
Intervenção do Farmacêutico Hospitalar no Acesso à 
Inovação Terapêutica

OBJETIVO

RESULTADOS

• Entender, reconhecer e divulgar a intervenção dos Farmacêuticos Hospitalares (FH) no acesso à inovação terapêutica, através de um mapeamento detalhado do circuito de 
introdução de novas terapêuticas, para avaliação das atividades desempenhadas pelos FH das várias instituições - Centros hospitalares/ Hospitais (CH); Administrações Regionais de 
Saúde (ARS) e Unidades Locais de Saúde (ULS) – e Comissões, de Portugal Continental e ilhas.

• Identificar oportunidades de melhoria no circuito e recomendações para a sua implementação.

METODOLOGIA
A metodologia para a recolha de dados baseou-se num método misto sequencial, com inicio numa fase qualitativa, que serviu de base para o desenvolvimento da fase quantitativa.

Entrevistas exploratórias a FH (n=8)
CH (N=6); ARS (N=1), ULS (N=1)

Tópicos endereçados:
• Legislação/ normas em vigor;
• Atividades, informação e intervenientes envolvidos no circuito de introdução de uma

nova terapêutica;
• Barreiras pré-identificadas no acesso à inovação terapêutica;
• Atividades dos FH nas Comissões com intervenção no acesso a terapêuticas

inovadoras..

Questionário quantitativo a FH (n=62)
Questionário ativo entre Outubro 2021 e Março 2022
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CFT(Comissão de Farmácia e Terapêutica); CNFT (Comissão Nacional de Farmácia e Terapêutica); CATS (Comissão de Avaliação de Tecnologias de Saúde); CE (Comissão de Ética); CNC (Comissão de Nutrição Clínica); 
CCO (Comissão de Coordenação Oncológica); CNNHC (Comissão Nacional para a Normalização da Hormona do Crescimento): CQSD (Comissão de qualidade e segurança do doente); CQS (Comissão de qualidade e 
segurança); CIC (Comissão de investigação clínica)
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Legislação sobre terapêuticas inovadoras 

98% dos FH
consideram ser o farmacêutico o 

melhor preparado para 
interpretar a legislação

63% 
dos farmacêuticos considera a 

legislação dispersa, confusa e 
difícil de interpretar

No entanto…

32%
Falta de formação dos profissionais de 
saúde para interpretar a legislação

28% Falta de apoio por parte da Autoridade 
de Saúde

23%
Dificuldade de aplicação prática da 
legislação

17% Falta de centralização das mensagens

Principais problemas da legislação Principais consequências

Atrasos no acesso a novas terapêuticas27%

Diferentes entendimentos por diferentes 
profissionais26%

Aumento do tempo alocado à procura de 
informação22%

Indefinição do melhor caminho a seguir 
para o acesso a uma nova terapêutica15%

Incoerência nas mensagens 
transmitidas entre profissionais/ doentes9%

Circuito de acesso a terapêuticas inovadoras (durante e após a aprovação do medicamento) 

Sem AIM Com AIM e avaliação prévia pelo INFARMEDCom AIM a aguardar avaliação prévia pelo INFARMED
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67% dos farmacêuticos das ARS 
não são envolvidos nesta etapa 
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42% dos farmacêuticos dos CH/H 
não são envolvidos nesta etapa

CONCLUSÕES

• Apesar da preparação dos FH para a interpretação da legislação, existem
constrangimentos que impactam a eficiência no acesso às novas terapêuticas;

• O Infarmed representa o principal meio de acesso dos FH à informação sobre as
novas terapêuticas;

• Os FH não são envolvidos de igual forma durante e após a aprovação dos
medicamentos nas diferentes instituições.

33% dos farmacêuticos das 
ULS não são envolvidos nesta 

etapa

*legenda

Nº de instituições envolvidas

27

4
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73% dos CH do país

50% das ULS do país

60% das ARS do país

Nº de instituições envolvidas por área 
geográfica
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% de FH que selecionou as opções

% de FH que selecionou as opções

Estrutura do questionário quantitativo:
• Acesso à informação
• Legislação
• Circuito do medicamento (atividades, tempo despendido, nº de FH envolvidos)
• Atividades das Comissões envolvidas no acesso à inovação terapêutica

Nota: 1 instituição não identificada

Dos FH entrevistados, 6 pertencem a diferentes Comissões: Comissão Nacional de Farmácia e Terapêutica (n=1), Comissão de Farmácia e Terapêutica da
ARS (n=2), Comissão de Farmácia e Terapêutica (n=5), Comissão de Avaliação de Tecnologias de Saúde (n=1)

LIMITAÇÕES

• Dimensão da amostra recolhida face ao universo potencial de FH de CH/H, ARS e
ULS a incluir. Conclui-se que seria benéfico o prolongamento do estudo para inclusão
de um maior número de respostas, para tornar a análise mais robusta.
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