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RESUMO

Introducao: A selecao de medicamentos ¢ uma etapa da assisténcia farmacéutica relacionada
a escolha consciente e baseada em evidéncias cientificas dos melhores medicamentos
disponiveis para a populagdo. Os medicamentos essenciais, assim, sdo selecionados para
compor esse elenco, que devera resolver grande parte dos problemas de satide dos individuos.
Objetivo: descrever as caracteristicas relacionadas as listas de medicamentos essenciais das
capitais brasileiras. Métodos: Trata-se de um estudo documental, descritivo com analise
quantitativa, da sele¢do e organizacdo das relacdes de medicamentos de 27 cidades
selecionadas. Foram realizadas analises comparativas para identificar padroes e tendéncias na
organizacao das listas de medicamentos através da aplicagdo de instrumento de avaliagdo.
Resultados: A pesquisa revela as variagdes envolvidas no acesso as listas de medicamentos
essenciais das capitais brasileiras, onde 27 (100%) das capitais apresentam listas de

Medicamentos Essenciais, dentre elas 13 (48,15%) listas de medicamentos utilizam a
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Comissao de Farmacia e Terapéutica (CFT) como principal ferramenta para a selecao de
medicamentos. Além disso, 11 (40,74%) destacaram o uso de estudos e ferramentas de saude
baseadas em evidéncias como suporte para a tomada de decisdes, apenas 3 (11,11%) dos
municipios recorreram a estudos farmacoecondmicos, ja o uso da RENAME, como base para
a selecdo de medicamentos, ¢ amplamente utilizada por 19 (70,37%) Municipios.
Consideracdes finais: Nao hd padronizacao das listas e processo de selecdo de medicamentos
essenciais pelas capitais brasileiras, uma vez que estes ndo seguem integralmente a literatura
cientifica sobre a tematica.

Palavras-chave: Medicamento; Saude Publica; Gestdo em Saude; Assisténcia Farmacéutica.

INTRODUCAO

A Assisténcia Farmacéutica ¢ definida por um conjunto de agdes desenvolvidas
pelo farmacéutico e outros profissionais de satde, tendo o medicamento como insumo
essencial e visando ao acesso e ao seu uso racional, essas atividades englobam a produgdo de
uma lista de medicamentos (RENAME), definida como um documento para nortear a selecao,
programacao e aquisi¢ao de medicamentos, no SUS, ditos como essenciais para a populacao
tendo principios basicos como a integralidade, universalidade e equidade, e serve como
suporte para os Estados e Municipios desenvolverem e padronizarem sua lista de
medicamentos essenciais, com base em estudos epidemioldgicos daquela populagao.

Diante disso, o presente trabalho, desempenhou uma busca pelas listas de
medicamentos de cada estado, para analisar a padronizacao da mesma, como a forma em que
estd organizada e assegurando a facilidade no acesso e orientacdo do profissional da saude e

cidadaos.

METODOLOGIA

Pesquisa documental, sendo um estudo descritivo quantitativo, com dados
coletados a partir das listas de medicamentos essenciais de cidades selecionadas. As cidades
escolhidas para avaliagcdo foram as capitais dos estados brasileiros, pois representam grandes
centros de compra e dispensacdo de medicamentos para as unidades, sendo responsaveis pela
defini¢dao das Rela¢des Municipais de Medicamentos (REMUMES).

O presente trabalho buscou avaliar essas listas presentes nos estados, onde
utilizou-se um instrumento de coleta adaptado de Santana ef al. (2014), e foram utilizadas as
seguintes varidveis para obtencdo das informacgdes: organizagdo da lista de medicamentos

(Ordem alfabética/Componentes da assisténcia farmacéutica/Cédigo ATC/DDD), utilizagao
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de Comissio de Farmacia e Terapéutica para a sele¢io de medicamentos (SIM/NAO),
padronizagdo para alterar a lista de medicamentos (SIM/NAO), estudo e ferramentas gerais de
saide baseada em evidéncias para tomada de decisdes (SIM/NAO), uso de estudos
farmacoecondmicos (SIM/NAO), protocolos e diretrizes terapéuticas de uso de medicamentos
(SIM/NAO), assessoria de um Centro de Informagdes sobre medicamentos (CIM)
(SIM/NAO), retirada ou inclusio de medicamentos se comparado com listas anteriores
(SIM/NAO) e motivo da retirada ou inclusio (SIM/NAO), uso da RENAME como norteador
da selecdo de medicamentos (SIM/NAO) e periodicidade de revisdo da lista de medicamentos.

Os dados foram coletados através da busca ativa das listas de medicamentos
disponiveis nas secretarias de saide de cada capital. Para isso, utilizou-se a busca através do

endereco eletrdnico www.google.com.br através da chave de comando para busca “Lista de

medicamentos essenciais” + nome da cidade.

Os dados foram coletados através do instrumento anteriormente descrito e foram
compilados através do programa Microsoft Excel 365 e da ferramenta online Google Sheets.
Os resultados foram analisados e apresentados em planilhas para facilitar a visualizacdo e
interpretagdo dos dados. As comparagdes entre as cidades foram realizadas com base nos
critérios estabelecidos, permitindo identificar possiveis diferengas e semelhancas na
abordagem de gestdo e selecdo de medicamentos. Esses dados sdo fundamentais para
compreender as praticas regionais da selecdo e suas implicagdes no acesso a tratamentos
eficazes e seguros.

Todos os dados utilizados no estudo sdo de dominio publico e estdo disponiveis
abertamente nas paginas eletronicas das secretarias de saude. Assim, ndo se faz necessario o
encaminhamento do trabalho para avaliagio do Comité de Etica em Pesquisa. Entretanto,
frisa-se que todos os preceitos éticos em pesquisa foram seguidos, através da Resolugao CNS
n® 466/2012, e nao ha conflitos de interesse por parte dos pesquisadores na realizacdo e

redacao desta pesquisa.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Os resultados deste estudo revelam as variacdes envolvidas no acesso as listas de
medicamentos essenciais das capitais brasileiras. Pela experiéncia de obtengdo dos dados,
notou-se uma dificuldade para encontrar algumas listas de algumas capitais, sendo necessaria
a busca em varios sitios eletronicos até encontrar a lista de medicamentos atualizada. Segundo

Farias et al. (2016), as listas de medicamentos precisam estar dispostas nos servicos, sendo
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baseadas em rigorosos critérios para sua selecdo. Além disso, a Relacdo Nacional de
Medicamentos Essenciais (RENAME) precisa ser o principal documento norteador para o
processo de escolha desses medicamentos (Nunes et al., 2023).

Todas as 27 capitais apresentam listas de Medicamentos Essenciais, que estdo
dispostas na Tabela 1, junto com as informagdes avaliadas em cada lista. 2 (7,41%) capitais
apresentam organiza¢do somente no sistema ATC/DDD; 10 (37,04%) capitais apresentam
organizacdo no formato de Ordem Alfabética; 1 (3,70%) capital apresenta a organizag¢ao de
acordo com os componentes da Assisténcia Farmacéutica; 4 (14,81%) apresentam
organizacdo de grupos ATC/DDD e Ordem Alfabética; 6 (22,22%) apresentam organizagao
em Ordem Alfabética e Componente da Assisténcia Farmacéutica; e 4 (14,81%) apresentam

organizag¢do no sistema ATC/DDD e Componente da Assisténcia Farmacéutica.

Figura 1 - Tabela de Indicacdo com Capitais e Variaveis

SAUDE ESTUDOS .
CFT BASEADA FARl\rAIACO- ASPECTOS ALTS%:‘)COE RENAME
E‘I\\rI ECONOMICO | DE AF ELENCO
EVIDENCIA S
ARACAJU Nao Indica |Nao Indica Nao Indica Nio Indica |Nio Indica Nio Indica
BELEM Nio Indica |Nio Indica Nio Indica Nio Indica |N&o Indica Indica
BELO HORIZONTE |Indica Indica Indica Indica Nao Indica Indica
BOA VISTA Indica Nio Indica Nio Indica Nio Indica |Indica Indica
BRASILIA Indica Indica Nao Indica Indica Indica Indica
CAMPO GRANDE |Nio Indica [Nio Indica Nio Indica Nio Indica |N&o Indica Indica
CUIABA Nao Indica |Nao Indica Nao Indica Nio Indica |Nio Indica Nio Indica
CURITIBA Nio Indica |Nio Indica Nio Indica Nio Indica |N&o Indica Indica
FLORIANOPOLIS |Indica Indica Nao Indica Indica Indica Indica
FORTALEZA Indica Indica Nio Indica Indica Nio Indica Indica
GOIANIA Nao Indica |Nao Indica Nao Indica Nio Indica |Nio Indica Nio Indica
JOAO PESSOA Nio Indica |Nio Indica Nio Indica Nio Indica |N&o Indica Indica
MACAPA Nao Indica |Nao Indica Nao Indica Nio Indica |Nio Indica Nio Indica
MACEIO Nio Indica |Nio Indica Nio Indica Nio Indica |N&o Indica Nio Indica
MANAUS Indica Indica Nao Indica Indica Nao Indica Indica
NATAL Indica Indica Nio Indica Nio Indica |N&o Indica Indica
PALMAS Nao Indica |Nao Indica Nao Indica Nio Indica |Nio Indica Indica
PORTO ALEGRE Nio Indica |Néo Indica Nio Indica Nio Indica |Nio Indica Nio Indica
PORTO VELHO Indica Indica Indica Indica Indica Indica
RECIFE Indica Indica Indica Indica Indica Indica
RIO BRANCO Nio Indica |Nio Indica Nio Indica Nio Indica |N&o Indica Nio Indica
RIO DE JANEIRO |Indica Indica Nao Indica Nio Indica |Nio Indica Indica
SALVADOR Indica Indica Nio Indica Indica Nio Indica Indica
SAO LUIS Indica Indica Nao Indica Indica Nao Indica Indica
SAO PAULO Indica Nio Indica Nio Indica Nio Indica |Indica Indica
TERESINA Nao Indica |Nao Indica Nao Indica Nio Indica |Nio Indica Indica
VITORIA Nio Indica |Nio Indica Nio Indica Nio Indica |Indica Nio Indica

Fonte: autoria préopria (2024).

MUnifametro



| CONEXAO UNIFAMETRO 2024
M Unifametro  xx semana Acabemica

ISSN: 2357-8645

Frisa-se, sobre esses achados, que a RENAME ¢ organizada em componente da
assisténcia farmacéutica, grupos ATC/DDD e ordem alfabética (Brasil, 2022). Apenas quatro
capitais mostraram essa conformag¢do e organiza¢do, o que demonstra que ndo ha
padronizagdo de modelo de acordo com o documento oficial brasileiro.

Foi indicado que 13 (48,15%) listas de medicamentos utilizam a Comissdo de
Farmaécia e Terapéutica (CFT) como principal ferramenta para a selecdo de medicamentos. A
CFT ¢ uma importante comissdo de avaliacdo de incorporagdo de medicamentos nas listas de
medicamentos. Assim, a citagdo sobre a presenca dessa comissdo representa uma escolha
racional desse uso (de Jesus et al., 2022). E que 10 (47.04%) das capitais indicaram uma
padronizagdo para alterar a lista. Além disso, 11 (40,74%) destacaram o uso de estudos e
ferramentas de saude baseadas em evidéncias como suporte para a tomada de decisdes. Nunes
et al. (2023) igualmente destacam que ha a necessidade de indicar a alteracdao nas listas de
medicamentos, bem com o indicativo de ferramentas de saude baseada em evidéncias. Quase
metade das listas apresentaram esses indicativos, entretanto a outra parte ndo apresentou.

Além disso, apenas 3 (11,11%) dos municipios recorreram a estudos
farmacoecondmicos, indicando que, apesar da importancia crescente da farmacoeconomia,
seu uso ainda ¢ limitado, fator que gera um aumento de gastos de recursos publicos e
privados, dificultando o acesso a satde.

Os demais dados revelam que 12 (44,44%) dos municipios indicam o uso de
protocolos e diretrizes terapéuticas (PCDT) para o uso de medicamentos. O uso de PCDT ¢
uma importante ferramenta de padronizac¢do, pois indica quais as situagdes onde o
medicamento pode ser utilizado, bem como as condi¢des de uso. E uma politica brasileira,
sendo necessario que as cidades e estados brasileiros adotem para padronizacdo na satde
(Mega, 2015). Apenas metade das capitais indicam o uso dos PCDT atreladas ao processo de
selecao de medicamentos.

Complementarmente, apenas 2 (11,11%) contam com o apoio de um Centro de
Informagdes sobre Medicamentos (CIM) para orientagdes especializadas. Além disso, 7
(25,93%) dos municipios indicam a inclusdo ou retirada de medicamentos individualmente,
com base em comparagdes com listas anteriores, enquanto apenas 1 (3,70%) justificam
formalmente essas mudancas. Estes apresentam-se como os dados mais preocupantes, uma
vez que ¢ importante o apoio dos CIM no processo de selecdo de medicamentos, bem como o

indicativo, com os motivos para inclusdo ou retirada de medicamentos das listas de
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medicamentos essenciais (Leite; Mendes, 2023). A RENAME, como base para a selecao de
medicamentos, ¢ amplamente utilizada por 19 (70,37%) dos municipios, um dado
relativamente bom, mas que deveria cobrir a totalidade das capitais brasileiras. Por fim, 9
(33,33%) capitais indicam que hd uma revisao periodica das listas de medicamentos. No caso,
indica-se uma revisdo periddica de pelo menos a cada dois ou trés anos das listas de
medicamentos essenciais, 0 que demonstra uma preocupagao com a atualizagao dessas listas.
O processo para a aquisicdo dos dados tornou evidente que as listas de
medicamentos carecem de um ambiente padronizado e de facil acesso nos portais das
Secretarias Municipais de Saude, dificultando a andlise das escolhas medicamentos e
tecnologias das capitais, o que compromete fatores cruciais para o acesso ao medicamento
eficaz, seu uso racional e a programagao de politicas publicas voltadas para a saude coletiva.
Entretanto, frisa-se as seguintes limitagcdes do estudo. A pesquisa foi realizada
baseando-se nas listas de medicamentos disponiveis na internet. Pode haver outros
documentos, relacionados ao processo, que ndo foram objeto de andlise nesse estudo e que
poderiam indicar outras caracteristicas do processo de selecio de medicamentos dos
municipios. Além disso, para acessar o processo de selecdo na sua completude, seria
necessaria a investigacao in loco desse processo, o que poderia ser dado através de entrevistas
com os atores envolvidos em cada selecdo. Esse risco ¢ assumido, uma vez que trata-se de
uma exploragdo inicial e descritiva dos processos de sele¢do, o que d4 um panorama geral de
como estd sendo realizado o processo de selecdo de medicamentos essenciais pelas capitais,

ainda que estes ndo esgotam a tematica trabalhada.

CONSIDERACOES FINAIS

Desse modo, percebe-se, através do estudo, levando em consideragdo os
documentos publicos e disponiveis abertamente para a popula¢do, que ndo ha padronizagao
acerca da organizacdo e processo de selecdo dos medicamentos, mostrando-se aquém do que
preconiza a literatura cientifica. Apenas duas cidades, Porto Velho e Recife, apresentam todas
as caracteristicas ideais do processo de organizacao e selecado de medicamentos, de acordo

com a metodologia adotada.

Espera-se que este trabalho seja um indicativo para que futuras pesquisas possam
aprofundar a tematica da sele¢do de medicamentos, através da realizacdo de outros desenhos

metodoldgicos de estudos, como estudos qualitativos ou outros, que possam melhor descrever
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a relagdao e como se da o processo da sele¢do de medicamento nas capitais brasileiras em sua

totalidade.
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