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RESUMO

Este Trabalho de Concluséo de Curso — TCC é um relato da experiéncia vivenciada em uma
farmacia comunitaria do municipio de Barra dos Coqueiros. E uma imersdo profunda no
ambiente farmacéutico pelo olhar atento de um estagiario para a interpretacdo dos dados de
distribuicdo dos medicamentos para a populagao, e que através dele sera possivel perceber
o impacto positivo do Programa Farmacia Popular do Brasil na vida dos pacientes que o
utilizam para garantir o acesso a medicamentos que muitas das vezes ndo sao possiveis ser
adquiridos de forma comercializada, restanto a eles somente o acesso gratuito pelo
programa. Além disso, este trabalho visa ajudar a dar maior visibilidade, para que a
comunidade saiba do potencial benéfico que o mesmo tem para ela, além de estimular o
fortalecimento da continuidade do Programa Farmacia Popular do Brasil, para que este
continue sendo um direito de todos os cidadaos, através da aplicagcdo dos Principios
Fundamentais do Sistema Unico de Saude (SUS): universalidade, equidade e integralidade.

Palavras-chave: Farmacia popular; Programas governamentais; Acesso;

Democratizacdo;Farmacéutico



ABSTRACT

This Final Course Project (TCC) is an account of the experience gained in a community
pharmacy in the municipality of Barra dos Coqueiros. It is a deep immersion into the
pharmaceutical environment through the attentive gaze of an intern interpreting data on the
distribution of medications to the population. Through this, it will be possible to perceive the
positive impact of the Brazilian Popular Pharmacy Program on the lives of patients who use
it to guarantee access to medications that are often not commercially available, leaving them
only with free access through the program. Furthermore, this work aims to increase the
visibility of the program, so that the community is aware of its beneficial potential, and to
encourage the strengthening and continuity of the Brazilian Popular Pharmacy Program,
ensuring it remains a right for all citizens, through the application of the Fundamental
Principles of the Unified Health System (SUS): universality, equity, and comprehensiveness.

Keywords: Popular pharmacy; Government programs; Access; Democratization;

Pharmacist.
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1. INTRODUGAO



O Programa Farmacia Popular do Brasil (PFPB) foi criado com o objetivo de garantir o
acesso da populagdo a medicamentos que compde o elenco da Relacdo Nacional de
Medicamentos (RENAME), através da parceria do governo federal com farmacias e
drogarias da rede privada, de modo com que haja a disponibilizagdo de medicamentos e
fraldas geriatricas que sao utilizados na ateng¢ao primaria de saude, de forma gratuita. Os
principais medicamentos que sao disponibilizados gratuitamente sédo para o tratamento de
condicdes cronicas de saude como: hipertensao, diabetes, dislipidemias e asma, e em forma
de parceria com as drogarias, para o tratamento de rinites, sinusites, disturbios 6sseos como
a osteoporose, antiparkinsonianos e anticoncepcionais.Essa parceria ocorre através do
pagamento da maior parte do valor dos medicamentos pelo Ministério da Saude a farmacia
ou drogaria afiliada ao programa, e o cidad&o contribui com a menor parte do valor, que sera
debitado na aliquota de impostos nacionais (Gov,2023). O citado programa foi inaugurado
em 13 de abril de 2004 pela Lei n° 10.858 e faz parte do programa da Politica Nacional de
Assisténcia Farmacéutica, e visa atender aos principios fundamentais do Sistema Unico de
Saude(SUS): universalidade, equidade e integralidade (Santos-Pinto,2011). O mesmo foi
criado com o objetivo de democratizar o acesso a medicamentos de uso continuo, de modo
a garantir a adesao ao tratamento medicamentoso e que as pessoas fagam o correto uso
de seus medicamentos, ou seja, garantir o uso racional dos medicamentos, para que seus
problemas de saude sejam tratados e diminua a morbimortalidade dessas pessoas (Alencar-
Silva,2018).

A Politica Nacional de Medicamentos foi criada em 1998 com o objetivo de assegurar a
execucao dos principios norteadores do Sistema Unico de Salde, e, garantir a distribuicéo,
o correto uso de medicamentos, e o rastreamento de eventos adversos da utilizagdo dos
mesmos. Além disso, em consonancia a ela, tem- se a Politica Nacional de Assisténcia
Farmacéutica, que sado secbes do SUS, que visam a democratizacdo do acesso a
medicamentos, o uso racional de medicamentos e a diminuigdo dos gastos publicos com
erros de medicagéo, processos ético-disciplinares e civeis (Vasconcelos, 2017). Diante
disso, é possivel identificar quais as reais necessidades da populacado de determinada area
através da demanda por medicamentos na atenc¢do basica de saude, e com isso, poder
atender a esse desprovimento, de modo a diminuir ou zerar a caréncia da mesma. Através
dessa observacao, € possivel perceber que ao longo de 20 anos de existéncia o programa
atendeu cerca de 75 milhdes de pessoas, inclusive, com recordes historicos de atendimento

a populagado no ano de 2024, o que consagra 0 mesmo como um dos maiores programas de



distribuicdo de medicamentos gratuitos do mundo (Gov,2023).

Os principais medicamentos que sao disponibilizados gratuitamente sdo para o tratamento
de condig¢des crénicas de saude como: hipertensao, diabetes, dislipidemias e asma, para o
tratamento de rinites, sinusites, disturbios 6sseos como a osteoporose, antiparkinsonianos e
anticoncepcionais. A distribuicao ocorre através da parceria entre o Governo federal e as
farmacias comunitarias, que é o local onde os medicamentos serao dispensados
gratuitamente. Essa parceria ocorre através do pagamento da maior parte do valor dos
medicamentos pelo Ministério da Saude a farmacia ou drogaria afiliada ao programa, e o
cidadao contribui com a menor parte do valor, que sera debitado na aliquota de impostos
nacionais (Gov,2023).

Para que as farmacias comunitarias fagam parte do programa é necessario que elas sejam
credenciadas digitalmente através do sistema SIPAF da Caixa Econbmica Federal. O
processo de credenciamento envolve a inscri¢gdo, o envio de documentos, que incluem o
Cadastro Nacional de Pessoa Juridica(CNPJ) do estabelecimento, a licenga sanitaria, a
autorizagao de funcionamento (AFE) e o requerimento e termo de adesdo(RTA). Apos isso,
ocorre a aprovagao e a habilitacdo para comercializacdo de medicamentos, sendo
selecionados os estabelecimentos que sejam de municipios com baixa cobertura da

populacao (Gov,2024).

METODOLOGIA:
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Trata-se de uma analise comparativa cujo objetivo € observar a evolugdo do numero de
dispensacdes de medicamentos pelo sistema do programa Farmacia Populardo Brasil em
uma drogaria localizada no municipio da Barra dos Coqueiros, pertencente a Grande
Aracaju, Sergipe. Os dados foram obtidos considerando o periodo de 2020 a 2023,
elencando todos os medicamentos dispensados pelo programa.

A analise de dados foi obtida através do programa Sysfar, que € um sistema de automacéao
de drogarias e farmacias, em que todo o quantitativo de entrada e saida de medicamentos
no estabelecimento é computado. Foram retirados dados de vendas de medicamentos pelo
programa, e relacionados em tabelas. Leiam-se vendas tudo aquilo que precisa ser
processado como cessao, para que depois o0 Governo Federal faga o repasse dos valores

que cabem ser repassados para o estabelecimento.

RESULTADOS E DISCUSSOES:
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O municipio de Barra dos Coqueiros faz parte do estado de Sergipe, e localiza- se na
porcao litoranea do mesmo, fazendo fronteira com a capital Aracaju, sendo considerado,
portanto, da regido metropolitana. Conta com uma grande populagdo, em sua grande parte
carente, principalmente, de assisténciamédico-farmacéutica. A maioria dessas pessoas tem
pouco ou nenhuma literacia em saude, tendo pouco conhecimento sobre quais
medicamentos utilizam ou a forma correta de utiliza-los. Além disso, existe pouco acesso ao
farmacéutico, profissional especializado em medicamentos, o que dificulta o uso racional
dos medicamentos.

A andlise quantitativa é o emprego do estudo de materiais e métodos para a separagao e
determinacao das quantias de acordo com categorias previamentedefinidas, e que serao
capazes de classificar e padronizar o que se pretende padronizar. (Skoog, 1997). Diante
disso, o trabalho ira analisar quantitativamente a cessao de medicamentos pelo Programa

Farmacia Populardo Brasil a populagao do municipio de Barra dos Coqueiros.

Tabela 1 - Quantidade de medicamentos despachados pelo programa no ano de 2020

Medicamento Concentragdao Quantidade
Losartana 50 mg 37540
Metformina 850 mg 22183
Metformina 500 mg 20754

Glibenclamida 5 mg 19225
Hidroclorotiazida 25mg 18740
Sinvastatina 20 mg 14537
Sinvastatina 40 mg 9254
Captopril 25mg 5769
Atenolol 25 mg 4365
Enalapril 10 mg 3896
Alendronato de
Sadio 70 mg 1858

Fonte: Elaborada pelo autor através de dados fornecidos pelo sistema do estabelecimento,
2026.

Tabela 2 - Quantidade de medicamentos despachados pelo programa no ano de 2021



Medicamento

Concentragao Quantidade

Losartana 50 mg 48550
Metformina 850 mg 29237
Metformina 500 mg 26853
Glibenclamida 5 mg 23982
Hidroclorotiazida 25 mg 21693
Sinvastatina 20 mg 19348
Sinvastatina 40 mg 12695
Captopril 25mg 8148
Atenolol 25 mg 6254
Enalapril 10 mg 5369
Alendronato de
Sadio 70 mg 2258

12

Fonte: Elaborada pelo autor através de dados fornecidos pelo sistema do estabelecimento,

2026.

Tabela 3 - Quantidade de medicamentos despachados pelo programa no ano de 2022

Medicamento

Concentragcdo Quantidade

Losartana 50 mg 56921
Metformina 850 mg 29237
Metformina 500 mg 29653
Glibenclamida 5 mg 26324
Hidroclorotiazida 25mg 24989
Sinvastatina 20 mg 24647
Sinvastatina 40 mg 9674
Captopril 25mg 10247
Atenolol 25 mg 8987
Enalapril 10 mg 6523
Alendronato de
Sodio 70 mg 3879

Fonte: Elaborada pelo autor através de dados fornecidos pelo sistema do estabelecimento,

2026.
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Tabela 4 - Quantidade de medicamentos despachados pelo programa no ano de 2023

Medicamento Concentragao Quantidade
Losartana 50 mg 12554
Metformina 850 mg 8546
Metformina 500 mg 32874

Glibenclamida 5 mg 26324
Hidroclorotiazida 25mg 25789
Sinvastatina 20 mg 19520
Sinvastatina 40 mg 23550
Captopril 25 mg 10258
Atenolol 25 mg 9410
Enalapril 10 mg 7425
Alendronato de
Sodio 70 mg 6896

Fonte: Elaborada pelo autor através de dados fornecidos pelo sistema do estabelecimento,
2026.

No ano de 2020, em pleno pico da pandemia de Covid-19 foram liberados para a populagao
158.121 medicamentos como pode ser observado na Tabela 1, cuja Losartana
correspondeu a 23,7% dos remédios despachados. Ja no ano de 2022 foram liberados
204.387 medicamentos, o que corresponde a um aumento de cerca de 29% em
comparagao com o ano anterior.

Na Tabela 3, correspondente ao ano de 2022 foi possivel identificar que foram
despachados 229. 408 medicamentos, 0 que comparativamente ao ano anterior
corresponde a um aumento de 12%. Em relagcdo ao ano de 2023, foram analisados os
meses de janeiro a abril,e foi possivel identificar a liberacdo de 160.694 medicamentos. O
ano de 2023 até o momento da analise identificou um decréscimo de dispensacao de
medicamentos de cerca de 70% comparativamente ao ano anterior, porém, ndo foram

contabilizados todos os meses do ano.

Grafico 1 Relagao Medicamento x Quantidade despachada no ano de 2020



Quantidade

60000

50000

40000

30000

B Quantidade
10000 - —

Fonte: Elaborado pelo autor (2026)

Grafico 2 - Relagdao Medicamento x Quantidade despachado no ano de 2021
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Grafico 3 - Relagao Medicamento x Quantidade despachado no ano de 2022
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Grafico 4 - Relagao Medicamento x Quantidade despachado no ano de 2022
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Grafico 4 - Relagao Medicamento x Quantidade despachado no ano de 2022
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Diante do exposto, foi possivel observar que desde o primeiro até o ultimo ano analisado,
a quantidade de medicamentos que foram dispensados para a populacdo aumentou
drasticamente. Esse aumento pode ter sido influenciado por diversos fatores que nao
foram considerados neste trabalho. Com isso, € possivel observar que o objetivo de
aumentar a distribuicdo de medicamentos, em consequente, a cobertura de pessoas que

foram favorecidas pelo programa Farmacia Popular do Brasil.
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CONCLUSAO:

Com a realizagdo do trabalho foi possivel identificar o crescimento dos numeros de
dispensacado de medicamentos pelo programa Farmacia Popular do Brasil. Logo, infere-
se que a adesdo ao tratamento através das etapas de distribuicdo e dispensacédo de
medicamentos, que constitui as etapas do Ciclo da Assisténcia Farmacéutica foram
cumpridas. Além disso, esses numeros crescentes mostram a necessidade de
continuidade e manutengao do programa, para que no futuro mais pessoas possam ser
assistidas pelo mesmo, e terem suas necessidades de saude sanadas.

Entende-se que no municipio a farmacia em consonancia com o programa constitui uma
excelente estratégia de manutengao e cuidado em saude da populagédo. A partir de todos
os anos analisados, foi possivel identificar quao necessarioo mesmo € para a continuidade
da atencao e a literacia em saude que sao tdo precarias no Brasil, e principalmente na
cidade em que o presente trabalho baseou-se. Com isso, tem-se mais certeza da
necessidade da luta pela permanéncia e manutenéncia do Programa Farmacia Popular do

Brasil.
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