos serão feitos na atualização das instalações, aquisição de 

novos equipamentos e software necessários para a operação eficiente do plano. Este passo 

é crucial para garantir que o ambiente físico esteja adequado para suportar as inovações 

e melhorias planejadas. 

Execução 

A fase de execução envolve a implementação das mudanças planejadas de 

acordo com o cronograma estabelecido. Todas as atividades devem ser realizadas de 

forma coordenada e monitorada continuamente para assegurar que os objetivos do plano 

sejam alcançados. A comunicação constante entre todos os membros da equipe e os 

stakeholders é fundamental para o sucesso desta fase. Quaisquer desvios ou problemas 

encontrados durante a execução devem ser tratados prontamente para evitar impactos 

negativos no progresso do projeto. 

Monitoramento e Avaliação 

A última etapa da implementação consiste no monitoramento contínuo e 

avaliação dos resultados obtidos. Indicadores de desempenho serão utilizados para medir 

o sucesso das atividades implementadas e identificar áreas que ainda necessitam de 

ajustes. Esta avaliação contínua permitirá realizar melhorias e otimizações no plano, 

garantindo que os objetivos de aprimorar a qualidade do atendimento e promover a 

segurança do paciente sejam plenamente atingidos. Ajustes e correções serão feitos 

conforme necessário para assegurar a eficácia e a sustentabilidade do plano a longo prazo. 

Expressão de Mercado da Proposta (Elemento Empreendedor) 

Segundo João (2024), “a proposta de um plano de assistência farmacêutica 

integrada no Hospital Militar Regional Centro não só visa melhorar a qualidade do 

atendimento aos militares e suas famílias, mas também possui um forte potencial de 

mercado, destacando-se como uma solução inovadora e empreendedora na área da saúde”. 

Potencial de Comercialização 

A implementação bem-sucedida deste plano no Hospital Militar Regional Centro 

pode servir como um modelo replicável para outras instituições de saúde, tanto militares 
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quanto civis. A proposta pode ser comercializada como um pacote completo de soluções 

de gestão farmacêutica, incluindo: 

1. Tecnologias de Gestão de Estoque: A adoção de sistemas avançados de gestão 

de estoque, como o RFID, pode ser oferecida a outros hospitais que enfrentam desafios 

semelhantes na gestão de seus inventários de medicamentos. 

2. Sistemas de Rastreamento e Alerta: A tecnologia de rastreamento de 

medicamentos e os sistemas de alerta para interações medicamentosas podem ser 

licenciados ou vendidos a outras instituições de saúde, proporcionando uma ferramenta 

crucial para a segurança do paciente. 

3. Programas de Treinamento e Capacitação: Os programas de treinamento 

desenvolvidos podem ser adaptados e oferecidos como cursos ou workshops para 

capacitação de profissionais de saúde em diversas regiões. 

Potencial de Comercialização 

A implementação bem-sucedida deste plano no Hospital Militar Regional Centro 

pode servir como um modelo replicável para outras instituições de saúde, tanto militares 

quanto civis. A proposta pode ser comercializada como um pacote completo de soluções 

de gestão farmacêutica, conforme a tabela abaixo: 

Tabela 2: Potencial de Comercialização 
 

Nº Potencial de 

Comercialização 
Descrição 

01 Tecnologias de Gestão de 

Estoque 

A adoção de sistemas avançados de gestão de 

estoque, como o RFID, pode ser oferecida a outros 

hospitais que enfrentam desafios semelhantes na 
gestão de seus inventários de medicamentos. 

02 Sistemas de Rastreamento 

e Alerta 

A tecnologia de rastreamento de medicamentos e os 

sistemas de alerta para interações medicamentosas 

podem ser licenciados ou vendidos a outras 

instituições de saúde, proporcionando uma 

ferramenta crucial para a segurança do paciente. 

03 Programas de 
Treinamento e 

Capacitação 

Os programas de treinamento desenvolvidos podem 

ser adaptados e oferecidos como cursos ou 

workshops para capacitação de profissionais de 
saúde em diversas regiões. 
Fonte: Autora,2024. 
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Tabela 3: Oportunidades de Expansão 

Nº Oportunidades de 
Expansão 

Descrição 

01 Consultoria em Gestão 

Farmacêutica 

Com base na expertise adquirida durante a 

implementação do plano, pode-se criar uma 

consultoria especializada em gestão farmacêutica 

para oferecer serviços de análise, diagnóstico e 

implementação de soluções personalizadas para 
outros hospitais e clínicas. 

02 Desenvolvimento de 

Software Personalizado: 

O desenvolvimento de software específico para a 

gestão integrada de medicamentos pode ser 

expandido, criando versões personalizadas para 

diferentes tipos de instituições de saúde, desde 
pequenas clínicas até grandes hospitais. 

03 Parcerias com 

Fornecedores de 

Tecnologia 

Estabelecer parcerias com empresas fornecedoras de 

tecnologias de saúde pode facilitar a expansão e 

implementação das soluções desenvolvidas, além de 

abrir novas oportunidades de negócios e inovação 

conjunta. 
Fonte: Autora,2024. 

Elementos Empreendedores 

A proposta incorpora elementos empreendedores que garantem sua 

sustentabilidade e potencial de crescimento no mercado: 

1. Inovação Tecnológica: A integração de tecnologias avançadas de gestão e 

rastreamento de medicamentos coloca a proposta na vanguarda da inovação na área de 

saúde. 

2. Modelo de Negócio Sustentável: A proposta pode gerar receitas contínuas por 

meio de serviços de consultoria, licenciamento de tecnologias e treinamento, criando um 

modelo de negócio sustentável. 

3. Impacto Social Positivo: Além dos benefícios econômicos, a implementação do 

plano melhora significativamente a qualidade do atendimento e a segurança dos 

pacientes, gerando um impacto social positivo e contribuindo para a reputação e 

credibilidade da solução no mercado. 

4. Escalabilidade: A proposta é escalável, permitindo sua adaptação e aplicação em 

diferentes contextos e tipos de instituições de saúde, tanto no setor público quanto 

privado. 

Plano de Ação de Implementação 

A implementação do plano de assistência farmacêutica integrada no Hospital 

Militar Regional Centro será realizada por meio de um conjunto de ações estratégicas 

detalhadamente planejadas para garantir a eficácia e sustentabilidade do projeto. 
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Definição de Metas e Objetivos 

Curto Prazo (6 meses), nesse caso a primeira fase de implementação envolverá 

um piloto do plano de assistência farmacêutica integrada. Nesta etapa, serão identificados 

e corrigidos possíveis problemas antes da expansão. Além disso, haverá um foco intenso 

no treinamento dos profissionais de saúde e administrativos, assegurando que todos 

estejam capacitados para utilizar as novas tecnologias e sistemas de gestão. 

Médio Prazo (1 ano), após a fase piloto, a implementação será expandida para 

outros hospitais militares na região. Durante este período, o treinamento contínuo será 

fundamental para garantir que os profissionais desenvolvam as competências necessárias 

para a gestão eficaz do sistema. Esta etapa também incluirá a consolidação de parcerias 

estratégicas e a introdução de melhorias baseadas no feedback inicial. 

Longo Prazo (2-3 anos), A fase final do plano incluirá a comercialização da 

solução para hospitais civis e clínicas, capitalizando sobre a experiência acumulada e as 

melhorias contínuas. Parcerias estratégicas com fornecedores de tecnologia e instituições 

de ensino serão estabelecidas para promover a inovação contínua e garantir a atualização 

das ferramentas utilizadas. 

Desenvolvimento e Treinamento 

O treinamento será um processo contínuo, com programas de capacitação 

regulares oferecidos aos farmacêuticos e outros profissionais de saúde. Workshops e 

seminários serão organizados para garantir que todos estejam atualizados sobre as novas 

tecnologias e práticas de segurança do paciente. Esta abordagem garantirá que a equipe 

esteja sempre bem-informada e capaz de utilizar os sistemas de forma eficaz. 

Investimentos constantes serão feitos na atualização dos sistemas de gestão de 

estoque, rastreamento de medicamentos e alertas de interações medicamentosas. Um 

software personalizado será desenvolvido para atender às necessidades específicas de 

diferentes tipos de instituições de saúde, garantindo que o sistema seja adaptável e 

escalável. 

Parcerias e Colaborações 

Colaborações serão estabelecidas com empresas fornecedoras de tecnologias de 

saúde para garantir a inovação contínua e a atualização das ferramentas utilizadas. Estas 

parcerias serão fundamentais para manter o sistema atualizado e eficiente. A colaboração 

com instituições de ensino e pesquisa permitirá o desenvolvimento de estudos e o 

aprimoramento contínuo das soluções implementadas. Estas parcerias também facilitarão 

a formação de profissionais altamente capacitados para operar e manter os sistemas. 
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Avaliação e Ajustes 

Indicadores de desempenho serão implementados para medir a eficácia das 

atividades realizadas e o impacto das novas tecnologias na gestão farmacêutica e na 

segurança do paciente. Auditorias regulares serão realizadas para identificar áreas de 

melhoria e realizar os ajustes necessários, garantindo que o sistema permaneça eficiente 

e eficaz. O feedback contínuo dos profissionais de saúde e dos pacientes será coletado 

para identificar pontos fortes e áreas que necessitam de aprimoramento. Melhorias serão 

implementadas com base nas necessidades e sugestões identificadas, garantindo que o 

sistema esteja sempre alinhado com as necessidades reais dos usuários. 

Diretrizes de um Estudo de Viabilidade Técnica e Econômica da Proposta 

Viabilidade  Técnica:  A  capacidade  atual  do  hospital  em  termos  de 

infraestrutura física e tecnológica será avaliada para suportar a implementação das novas 

tecnologias. Serão identificadas as atualizações necessárias nas instalações e 

equipamentos, garantindo que o ambiente esteja preparado para receber o novo sistema. 

A disponibilidade de profissionais capacitados para operar e manter os novos sistemas e 

tecnologias será verificada. Programas de treinamento específicos serão planejados para 

suprir eventuais lacunas de conhecimento e habilidades, garantindo que a equipe esteja 

preparada para lidar com as novas ferramentas. 

Viabilidade Econômica 

Uma estimativa detalhada dos custos associados à implementação do plano será 

realizada, incluindo aquisição de equipamentos, software, treinamento e manutenção. Os 

custos de infraestrutura, como reformas e atualizações necessárias nas instalações do 

hospital, também serão considerados. O retorno esperado sobre o investimento será 

projetado, considerando os benefícios operacionais, como redução de desperdício de 

medicamentos, otimização de estoque e aumento da segurança do paciente. O impacto 

econômico de longo prazo, incluindo a possibilidade de comercialização da solução para 

outras instituições de saúde, será avaliado. 

Recursos Humanos 

As necessidades de capacitação dos profissionais envolvidos na implementação 

e operação do plano serão identificadas. Um plano de treinamento contínuo será 

desenvolvido para garantir a atualização constante dos conhecimentos e habilidades dos 

profissionais, garantindo que a equipe esteja sempre preparada para utilizar as novas 

tecnologias. Uma estratégia será estabelecida para o recrutamento de pessoal qualificado, 
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se necessário, para preencher eventuais lacunas de recursos humanos. Isso garantirá que 

o hospital tenha uma equipe completa e capacitada para operar o novo sistema. 

Aspectos Legais 

Todas as etapas do plano serão alinhadas às regulamentações e normas de saúde 

vigentes. Uma análise jurídica será realizada para identificar possíveis implicações legais 

e garantir a adequação do plano às exigências legais, assegurando que o sistema esteja em 

conformidade com todas as regulamentações aplicáveis. 

As implicações éticas na implementação e operação do sistema serão 

consideradas, garantindo que todas as práticas estejam alinhadas com os princípios éticos 

da área da saúde. Isso inclui a proteção da privacidade dos pacientes e a garantia de um 

atendimento seguro e eficaz. 

Função da Proposta 

Aplicação Prática da Solução: A proposta tem como função principal aplicar 

de forma prática a solução desenvolvida na pesquisa, que é a implementação de um plano 

de assistência farmacêutica integrada no Hospital Militar Regional Centro. Este plano 

visa melhorar a qualidade do atendimento aos militares e suas famílias por meio da gestão 

eficaz dos medicamentos e da promoção da segurança do paciente. A aplicação prática 

permitirá a geração de dados concretos que poderão ser utilizados para avaliar a eficácia 

do projeto, adequando-se à estrutura do projeto desenvolvido. 

Geração de Rendas: Além de melhorar a qualidade do atendimento, a proposta 

inclui um elemento empreendedor que visa transformar a solução em uma fonte de renda. 

A implementação do sistema pode ser expandida para outros hospitais militares e civis, 

além de clínicas privadas, criando um mercado potencial para a comercialização da 

solução. Este aspecto empreendedor pode envolver a criação de uma empresa ou startup 

que ofereça serviços de consultoria, implementação e manutenção do sistema de 

assistência farmacêutica integrada. 

Inclusão do Elemento Empreendedor: Independentemente do tipo de Projeto 

Final de Curso (PFC) – seja uma comuna, inovação, empresa ou startup – a proposta 

inclui o elemento empreendedor ao explorar oportunidades de mercado. A solução pode 

ser comercializada como um pacote de software e serviços que pode ser adaptado e 

personalizado para diferentes instituições de saúde. Isso inclui: 

1. Consultoria em Implementação: Oferecer serviços de consultoria para a 

implementação do sistema em outras instituições, incluindo treinamento e 

suporte técnico. 
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2. Desenvolvimento de Software: Criar e vender software personalizado para a 

gestão de estoque de medicamentos, rastreabilidade e monitoramento de 

interações medicamentosas. 

3. Serviços de Manutenção e Atualização: Fornecer serviços contínuos de 

manutenção e atualização do sistema, garantindo que as instituições estejam 

sempre operando com as tecnologias mais recentes. 

Elementos Empreendedores na Proposta 

 

Exploração de Mercado: 

a) Consultoria Especializada: Oferta de serviços de consultoria especializada 

para implementação e gestão do sistema, garantindo que outras instituições 

possam beneficiar da expertise desenvolvida durante a implementação inicial. 

b) Desenvolvimento e Venda de Software: Desenvolvimento de um software 

robusto para gestão de medicamentos, rastreamento e alertas de interações, que 

pode ser vendido como uma solução turnkey para outras instituições. 

c) Serviços de Manutenção: Oferta de serviços de manutenção e atualização 

contínua, assegurando que as instituições estejam sempre em conformidade com 

as melhores práticas e tecnologias mais recentes. 

Propostas de Parcerias: 

a) Colaborações com Instituições de Ensino: Estabelecimento de parcerias com 

instituições de ensino para formar novos profissionais capacitados na utilização 

do sistema, além de promover a pesquisa contínua em melhorias e inovação. 

b) Parcerias com Empresas de Tecnologia: Colaboração com empresas de 

tecnologia para desenvolvimento e atualização contínua do software, garantindo 

que o sistema seja sempre atualizado com as últimas inovações. 

Estruturação do Plano: A proposta visa desenvolver e implementar um plano 

de assistência farmacêutica integrada no Hospital Militar Regional Centro (HMRC). Este 

plano é fundamentado na necessidade de aprimorar a qualidade do atendimento aos 

militares e suas famílias, enfrentando os desafios atuais na gestão de medicamentos e na 

promoção da segurança do paciente. A caracterização inicial da proposta envolve uma 

análise detalhada do ambiente hospitalar atual, identificando os principais problemas e 

deficiências no sistema de assistência farmacêutica existente. Com base nos resultados 

obtidos, é possível delinear um plano que atenda às necessidades específicas do hospital 

e dos seus usuários. 
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Objetivo da Proposta 

O objetivo geral desta proposta é desenvolver um plano de assistência 

farmacêutica integrada no HMRC, com o intuito de melhorar a gestão dos medicamentos 

e promover a segurança do paciente. 

Metodologia de Implementação 

A metodologia de implementação do plano de assistência farmacêutica integrada 

envolve diversas etapas e instrumentos de recolha de dados. Inicialmente, serão utilizados 

questionários e entrevistas semiestruturadas para recolha de dados qualitativos e 

quantitativos junto aos profissionais de saúde e gestores hospitalares. A observação direta 

das práticas atuais de gestão de medicamentos permitirá identificar áreas críticas que 

necessitam de melhorias. Além disso, a análise de documentos e políticas internas do 

hospital fornecerá uma base sólida para o desenvolvimento do plano. 

As estratégias de implementação incluirão criação de uma equipa de 

coordenação, programas de formação e capacitação para os profissionais de saúde, 

visando aprimorar seus conhecimentos e habilidades na gestão de medicamentos. 

Investimentos em infraestrutura serão realizados para melhorar as instalações físicas e 

tecnológicas do hospital. A criação de uma equipe especializada será essencial para 

monitorar e avaliar continuamente a eficácia do plano, garantindo que os objetivos sejam 

alcançados e que o plano possa ser ajustado conforme necessário 

Equipe de Coordenação: A formação de uma equipe de coordenação é 

essencial para garantir a implementação eficaz e o sucesso do plano de assistência 

farmacêutica integrada. Esta equipe será responsável pela supervisão de todas as etapas 

do plano, garantindo que cada componente seja executado conforme planejado e que os 

objetivos sejam alcançados. 

Tabela 4: Composição da Equipe 

Nº CARGO FUNÇÃO 

 Coordenador do Plano Será o líder do projeto, responsável pela supervisão geral 

e pela integração de todas as atividades do plano. O 

coordenador deve ter vasta experiência em gestão 

farmacêutica  e  habilidade  em  liderar  equipes 
multidisciplinares. 

 Farmacêuticos 

Especialistas 

Profissionais com especialização em diferentes áreas da 

farmácia hospitalar, incluindo farmacologia, gestão de 

medicamentos e segurança do paciente. Eles serão 

responsáveis pela implementação técnica do plano e pela 

orientação dos demais membros da equipe. 
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 Gestores de Recursos Responsáveis pela alocação e gerenciamento de recursos 

financeiros e materiais. Estes profissionais garantirão que 

os investimentos sejam realizados de forma eficiente e 
que os recursos estejam disponíveis conforme necessário. 

 Especialistas em TI Encarregados da implementação e manutenção do 

sistema de gestão de medicamentos. Eles garantirão que 

a tecnologia utilizada seja eficaz e segura, apoiando a 

integração e a automação dos processos farmacêuticos. 
 Representantes dos 

Profissionais de Saúde 

Médicos, enfermeiros e outros profissionais de saúde que 

representarão suas respectivas áreas. Eles garantirão que 

as necessidades e preocupações de todos os setores do 

hospital sejam consideradas e que haja cooperação 

interdepartamental. 
Fonte: Autora,2024. 

 

 

Funções da Equipe: Uma das princpais função é o Planeamento e 

Organização, que vai nos permitir definir metas claras, cronogramas detalhados e 

responsabilidades específicas para cada membro da equipe. 

a) Supervisão da Implementação: Monitorar a execução das atividades 

planeadas, garantindo que estejam alinhadas com os objetivos do plano e que 

sejam realizadas dentro do cronograma estabelecido. 

b) Comunicação: Manter todos os setores do hospital informados sobre o 

progresso do plano, promovendo uma comunicação aberta e transparente. 

c) Avaliação e Ajustes: Realizar avaliações periódicas do progresso do plano, 

obtendo feedback e fazendo ajustes conforme necessário para garantir a eficácia 

e a relevância das actividades implementadas. 

Treinamento e Capacitação 

Investir em treinamento e capacitação é crucial para garantir que os profissionais 

de saúde estejam bem preparados para implementar e manter o plano de assistência 

farmacêutica integrada. Programas de formação contínua ajudarão a manter os 

profissionais atualizados sobre as melhores práticas, novas tecnologias e protocolos de 

segurança. 

Programas de Treinamento 

Cursos específicos que abordam novos medicamentos, tecnologias emergentes e 

práticas farmacêuticas modernas. Esses treinamentos devem ser obrigatórios para todos 

os farmacêuticos e realizados regularmente. Programas de atualização periódica para 

todos os profissionais de saúde, incluindo farmacêuticos, médicos e enfermeiros. Estes 
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programas devem abranger uma ampla gama de tópicos relevantes para a assistência 

farmacêutica. 

Sessões práticas e teóricas sobre temas relevantes, como gestão de 

medicamentos, segurança do paciente e regulamentações sanitárias. Esses workshops 

devem ser interativos e incluir estudos de caso e simulações práticas. 

Metodologia de Treinamento: Utilização de uma abordagem híbrida que 

combina sessões presenciais e módulos online, proporcionando flexibilidade no 

aprendizado e garantindo que todos os profissionais possam participar. Uso de simulações 

práticas e estudos de caso para desenvolver habilidades práticas e preparar os 

profissionais para situações reais. 

Realização de testes e avaliações periódicas para medir o progresso dos 

participantes e a eficácia dos programas de treinamento, garantindo que os objetivos de 

aprendizado sejam atingidos. 

Investimentos em Infraestrutura: Melhorar a infraestrutura é um componente 

essencial do plano de assistência farmacêutica integrada. Investimentos significativos são 

necessários para modernizar as instalações, adquirir equipamentos adequados e garantir 

que o ambiente de trabalho seja seguro e eficiente. 

Melhorias Físicas: Atualização das áreas de armazenamento, distribuição e 

preparação de medicamentos para garantir que atendam aos padrões de segurança e 

eficiência. Isso inclui a renovação de espaços físicos e a readequação do layout para 

melhorar o fluxo de trabalho. Aquisição de equipamentos modernos e adequados para o 

armazenamento seguro de medicamentos, incluindo geladeiras especializadas, sistemas 

de ventilação e unidades de controle de temperatura. Equipamentos automatizados de 

distribuição também devem ser considerados para aumentar a eficiência e reduzir erros. 

Readequação do espaço físico disponível para garantir que haja espaço suficiente 

e bem planeado para todas as atividades relacionadas à assistência farmacêutica, 

incluindo áreas de armazenamento, preparação e distribuição de medicamentos. 

Recursos Financeiros: Estabelecimento de um orçamento detalhado que cobre 

todas as melhorias planeadas. Este orçamento deve ser baseado em uma análise financeira 

rigorosa e deve incluir uma margem para contingências. Identificação de fontes de 

financiamento, que podem incluir o orçamento hospitalar, subsídios governamentais, 

parcerias com entidades privadas e financiamento de projetos especiais. É importante 

garantir que os recursos sejam alocados de forma eficiente e transparente. Implementação 

de um sistema de gestão financeira robusto para monitorar e controlar os gastos, 
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garantindo que os investimentos sejam realizados conforme planejado e que os recursos 

sejam utilizados de forma eficiente. 

Sistemas de Gestão: A implementação de um sistema de gestão eficiente é 

crucial para garantir o controle, a segurança e a eficiência da assistência farmacêutica no 

Hospital Militar Regional Centro. Um sistema de gestão integrado pode ajudar a 

automatizar processos, reduzir erros humanos, monitorar o estoque de medicamentos e 

melhorar a comunicação entre diferentes departamentos. 

Sistema Integrado de Gestão de Medicamentos 

Para atender às necessidades do Hospital Militar Regional Centro, recomenda- 

se a adoção do software Tasy, desenvolvido pela Philips. Tasy é um sistema de gestão 

hospitalar completo que oferece uma ampla gama de funcionalidades especificamente 

voltadas para a gestão de medicamentos e assistência farmacêutica. 

 

 

 

 

Tabela 5: Funcionalidades do Tasy 

Nº Tipo Funcionalidade 

01 

Gestão de Estoque Monitoramento contínuo dos níveis de estoque para evitar 

faltas e excessos. Controle de validade dos medicamentos, 

garantindo que os produtos vencidos sejam identificados e 

removidos do estoque. Registro detalhado das entradas e 
saídas de medicamentos. 

02 Prescrição Eletrônica Interface intuitiva para a prescrição eletrônica de 

medicamentos, reduzindo o risco de erros de transcrição. 

Acesso aos históricos médicos dos pacientes, permitindo 

prescrições mais informadas e seguras. Alertas automáticos 
sobre interações medicamentosas e alergias conhecidas. 

03 Distribuição Automação dos processos de dispensação, garantindo que os 

medicamentos corretos sejam entregues aos pacientes certos. 

Integração com dispositivos automatizados de dispensação 

para aumentar a eficiência e precisão. Rastreamento de cada 

medicamento desde a sua entrada no hospital até a 
administração ao paciente. 

04 Relatórios e Análises Geração de relatórios detalhados sobre o uso de 

medicamentos, custos, e tendências de prescrição. 

Ferramentas analíticas para identificar áreas de melhoria e 

otimizar a gestão farmacêutica. Monitoramento de 

indicadores-chave de desempenho (KPIs) para avaliar a 
eficácia do sistema de gestão. 

05 Segurança e 

Conformidade 

Conformidade com as regulamentações locais e 

internacionais de segurança e privacidade. Protocolos de 

segurança robustos para proteger os dados dos pacientes e 

garantir a integridade das informações. Auditorias regulares 

para garantir a conformidade com os padrões estabelecidos. 
Fonte: Autora,2024. 
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Benefícios do Tasy 

a) Redução de Erros: A prescrição eletrônica e a automação dos processos de 

dispensação ajudam a minimizar erros humanos. 

b) Eficiência Operacional: A integração de diferentes funções em um único 

sistema melhora a eficiência e a comunicação entre departamentos. 

c) Segurança dos Pacientes: A capacidade de monitorar interações 

medicamentosas e alergias melhora a segurança dos pacientes. 

d) Transparência e Controle: Relatórios detalhados e ferramentas analíticas 

proporcionam maior transparência e controle sobre a gestão de medicamentos. 

e) Conformidade Regulamentar: O sistema garante que todas as operações 

estejam em conformidade com as regulamentações de saúde e segurança. 

 

 

 

Tabela 6: Implementação do Tasy 

Nº Etapas de 

Implementação 

Descrição 

01 Planeamento e Preparação Definição de objetivos e cronograma de 

implementação. 

Treinamento da equipe para garantir que todos os 

usuários estejam familiarizados com o sistema. 

02 Instalação e Configuração Instalação do software e configuração das 

funcionalidades de acordo com as necessidades 

específicas do hospital. 

Integração  com  os  sistemas  existentes  e 

dispositivos de dispensação automatizada. 

03 Testes e Ajustes Realização de testes abrangentes para identificar e 

resolver quaisquer problemas técnicos. 

Ajustes e otimizações com base no feedback dos 

usuários. 

04 Lançamento e Suporte 

Continuado 

Lançamento do sistema em fases para garantir uma 

transição suave. 

Suporte técnico contínuo para resolver problemas e 

garantir que o sistema opere de forma eficiente. 

Fonte: Autora,2024. 

Acessando o Sistema Tasy 

 

Na área de trabalho do seu 

computador clique duas vez sob o 

ícone “PEP Tasy Web Produção” 
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Após selecionar o ícone, a tela do Tasy será apresentada. Para acessar o PEP no 

Tasy será necessário colocar usuário e senha, que é o mesmo de acesso do Windows. 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

CONCLUSÕES E RECOMENDAÇÕES 

 

Conclusões 
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Usuário e Senha 

 

 

 

 

Após logar no Tasy, será apresentada uma tela de Boas Vindas, disponibilizando 

um tour pelo sistema, demonstrando a usabilidade do mesmo. Ao término da visualização, 

poderá marcar não mostrar novamente. 

ATENÇÃO 
 

 

Seu USUÁRIO e SENHA são de uso PESSOAL e RESTRITO. 

 

 
Os registros realizados no Prontuário Eletrônico do Paciente (PEP) com seu 

usuário e senha são responsabilidade do usuário. 

2º Digite a mesma senha que 

você utilizapara acessar o 

Windows na segunda linha 

1º Digite seu usuário do 

Windows na primeira linha. 
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Funções, Perfil e Setor 

 

 

Resultados Esperados da Proposta 

Os resultados esperados da implementação do plano de assistência farmacêutica 

integrada são diversos e abrangem diferentes aspectos do atendimento hospitalar. Espera- 

se uma melhoria significativa na gestão de medicamentos, com práticas mais eficientes e 

seguras. A segurança do paciente será aumentada através da redução de erros de 

medicação e da criação de um ambiente mais seguro. A capacitação contínua dos 

profissionais de saúde resultará em uma equipe mais bem preparada para enfrentar os 

desafios da assistência farmacêutica. Além disso, a satisfação dos pacientes e de suas 

famílias com os serviços prestados deverá aumentar, refletindo a melhoria na qualidade 

do atendimento. 

Estudos Preliminares: Viabilidade, Recursos Humanos, Aspecto Legal 

Antes da implementação do plano, serão realizados estudos preliminares para 

avaliar a viabilidade técnica e econômica do projeto. Uma análise de custo-benefício será 

conduzida para garantir que os recursos investidos gerem benefícios significativos em 

As funções são liberadas por perfil conforme as atividades do usuário em cada área. 

Setor 

O usuário poderá ter vários 

setores liberados, 

conforme sua área de 

atuação. 

Perfil 

O perfil é utilizado para separar 
e restringir regras, 
parâmetros, e acessos a 

funções e formulários 
utilizados pelas áreas ou 

categoria profissional. 

O usuário poderá ter mais que 

um perfil. 

Usuário logado no 
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termos de qualidade do atendimento e eficiência. A identificação e formação de recursos 

humanos necessários para a implementação do plano serão uma etapa crucial, garantindo 

que o hospital disponha de pessoal qualificado e preparado para executar o plano. Além 

disso, será realizada uma análise dos aspectos legais, assegurando que todas as ações 

estejam em conformidade com as regulamentações de saúde e farmácia, garantindo a 

legalidade e a integridade do plano proposto. 

A estrutura da proposta é baseada em evidências e resultados de uma 

investigação aplicada, garantindo que as soluções apresentadas sejam práticas e realistas. 

Este plano não é apenas uma teoria ou um sonho no papel, mas uma aplicação prática das 

pesquisas realizadas, visando gerar melhorias tangíveis e mensuráveis no atendimento do 

HMR 
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6. CONCLUSÕES 

1. A caracterização do HMRC revelou que a infraestrutura existente é adequada, mas 

necessita de modernizações em algumas áreas para atender de forma eficiente a crescente 

demanda por serviços de saúde militar. 

2. A avaliação das necessidades específicas em relação à assistência farmacêutica 

identificou áreas críticas que necessitam de melhorias. Foi verificada a necessidade de 

atualização e monitoramento contínuo dos estoques de medicamentos. 

3. A implementação do plano que integre tecnológicas inovadoras no Hospital 

Militar Regional Centro pode transformar a assistência farmacêutica, tornando-a mais 

eficiente e alinhada às melhores práticas internacionais. O presente plano será assessorado 

pelo serviço de incubação de empresas do instituto superior politécnico da Caála com 

financiador e executor. 
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7. RECOMENDAÇÕES 

1. Recomenda-se a modernização da infraestrutura do hospital; 

2. Investir na capacitação contínua do pessoal com programas de treinamento 

técnico específico e de gestão. 

3. Implementação de sistemas eficazes de gestão de estoques de medicamentos. 

4. Utilizar o plano de assistência farmacêutica integrada no HMRC para melhorar 

a qualidade dos cuidados de saúde, o uso seguro e eficaz dos medicamentos. 
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Anexos 2- Recolha de dados no campo 
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