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Introducgéo

A Farmécia Hospitalar € uma unidade estratégica que desempenha funcdes clinicas, administrativas e
econdmicas, coordenada por farmacéuticos e diretamente vinculada a dire¢éo do hospital, integrando-se as
demais unidades assistenciais e administrativas. Nesse contexto, a assisténcia farmacéutica envolve um conjunto
de acdes voltadas a promocdao, protecao e recuperacao da saude, tanto individual quanto coletiva, com énfase no
uso racional

dos medicamentos. A Politica Nacional de Assisténcia Farmacéutica (PNAF) estabelece diretrizes para que os
orgaos federais, estaduais e municipais atuem em todas as etapas do ciclo de gestdo de medicamentos: Selecéo,
programacédo, aquisi¢cdo, armazenamento, distribuicdo e dispensacéo, visando garantir a qualidade e seguranca
dos produtos disponibilizados a populacdo (GALLINA, 2025).

Dentro dessa perspectiva, a implementacdo do sistema de distribuicdo de medicamentos por dose unitaria (DDU)
emerge como uma estratégia fundamental para a melhoria da assisténcia farmacéutica hospitalar. Nesse modelo,
cada medicamento é acondicionado e identificado individualmente, na dose exata prescrita para cada paciente, o
gue permite maior rastreabilidade, reducdo de erros de medicagao, otimiza¢cdo do uso de medicamentos e
eficiéncia operacional da equipe de enfermagem, além de contribuir para a reducdo de desperdicios e maior
controle de custos. Estudos indicam que a ado¢é@o da DDU resulta em uma significativa diminuicdo de eventos
adversos relacionados a medicamentos, reforcando seu papel na seguran¢a do paciente e na qualidade do
cuidado hospitalar. (GALLINA, 2025).

Objetivo

Analisar a implementagcdo do sistema de dispensacdo de medicamentos por dose unitaria em hospitais,
evidenciando suas contribuicBes para a seguranca do paciente e para a reducdo de erros na terapéutica
medicamentosa.

Material e Métodos

A busca pelos artigos foi organizada e feita em base de dados reconhecidos pela area da saude, incluindo:
SciELO, PubMed, Biblioteca . O periodo para a coleta dos artigos ocorreu em Setembro de 2025. Para a
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identificacdo e selecdo dos materiais, a pesquisa utilizou uma combinacdo estratégica dos seguintes termos
controlados e palavras-chave: "Unitarizacdo de Doses", "Farmacia Hospitalar", "Distribuicdo de Medicamentos",
"Reducéao de Erros" e "Seguranga do Paciente".

Resultados e Discussao

A implementacao de sistemas de distribuicdo de medicamentos em hospitais apresenta diferentes modelos, cada
um com caracteristicas, vantagens e desvantagens especificas. No sistema coletivo, a equipe de enfermagem
recebe uma quantidade de medicamentos para um periodo determinado, como semanal ou mensal, sendo
responsavel pelo armazenamento e administracdo das doses. Esse modelo oferece como vantagens a logistica
simplificada e a menor demanda inicial de trabalho para a farmacia; entretanto, apresenta desvantagens
relevantes, incluindo maior risco de erros na administracédo, possibilidade de perdas e desperdicios, além de
rastreabilidade limitada (MARTINS et al., 2023). O sistema misto combina caracteristicas dos modelos coletivo e
individualizado, sendo que medicamentos de uso continuo podem ser entregues individualmente, enquanto os de
uso eventual, como analgésicos, permanecem em estoque nas enfermarias. Esse sistema proporciona maior
flexibilidade e praticidade na gestdo de medicamentos, embora ainda mantenha alguns riscos do sistema coletivo,
como desperdicios e erros eventuais (MARTINS et al., 2023). O sistema de dose unitaria representa 0 modelo
mais seguro e eficiente. Nesse modelo, cada medicamento é acondicionado em doses individuais, contendo
identificacdo completa com nome do paciente, dosagem, lote, validade e horario de administracdo, permitindo
maior controle de estoque e rastreabilidade, além de reduzir erros de medicacéo, desperdicios e custos. Estudos
recentes demonstram que a implementacao de sistemas automatizados de distribuicdo de medicamentos por dose
unitaria (UDDS) pode reduzir erros de medicacdo em até 70%, melhorando a seguranca do paciente e
proporcionando economias significativas por meio de melhor gerenciamento de inventario (GALLINA, 2025).

O processo de fracionamento e unitarizacdo de medicamentos sélidos ndo estéreis

envolve etapas fundamentais que garantem a segurancga e a eficacia do sistema. Na conferéncia inicial, as
embalagens primarias e secundarias do medicamento sao separadas, contabilizadas e conferidas para verificar se
todas pertencem ao mesmo produto, considerando descricdo, forma farmacéutica, dosagem, lote e validade.
Durante todo o processo, recomenda-se manter uma amostra da embalagem original. Em seguida, ocorre a
confeccdo e conferéncia das novas etiquetas, que devem ser produzidas em nimero equivalente as doses a
serem unitarizadas, contendo as informac¢des minimas necessérias e

sendo conferidas por um segundo operador para evitar erros. Na etapa de recorte do blister, desblistamento ou
retirada de frascos multidoses, as cartelas ou blisters séo cortadas de forma segura, preservando a integridade do
compartimento, e o desblistamento é realizado apenas quando necessario, reduzindo a validade dos produtos
conforme regulamentagdo da RDC 67/2007 da ANVISA. A etapa de selagem e etiquetagem consiste em preparar
saquinhos ou envelopes individuais contendo uma unidade posolédgica, com informacdes técnicas essenciais,
incluindo nome do medicamento, forma farmacéutica, dosagem, lote, validade e nome do

farmacéutico responséavel. Por fim, ocorre a conferéncia e revisdo pelo farmacéutico, que contabiliza as doses
finais, compara com a quantidade inicial, registra perdas e verifica a homogeneidade do lote, garantindo a
qgualidade e seguranca antes da distribuicdo (MARTINS

et al., 2023). No processo de dispensacao por dose unitaria, o farmacéutico recebe a prescricdo meédica ou sua
copia, elabora o registro farmacoterapéutico do paciente, analisa as informac¢fes da prescrigcao, realiza
intervencdes quando necessario e dispensa os medicamentos em doses unitarias prontas para administracao,
incluindo também os medicamentos parenterais. A literatura aponta que sistemas automatizados de dose unitaria
reduzem erros em até 70%, aumentam a seguranca e otimizam custos por meio de melhor gestao do estoque
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(GALLINA, 2025; MARTINS et al., 2023).
Conclusao

Esta pesquisa ndo apenas confirma a importancia da dose unitaria, mas evidencia o salto de qualidade que traz ao
hospital. O estudo oferece base solida para que gestores e farmacéuticos invistam nesse sistema como
ferramenta de seguranca e gestdo. O impacto é claro: aumenta a seguranca do paciente ao reduzir erros e gera
economia ao evitar desperdicios. Porém, barreiras ainda existem, como o alto custo inicial e a necessidade de
equipes treinadas, especialmente em hospitais menores. Futuras pesquisas devem focar em outras alternativas
mais acessiveis e no retorno financeiro a longo prazo.
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