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INTRODUQAO [a] asofiapantunes@gmail.com ; [b] pverissimoferreira@gmail.com OBJETIVOS

A OMS caracteriza a indisponibilidade do medicamento como um problema global e critico de + Na conjuntura atual da escassez de

saudel23, Estas disrupgdes no normal abastecimento do medicamento podem ser regulares, medicamentos, sistematizar: o seu impacto,
sazonais ou como consequéncia de um fator major3, podendo ainda ser de caracter temporario barreiras levantadas e acoes a tomar, na
(falta ou rutura) ou permanente (cessacao de comercializacao)4. perspetiva do FC;

As causas podem ser diversas (destacando-se a escassez de matérias-primas, influéncias + Evidenciar o potencial de acdao do FC na
regulatorias, dificuldade producao e implicagoes financeiras?) e muitas vezes agravadas pelo indisponibilidade do medicamento.

aumento de procura de alguns produtos, provocado pela falta de informacao e medo da falta
de medicamentos, com acambarcamento por parte da populacao3.

Esta indisponibilidade tem impactos importantes para o utente e também para o Farmacéutico
Comunitario (FC), que €& o prestador de cuidados de saude de primeira linha e tem a
responsabilidade de ajudar os utentes a encontrar alternativas terapéuticas de forma a
minimizar a perturbacao ou interrupcao do tratamento>. E pretendido demonstrar com este
trabalho as solucoes, atuais e potenciais, ao alcance do FC que o podem auxiliar a ultrapassar
as barreiras impostas pela indisponibilidade.

METODOS

« Consulta PubMed®. Termos: "drug shortage"
AND "community pharmacy” AND "impact”;

« Pesquisa relatorios elaborados pelo
INFARMED e PGEU;

« Analise e sistematizacao da informacao
obtida considerada relevante.

RESULTADOS/DISCUSSAO

o ECONOMICO b CLINICO HUMANISTICO
B « Maior custo potencial para o utente . Atraso no tratamento « Desprestigio da farmacial/3 I
< « Alternativas nao comparticipadas!2 . Proliferac3o da doenca - Disturbio da relagao farmacia/utentel.3
al « Regresso ao prescritor® ragGds A « Aumento carga de trabalho do
, . « Complicagoes clinicas 9
= + Procura em vérias farmacias® . Falha terapautica farmacéutico3:5
« Menor volume de faturacao para a farmacia e . Maior riscc|>3de Mortalidadel - Dispéndio de mais tempo na gestao da
dificuldade em cumprimento de objetivos de vendas!:3 indisponibilidadel.3:>
N - Falta ¢« transparéncia?»°
* Aviso escassez iminente
g || || | [ | ~
— + Percepgdes e atitudes do utente!? £ & 4L - Conteudo e comportamento na 4 4 & ° Raz_oeszara a falta
& e Prescriciols3 yJ + Indicagdo prazo de
o2 ‘I' I . Falta de conhecimento das I I resolugao
5 faltas - Actividades ndo éticas?
I i o l
INFORMACAO DISPENSA COMUNICAGCAO
N . T | ——
O -+ Desenvolvimento Materiais Educativos!> « Sugestao de alternativas3» « Comunicar as Faltas via Web Service*
@ « Agilizar e estruturar informacao « Colaboracao com o prescritor? « Monitorizacao de vendas e consumos3
< « Informacao clara a populacao « Aconselhamento? « Disseminar informacao sobre faltas?:3
- Criacao de Base de Dados de informacgao? « Comunicagao com farmacias proximas - Alerta antecipado leva a estratégias
« Construcao de relacao forte com o distribuidor3 (exemplo: linha 1400)3.° de mitigacao?
« Treino dos colaboradores? « Colocacao de limites na dispensa3 « Esforco colaborativol.2:3
N . Substituicdo fora do Grupo Homogéneo sem Substituigao de substancia ativa em
Preparagao de manipulados de a necessidade de contactar o prescritor articulacdo com o prescritor
acordo com a legis artis e -
os criterios de seguranga e # DOSE COLABORACAOQ INTER-INSTITUCIONALL-24
qualidade A - o . . .
2 Ex: Dispensa da dose menor em vez da superior, Criacdo de recurso partilhado de informac&o
< } alertando para alteracao da toma _ _ _ -
— (aproveitar o canal para partilha informacao
% ) + TAMANHO DE EMBALAGEM e conhecimento de varios aspectos
E = Ex: Dispenza 1 5 ebmlbalagegs i(e) 20cp em vez relacionados com o cuidado do utente)
‘1= e 1 embalagem de 40c )
O : E i FORMULARIO INTERCAMBIALIDADE23
N # FORMA FARMACEUTICA Acautelar em situacao de rutura a
L] Repeslierly fEee - FamEese” Ex: Dispensa dc saquetas em vez de suspens&o substituicio terapéutica, por exemplo:
Q _ oral; dispensa de gotas em vez de comprimidos .
&% . Partilha de excedentes . Propranol_ol — Bisoprolol
<C . Contingente de emergencia DISPENSA DE COMPONENTES ISOLADOS  Clonazepam — Diazepam ou Oxazepam
DE ASSOCIAGOES Durante a pandemia, a substituicao
terapéutica baseada em protocolos e

v Assegurar a continuidade do tratamento comunicacao estava prevista mas

» v Manter a comparticipacao para o utente nunca foi concretizada®.
CONCLUSAO

A indisponibilidade do medicamento tem um importante impacto clinico e humanistico, além de aumentar indiretamente os custos para o utente
(forcando-o a voltar ao meédico ou a deslocar-se a diferentes farmacias para encontrar os medicamentos de que precisa). O FC consegue
ultrapassar as principais barreiras geradas por esta indisponibilidade, em particular através da educacao e promocao para a saude, e pela
apresentacao de solugcdoes em coordenacao com o prescritor. Existe potencial para que as agdoes do FC possam oferecer solucoes mais céleres e
menos onerosas ao utente, nomeadamente a criacao de uma ferramenta devidamente sustentada que permitisse a comparticipacao de trocas de
medicamentos fora do grupo homogéneo.
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