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Quadro Funcional
25 Auxiliar de Farmácia 25

2 Auxiliar Administrativo 2

4 Auxilia Administrativo PCD 4

1 Assistente de Farmácia 1

1 Analista Administrativo 1

8 Farmas 8

1 chefe de Farmácia 1
3 Estagiários Nível Técnico 3

6 Acadêmicos Graduação Farmácia 6

54



Farmácia Hospitalar

•Seleção - CFT
•Programação e Aquisição -
Compras
•Recebimento / Armazenamento
•Distribuição / Dispensação

CC

UTI

PS

FC

Farmácia Clínica:

•Validação de prescrição

•Intervenções

•TEV

•ATB Profilático/Amplo Espectro

•Dispensação / Devolução

•Kits Exames

•Fracionamento

•Saneantes

•Comissões (Críticos/Cirúrgicos/CCIH/EMTN/Gestão 
Medicamentosa/Resíduos/Pérfuro

Cortante/Contingência/CFT/Reprocessamento

•Alertas (Alta Vigilância, Semelhantes, 
Psicotrópicos)

•Cadastro – alertas eletrônicos

•Farmácia Clínica

Indicadores



À Beira do Leito
• Reconciliação Medicamentosa

• Prescrição Farmacêutica – Orientação Familiar e Paciente

• Investigação de RAM e Busca Ativa de RAM

• Investigação Flebite Química

• Orientações Gerais

• Orientação Anticoagulantes orais

• Orientação Alta cirurgia Bariátrica

Fonada

• Acompanhamento sem profilaxia TEV

Equipe Multidisciplinar

• Visita Diária UTIs (UTI2 Posto 1) e Ronda Semanal Ala 200



À Beira do Leito
• Reconciliação Medicamentosa

• Prescrição Farmacêutica – Orientação Familiar e Paciente

• Investigação de RAM e Busca Ativa de RAM

• Investigação Flebite Química

• Orientações Gerais

• Orientação Anticoagulantes orais

• Orientação Alta cirurgia Bariátrica

Fonada

• Acompanhamento sem profilaxia TEV

Equipe Multidisciplinar

• Visita Diária UTIs (UTI2 Posto 1) e Ronda Semanal Ala 200



RECONCILIAÇÃO MEDICAMENTOSA 
MEDICAMENTOSA

ROP’s
Práticas 

Obrigatórias

Seguras



Trata-se da obtenção de uma lista completa,

precisa e atualizada dos medicamentos de uso

contínuo que cada paciente utiliza em casa e a

continuidade ou não do uso durante o internamento

hospitalar.

RECONCILIAÇÃO MEDICAMENTOSA
RECONCILIAÇÃO MEDICAMENTOSA 
MEDICAMENTOSA



A equipe multidisciplinar

****participação do paciente

RECONCILIAÇÃO MEDICAMENTOSARECONCILIAÇÃO MEDICAMENTOSA 
MEDICAMENTOSA



•Recepção - Internamento

•Enfermagem

•Médico

•Farmacêutico

MULTIDISCIPLINARRECONCILIAÇÃO MEDICAMENTOSA 
MEDICAMENTOSA



INTERNAÇÃO – RECEPÇÃO PACIENTE ELETIVO

Não usa:
•Busca no 
prontuário
•REC anterior
•Entra no quarto

Registra em    
prontuário

Médico: Evolução

RECONCILIAÇÃO MEDICAMENTOSA 
MEDICAMENTOSA





1. Avalia a continuidade ou não do uso dos medicamentos

2. Prescrever os medicamentos

3. Quando o paciente faz uso de algum medicamento padronizado = próprio

hospital

4. Quando utilizados os medicamentos do paciente:

ADM MEDICAÇÃO USO CONT DO PACIENTE

MÉDICO
RECONCILIAÇÃO MEDICAMENTOSA 
MEDICAMENTOSA





FARMÁCIA

A lista é comparada com as

prescrições médicas e com as evoluções

de enfermagem e médica +

internamentos anteriores

RECONCILIAÇÃO MEDICAMENTOSA 
MEDICAMENTOSA



Reconciliação Farmacêutica:

Elegibilidade:

• Admissão: 100% pacientes clínicos admitidos nas Alas e UTIs e cirúrgicos

após 24hr

• Transferência: vindos das UTI – Alas – UTI

• Alta: UTI + Demanda

FARMÁCIA





ADMISSÃO

1. Censo – Elegibilidade

2. Formulário de REC

3. Prescrição atual + Clínica- verso

4. Evoluções - anota

VISITA FARMACÊUTICA
RECONCILIAÇÃO MEDICAMENTOSA 
MEDICAMENTOSA



RECONCILIAÇÃO MEDICAMENTOSA 
MEDICAMENTOSA



ADMISSÃO
5. Visita no quarto – Usa? Trouxe?

6. Usa = anota a posologia

7. Se prescrito do hospital – orienta a não usar – devolução; se

não prescrito, orienta a não utilizar

8. Intervenção:

• Aceita: Inclui ou a farma inclui?

• Não aceita com justificativa

• Não aceita sem justificativa

• Evolução – Não entra em contato

VISITA FARMACÊUTICA
RECONCILIAÇÃO MEDICAMENTOSA 
MEDICAMENTOSA



6. Usará todos

7. Usará alguns

8. Não usará

9. Visita no quarto

• Devolução

• Validação (quantidade e lote) e Recolhimento

VISITA FARMACÊUTICA
RECONCILIAÇÃO MEDICAMENTOSA 
MEDICAMENTOSA



Recolhimento

• Nega Recolhimento: Termo

• Devolução: Termo

VISITA FARMACÊUTICA
RECONCILIAÇÃO MEDICAMENTOSA 
MEDICAMENTOSA







TRANSFERÊNCIA

• Novo formulário

• Verifica REC Admissão

• Prescrição + Evolução

• Visita no quarto

• Confirma dados de novo – quantidade

atual + lotes

• Intervenção

VISITA FARMACÊUTICA
RECONCILIAÇÃO MEDICAMENTOSA 
MEDICAMENTOSA



Processo Detalhado - Validação

Após Intervenção:
Admissão

























INTERVENÇÃO FARMACÊUTICA ACEITA:

• Médico insere os medicamentos na prescrição

• Prescrição farmacêutica – Na ausência ou na presença do

médico no hospital

FARMÁCIA



À Beira do Leito
• Reconciliação Medicamentosa

• Prescrição Farmacêutica – Orientação Familiar e Paciente

• Investigação de RAM e Busca Ativa de RAM

• Investigação Flebite Química

• Orientações Gerais

• Orientação Anticoagulantes orais

• Orientação Alta cirurgia Bariátrica

Fonada

• Acompanhamento sem profilaxia TEV

Equipe Multidisciplinar

• Visita Diária UTIs (UTI2 Posto 1) e Ronda Semanal Ala 200



COMO INICIOU O PROJETO?



COMO ERAM OS 
RESULTADOS?

Aceitabilidade 
por parte da 
equipe médica

Intervenções 
não
aceitas

Intervenções 
necessárias

25%37 27

JUL-OUT 2017



PRESCRIÇÃO FARMACÊUTICA

SET-17 

Aprovação IVEP



Comunicado aos 
médicos 

OUT-17 

PRESCRIÇÃO 

FARMACÊUTICA

1. Intervenção Farmacêutica

2. Aceite

3. Prescrição Farmacêutica: 
Inclusão

4. Carimbo e Assinatura na 
próxima vinda ao hospital



Início do Protocolo 
Institucional

NOV-17 

PRESCRIÇÃO 

FARMACÊUTICA

Prévia de
Indicadores

DEZ-17 

Aceitabilidade por 
parte da equipe 
médica

Intervenções não
Aceitas

Intervenções 
necessárias

1950 59%

NOV-DEZ 2017

16%

51%

1º MES

2º MES



PRESCRIÇÃO 

FARMACÊUTICA

FEV-18 

Agradecimento 
aos médicos



PRESCRIÇÃO 

FARMACÊUTICA

ABR-18 

COREN
Revisão do 
Protocolo 
Institucional

Potencializar a 
segurança do 
paciente e a 
segurança 

institucional

1. Intervenção Farmacêutica

2. Aceite

3. Prescrição Farmacêutica: 
Inclusão

4. Carimbar, Assinar, Orientar 
o paciente e entregar para 
o Enfermeiro

OTIMIZAÇÃO 
DO TEMPO



Início do Protocolo 
Institucional

NOV-17 

PRESCRIÇÃO 

FARMACÊUTICA

ABR-18 

Revisão do 
Protocolo 
Institucional

MEDICAMENTOS PADRONIZADOS

ANTI-HISTAMINICOS
ANALGESICOS
ANTINFLAMATÓRIOS
ANTIREUMÁTICOS
ANTIGOTOSOS
ANTAGONISTAS DE HISTAMINA
ANTIÁCIDOS
ANTICOLINÉRGICOS
ANTIDIARRÉICOS
ANTIEMÉTICOS
ANTIESPASMÓDICOS
ANTIFLATULENTOS
ANTIREFLUXOS
ANTIULCEROSOS

INIBIDORES DA BOMBA DE PRÓTON
LAXANTES
BRONCODILATADORES
EXPECTORANTES E FLUIDIFICANTES
ADRENÉRGICOS
AGONISTAS ALFA ADRENÉRGICOS
ANTAGONISTA DE RECEPTOR DE ANGIOTENSINA 
2
ANTIAGREGANTES PALQUETÁRIOS
ANTIANGINOSOS
ANTIARRÍTMICOS
ANTIHIPERTENSIVOS
ANTIISQUÊMICOS
ANTILIPEMICOS - REDUTORES DE COLESTEROL
ANTIVARICOSOS

BETABLOQUEADORES
BLOQUEADORES DE CANAIS DE 
CÁLCIO
CARDIOTÔNICOS
INIBIDORES DA ECA
VASODILATADORES
CORTICOSTERÓIDES
DIURÉTICOS
DIURÉTICOS DE ALÇA
POUPADORES DE POTÁSSIO
TIAZÍDICOS
ANTIANÊMICOS
VITAMINAS
ANTIDIABÉTICOS
HIPOTIREOIDEANOS

Prévia de
Indicadores

DEZ-17 

Planejamento do 
Projeto Piloto

JUL-17 



Início do Protocolo 
Institucional

NOV-17 

PRESCRIÇÃO 

FARMACÊUTICA

ABR-18 

Revisão do 
Protocolo 
Institucional

MEDICAMENTOS CONTROLADOS

ÁCIDO VALPRÓICO
ALOIS 10
ALPRAZOLAM
AMITRIPTILINA
AMPLICTIL
BEXTRA
CITTA
CLONAZEPAM
DEPACON
DIAZEPAM
MORFINA
DOLOSAL
ETOMIDATO
FENITOÍNA

FENOCRIS
FENTANEST
GARDENAL
HALDOL
CETAMINA
LANEXAT
LEVOMEPROMAZINA
LEXOTAN
LORAX
MIDAZOLAM
MYTEDOM
NARCAN
NEUROTIN
NUBAIN

OXCARBAZEPINA
PRECEDEX
PROPOFOL
PROZAC
RAPIFEN
RISPERDAL
SEROQUEL
SERTRALINA
TEGRETOL
TRAMADOL
TYLEX
VALIUM
ZOLOFT

Prévia de
Indicadores

DEZ-17 

Planejamento do 
Projeto Piloto

JUL-17 



Início do Protocolo 
Institucional

NOV-17 

PRESCRIÇÃO 

FARMACÊUTICA

ABR-18 

Revisão do 
Protocolo 
Institucional –
Comunicado aos 
médicos da 
revisão

Prévia de
Indicadores

DEZ-17 

Planejamento do 
Projeto Piloto

JUL-17 



Início do Protocolo 
Institucional

NOV-17 

PRESCRIÇÃO 

FARMACÊUTICA

ABR-18 

Revisão do 
Protocolo 
Institucional

JUL-18 

IndicadoresPrévia de
Indicadores

DEZ-17 

Planejamento do 
Projeto Piloto

JUL-17 

Aprovação da Comissão de 
Farmácia Hospitalar e 
Clínica do CRF PR



Início do Protocolo 
Institucional

NOV-17 

PRESCRIÇÃO 

FARMACÊUTICA

ABR-18 

Revisão do 
Protocolo 
Institucional

JUL-18 

IndicadoresPrévia de
Indicadores

DEZ-17 

Aceitabilidade por 
parte da equipe 
médica

Intervenções não
Aceitas

Intervenções 
necessárias

27105 77%

Planejamento do 
Projeto Piloto

JUL-17 



PRESCRIÇÃO 

FARMACÊUTICA

Início do Protocolo 
Institucional

NOV-17 ABR-18 

Revisão do 
Protocolo 
Institucional

AGO-18 

Mapeamento 
da Reconciliação 
Medicamentosa

Prévia de
Indicadores

DEZ-17 JUL-18 

Indicadores

SET-18 

Melhoria do 
protocolo –
Médico Presente

Planejamento do 
Projeto Piloto

JUL-17 

ADESÃO – MÉDICO PRESENTE = 
FARMACÊUTICO PRESCREVE



Resumo do estudo = CONAHP 
2019



Parecer do CIM







Perfil do 
serviço



SETEMBRO 2019

449
INTERNADOS 

ALAS Intervenções 253 = 
171 

análise
82 REC 
(A+T+A)

159
ELEGÍVEIS 
ADMISSÃO

147
REALIZADO 
ADMISSÃO

Intervenções de 
REC ADM 61
MUC não 

prescrito 53
Subdose 3
Sobredose 2
MUC prescrito, 

paciente não usa 
mais 2
MUCs no mesmo 

item 1

42 ACEITO 28
13 NÃO ACEITO
6 ALTA

14 PRESCRIÇÃO













OBJETIVOS DA RECONCILIAÇÃO

 Prevenção de eventos adversos relacionados a

medicamentos.

Redução de erros de medicação: omissão,

duplicidade, dose incorreta, posologia e aprazamento

Redução da permanência no hospital.



À Beira do Leito
• Reconciliação Medicamentosa

• Prescrição Farmacêutica – Orientação Familiar e Paciente

• Investigação de RAM e Busca Ativa de RAM

• Investigação Flebite Química

• Orientações Gerais

• Orientação Anticoagulantes orais

• Orientação Alta cirurgia Bariátrica

Fonada

• Acompanhamento sem profilaxia TEV

Equipe Multidisciplinar

• Visita Diária UTIs (UTI2 Posto 1) e Ronda Semanal Ala 200



INVESTIGAÇÃO DE RAM

Notificação Passiva: 

• Recuperação pós anestésica – Anestesista

• Enfermeiros e Médicos – em qualquer nível de 
processo

Notificação Ativa- Farmácia:

• Na visita ao paciente

• Na devolução de medicamentos - RECUSA



INVESTIGAÇÃO DE RAM

Notificação Passiva: 

• Recuperação pós anestésica – Anestesista

• Enfermeiros e Médicos – em qualquer nível de 
processo

Recepção da notificação - email

Notificação Ativa- Farmácia:

• Na visita ao paciente

• Na devolução de medicamentos - RECUSA



NOTIFICAÇÃO DE RAM
• Recepção de notificações - Intranet



NOTIFICAÇÃO DE RAM
• Recepção de notificações - Intranet





INVESTIGAÇÃO DE RAM

Notificação Passiva

Notificação Ativa- Farmácia

Abertura da Investigação



INVESTIGAÇÃO DE RAM
• Na visita ao paciente - REC



• Na visita ao paciente - REC



• Na visita ao paciente - REC





BUSCA ATIVA DE RAM
• Na devolução de medicamentos - RECUSA





BUSCA ATIVA DE RAM





À Beira do Leito
• Reconciliação Medicamentosa

• Prescrição Farmacêutica – Orientação Familiar e Paciente

• Investigação de RAM e Busca Ativa de RAM

• Investigação Flebite Química

• Orientações Gerais

• Orientação Anticoagulantes orais

• Orientação Alta cirurgia Bariátrica

Fonada

• Acompanhamento sem profilaxia TEV

Equipe Multidisciplinar

• Visita Diária UTIs (UTI2 Posto 1) e Ronda Semanal Ala 200



Flebite



Flebite

• Contato Enfermeiro

• Farmacêutico junto com enfermeiro

• Horário do início / Medicamentos prescritos (bula 
cita) / Diluição correta.
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• Orientação Alta cirurgia Bariátrica
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• Visita Diária UTIs (UTI2 Posto 1) e Ronda Semanal Ala 200
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À Beira do Leito
• Reconciliação Medicamentosa

• Prescrição Farmacêutica – Orientação Familiar e Paciente

• Investigação de RAM e Busca Ativa de RAM

• Investigação Flebite Química

• Orientações Gerais

• Orientação Anticoagulantes orais

• Orientação Alta cirurgia Bariátrica

Fonada

• Acompanhamento sem profilaxia TEV

Equipe Multidisciplinar

• Visita Diária UTIs (UTI2 Posto 1) e Ronda Semanal Ala 200



UTI 2 Posto 1





Obrigada!

Greyzel Benke

greyzelbenke23@gmail.com

Linkedin:greyzel-benke

Parabéns Farmacêuticos!!!!!!!

mailto:greyzelbenke23@gmail.com

