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RESUMO

Para desempenhar suas atividades, a farmacia satélite no centro cirurgico, deve manter um
estoque suficiente para o atendimento aos pacientes e cirurgias, sem deixar de controlar o
valor agregado a este estoque. Obijetivo:facilitar e simplificar o trabalho dos colaboradores,
além de, otimizar o estoque padrdo, diminuindo o valor agregado e deixando-o suficiente para
atender o consumo do correlato e medicagdo pelo hospital, aumentar a agilidade e qualidade
ao atendimento das exigéncias médica, afim de, oferecer um tratamento completo e de
qualidade ao paciente, diminuindo os riscos oferecidos pela ma administracdo e erros
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aleatérios ligados a medicamentos e materiais dispensados pela farméacia.
Metodologia:execucdo de estratégias de organizacdo e dispensacdo. Resultados: estoque
otimizado com menor valor agregado e maior seguranca para atender os procedimentos e
facilidade de identificacdo de medicamentos e materiais especificos do setor, para a sua
dispensacdo. Concluséo: a execucdo das estratégias propostas permitiu a padronizacdo de um
estoque seguro para o funcionamento do centro cirdrgico, permitiu a diminui¢cdo do valor
agregado a ele e permitiu a criacdo de treinamentos paras os funcionarios, permitindo maior
entendimento do setor e suas peculiaridades, simplificando o trabalho de todos os
colaboradores.

Palavras chaves: Farméacia centro cirargico, controle de estoque, organizacao farmacéutica.
ABSTRACT

To perform its activities, the satellite pharmacy in the surgical center must maintain a
sufficient stock for the care of patients and surgeries, while still controlling the value added to
this stock. Goal:. facilitate and simplify the work of employees, and optimize the standard
stock, reducing the value added and leaving it sufficient to meet the consumption of the
correlate and medication by the hospital, increase agility and quality to meet medical
requirements, offer a complete and quality treatment to the patient, reducing the risks offered
by maladministration and random errors related to medicines and materials dispensed by the
pharmacy. Methodology: execution of strategies of organization and dispensation. Results:
optimized stock with lower added value and greater security to meet the procedures and ease
of identification of medicines and specific materials of the sector, for their dispensation.
Conclusion: the implementation of the proposed strategies allowed the standardization of a
safe stock for the operation of the surgical center, allowed the reduction of the value added to
it and allowed the creation of training for the employees, allowing greater understanding of
the sector and its peculiarities, simplifying the work of all employees.

Keyword: Pharmacy Surgical center, inventory control, pharmaceutical organization.

1 INTRODUCAO

A farmacia hospitalar, tem por finalidade, garantir a qualidade da assisténcia prestada
ao paciente através do uso seguro e racional dos medicamentos, deve ainda responder a
demanda de medicamentos destes pacientes hospitalizados, mantendo o estoque destes
produtos.*

No caso de uma farmécia individual para o atendimento ao centro cirdrgico, também
se torna dela, a responsabilidade de garantir que os medicamentos e correlatos que serdo
usados nas cirurgias seguintes, estejam disponiveis suficientemente para atender as
necessidades dos procedimentos.?

H& um alto grau de dificuldade para o controle de estoque de uma farmécia hospitalar,
por conta dos ciclos de demandas incertas que geram flutuagdes significativas, fator critico

para manter medicamentos disponiveis na propor¢do da sua utilizagdo. O estoque de
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medicamentos/materiais, pode representar, financeiramente, até 75% de que um hospital
consome em geral.?

No setor de saude, o cenario é caracterizado por sucessivas restricbes orgcamentais, 0s
poucos recursos disponiveis devem se aliar a uma utilizacéo eficiente, uma vez que 0 servico
prestado por uma unidade de satde sera utilizado por todo cidaddo durante seu ciclo de vida.”

As restricdes constantes de verbas, desperta a necessidade de elabora¢des de novas
metodologias de controle e gerenciamento de estoque, uma vez que se compreende a
importancia deste controle, para a quantificacdo dos gastos hospitalares.®

Nos hospitais, como primeiro filtro, é realizado a padronizacdo de medicamentos e
correlatos, de acordo com a populacdo atendida, a epidemiologia da regido onde o hospital se
encontra, o grau de complexibilidade dos atendimentos prestados pelo mesmo e também sua
especialidade, ou generalidade, pois essas diferengas provocam a necessidade de materiais e
medicamentos em diferentes quantidades.®

A padronizagdo oferece inUmeras vantagens ao hospital e pacientes atendidos por ele,
promove a satisfacdo do paciente, ja que a assisténcia prestada pelo hospital é suficiente para
a restauracdo de sua saude, dispensando a procura de novas fontes. Gera também confianca e
conforto para os profissionais de salde, pela conviccdo que os medicamentos e correlatos
necessarios para a prestacdo de servico estardo disponiveis e em quantidade adequada para o
atendimento. Beneficiando por fim, a organizacdo da farmacia, ja que direciona compras,
possibitando assim, uma compra menor, objetiva e eficaz que garante a seguranca do
paciente, objetivo principal para o desenvolvimento de todo o processo.’

Além do alto custo de alguns materiais, existe também a demanda, maior ou menor, de
alguns itens, segundo a sua essencialidade. Seguindo esta l0gica, a aplicacdo da metodologia
desenvolvida por Pareto da curva ABC, que por sua vez, separa 0s medicamentos e correlatos
semelhantes, por seu valor e demanda, a técnica permite maior controle financeiro do estoque,
com reducdo de custos e controle de medicamentos e /correlatos que compdem a farmécia
hospitalar. Ja que divide em trés distintas classes assim distribuidas: na Classe A constam 0s
itens de alto valor de consumo; na Classe B estdo os itens que possuem um valor de consumo
intermediario e na Classe C esto, evidentemente, os itens cujo valor é baixo, ou menor.®

Afim de possibilitar esse estoque eficiente para o abastecimento do centro cirargico, e
facilitar o trabalho dos colaboradores, foram elaboradas técnicas de organizacdo que permitira
a manutencdo de um estoque seguro, padronizando o estoque de itens especificos aumentando

0 custo-beneficio do hospital.®
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A execucdodas estratégias de controle de estoque e organizacdo da farméacia satélite no
centro cirdrgico propostas neste trabalho, permitira facilitar e simplificar o trabalho dos
colaboradores, além de, otimizar o estoque padrdo, diminuindo o valor agregado e deixando-0
suficiente para atender o consumo do correlato e medicacao pelo hospital. Visando a agilidade
e qualidade ao atendimento das exigéncias medica, afim de, oferecer um tratamento completo
e de qualidade ao paciente, diminuindo os riscos oferecidos pela ma administracdo e erros
aleatorios ligados a medicamentos e materiais dispensados pela farmacia.

Portanto, este trabalho tem como objetivo desenvolver estratégias de organizacdo de

medicamentos e correlatos numa farmécia satélite de centro cirurgico.

2 METODOS

Para realizacdo da atualizacdo dos Kits cirargicos, foi realizado uma andlise, de no
minimo, seis contas de cirurgias selecionadas aleatoriamente no periodo de janeiro de 2018
até marco de 2018.1°

Realizou-se a modificacdes provisorias, e as alteracdes no kit passaram pela aprovacao
da coordenacdo de farmacia, enfermagem e do médico responsavel pela cirurgia, e foi
finalmente alterado definitivamente e atualizado no sistema Tasy, passando a ser
disponibilizado entdo, para futuras montagens e consultas futuras.

Foram definidos os itens especificos e exclusivos de centro cirurgico, com
acompanhamento da farmacéutica coordenadora e enfermeira chefe do setor, centro cirurgico,
consultando a classificacao individual de essencialidade para o setor, realizando em conjunto,
a analise do consumo mensal, e quando necessario, diario, de cada material/medicamento no
periodo de um ano, para que assim, pudéssemos estabelecer um estoque minimo, e maximo,
garantindo entdo que os materiais sera suficiente para o atendimento de todas as cirurgias
realizadas no hospital, se antecipando em possiveis emergéncias e intercorréncias possiveis,
com base nas analises de atendimentos retroativos e coletas de casos, relatados pelos médicos
e anestesistas, responsaveis pelo maior fluxo de cirargico do hospital , sem agregar um valor
desnecessario ao estoque da farméacia satélite.

Com essas informacdes, as etiquetas para os materiais especificos e exclusivos do
centro cirdrgico,foram elaboradas com diferenciacdo de cor, segundo o valor do
material/medicamento e sua importancia para a estabilidade fisioldgica do paciente, o que foi

levado em consideragdo o pardmetro da curva ABC e sua classificacdo de essencialidade
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XYZ, ja com suas especificacdo e observacdes, seja de cirurgia ou médico, e também com as
quantidades maximas e minimas ja estabelecidas anteriormente.!

As cores usadas foram a cor vermelha, para identificar materiais que precisam de
atencdo ao ser dispensados, pois sdo essenciais para a estabilizacdo do paciente, muitas vezes
havendo a necessidade de dispensagdes de emergéncia durante a cirurgia que precisam ser
rapidas e precisas, como sondas de tubos endotraqueais, sondas de aspiracGes endotraqueais,
que sdo utilizados para manter a frequéncia respiratoria do paciente quando anestesiado e
medicamentos psicotrépicos como Propofol e Besilato de Atrucurio que séo utilizados para a
realizacdo da anestesia geral, comum em cirurgias complexas e de grande e médio porte, além
de casos especificos, levando em consideracdo as particularidades dos pacientes, como
criangas, idosos, obesos e hipertensos.

Foi utilizada a cor amarela, para representar 0s materiais que possuem um alto custo
para o hospital, consequentemente, fundamentais em analises de contas cirdrgicas, sendo eles
especificos ou ndo, esta identificacdo desconsiderou o consumo, analisado da curva
ABC,sendo considerado apenas o valor unitario do material, onde materiais que possuem um
valor igual ou superior a duzentos reais, para o hospital, foram considerados, possuindo itens
como o medicamento Sugamadex Sddico®, solucdo injetavel indicada para a reversdo de
blogueio neuromusculares realizados por Rocurénio ou Vécuronio, materiais também
utilizados em neurocirurgia, como Cottonoides®, Gelfoam® e Surgicel®, que sdo utilizados
para controles de hemorragias na coluna vertebral ou cerebral, campo cirurgico loban®, que
é um filme bactericida, também utilizado nessas cirurgias. Foi também atrelado a essa
identificacdo um treinamento para os colaboradores, para que no momento que ocorrer a
dispensacdo desses materiais, seja dispensado juntamente com o item a ficha chamada de alto
custo, que deve ser entregue para o colaborador da enfermagem e ser preenchida corretamente
pelo médico com a justificativa da necessidade da utilizacdo do material ou medicamento de
alto custo, para aquele paciente e a descricdo. A ficha deve conter a identificacdo correta do
paciente, junto com a assinatura do médico, carimbo com CRM e data do procedimento, ela é
entregue para o setor de farméacia, onde sera conferida com a utilizacdo do material, e
entregue ao farmacéutico que por sua vez passara para o setor de faturamento e autorizacdes
que anexara ao prontuario do paciente, apds a andlise de conta cirurgica, para o futuro
faturamento.

Para a identificacdo de itens essenciais, foi usada a cor verde, onde a andlise foi

realizada utilizando o pardmetro de essencialidade XYZ, levando em consideracdo além dos
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itens que sdo essenciais em todas as farmacias presentes no hospital, como a responsavel pela
quimioterapia, UTI adulto e UTI pediatra, itens como equipo com injetor, cateteres
intravenosos para a puncdo de veia, teve como prioridade as exigéncias e particularidades
medicas individuais, como exclusividade de marca dos materiais , fios exclusivos e essenciais
para determinado cirurgido.?

Essas particularidades médicas coram protocoladas apartir de uma ficha de
padronizacdo feita pelo préprio cirurgido ou anestesista, que foi apresentada ao setor
financeiro do hospital, para entdo ser realizada a padronizacao pelo hospital, pois s6 assim, a
instituicdo conseguird manter o estoque do material solicitado. Estes itens requerem um
cuidado especifico do setor de farméacia, pois sdo itens que nao estdo presentes no restante do
hospital, precisando assim, atencdo redobrada ao saldo, e as futuras cirurgias, para a garantia
do estoque suficiente, pois em sua auséncia, como falta no fornecedor, ou pendencia
financeira na empresa ou até mesmo, aumento anormal do consumo, ha necessidade de
comunicagdo prévia com o cirurgido, para que ndo atrapalhe ou seja motivo do cancelamento
da cirurgia, 0 que causa um grande prejuizo ao hospital, pois geram descontentamento ao
médico e paciente, além de poder apresentar sério risco a saude do paciente, como em casos
onde o material ndo é conferido, e falta no meio do procedimento cirdrgico, normalmente séo
raros esses acontecimentos, pois 0s itens ja sdo conhecidos como essenciais, porém a equipe
de ressuprimento, logistica e farmacia, percebendo que algum item faltara, ocorre uma
antecipacdao ao erro, e entdo, é realizado empréstimos ou é solicitada compras de emergéncia.

Dada a importancia do controle de estoque, e a aplicacdo da metodologia do controle
pela curva ABC, foi implantado um sistema de contagem, onde a curva A, € realizada no
minimo duas vezes por més, a curva B uma vez por més e a C, no minimo, uma vez a cada
dois meses, as contagens normalmente séo realizadas em finais de semana, e ou, feriados,
onde o fluxo de cirurgia diminui bastante e sdo passadas para os farmacéuticos responsaveis,
afim de que seja contado em outras vertentes de estoque, afim de acertar erros que foram
ocasionados por requisi¢des incorretas, acertando saldos, o que diminui a necessidade de erros
que precisariam ser inventariados, que é o0 processo necessario para que haja correcdo do
saldo fisico e do sistema, que inclui uma justificativa do farmacéutico responsavel pelo
processo, de porqué ocorreu a divergéncia, ja que estoque, € dinheiro ja gasto pela instituicao.

Por ultimo, foi realizado, juntamente com equipe de tecnologia e informacdo, o
mapeamento do armario de medicacdo, que contem nove linhas com nove coluna, gerando 99

bins para a guarda de medicamento, esse armario ndo possui medicamentos psicotropicos,
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pois 0s mesmos ficam em armario separado que € mantido trancado. Foi vinculado ao
cadastro do medicamento no sistema Tasy, a sua localizacdo no armario, que por sua vez, foi
identificado com a sua localizacdo, coluna e linha, que correspondera ao cadastro realizado,
portanto quando acessados via sistema, o colaborador, possui coordenadas exatas do estoque
fisico do medicamento, diminuindo assim, a demora na dispensagéao.

Para o registro eficiente dos procedimentos realizados, foram criadas duas tabelas, a de
altima atualizagdo de Kit cirdrgico, onde contém todos os kits ativos, que sdo utilizados
constantemente para as cirurgias, a data de sua Ultima revisdo, pois seus materiais variam de
acordo com a padronizacdo realizada pelo hospital, como também por alteracdes solicitadas
pelos médicos e equipe de enfermagem, e também a pessoa que foi responsavel pelo processo
da autorizacdo e alteracdo definitiva do kit. Também foi criada uma tabela que contém todos
0s itens essenciais para o atendimento das cirurgias, com 0s itens maximos e minimos, onde
foi colocada em marcacdo os itens de alto custo, e as especificacdes e detalhes do material,

como se é de uso exclusivo do medico, ou se possui alguma necessidade de marca especifica.

3 RESULTADO E DISCUSSAO

As metodologias abordadas neste trabalho, ao serem aplicadas, gerou uma
significativa melhora para todo o setor de farméacia e ressuprimento do hospital, além de
otimizar o tempo e atendimento prestados pela equipe de enfermagem, resultando em uma
melhor relacdo medico e farmécia, aumentando por fim, a qualidade e seguranca do
atendimento prestado pelo hospital para seus pacientes.

A revisdo de Kkits cirargicos, segundo a analise de consumo e pedidos médicos,
possibilitou que os kits fossem compostos com materiais suficientes para atender 0s
procedimentos, dentro daquilo que era esperado para a cirurgia. O processo resultou em uma
grande diminuicdo do fluxo da equipe de enfermagem até a farmacia, durante a cirurgia, por
falta de materiais em sala, por consequéncia, houve um menor fluxo de materiais que sao
dispensados e devolvidos a farmacia, diminuindo assim, o risco de contaminacdes, percas por
extravio , ou até mesmo, que eles fossem abertos de maneira equivocada durante o
procedimento, além de permitir que a farmacia e a equipe de ressuprimento, se antecipasse
aos materiais e medicamentos necessarios para as cirurgias dos dias seguintes.

O controle de estoque maximo e minimo, aplicados aos itens especificos cirargicos,
garantiu uma seguranca ao setor de farmécia, ja que 0 mesmo, teria 0s materiais essenciais,

em estoque suficiente, para o atendimento de cirurgias de pequeno, e grande porte, mesmo
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quando encaixadas como emergéncias e urgéncias, 0 que promoveu uma seguranca para 0s
médicos, e um atendimento de qualidade para seu paciente. Além de ser mais um mecanismo
de sinalizacdo da necessidade de compra para o hospital, pois 0s niumeros que foram
calculados, se tornaram referéncia para o estoque, e quando as quantidades foram
padronizadas, permitiu que hospital se antecipasse a suas compras, diminuindo compras de
emergéncia e empréstimos, realizados por outros hospitais.

Enquanto os procedimentos realizados para a identificacdo dos materiais por cor, € 0
mapeamento dos medicamentos no sistema Tasy, otimizou o trabalho dos colaboradores da
farmécia, uma vez que, permitiu elaboragdo de treinamentos mais especificos e direcionados
as peculiaridades do setor, e depois de treinados, os colaboradores adquiriram uma
visualizagdo muito mais clara dos materiais e medicamentos e suas necessidades de
dispensacédo, fazendo que o atendimento ao pedidos medicos, fossem mais rapidos, mesmo
quando o medicamento possui um baixo E, pois o mapeamento permitiu uma rapida
dispensagédo, diminui também a incidéncia dos erros de dispensacdo e maior controle sobre os

materiais e solicitacdo de fichas de alto custo.

4 CONCLUSAO

As melhorias conquistadas com a implantacdo da metodologia de organizacdo e
dispensacdo de medicamentos e correlatos da farméacia hospitalar, abordados neste trabalho,
demonstrou a importancia de um bom planejamento e gestdo de estoque para que O
atendimento ao paciente seja seguro e eficiente. Ressaltou também a necessidade do trabalho
multidisciplinar, uma vez que, o centro cirurgico € um setor extremamente complexo que
necessita de total cuidado da equipe de farmacia, ressuprimento, enfermagem, cirurgifes e
anestesistas, para que cada um, possa oferecer conhecimentos de sua especialidade, criando
assim, um processo que seja satisfatorio para médicos e enfermagem, seguro ao paciente, e
eficiente para a farmacia, o que resulta em uma farméacia com um menor valor agregado, ja
gue seus estoque € controlado e verificado, ao mesmo tempo, que permite um funcionamento

seguro do hospital.
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