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O Carlos apressou-se a conduzir o senhor paroco
para a botica; fez preparar, com estrépito, flor de laranja
e éter... Mas a Amparo achava melhor um calice de vinho
do Porto...

Eca de Queiroz, O Crime do Padre Amaro,
Nova Aguilar, Rio de Janeiro, 1997, pp. 278/279

A botica (do Carlos) ficava no Largo da S¢é (livro
referido), num edificio ainda hoje existente, azulejado ex-
teriormente, com motivos alusivos a auténtica botica que
foi. Conforme o costume da época, a botica era também
um centro de cavaqueira.

Alfredo Campos Matos,
in Dicionario de Eca de Queiroz,
Editorial Caminho, Lisboa, 1988, p.113

Farmacia do Major Selemérico. Onde o cadinho? E,
o Chernoviz? O velho Major ndo aprendeu a manipular o
tempo. Da moldura, receita po¢des de saudade.

Dagoberto Carvalho Jr.,
in Passeio a Oeiras,
6°. edigdo, Teresina, 2010, p.136






Duas palavras

metodologia do trabalho passou — inicialmente —

por entrevistas de alguns servidores de mais tempo

a Assisténcia Farmacéutica, ¢ de todos os seus

dirigentes, desde o Dr. Carlos Ferraz, como ‘“chefe” do

setor de medicamentos do Almoxarifado Central da Secre-

taria Estadual de Satude; até o Dr. Arimatea Rocha, em sua

condi¢do de gerente e —acompanhando a natural evolugao
administrativa da Casa — superintendente.

Em alguns casos, deu-se a palavra mesmo, a titulares
da “chefia”, que de tudo — de seu tempo se lembravam — e
quiseram a seu modo, retratar e distinguir colegas de tra-
balho. Seus feitos e desafios.

Seguiu-se pesquisa documental, em arquivos oficiais
e particulares, enriquecida pela iconografia que ilustra as
paginas que se seguem, escritas como colaboragdo a me-
moria farmacéutica de Pernambuco.

Entre os depoimentos, que foram muitos — reconhe-
cida, simbolicamente, a contribuicdo de todos os que me
emprestaram suas lembrancas — registro os nomes de Maria
José de Melo (Dila) e Carlos Alexandre Silva.

Havendo agradecimentos a expressar assumo o risco
de fazé-lo, pelo que devem — a pesquisa e o livro — a Ari-
matea Rocha, Selma Machado, Silvana Maggi, Guilherme
Queiroz e Graga Cruz. Também e, particularmente, a ar-



tista Monica Souza, com quem dividi o gosto e o cuidado
de selecionar fotos e lembrangas do tempo farmacéutico
resgatado. A todos — e, entre eles, inscrevem-se todos os
colaboradores, mesmo — e a cada um, as palavras gastas,
porém, reconhecidas que se traduzem por Muito Obrigado.
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1
O tempo com remédio na farmacia
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ustamente no ano (16 de agosto de 2011/16 de agosto

de 2012), em que o Recife, Nazaré¢ da Mata, Pernam-

buco e o Brasil celebram o centenario de nascimento
do poeta — que apesar de recifense, se dizia por amor, na-
zareno — Mauro Ramos da Mota e Albuquerque, ocorre ao
Dr. José de Arimatea Rocha Filho (piauiense recifensizado
que, por coincidéncia, também morou na cidade de Nazaré
da Mata), a brilhante e oportuna ideia de escrever a historia
do “servigo” que competentemente dirige.

O tempo com remédio na farmacia — capitulo inicial
desta Memoria da Assisténcia Farmacéutica na Secretaria
Estadual de Satide de Pernambuco — inclui-se também, até
pelo titulo, de algum modo poético e muito ‘mauromotea-
no’, entre as justas homenagens que o Ano Jubilar enseja
ao poeta de ‘Elegias’ e outras tantas e maravilhosas pérolas
do cancioneiro (seu verso € cangao) literario brasileiro.

Para os que conhecem o poema “Tempo da farmacia”
—onde s6 ndo havia remédio para Chronos —e/ou a Farma-
cia (agora, de Pernambuco), sempre dispondo de alguma
férmula para remediar o tempo ou, as doengas que o fazem
mais dificil de vencer, justamente por sua irreversibilidade;
e para todos, usuarios ou nao de medicamentos, vale a pilula
dourada da poesia de Mauro Mota, que — quase tudo — cura.
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Tempo da farmdcia

As cores nos boides, calomelanos,

os jacarés das rolhas, elixires,

os chas, o peixe da Emulsdo de Scott,
dietas, lingua de fora, Chernoviz,

o xarope da tosse, a queda, o galo,
o brago na tipoia, a camomila,

a letra do doutor, frascos e rotulos,
o medo de injecoes e bisturis.

O banco das conversas, as pastilhas
de malva e de horteld, o mel de abelha,
a cobra na garrafa, o almofariz,

o termometro, a febre dos meninos,
o tempo sem remédio na farmdcia,
as doengas da infancia, a cicatriz.

Nazaré da Mata de onde nunca lhe deixou de vir

... dos bangués a dogura dos ares,

pregdes de cocada, alfenim, caramelo.

Docgura de mel de engenho com farinha,

das aulas de catecismo, do canto das mocgas no coro
das novenas,

da flauta de Targino.
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Docgura do piano de Celina, tocando valsas vienenses
e valsas de Alfredo Gama,

das tardes de domingo.

Dogura do Xarope Peitoral Nazareno,

infalivel na cura das tosses

e da tuberculose pulmonar.
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Vi

Nasce a Assisténcia Farmaceéutica
Estadual
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ssim descreve o Didrio Oficial do Estado de Per-

nambuco, de 26 de abril de 1972, o recebimento

de doagao da CEME (foto) e sua repercussao, nao
negligenciado o alcance propagandistico que lhe empres-
taram os governos ditatoriais da época — sobretudo, o local
— associando-a as comemoragdes do Sesquicentendrio da
Independéncia do Brasil.

A Fundacgdo de Satide Amaury de Medeiros recebeu 10 toneladas de
medicamentos da Central Nacional para distribui¢do gratuita entre
a populagdo pobre

19
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Continua o jornal:

“Dez toneladas de medicamentos das 77 es-
pecialidades destinadas ao Estado de Pernambuco,
chegaram ontem ao almoxarifado central da Fun-
dagdo de Saude Amaury de Medeiros — FUSAM,
enviadas pela CEME — Central de Medicamentos
— para distribuigdo gratuita a populagao que recebe
abaixo de Cr$ 250,00 mensais.

Distribuidos em toda rede hospitalar do
Estado, os produtos serdo entregues a populagio
necessitada através das unidades de satde, me-
diante prescricdo médica, registrada nas fichas de
atendimento ambulatorial ou hospitalar.

Os medicamentos CEME destinam-se, em sua
fase inicial do Plano de distribui¢ao, aos Estados do
Nordeste, sob jurisdicdo da SUDENE. O langamen-
to oficial foi realizado no dia 21 do corrente més, na
cidade de Salvador, simultaneamente a distribui¢do
e incorporado as solenidades do Sesquicentenario
da Independéncia do Brasil.

MENSAGEM

Por ocasido do inicio do projeto, o Gover-
nador Eraldo Gueiros Leite enviou ao Presidente
Meédici a seguinte mensagem: ‘Congratulo-me com
V. Excia no inicio da execugao do projeto Nordeste
da Central de Medicamentos, cujo alcance social
se refletira em melhoria do nivel de satde do povo
nordestino no feliz momento das comemoracoes
do Sesquicentenario da Independéncia do Brasil’.

Ao Dr. Wilson de Souza Aguiar, Presidente
da CEME, o governador de Pernambuco enviou
palavras de agradecimentos e louvor.
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OBJETIVO

O objetivo da Central de Medicamentos,
orgdo ligado diretamente a Presidéncia da Repi-
blica, ¢ promover e organizar o fornecimento de
medicamentos de uso humano aqueles que, por suas
condi¢des econdmicas, ndo podem adquiri-los por
pregos comuns no mercado.

A CEME utilizara a capacidade de produgao
dos laboratérios farmacéuticos, publicos e parti-
culares, adequando-a as necessidades do mercado
consumidor, incentivando o desenvolvimento da
pesquisa cientifica e fabricagdo de determinadas
linhas de produtos farmacéuticos dentro de sua
programagao.

Pretende a CEME harmonizar seus Programas
e projetos na area de distribuicdo, com os 6rgéos
publicos e privados empenhados no mesmo ob-
jetivo.

PRODUCAO

No programa Nordeste, o subsistema de pro-
dugdo, definiu-se: Para quem produzir — populagio
de baixa renda — Cr$ 0,00 a Cr$ 250,00 mensais.
Meta 1972: 30 por cento da populagdo, Tipo de
atendimento: ambulatorial e hospitalar.

Os produtos serdo produzidos pelos labora-
torios do INPS, Exército, Aeronautica, Marinha,
Ministério da Saude e os regionais, LAFEPE de
Pernambuco, LAFAPI do Rio Grande do Norte

e LIF da Paraiba, além do Instituto Vital Brasil.”
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Era Secretario de Satde, o Dr. Fernando Jorge dos
Santos Figueira. Sucederam-lhe no comando da pasta es-
tadual — e, portanto, como gestores primeiros e maiores do
que viria a ser a Assisténcia Farmacéutica, desde os seus
primordios — os médicos: Pedro Veloso da Costa, Djalma
Antonio de Oliveira, Antonio Wanderley de Siqueira, Ar-
naldo Assuncao Filho e Cyro de Andrade Lima.
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I

Tempo de Carlos Ferraz
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Carlos Alberto Ferraz Vasconcelos

Abril de 1972 / marco de 1990

tempo encarregar-se-ia de redimensionar as salu-

tares consequéncias do “presente” federal — abs-

traido seu declarado carater populista — a partir da
anexacao de estrutura minima ao Almoxarifado Central
da Secretaria Estadual de Satde, para racionaliza¢do da
dispensa¢do dos medicamentos recebidos. O fato estava
consumado. A boa semente, plantada. Fértil, era a “terra”
da semeadura, pela secular caréncia do povo sofrido, pelo
desejo do fruto a sazonar. J& em 2 de maio de 1972, a
Fundagao de Saude Amaury de Medeiros (FUSAM/SES)
contratou — em cargo comissionado — o farmacéutico
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Carlos Alberto Ferraz Vasconcelos, para a chefia de seu
Departamento de Material e Patrimonio.

Até o advento do SUDS (Sistema Unico Descentra-
lizado de Satide), depois, SUS (Sistema Unico de Saude),
a situacdo manteve-se incipiente, com um farmacéutico
em nivel central e dois na area hospitalar: um no Hospital
da Restauragdo e outro no Hospital Psiquiatrico Ulisses
Pernambucano (Tamarineira). De “Relatorio” da Assis-
téncia Farmacéutica, ano de 2002, consta a informacao de
que “a partir de 1985 ocorreu a contratacdo de mais dois
farmacéuticos para o nivel central que, juntamente com os
farmacéuticos do extinto INAMPS fizeram a dificil inte-
gracdo entre as ditas Assisténcias Farmacéuticas Estadual
e Federal, quando o Estado recebeu de inicio trés grandes
hospitais federais (Barao de Lucena, Agamenon Magalhaes
e Getulio Vargas). Consciente, o documento reconhece que
nos referidos hospitais ““ja havia uma estrutura de ‘Farma-
cia’ com normas técnicas escritas’ .

Outro nao ¢ o angulo de visdo do farmacéutico Carlos
Alberto Pereira Gomes, gerente técnico da Assisténcia
Farmacéutica da Secretaria de Politicas de Saude, do Mi-
nistério da Saude:

“A Assisténcia Farmacéutica no Brasil,
nas ultimas décadas se confundiu com a exis-
téncia da Central de Medicamentos — CEME
e as atividades por ela desenvolvidas, num
modelo centralizado de gestdo, onde o nivel
central estabelecia as diretrizes e participava
decididamente de suas execucoes. Os Estados
e municipios brasileiros eram excluidos pra-
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ticamente de todo o processo decisorio. Ao
longo de seus 26 anos de existéncia a CEME
foi o principal ator das agdes relacionadas ao
medicamento e a assisténcia farmacéutica no

9 1

pais” ..

Assim continuariam as coisas, mesmo apos o advento
do SUS (Lei 8080/90), sobretudo, e de modo particular,
em municipios mais pobres e mais distantes das capitais e
cidades maiores, onde j& se organizavam unidades assisten-
ciais de farmacia. Nas cidades mais distantes dos centros
formadores de opinido.

A CEME resistiu ainda sete anos. Substituiram-lhe
— com o mesmo proposito de dispensagdo e renovada
disposi¢do de corrigir equivocos e avancar ao encontro
dos anseios da sociedade — uma Farmécia Basica e um
Programa de Medicamentos Estratégicos, no Ministério
da Saude, para os Estados e municipios a exce¢do de Sao
Paulo, Parana e Minas Gerais onde, antecipadamente, ja se
comecara a organizar uma Assisténcia Farmacéutica nos
moldes desejados.

1989 foi ano particularmente importante para nossa
historia. Em janeiro publicou-se a versdo preliminar do
“Plano Estadual de Assisténcia Farmacéutica” , docu-
mento basilar para o setor que se organizava, até porque
lhe definia fungdes e estabelecia o primeiro organograma.
Era o segundo Governo Miguel Arraes. Na Secretaria de

! Gomes, Carlos Alberto Pereira, A Assisténcia Farmacéutica no Brasil, in Centro de
Gestao e Estudos Estratégicos, disponivel em www.cgee.org.br/arquivos/rhf-p1-af-
-carlos-gomes.pdf
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Satde, Cyro de Andrade Lima. Diretor de Saude — Gilliate
Falbo. Na Coordenacao Geral, José Luiz Perez; Diretora
de Planejamento — Diana Vandilza de Oliveira; Diretor
Administrativo — Antonio Laurénio Melo.

Plano Estadual de Diretoria de Saude

Assisténcia Farmacéutica I

- Estrutura Funcional =
Organograma 1 Coordenagao de Normatizagéo e

Organizagéo dos Servigos de Salde
|

Equipe de Farmacia

Comissdes Regionais de Farméacias Terapéuticas

vm

Farmacéuticos Regionais Farma_ceut!cos
Regionais
Farmacéuticos de Areas -
Programaticas Farmaceuticos
Locais
Farmacéuticos Locais | Auxiliares de
— T Farmacia

Atribuicdo de Competéncias

Os setores estratégicos do plano de assisténcia far-
maceéutica sdo o LAFEPE, as farmacias central, regional e
local, a equipe central de farmdcia, farmacéuticos regionais
e locais, auxiliares de farmacia e comissdes regionais de
farmacia e terap€utica, com as seguintes atribuicoes:

LAFEPE

Producdo, compra e controle de qualidade dos seus
produtos e dos medicamentos adquiridos de acordo com a
padronizacdo e programacao anual.
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FACEN

Armazenamento ¢ distribuicdo dos medicamentos.
Como nao exerce funcdo de dispensacdo, caracteriza-se
como uma central distribuidora e ndo como farmaicia.

Por esta razdo, devera ter sua denominagdo corrigida
para Central Distribuidora de Medicamentos de Pernam-
buco (C.D.M./PE).

E também de sua responsabilidade a consolidago dos
pedidos de compras que deverdo em seguida, ser levadas
a apreciacao da equipe de farméacia da Diretoria de Saude.

Compete-lhe ainda a remessa de amostras dos lotes de
todos os medicamentos, para que o LAFEPE e a Faculdade
de Farmécia realizem o controle de qualidade.

Farmacias Regionais

Devem igualmente ser estruturadas como distribuido-
ras regionais de medicamentos, isoladas do almoxarifado
regional, fisica e funcionalmente.

Administrativamente subordinadas as DIRES e ope-
racionalmente ligadas a C.D.M./PE, deverdo assumir as
funcdes de armazenamento regional e distribui¢do as Uni-
dades de Satde, consolidar e encaminhar as programagoes
a C.D.M./PE; supervisionar ¢ acompanhar as unidades.

Farmacias Locais

Responsaveis pelo armazenamento e dispensacao de
medicamentos necessarios a clientela das Unidades de
Satde.

Equipe Central de Farmacia

E de sua competéncia supervisionar todas as etapas
do processo de compra, armazenagem, distribui¢do e dis-
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pensagdo de medicamentos e tarefas afins do profissional
farmacéutico e dos auxiliares de farmacia das areas progra-
maticas (I Regido), e das Unidades de Satude pertencentes
a cada regido.

E também responsavel pela consolidacdo da progra-
macao anual de medicamentos para o nivel regional.

Farmacéutico Local

Responsavel pela manutencdo e operacionalizagdo
adequada dos processos de armazenagem e dispensacao
dos medicamentos em sua Unidade de Satde, como tam-
bém pela elaboracdo da programacdo anual dos produtos
necessarios a sua unidade e atividades afins do profissional.

Auxiliar de Farmacia

Responsavel pelo armazenamento e dispensagdo dos
medicamentos de sua Unidade de Satde, assim como pela
elaboracdo do programa anual de seus medicamentos nas
unidades de menor porte, com supervisao dos farmacéu-
ticos regionais.

Comissoes Regionais de Farmacia e Terapéutica

Compete-lhes fornecer subsidios, adquiridos mediante
a utilizagdo pratica de padrdes, normas e instrumentos de
programacao, para avaliacdo e aperfeicoamento do plano.

Do ponto de vista de recursos humanos especializados,
ha a registrar nesse tempo de duras conquistas o primeiro
concurso publico para farmacéuticos, no Estado — 1990 —,
quando foram nomeados quarenta profissionais para a rede
ambulatorial administrada pela FUSAM. Em 1993 — de
acordo com o ‘Relatorio’ antes referido — “foi ampliado o
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numero de profissionais farmacéuticos e ocorreu mudanga
no organograma da Secretaria de Saude, quando a Assistén-
cia Farmacéutica passou a ser subordinada a Diretoria de
Saude” . Um primeiro grande reconhecimento. Na ‘Saude’,
o que sempre devia ter sido da ‘Saude’.

Situada a questdo na Secretaria Estadual de Saude
de Pernambuco — foco do interesse da historia a contar e
de minha vivéncia, enquanto responsavel pelo trabalho
de seu resgate — impde-se o0 nome do Dr. Carlos Alberto
Ferraz Vasconcelos na condigao de fundador do ‘Servigo’,
como um todo. O Departamento de Material e Patrimonio
englobara o Almoxarifado Central e incluira a Farmacia,
como embrido da Assisténcia Farmacé€utica que o momento
ja, entdo, insinuava como necessaria; ¢ a celeridade do
tempo e das conquistas sociais, em pouco, passariam a
exigir. No ano seguinte, cinde-se o Departamento, com a
separacao formal do termo “Patrimoénio” e independéncia
pratica, do “Almoxarifado” . Dr. Carlos Ferraz permanece
no comando do Departamento de Material que, em 1989, se
divide em Diretoria Executiva de Terapéutica e Farmacia, e
Central de Distribui¢do de Medicamentos de Pernambuco,
sediados — os dois — em prédio da Avenida Norte, a partir
dai, associado a Farmacia e sua historia em Pernambuco.

Compromisso e zelo que se tornariam caracteristicas
do diretor-fundador, onde quer que o tenha levado o exer-
cicio profissional. Ontem, na Secretaria Estadual de Saude,
hoje — e desde que a deixou — no IMIP (de inicio, Instituto
de Medicina Infantil de Pernambuco; depois e, sempre,
Instituto de Medicina Integral Prof. Fernando Figueira).
Observacao que nao escapou a professora Ana Rodrigues
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Falbo, ao agradecer-lhe — em tese de doutorado a Escola
Nacional de Satde Publica, do Centro de Pesquisas Ageu
Magalhaes (Fundacdo Oswaldo Cruz), “por seu trabalho
eficiente, garantindo a presenca de medicamentos para
todas as criangas hospitalizadas no IMIP” .

Sempre atento, o Dr. Carlos.
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4

O tempo farmacéutico e seus
respectivos condutores
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Paulo Roberto de Menezes Guedes
Margo de 1990 / margo de 1991

rimeiro ocupante da nova Diretoria Executiva de
Terapéutica e Farmacia da SES/PE, o médico Pau-
lo Guedes dirigiu-a de marco de 1990 — Governo
Carlos Wilson Campos — demorando-se na fungao até 20
de marco de 1991, conforme documento transcrito, assi-
nado pelo dermatologista que viria a ser titular, na mesma
Assisténcia Farmacéutica, da Comissao/Comité de sua
especialidade. Foi Secretario Estadual de Saude, na época
estudada, o Dr. Claudio de Carvalho Lisboa e Secretario
Executivo de Saude, Dr. Carl Roichman.
A Diretoria funcionou precariamente, no enderego
conjunto da Avenida Norte, a que ja se fez referéncia e
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sediava a Central de Distribuicdo de Medicamentos de
Pernambuco e o Programa Nacional de Imunizagdes, do
Ministério da Satide. Com relagdo ao tempo e espago tran-
sicionais INAMPS/Estado, alguns depoimentos referiram
na CDM, a presenca e participagdo do farmacéutico Mauro
Pastick.

Pelo interesse historico, reproduzimos documentos
da época:
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SECRETARIA DE SAUDE DO ESTADO DFE PERNAMBUCO
I'UNDACAO DE SAUDE AMAURY DE MEDEIROS — FUSAM

DIRETORIA EXECUTIVA DE TERAPRUTICA I FARIIACTA

RELATGRIO DE GESTXO DA DIRETORIA EXECU TIVA DE TERAPRUTICA E
FARMACTIA. - PERfODO DE ABRIL/90 A IARGO/91.

- A D.E.T.F. tem como finalidade a implantagfo e
operacionalizagio do Plano de Assisténcia Farmacutica do Estado
de Pernambuco.

— Para alcangar esla meta foram priorizados  os
seguintes ileng:

1 - Detrutura Fisica:

a) Complementagfio das obras do piso da CII;

b) Colocagio de grades para isolar a drea de estoque de mer-—
cadorias da CI;

¢) ImplantagBo da Divisfo de Parmdcia da I DIRES, através da
separacfio fisica da Farmdcia e Almoxarifado, além de lota
gdo de pessoal e transferéneia de equipamentos da extinta
CIL-INAMPS.

2 - Atividades Especificas:

a) Instituidas novas padronizagGes de medicamentos, material
de PENSO, Laboratdrio e Odontoldgico;

b) Elaborada programagdo para dispensagio ambulatorial de me
dicamentos com base em critdrios epidemioldgicos e*de pro

dutividade;

C64 0133002 - Fusam - Brdliea fusas:
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}% SECRETARIA DE SAUDE DO ESTADO DE PERNAMBUCO 02
FUNDACAO DE SAUDE AMAURY DE MEDEIROS — FUSAMN =

¢) Iniciado processo de informatizagdo da CIIT através da trans
ferdneia de micro computador da Fitoterapia para CINI com
apoio da Divis#o de Organizagfo e Métodos e Diretoria Execu
tiva de Informdtica;

d) Lotagdo de mais um farmacdutico na CIII visando o seu funeio
namento em 2 hordrios (manhi ¢ tarde);

e) Instituigdo do Programa de Medicamenbos Especiois na Divisiio

de Farmicia da I DIRES.

Recife, 12 de margo de 1991

?&LL( L\/"\l/\—"\

D:Lre‘borla Ixecufifa de TerapSutica e Farmicia
PAULO ROBIERIC DE IMENEZES GUEDES
Diretor

Cd8 01.33002 - Fusam - Grdfica fusam
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- PROGRAMAGCAO DE MEDICAMENTOS DE
USO AMBULATORIAL PARA 1991

- DOCUMENTO ELABORADO PELA DIRE-
TORIA EXECUTIVA DE TERAPEUTICA
E FARMACIA

. DIRETOR DE ASSISTENCIA A
SAUDE: Carl Roichman
DIRETOR: Paulo Roberto

de M. Guedes

. GERENTE DE PROGRAMACAO E
CONTROLE: Sérgio de Oliveira

. GERENTE DE PADRONIZAGAO: Eli
da Alencar
GERENTE DA CENTRAL DE DISTRI
BUICAO DE MEDICAMENTO: Elia-
ne Queiroz Melo

. COLABORAGAD: Regina Celi Bri
to - Ludwig Yamamoto
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PROGRAMAGAO DE MEDICAMENTOS PARA 1991.

Considerando-se que uma das principais fungoes da DETF é a
de desenvolver, implantar, coordenar, avaliar e aperfeigoar o
Plano de Assisténcia Farmacéutica do SES/PE, os integrantes '

da mesma na atual gestio, Julgaram que, entre as véri?s defdi
ciéncias apontadas no referido plano, era importante a elabo-
ragdo de uma programagio de medicamentos baseada em critérios
racionais com a finalidade de facilitar o planejamento setori
al, e, ao mesmo tempo avaliar as reais necessidades de medica
mentos da populagdo atendida na rede da SS/FUSAM, dentro do
SUS/PE, ja que a programagao das outras instituigdes esta sen
do feita por seus departamentos competentes.

Uma das grandes dificuldades enfrentadas pela CDM da SS/FUSAM
é que a distribuicdo de medicamentos é feita através dos pedi
dos das DIRES mensalmente, os quais s&o elaborados, com crité
rios pouco claros, sem avaliagﬁovdos estoques disponiveis,cog
sumo médio, prazo de validade, necessidades regionais especi-
ficas, além da falta de supervisao direta as unidades de dis
pensagao. O objetivo da atual programagdo é tentar suplantar'
a falta de observagao dos critérios citados, além de facili
tar o trabalho da(DM através do envio trimestral de medica-
mentos basicos para as DIRES, baseadas nas conclusoes da ob-
servagSo do perfil do atendimento tragado a partir de informa
¢oes fornecidas pelas DIRES.

Para tanto foi enviado para as DIRES(1? a 102) um questio-

nario a ser respondido onde se solicitava o levantamento de

30 dias de atendimento dos Hospitais Regionais e Centros de

Saude locais, além de dados coletados por esta Diretoria Jun

Gt 0110001 - Fusam Giaica - fusam
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Pag - 02

to a entidades como o CISAM e IMIP e trabalhos realizados pela.
SS/FUSAM para levantamento de registros de morbidade. § Eol

também de grande utilidade um trabalho elaborado pela Direto

ria de Saide entre 1985 - 88 denominado "subsidios para a pa-

dronizagao de medicamentos na réde ambulatorial que }aéilitou

em muito o presente estudo dado exiguidade do tempo e o. pouco

pessoal disponivel para sua realizagao.

Dos Hospitais consultados da I DIRES, houve resposta do HBL,U.

M. Bandeira Filho e U.P.Helena Moura, sendo que os dados forne

cidos por esta Ultima foram de grande utilidade tendo em vista

a excelente organizagéo do seu arquivo médico. Quantas as ou-

tras DIRES das 9 (nove) consultadas, 5(cinco) forneceram os da

dos solicitados a esta Diretoria para elaboragao da programa

¢30 para 1991.

De posse dos dados fornecidos e compilados, verificou-se que
s6 houve condigdes para utilizagdo dos registros de Clinica Mé
dica e Pediatria, devido a imperfeigoes verificadas nos dados '
recebicos.

Na area de Pediatria, foram levantados os diagnosticos de 6126
atendimentos e na de Clinica Médica 2321 atendimentos.  Foram
padronizadas condutas levando-se em consideragao aguelas preco
nizadas pelos programas do Ministério da Salde além do perfil '
de fornecimento de medicamentos por parte de CEME nos Gltimos
anos. Isto resulto\.: em uma relagao de medicamentos padronizados
para uso ambulatorial elaborado com o intuito tantc de facili-
tar a elaboragao dos pedidos por parte dos postos e centros de
Saide, baseando-se na sua produgao de consultas das areas cita-
das, além de facilitar o controle por parte das DIRES de sua

utilizagdo, j& que o consumo podera ser aferido através da pro

dugdo de consultas. Cabera as DIRES a divulgagdo das condutas'

Cof. 0110004 Fusam Grafice = Fosam
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SECRETARIA DE SAUDE DO ESTADO DE PERNAMBUCO
Pag - 03

padronizadas e dos medicamentos disponiveis para uso ambula
torial.

Considerando que o Plano Plurianual do Ministério da Saide
prevé o atendimento de medicamentos basicos para 80% da popu
lagio que recorre aos servigos publicos de Saude em 1995, plé
nejou-se inicialmente o atendimento a 100% dos casos ;tendi-
dos em ambulatorio na area de Pediatria que além de ser a
mais critica, o cumprimento da meta é facilitado pelo perfil'
dos casos em sua maioria de doengas agudas,o que facilita a
determinagao da dose e dura¢io média do tratamento. J& raarea
de Clinica Médica, onde foi possivel planejou-se o atendimen-
to a todos os casos previstos, com excegéo de doengas croni-
cas onde foram estabelecidas metas baseadas no fornecimento '
historico de medicamentos por parte da CEME e capacidade de
aquisigao de medicamentos pela SS/FUSAM. No caso espe-
cifico de parasitoses foi utilizado um levantamento realizado
pelo LACEN DE 10.235 parasitologicos de fezes na Réde de Sal
de do Estado em 1989.

A implantagao do sistema de fornecimento através de programa
cdo possibilitara a um consumo mais racional de medicamentos;
a uma previsao antécipada de compra quando se verificar que
os estoques da CDM nao sao suficientes para a proxima libera
¢ao trimestral, dando tempo para que o processo licitatério e
/ou aquisig@o a laboratdrios oficiais transcorra sem contra
tempos; nao impede que as DIRES solicitem cotas maiores, des-
de que demonsStrem que vem atendendo a mais do que o previsto,
ja que as cotas sao liberadas em percentuais relativos a pre-
visao do atendimento naquele periodo, baseado no numero de

atendimento dos anos anteriores.

Chd. 0110001 - Fosanm Gralla - Fusam
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Pag - 04

Este € um sistema a ser implantado inicialmente em area limi-
tada, colhendo-se os subsidios necessarios para a implantacao'
em todo o Estado através da observagao, controle e avaliagao '
da area piloto.

Em anexo estao as tabelas com as quantidades necessérigs pa::a
dispensagao ambulatorial ciur-ante 1 ano, e relagao de medicamen
tos padronizados para uso ambulatorial. Os medicamentos rél;—
cionados, mas que nao foram utilizados nas tabelas, serao for
necidos através de percentual fixo da demanda prevista - Ex. -
Monossulfiran - 2% da demanda prevista de consultas Jé que foi

utilizado o Benzoato de Benzila como padrio.

CHd. 0110001 - Fusam Graea - Fusam
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Carlos Alberto Ferraz Vasconcelos
Margo de 1991 / junho de 1992

oltou o Dr. Carlos Ferraz ao comando, como Di-

retor Executivo de Terapéutica e Farmacia — 21

de marco a 10 de outubro de 1991 — e Diretor da
Assisténcia Farmacéutica, entre a segunda data e 6 de junho
de 1992. O mesmo profissional, a mesma dedicagao, alte-
radas apenas, as designagdes administrativas da Farmécia.
Paralela e complementarmente a a¢do do Dr. Carlos
Ferraz, ha a referir-se e registrar o trabalho da farmacéutica
Eliane Maria de Queiroz Bandeira de Melo, profissional
das mais destacadas no processo de definicao e implantagao
—pela e para a classe — de espagos e equipamentos no con-
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texto da assisténcia farmacéutica estadual. Notadamente,
no que respeita & Farmacia Hospitalar.

Graduada em Farmacia e Bioquimica pela Univer-
sidade Federal de Pernambuco, 1974, Eliane Bandeira é
farmacéutica do Instituto de Medicina Integral Professor
Fernando Figueira e da Auditoria Técnico-Cientifica do
Sistema Unico de Satide. Titulos de Especialista em Poli-
ticas Publicas e Gestao Estratégica da Satide — Condigdes
de Trabalho e Desempenho Profissional: O Caso do Servico
de Auditoria no Ntcleo do Ministério da Satide de Pernam-
buco. 2005-2006, Fundacao Oswaldo Cruz, FIOCRUZ,
Rio de Janeiro, Brasil; e em Farmdacia Hospitalar para o
Controle de Infeccao — “Reestruturagcdo da Farmacia para
o Controle da Infeccao Hospitalar” . 1985-1986, Universi-
dade Federal do Rio Grande do Norte, Brasil; Aperfeicoa-
mento em Farmacia Clinica, VIII Curso Latino Americano
de Farmacia. 1991. Universidad de Chile — Facultad de
Ciencias Quimicas y Farmacéuticas, Santiago de Chile,
Chile. Mestre em Saude Materno Infantil — “Avaliagdo
do grau de implanta¢do do ambulatério pré-natal de alto
risco em um centro de referéncia para a aten¢do a saude
da mulher, na cidade do Recife” . 2007-2009, Escola de
P6s-Graduacao em Saude Materno Infantil do Instituto de
Medicina Integral Professor Fernando Figueira/IMIP/PE,
Brasil.

Sobre sua participagdo na memoria que se registra,
lembra Dra. Eliane Bandeira ter sido “em 1989 convidada
pelo Dr. Humberto Antunes para gerenciar a Central Distri-
buidora de Medicamentos. mediante cessao (do INAMPS,
a que pertencia) a Secretaria Estadual de Saude. Minha ida
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— enfatiza — foi mediante cessao
por tempo determinado tanto € que
voltei em 1995 ao hoje Ministério
da Saude. Quando Dr. Carlos Fer-
raz assumiu o Departamento de
Assisténcia Farmacéutica da SES,
em 1991, acolheu a minha ideia de
fortalecer a farmacia hospitalar,
acatando a sugestdo de realizar
concurso para farmacéuticos dos
hospitais administrados pelo Es-
tado. Ele tinha uma visdo voltada
para o fortalecimento da profissao
e viabilizou todas as iniciativas
para o que hoje esta virando
historia” Dizendo-se feliz com
0s acontecimentos para os quais
contribuiu e de que ¢ testemunha,
concluiu comprometendo-se a
“tudo fazer pela profissao”.

47

Diario de Pernambuco,
de 21 de setembro de 1986

valorlza
Farmacia

Tera inicic amanha,
prosseguindo até o dia 26,
o I Curso de Atualizacao
em larmn(m Hospitalar,
promovido=pelo Cantro de
< \mdm do Hospital Barao
de Lucena CEAP. Se-
gundo a sua coordenadora.
Isliane Queirez Bandeira, o

“curso ¢ para¥eciclar profis-
“sionais farmacéuticos que
didam diariamente com as-
duntos inerentes a ativi-
dade. Para ela. o curso éde
grande impefiancia, uma
ez que nao ‘existe na Uni-
versidade a Cadeira de
‘Farmacia Hospitalar, dai
haver nccessidade de se
buscar experiéncias atra-
ves de cursos, semindrios
ou palestras.
~ O curso, que sera rea-
lizado no auditavio do Hos-
pital idaruo’ de Lucena,
com inscrigoes gratuitas,
esta aberto a farmacéuti-
cos hospitalares e de posto *
de saude, profissionais de
enfermagem e estudantes.
Tera ainda debate com
profissionais das Universi-
dades Federal do Rio
Grande do Norte, do Hos-
pital Universitario daquele
Estado e do Rio Grande do
Sul.

Serao abordados os te-
mas “‘Farmacia hospitalar:
Farmacia clinica™; “A Far-
macia no ¢ UH“"UI? (lﬂ infec-
«cao; Uso de materiais des-
cartaveis’. Na sexta-feira,
dia 26, havera palestra, as
14 horas, sobre o uso de
materiais descartaveis e
esterilizacao pelo oxido de
etileno.

Para Eliane Queiroz
Bandeira o I Curso de Far-
macia Hospitalar, ‘“‘com
certeza trara grandes be-
neficios para os profissio-
nais farmaceéuticos e dai
viran outros eventos para
suprir nossas deficiéncias
na area’’.
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Dra. Eliane Bandeira no I Congresso Brasileiro de Farmdcia Hos-
pitalar. Sdo Paulo, 14 a 16 de outubro de 1996, ocasido em que foi
fundada a Sociedade Brasileira de Farmdcia Hospitalar
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Alexandre Magno D’ Emery Oliveira Gomes
Junho de 1992 / maio de 1994

oi diretor da Assisténcia Farmacéutica da SES/PE,

entre junho de 1992 e 31 de maio de 1994 —referido

seu tempo de comando a administracao da Secre-

taria, pelo médico Danilo Lins Cordeiro Campos — o Dr.
Alexandre D’Emery.

Entre suas realizacdes hé a considerar como principais,

a defini¢do de novo espago para a Diretoria de Assisténcia

Farmacéutica — ainda em condi¢des que muito deixavam a

desejar — construcao mais recente, em terreno de fundo do

prédio da Secretaria de Saude, limitado por “rua” interna,

onde depois funcionou a DST/AIDS e, hoje, ¢ depen-
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déncia administrativa do LACEN (Laboratério Central);
o estabelecimento do primeiro cadastro de pacientes da
Farmécia — como identificada, ontem e hoje, a propria
Assisténcia Farmacéutica — e a manuten¢ao do trabalho
de criagdo dos Protocolos Clinicos. A época, a Assisténcia
Farmacéutica englobava os setores de Material Penso e
Orteses e Proteses.

Coube também, ao Dr. Alexandre D’Emery levar de
dependéncias precariamente adaptadas do velho e desativa-
do Hospital Pedro II, para a Farmacia Central, na Avenida
Norte, a distribui¢do — originaria do antigo INAMPS — de
alguns medicamentos para Hepatite e do Hormonio do
Crescimento. Trabalhava decerto, com o prototipo do que
viria a ser a conhecida Farmacia de Medicamentos Excep-
cionais, de designagdes tao alteradas, ao longo do tempo,
e relevantes servigos ao SUS. Ela voltaria — unificada e
redimensionada — ao Pedro II, depois de outro heroico
tempo de resisténcia no Hospital Getulio Vargas, como se
vocacionada, mesmo, a espagos mais nobres e condizentes
com seu destino médico-assistencial.

Prenunciando a importancia, que no futuro, teria a tdo
propalada e defendida descentraliza¢ao da Assisténcia Far-
macéutica, realizou — a Diretoria — palestras em Petrolina,
Garanhuns, Caruaru, Limoeiro e Timbatba.
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Portaria n? 487 - 0 SECRETARIO DE SAUDE, no uso
) das atribuigdes que lhe confeie o0 Decreto n?
;}15 -315 de 10.10.91, publicado no D.0. 11.10,91,
RESOLVE: designar a servidora ELIARE MARIA DE
", QUEIROZ BARDEIRA DE KELO, Fatnaceutlca. mat. n?
©) 4.120.769/INANPS, para exercer a Fungio de Che-
+fe da Divisao de Farmaicia Hospxtalat do Departa
rmenta de Assxstencxa Farmaceéutica da Diretoria
—de Assisténcia & S;udcz Nivel Central, Simbolo
‘\FD! 1, a partir da vigencia do Decreto acima re
Xfer;do. ; "

Semindrio de Farmdcia Hospitalar realizado na administracio
Alexandre D’ Emery, na foto, ao lado da Dra. Eliane Bandeira

51



Dagoberto Carvalho Jr.

 DIARIO DE PERNAMBUCO

€ 2 * Recife, sdbado. 23 de janeiro de 1993+ ——————

U DEBIT
INFECCROEP

O PERIGO QUE RONDA
OS HOSPITAIS

Nesta segunda-feira, 25 de janeiro, s 9 da noite, a TV
UNIVERSITARIA - CANAL 11 estar debatendo a
infec¢do hospitalar. Controle, incidéncia, riscos,
diagnéstico, fiscalizagio, legislagio etc. Participagio de
Edmundo Machado Ferraz, Guilherme Robalinho,
Helena Suely Torres D'Albuquerque Coelho e Eliane
Bandeira. Programa ao vivo, apresentado por José
- Pimentel e com os telespectadores tamﬁm

participando através do telefone 2222568.

ASSISTA, DISCUTA E PARTICIPE!

APOIO DIARIC DE PERNAMBUCO

Publicidade que se autodefine
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Julieta Cristina Fonseca Nogueira de Araujo
Junho de 1994 / janeiro de 1995

e 1°de junho de 1994 a 15 de margo de 1995, exer-
D ceu a geréncia do Departamento de Assisténcia
Farmacéutica, da Diretoria de Assisténcia a Saude,

a Dra. Julieta Cristina Fonseca Nogueira de Aragjo. A seu
tempo administrativo na Assisténcia Farmacéutica, corres-
pondem, no comando da Secretaria Estadual de Saude, os
médicos Danilo Cordeiro Campos, como titular da pasta e
Alexandre Bezerra de Carvalho, como secretario adjunto.
Com os cursos de especializagdo em Administragao

de Servicos da Saude (1980) e Biologia dos Fungos, 1999,
ambos pela Universidade Federal de Pernambuco e larga
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experiéncia como farmacéutica na rede privada, Julieta
Araujo participou da Diretoria do Sindicato dos Farma-
céuticos desde 1978, como suplente e devido a baixas
por motivos diversos, chegou ao cargo de presidente do
sindicato, em 1983/84.

Dirigiu a Assisténcia Farmacéutica em tempo ainda
dificil, até do ponto de vista operacional, quando tinha o
gabinete — na sede da SES — dividido com o Dr. Moacir
Novaes. Constituia, ainda, o Departamento, o Almoxarifa-
do, depois denominado Central de Distribuicao de Medi-
camentos, na Avenida Norte — construido e equipado para
a finalidade — onde trabalhava parte de sua equipe. Tanto
a geréncia do Departamento de Assisténcia Farmacéutica,
quanto a Geréncia de Apoio ao Diagnostico, eram subor-
dinados a Diretoria de Assisténcia a Saude, dirigido pelo
médico ginecologista Dr. Jos¢ Cursino. Na Farmacia Cen-
tral, contou o decisivo apoio das equipes de coordenagdo
representadas pelos farmacéuticos, Drs. Sérgio Oliveira,
Eliane Bandeira de Melo, Elida Maria Arruda, Maria da
Concei¢do Moura, ¢ equipes formadas pelas Dras. Claudia
Maria Lavra Jacques, Marcia Regina Arruda, Alcidésia
Barbosa e Olga Vaz.

De 1994, ¢ a transferéncia, para o Hospital Getulio
Vargas, da dispensacao de medicamentos excepcionais,
para la deslocando-se — entdo — as Dras. Claudia Lavra e
Olga Vaz. Também tiveram seu tempo de HGV (Farmacia
de Excepcionais), as farmacéuticas Diana S e Taciana
Jacome e a assistente social Fatima Souza, que voltaria a
AF —ja como Superintendéncia — para gerenciar o Servico
Social.
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Lembra Dra. Julieta, que uma das suas primeiras
preocupacdes, quando assumiu a Farmacia Central — como
entdo se chamava a Assisténcia Farmacéutica — foi quanto
areal situacdo do Estado no atendimento a Aten¢do Basica.
Solicitou a equipe de coordenadores um relatdrio logistico
estadual, que constatou abastecimento, para seis meses,
de apenas 10% da demanda anual. Colocando o cargo a
disposi¢do, conseguiu a adocao de medidas emergenciais
para aquisicdo de varios medicamentos. Minimizou o risco
de desabastecimento com a compra de alguns itens em
outros Estados, diante das dificuldades dos laboratorios
industriais locais para atender a demanda, por alegados
atrasos no recebimento de principios ativos, impedindo a
producao dos produtos solicitados.

o

w =
Julieta Nogueira em Curso de Capacitacio que realizou.
Hotel do Sol, Recife
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Promoveu supervisdo nas farmécias da rede estadual,
sempre voltada a orientagdo e consequente “otimizagdo”
do servigo de assisténcia farmacéutica, aproximando a
equipe de nivel central com equipes de atencdo basica;
minimizadas assim as ocorréncias de desinformacao do
sistema e a falta de abastecimento.

Acompanhava — enfatiza a gestora — mensalmente as
reunides das coordenagdes, onde as unidades farmacéuticas
informavam suas necessidades administrativas, de logisti-
ca, de pessoal e patrimonial.

Participava direta e diariamente do atendimento aos
pacientes que solicitavam medicamentos da listagem de
excepcionais, do Ministério da Satde, e demais pedidos
extras, para as respectivas licitagdes.

Organizou dois simp0sios de interesse para sua catego-
ria profissional, realizados nos Hotéis do Sol e Barramares,
direcionados a assisténcia farmacéutica, com participagao
de varios municipios da area metropolitana, do agreste e
sertdo do Estado.

Entre seus depoimentos, para esta memoria, o de ha-
ver representado o Estado de Pernambuco em Congresso de
sindicatos farmacéuticos (Brasilia). Participou também de
Congresso da FENAFAR em Floriandpolis, Santa Catarina
e de Biotecnologia, em Atibaia, Sdo Paulo; oportunidades
para didlogos com representantes do Ministério da Satude
e de diversos Estados, bem assim, “com orientadores e
palestrantes™.
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Mesa diretora de evento cientifico da Assisténcia Farmacéutica,
ao tempo da Dra. Julieta Nogueira

e X

Julieta Nogueira na entrada do almoxarifado da Farmdcia
Central — Avenida Norte, Recife
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Maria José da Silva Pinto Tenorio
Janeiro de 1995 / dezembro de 1998

ra. Maria José da Silva Pinto Tenorio, farmacéu-
Dtica-bioquimica pela Faculdade de Farméacia da

UFPE, turma de 1972, assumiu o Departamento de
Assisténcia Farmacéutica, da Secretaria Estadual de Saude
(simbolo FDS-1), em janeiro de 1995, ato oficializado pela
Portaria 020, D. O. de 20 daquele més. No mesmo ano,
o Departamento, pela complexidade das atividades que
passou a desenvolver foi elevado a Diretoria Executiva de
Assisténcia Farmacéutica. Grande responsavel pelos ditos
sucessos, Maria José Tendrio manteve-se como Diretora,
através do Ato n°4683, publicado no Didrio Oficial do Estado
de 07.10.1995. Exerceu o cargo até 1° de janeiro de 1999.
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E especialista em Saude Publica, pela FIOCRUZ,
1990; Relacgdes de Trabalho e Negociacao Coletiva, UPE,
1992; Fitoterapia, UPE, 1974 e em Administragao de Sis-
tema Integral de Medicamentos Essenciais, Organizagao
Pan-Americana de Saude (OPAS), 1976. Servidora esta-
tutaria da SES.

A Diretoria Executiva que, em seu tempo, funcionava
em pequena sala térrea do prédio central da Secretaria Es-
tadual de Saude — vizinha as Divisdes de Saude da Mulher
e da Crianga — era subordinada a Diretoria de Assisténcia a
Saude, dirigida pelo médico Antonio Mendes, no periodo
em que o Secretario de Estado, foi Dr. Jarbas Barbosa; e pelo
Dr. Humberto Antunes, ao tempo do Secretario Gilliat Falbo.

Os Departamentos e Divisdes que a constituiam,
Departamento de Farmdacia Hospitalar, Medicamentos
Excepcionais, Abastecimento e Controle e Avaliagdo, fo-
ram ocupados, respectivamente, pelas Dras. Marcia Vidal,
Selma Machado, Elida Arruda e Olga Lima. As Divisdes
foram gerenciadas pelas farmacé€uticas Alcidésia Barbosa,
Programacdo de Medicamentos; Maria Nazaré Smith,
Controle de Estoque; e Claudia Lavra, Dispensagao de
Medicamentos Excepcionais. Contava ainda com o apoio
de farmacéuticos da rede hospitalar do Estado, de universi-
dades e dos municipios. Também, de residentes em Satide
Coletiva e estagiarios.

Em 1995, a Relacao de Medicamentos Excepcionais
contemplava apenas 15 itens, alcangando no final de sua
gestdo, 53 itens. A dispensagdo funcionava no Hospital
Getualio Vargas, também em acomodagdes inadequadas
para atender os usuarios, inclusive portadores de patologias
renais cronicas.
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| SEMINARIO DE ASSISTENCIA
FARMACEUTICA PARA O SUS-PE

Junho de 1995

Foram elaborados e implantados os Protocolos Cli-
nicos estaduais, com o apoio dos médicos integrantes de
alguns servicos em funcionamento nos hospitais publicos.

O processo logistico de abastecimento foi realizado
através de programagdo que avaliava a necessidade da
populagdo, consideradas as doencas raras ja cadastra-
das e os recursos disponiveis. Assim, consolidava-se e
realizava-se processo licitatorio para seis meses; avaliado
0 estoque minimo para reposi¢ao no periodo correto. Isso
mantinha o tratamento continuo e o acesso imediato do
usuario, dependia apenas que a documentagao atendesse
aos protocolos. Vale salientar que nessa €época, a maioria
das pessoas nao tinha — sequer — informacdes sobre direito
a medicamentos de alto custo. Ocorriam também atrasos,
devidos a dificuldades de aquisi¢ao; desde impugnagdes de
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processos de licitagdo, a falta de matéria prima na Industria,
dificultando o abastecimento.

A Divisdo de Programagao elaborava o planejamento
anual de medicamentos para portadores de tuberculose e
hanseniase, para a Central de Medicamentos (CEME), de-
pois desativada através do Decreto n°® 2.283 em 24/07/97.
A outros medicamentos essenciais a populacao ndo tinha
acesso regular.

A transicdo desse processo ocorreu entre 1997 e
1998, quando foi criada uma Camara Técnica para definir
a Politica de Medicamentos no Brasil, com a participagdo
da Diretoria Executiva de Assisténcia Farmacéutica da
SES/PE. Em 1997 foi implantado o Programa de Farma-
cia Basica MS, destinado a municipios com populagao
igual ou inferior a 21.000 habitantes, segundo o censo do
IBGE/1996. Medicamentos adquiridos e distribuidos pelo
Ministério da Satde, com entrega trimestral.

Ocorreram também atividades de valorizacao dos
servidores do Estado e Municipios, com a Capacitagao de
Farmacéuticos no I Curso de Aperfeigoamento e Planeja-
mento de Medicamentos; e seminarios em Fitoterapia e
capacitacdo de equipes da Assisténcia Farmacéutica dos
municipios, através do método de construcao coletiva em
Logistica da Assisténcia Farmacéutica, nas 10 Regides de
Satde do Estado de Pernambuco.
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I Seminario Nordestino de Plantas Medicinais,
1 a 3 de Maio de 1997.

Entre outras conquistas citem-se a criacao, em 1998,
da 1* Residéncia Farmacéutica no Brasil, com o titulo “Pla-
nejamento e Gestao de Servigos Farmacéuticos”, campo
de atuagdo no Hospital da Restauracdo, com duas vagas,
coordenada pela Dra. Diana Guerra. Contetido progra-
matico elaborado por farmacéuticos de varios servigos e
da universidade: Dra. Maria Jos¢ Pinto Tendrio (Diretora
Executiva de Assisténcia Farmacéutica, SES/PE), Dra. Ve-
ridiana Ribeiro (Hospital das Clinicas), Dra. Ivone Santos
(Professora Doutora do Instituto de Antibioticos da UFPE),
Dra. Miracy Muniz de Albuquerque (Professora Doutora
da Faculdade de Farmacia da UFPE) e Dra. Diana Guerra
(Servidora do HR).
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Para avaliacao de seus trabalhos e troca de experién-
cias, participou Maria José Tenorio, ativamente, de reunides
interestaduais e nacionais, para discussao do acesso da
populagdo ao medicamento, de cujos debates resultou em
30 outubro de 1998, a Portarian® 3.916, da Politica Nacio-
nal de Medicamentos, seus principios e diretrizes. Dessa
gestao da Diretoria Executiva de Assisténcia Farmacéutica,
¢ raro documento (conservado e atualizado, para a época)
que trata do “Sistema Operacional do Programa Estadual
de Medicamentos Excepcionais”, publicado ao tempo do
Secretario Gilliat Hanois Falbo Neto; sendo Secretario Ad-
junto, Antonio Carlos Santos Figueira e Diretor de Saude,
Humberto Maranhao Antunes. Participaram da elaboragao,
as farmacéuticas: Maria Selma Lopes Machado, Marcia
Maria Vidal Neves e Claudia Maria Lavra Jaques; e os
médicos: Gustavo Caldas (endocrinologista do Hospital
Agamenon Magalhaes), Marcelo Pontual (nefrologista
do Hospital das Clinicas da Universidade Federal de Per-
nambuco), Maria Lucia Brito (neurologista do Hospital da
Restauracdo), Nair Cristina de Almeida (endocrinologista
do Hospital dos Servidores do Estado) e Thereza Selma
Soares (endocrinologista pediatra do IMIP e HAM).
Apoio técnico (criagdo e digitagdo), Divaldo Ferreira. O
documento explicita agradecimentos aos Drs. Elcy Falcao
(endocrinologista de criangas e adolescentes do HC/UFPE
e HR) e Victorino Spinelli (hepatologista do HC/UFPE e
Hospital Bardo de Lucena), “pela contribuicao e incentivos
na organizagao dos protocolos (estaduais) de medicamentos
excepcionais” .

Foram, entdo, elaborados e implantados os primeiros
Protocolos Clinicos estaduais — com o apoio dos médicos
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dos Servicos envolvidos, enfatizou em depoimento, Dra.
Maria José — e definidas as Comissoes Estaduais de Far-
macia e Terapéutica, elencadas em documento da época,
que estabelecia dias e locais de seu funcionamento:

COMISSOES DE FARMACIA E TERAPEUTICA

As comissdes de Farmécia e Terapéutica sdo formadas por
médicos especialistas € farmaceutlcos das unidades de Saide do
Estado.

Endocrinologia

Comissio do Horménio de Crescimento
- PAM-CENTRO
DATA -tltima sexta-feira do més
Comissdo de Metabolismo Osseo
-HOSPITAL DO IPSEP
DATA - terceira sexta-feira do més
Comissdo da Puberdade Precoce
- HOSPITAL DA RESTAL JRACAO
DATA - seoumida sexta foira dones

Neurologia
Comissdo da Escierose Muitipia
. HOSPI’FAI DA RESTAURACAO
DATA - todas as segundas-felras

Derma tologta

T AN

-CISAM )
- DATA- filtima quarta-feira de cada més

11
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Alexandre Magno D’ Emery de Oliveira Gomes
Janeiro de 1999 a maio de 2000

oltou o Dr. Alexandre D’Emery, ao agora De-

partamento Executivo de Normatizac¢ao, Padro-

nizacdo e Assisténcia Farmacéutica — para um
segundo periodo administrativo — em 12 de janeiro de
1999, concluindo-o em 15 de maio do ano seguinte. Para
a farmacéutica Diana Marques de Sa, que ja integrava o
quadro funcional do Departamento, “houve substancial
aumento no volume de trabalho administrativo em vir-
tude da descentralizacdo de agdes para os hospitais; pela
sua responsabilizacdo com aquisi¢do e entrega de medi-
camentos de oncologia; pela implantacdo da sistematica
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de Autorizacdo de Procedimentos de Alta Complexidade
(APAC’s), para todos os medicamentos excepcionais”. E,
complementa a Dra. Rosaly Guimaraes - da mesma equipe
em que formavam ainda Marcia Vidal, Selma Machado,
Alcidésia Barbosa e Olga Lima —muito colaborou na “ela-
boragdo de diagndstico para subsidiar a implementacdo da
(entdo) nova politica de Assisténcia Farmacéutica, definida
pela Portaria MS/GM n° 3.916/98. No processo foi feita
a coleta dos termos de adesao dos municipios ao Plano
Estadual de Assisténcia Farmacéutica Basica, requisito
indispensavel para a qualificagao dos mesmos, ao Incentivo
a Assisténcia Farmacéutica Basica, previsto na Portaria
MS/GM n°® 176/99”.

Também, ndo se descuidou — a Diretoria — da garantia
e regularidade na dispensagdo de medicamentos aos usua-
rios, como se depreende do documento transcrito:
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#if SECRETARIA DE SJ‘\UDE DO ESTADO DE PERNAMBUCO

#E FUNDACAO DE SAUDE AMAURY DE MEDIEROS

% DIRETORIA DE PLANEJAMENTO EM SAUDE }
DIRETORIA EXECUTIVA DE DESENVOLVIMENTO DO SISTEMA DE SAUDE
DEPARTAMENTO DE NORMATIZACAO, PADRONIZACAO E ASSISTENCIA
. FARMACEUTICA

OFICIO DNPAF N° 008/00 EM: 29/02/2000

A

NOVARTIS BIGCIENCIAS S.A.

Para: Sr. Ellyton Hofmann Magalhdes
Gerente Regional de Vendas

Att: Marize Calado Rodrigues
Consultora Técnica
Biotecnologia

Motivados pela insatisfagio no atendimento a esta Secretaria
Estadual de Salide, do seu representante, a firma IM BRASIL, em entregar parcelas
dos medicamentos deste Laboratdrio, fracionadamente, cujo contrato estipula que a
entrega seja feita de acordo com os quantitativos consignados no empenho e ordem
de compra. J4 mantivemos contato por escrito, em uma oportunidade com a IM
BRASIL, cépias anexo, reclamando a questdo varias vezes por telefone.

Como & de Vosso conhecimento , os transplantados sao pacientes
sensiveis e temerosos com falta dos medicamentos que assegura a ndo reieicio do
érgdo transplantado e como tal, sdo bastantes esclarecidos e organizados com
grande poder e acesso a midia. Os constantes desabastecimentos provocades pela
entrega, fracionada, tem ocasionado grandes transtornos para esta Secretaria,
Governo do_Estado e pacientes. A partir dos préximos Empenhos e ordens de
compra, ndo vamos mais receber as parcelas fracionadas, sé completas de acordo
com o contrato firmado e ndo vamos admitir ou aceitar a falta dos medicamentos e
muito menos desculpas, uma vez que nossa parte, 0s pagamentos, realizamos com
pontualidade regular.

Isto posto, vimos co- responsabilizar a NOVARTIS e a IM BRASIL,
sobre qualquer situacdo que venha prejudicar diretamente e indiretamente os

pacientes transplantados e inclusive os  esquizofrénicos uma vez que estes
medicamentos s&o de fabricagdo exclusiva deste Laboratdrio.

ALEnCosaiiichile,
o/ iy S
(g o7 IV & /'_//C/\ la/ 7
(EXANDRE MAGNO b'Erary O. Goes) v

GERENTE/DNPAF-SES/PE. L Vil
“ /
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Marcia Maria Vidal Neves
Maio de 2000 / janeiro de 2001

arcia Vidal, farmacéutica de quase exclusiva

dedica¢do a nascente Assisténcia Farmacéutica

da Secretaria Estadual de Saude, terd sido — jus-
tamente, por essa dedicagdo, ao lado de, entre outras cole-
gas de trabalho, Selma Machado, Elida Arruda, Alcidésia
Barbosa, Olga Lima, Marcia Regina Arruda, Claudia Lavra
e Diana Sa — por seus conhecimentos da area a dirigir, o
nome encontrado pela Diretoria Executiva, através da Dra.
Simone Leal, para substituir o Dr. Alexandre D’ Emery, em
sua segunda passagem pelo comando do agora, designado
Departamento de Normatizagdo e Padronizacao da Assis-
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téncia Farmacéutica (DNPAF). Seu tempo na chefia vai de
15 de maio de 2000 a 06 de janeiro de 2001.

Inscrevem-se entre os servigcos mais relevantes de
sua equipe, para a efetiva implementacao da Assisténcia
Farmacéutica, a orientacdo e 0 assessoramento aos mu-
nicipios referentes a Assisténcia Farmacéutica Basica,
relacionada ao uso racional de medicamentos, de alta co-
bertura populacional, dispensados para as doengas mais
comuns; € o competente gerenciamento do programa de
Medicamentos de Dispensagdo Excepcional, geralmente
de valor unitario elevado ou de uso continuo, com de-
manda sempre crescente. Este Programa que funcionou
em estrutura fisica humana e tecnoldgica precarias, foi
transferido para espago do Hospital Pedro II, iniciando
entdo um processo de humaniza¢do no atendimento aos
seus pacientes. Com a nova Farmacia de Medicamento de
Dispensacao Excepcional, supridas em parte as limitagdes
de disponibilidade de recursos humanos, financeiros e tec-
noldgicos, foi possivel otimizar o co-financiamento — pelo
Ministério da Satide — dos medicamentos efetivamente
dispensados pelo Estado, através da emissao e aprovagao
das Autorizagdes de Procedimentos de Alta Complexidade/
Alto Custo — APAC’s, atendidos os critérios técnicos defi-
nidos em portaria especifica, viabilizando o planejamento
or¢amentario e o financeiro do programa.

Com relagdo a Farmacia Bésica, merece registro
a contribui¢cdo de auxiliares de Marcia Vidal — notada-
mente, as farmacéuticas Alcidésia Barbosa e Nazaré
Smith — para a racionalizacdo (padronizagdo, aquisi¢ao
e dispensagdo) do atendimento a pacientes psiquiatricos
ligados a Coordenacdo de Saude Mental, entdo dirigida
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pela médica Jane Lemos. Desse tempo, talvez, lembrangas
filosoficas encontradas por Marcia Vidal em poema (de
autor andénimo) que — humanista — juntou as memorias
de sua administracao:

Tudo fica registrado em arquivo
Na mente, no corpo, na energia,
E este passado que gera

Nossas condutas e resisténcias
Nossos impulsos, medos e raivas,
Nossa agressividade e depressao,
Nossas doengas fisicas e mentais!

O tempo ndo cura o ndo resolvido!
Podemos jogar no inconsciente

O que nos machucou e inferniza,
Mas a energia negativa destes
Sentimentos, emoc¢oes e vivéncias
Rompe o blogueio, e se manifesta
Como doenca, dor e estresse.

E initil querer “deixar quieto”

E inutil tentar esquecer

No mental é preciso reconhecer
No emocional é preciso desabafar
Na energia é preciso desbloquear
So assim se criam as condi¢oes
Para a cura e o ‘bem viver’.

Cabe registrar a colaboragao do DNPAF, na constru¢ao
do Plano Estadual de Assisténcia Farmacéutica, importante
instrumento de planejamento que expressa intengdes politi-
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cas, compromissos e responsabilidades sobre as prioridades
de saude da populacao, sendo referencial para a execugao,
0 acompanhamento e a avaliacao dessas acdes.

Como fatores dificultadores para implementagdo da
referida Assisténcia, vale citar a estrutura centralizada do
cadastro de pacientes; a dispensacdo de medicamentos
excepcionais, com alta demanda reprimida; atendimento
das demandas judiciais de forma precaria; dificuldade de
reposicao dos técnicos que se deslocaram para outros mu-
nicipios, além da dificuldade de alocar profissionais com
perfil para prestar assisténcia farmacéutica a pacientes por-
tadores de patologias cronicas e raras, gerando insuficiéncia
qualitativa e quantitativa de pessoal.

Presente a entrevista de definicdo desta memoria, a
farmacéutica Maria Selma Lopes Machado secundou as
informacdes da gerente, subsidiando-as — no que a este
paragrafo se refere — com a apresentacdo de rara ¢ bem
conservada edi¢ao dos “Protocolos do Programa de Me-
dicamentos Excepcionais do Estado de Pernambuco” ,
implementados nesse periodo, solucdo local encontrada
para normatizar e disciplinar a prescri¢ao e dispensacao
dos tais medicamentos, ainda ndo tratados em documen-
tos oficiais pelo Ministério da Saude. Merece destaque e
agradecimento, o apoio recebido pelo DNPAF, dos médicos
Ruy Lima Cavalcanti (Renais cronicos e transplantes re-
nais); Elcy Falcao, Thereza Selma Soares, Gustavo Caldas
e Amaro Gusmao (Hormoénio do crescimento/Puberdade
precoce); Yara Sant’Anna (Dermatologista); Lucia Brito
(Neurologia); Victorino Spinelli e Leila Beltrao (Gastro/He-
patites); Luiz Griz e Nair Almeida (Osteoporose); Edvaldo
Souza (Imunodeficiéncias); Murilo Brito (Fibrose Cistica);
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Marcelo Kerstenetsky Soares (Doenga de Gaucher); Erica
Coelho e Aderson Araugjo (Transplante de medula dssea).

Marcia Vidal ressaltou a importancia da qualificagao
da Assisténcia Farmacéutica através do planejamento que
segundo CHORNIY, 1998, consiste, basicamente, em
decidir com antecedéncia o que sera feito para mudar con-
di¢des insatisfatorias no presente ou evitar que condigdes
adequadas venham a deteriorar-se no futuro. Qualifica¢ao,
também, da organizacao e estruturacao dos servigos ofer-
tados a populacdo e ainda e principalmente, de recursos
humanos. Ressaltou também, o trabalho em equipe, bem
resumido ¢ verdade, porém compensado com intensa jor-
nada de trabalho. Equipes comprometidas e estimuladas
para promover mudangas e alcangar melhores resultados.

Registrou o apoio vital de funcionarios como Julio
Correia, Vera Acelino, Vanda Lucia Freire, Marilin, Rose-
mary, Aldenira, Gisele e Maria José¢; esta, Coordenadora
Administrativa da Farmacia de Medicamentos Excepcio-
nais. Enfim, de toda a equipe que compunha a Assisténcia
Farmacéutica naquele momento. Concluiu, desejando que
o SUS, um dos melhores sistemas de saude publica do
mundo, seja vitorioso e citou David Capristano: “O tnico
requisito indispensavel é o compromisso. Compromisso
com a verdade e compromisso com os que sofrem” .

Para ela, como para José Gomes Tempordo, ex-
-ministro da Satde:

Surgem olhos terap€uticos e preventivos no tra-
balho, no amor, no lazer e na dor. Como se para
a medicina as pessoas saudaveis o fossem apenas
em aparéncia, ¢ no fundo pacientes que ndo se
conhecem.
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Hospital Pedro 11

Recepgio da Farmdcia
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Dispensacio de medicamento de alto custo

Atencdo farmacéutica ao paciente
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Monica Maria Henrique dos Santos
Janeiro de 2001 / dezembro de 2003

a sequéncia de ocupantes da funcao de chefia do

entdo designado Departamento de Normatizagado

e Padronizagao da Assisténcia Farmacéutica,
exerceu-o entre janeiro de 2001 e dezembro de 2003 a
farmacéutica Monica Santos, estando a frente da Secretaria,
o Dr. Guilherme Robalinho e, como Secretario Executivo,
Dr. Gentil Alfredo Magalhaes Duque Porto.

Dra. Mdnica Maria Henrique dos Santos ¢ doutora pela
Universidade Federal do Rio Grande do Sul, com a tese
“O processo de construcdo da Assisténcia Farmacéutica
regionalizada no Estado de Pernambuco” .
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Compuseram-lhe a assessoria, as farmacéuticas: Car-
mem Azevedo dos Santos — Supervisdo; Edileuza Marques
— Farmacia Basica; Selma Maria Lopes Machado, Claudia
Maria Lavra Jacques, Marcia Regina Arruda e Diana Ata-
lécia Marques de S4 — Medicamentos Excepcionais; Elida
Arruda e André Santos da Silva — Central de Distribui¢ao de
Medicamentos; Coordenacao de Tuberculose e Hanseniase
— Vania Quintao; Helenita Costa Garcez — Coordenacao
de DST/AIDS.

Entre as realizacdes do periodo, sdo dignas de nota, a
I Conferéncia Estadual de Assisténcia Farmacéutica que,
por sua especificidade, mesma, definird o proprio mandato
da Dra. Monica Santos. Trabalhou-se também, pela estrutu-
racdo da Assisténcia Basica da Satude, quer através de sua
discussdo com os municipios; quer da implantagdo do SI-
FAB - Sistema de Informacao da Assisténcia Farmacéutica
Basica. Realizaram-se alguns cursos de capacitagao envol-
vendo técnicos do Departamento e de varios municipios.

Merece especial destaque, no periodo, a importancia
dada aos Comités de Farmacia e Terapéutica, entdo oficia-
lizados, através da Portaria SES/GS n°75, de 16 de maio
de 2003.

Eis o documento:
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173 1 | SECRETARIA ESTADUAL DE SAUDE
) ESTADO

Em, 16/05/03

Portaria n°. 075 — O SECRETARIO ESTADUAL DE SAUDE, com base na
recomendagiio do OPS/OMS(1977:5-8) e tendo em vista solicitagdo contida no
memo n°. 172/02 do Departamento de Normatizagdo, Padronizagdo e Assisténcia
Farmacéutica/SES;

Considerando a necessidade de fixar critérios técnicos para a aquisi¢ao, distribuicdo
e dispensagdo de Medicamentos excepcionais, €

Considerando ainda, a necessidade de implementar as politicas relacionadas com a
sele¢do, programagdo, prescricdo e uso racional destes Medicamentos.

RESOLVE:

I-  Constituir a COMISSAO DE FARMACIA E TERAPEUTICA — CFT/SES,
composta pelos profissionais abaixo relacionados que integrardo as
subcomissBes a seguir:

1. COMISSAO DE NEUROLOGIA
- Maria Ldcia Brito — médica CRM 4141
- Maria Llcia e Vilela — médica CRM 4214
- Daniele Callado Borba — médica CRM 9896
- Iris Morais Machado — médica CRM 6343
- Maria Selma Lopes Machado — farmacéutica CRF 1959

2. COMISSAO DE ENDOCRINOLOGIA
- Elcy Andrade Falcdo — médica CRM 3131
- Gustavo Caldas — médico CRM 8066
- Thereza Selma Soares — médica CRM 6487
- Amaro Gusmdo — médico CRM 8439
- Cldudia Maria Lavra Jaques — farmacéutica CRF 1599

3. COMISSAO DE ESQUIZOFRENIA
- Durval Bezerra de Lima Filho — médico CRM 4240
- Lacia Dugue — médica CRM 3604
- Jane Lemos — médica CRM 2620
- Marcia Maria Vidal Neves — farmacéutica CRF 0777

4. COMISSAO DE HEPATITES BEC
- Vitorino Spinelli — médico CRM 1889
- Fabio Marinho — médico CRM 11283
- Edmundo Lopes — médico CRM 7988
- Leila Beltrdo — médica CRM 7585
- Marcia Regina Arruda — farmacéutica CRF 2006
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5. COMISSAO DE DERMATOLOGIA
- Iara Pessoa Sant'anna — médica CRM 7370
- Maria de Fatima Brito — médica CRM 10529
- Paulo Roberto de Menezes — médico CRM 6670
- Maria Luciana Andrade Almeida Lopes — médica CRM 10336
- Diana Atalécia — farmacéutica CRF 2479

6. COMISSAO DE FIBROSE CISTICA
- Murilo Carlos A Brito — médico CRM 7027
- Patricia Gomes de Matos Bezerra — médica CRM 9194
- Joaquim da Cunha Rego — médico CRM 11517
- Clédudia Maria Lavra Jaques — farmacéutica CRF 1599

7. COMISSAO DE NEFROLOGIA
- Ruy de Lima Cavalcanti — médico CRM 5973
- Sandra Neiva — médica CRM 11379
- José Pacheco M. Ribeiro Neto — médico CRM 7448
- Marcelo Pontual — médico CRM 2035
- Maria Selma Lopes Machado — farmacéutica CRF 1959

8. COMISSAO DE TRANSPLANTE
- Josemberg Marins Campos — médico CRM 10721
- José Pacheco M. Ribeiro Neto — médico CRM 7448
- Ruy de Lima Cavalcanti — médico CRM 5973
- Kleber Matias — médico CRM 5318
- Claudio Lacerda — médico CRM 4545
- Alvaro Ferraz — médico CRM 9178
- Marcelo Sette — médico CRM 9576
- Deuzeny Tenorio Marques de Sa — médico CRM 3034
- Mércia Maria Vidal Neves — farmacéutica CRF 0777

9. COMISSAO DE GASTROENTEROLOGIA
- Marcelo Soares Rerstenetzky — médico CRM 10192
- Kleber Soares de Aralijo — médico CRM 1152
- Marcia Regina Arruda — farmacéutica CRF 2006

10.COMISSAO DOIDOSO
- Paulo Roberto de Brito Marques — médico CRM 6322
- Marilia Siqueira Campos — médica CRM 3380
- Clélia Lins — médica CRM 6138
- Maria do Carmo Lencastre — médica CRM
- Marcio da Cunha Andrade — médico CRM 6336
- Cldudia Maria Lavra Jaques — farmacéutica CRF 1599

11.COMISSAO DE PADRONIZACf\O/ PROGRAMA DE ASMA
- Fernando Luiz C. Lundgren —médico CRM 5782
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- Paula Virginia Pereira — médica CRM 5645

- Silvio Manoel de Carvalho — médico CRM 4052

- Adriana Dias Neves — farmacéutica CRF 2079

- Lucirley Maria de Carvalho — farmacéutica CRF 1161

1I- E vedada a percepcio de gratificagdo de qualquer natureza aos
participantes das referidas comissoes.

III- Esta Portaria entra em vigor na data de sua publicagdo, revogando-se as
disposigBes em contrario.

GUILHERME JOSE ROBALINHO DE OLIVEIRA CAVALCANTI
Secretario Estadual de Saide
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Edmilson Alves do Nascimento
Dezembro de 2003 / janeiro de 2007

erviu o Dr. Edmilson Alves do Nascimento a Secre-
taria Estadual de Satde, como chefe da Geréncia de
Apoio a Assisténcia Farmacéutica, no periodo de 1°
de dezembro de 2003 a 15 de janeiro de 2007, tempo que
correspondeu a administracao estadual dos Secretérios de
Saude Guilherme José Robalinho de Oliveira Cavalcanti,
Aderson da Silva Aragjo e Gentil Alfredo Magalhaes Du-
que Porto.
Iniciou sua gestdo a convite do entdo Secretario Exe-
cutivo de Assisténcia a Saude, Dr. Gentil Porto, estando
subordinado diretamente a Dra. Simone Leal, Diretora
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Executiva de Assisténcia a Saude. A partir de marco 2004,
apods a reestruturacdo no organograma da SES, passou a
responder diretamente ao Secretario Executivo de Assis-
téncia a Saude.

Farmacéutico, efetivo do quadro da SES, lotado no
Hospital Agamenon Magalhaes desde 1998 — gerenciou o
Servi¢o de Farmécia dessa unidade Hospitalar por diver-
sas vezes, atualmente gerente da Divisdo de Farmacia do
Hospital Universitario Oswaldo Cruz/UPE — Dr. Edmilson
Nascimento ¢ graduado em Ciéncias Farmaceéuticas pela
UFRN e especialista em Farmacia Hospitalar pela Universi-
dade de Brasilia. Fez a especializagdo em curso promovido
pelo Ministério da Saude, em convénio com a Secretaria
Estadual de Saude, de Pernambuco, ano de 2002, gestao da
Dra. Monica Santos; curso em que participaram também,
os farmacéuticos Dr. Ricardo de Oliveira Lima lotado no
Hospital da Restaurag@o e Dra. Adriane Neves, do Hospital
Geral Otavio de Freitas. A parte tedrica da Especializacao
foi ministrada na Universidade de Brasilia e a pratica no
respeitado Servigo de Farmacia Hospitalar Professor José
Sylvio Cimino, HC/FCMUSP (Universidade de Sdo Paulo).

Integrantes de sua equipe quando a frente da Geréncia
de Apoio a Assisténcia Farmacéutica/SES,

Nivel Central — SES

Dra. Carmem Elizabethe Azevedo dos Santos — Su-
pervisora de Assuntos Técnicos

Assessoria direta ao Gestor nas areas de judicializagao
de medicamentos, medicamentos excepcionais, aquisi¢cao
de medicamentos através de pregdes eletronicos, auditorias
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do SUS, comissoes de emergéncia e UTI’s dos hospitais
estaduais.

Dra. Edileuza Marques Moraes de Lira — Supervisora
de Assisténcia Farmacéutica para Atengao Bésica

Atuava na coordenagao das agoes de distribui¢ao dos
medicamentos do LAFEPE para atender, a atencao basica,
supervisao e monitoramento periodico as Coordenacdes
Municipais de Assisténcia Farmacéutica, ministragao de
treinamentos aos profissionais farmacéuticos envolvidos
com a atencdo basica, bem como participagcdo de foruns
e discussdes junto ao Ministério da Satude, ao Conselho
Estadual de Satide e 0o CONASEMS tanto prestando conta
das atividades relacionadas a sua area de atuagcao como bus-
cando solu¢des para otimizar as deficiéncias do programa
de Farmacia Basica a época.

Dra. Helenita Cristina Moreira Costa Garcez — Super-
visora de Assisténcia Farmacéutica para a Coordenacao de
DST/AIDS.

Coordenava as acoes da distribuicao dos medicamen-
tos e produtos farmacéuticos enviados pelo Ministério
da Saide para atender aos portadores de DST e HIV, nas
diversas Unidades de Referéncia do Estado. Ministrava
treinamentos aos profissionais farmacéuticos bem como
elaboragdo de relatorios periddicos e participava de foruns
e discussdes junto ao Ministério da Saude e a Comissdo
Estadual de DST/AIDS.

Dr. Dagoberto Ferreira de Carvalho Junior — Coorde-
nador Médico das Comissdes de Farmacia e Terapéutica.
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Coordenagdo instituida em 2005 para fortalecer e
ampliar a interagdo entre os diversos médicos prescritores
do Programa de Medicamentos Excepcionais e Unidade
de Atendimento.

Dra. Clédudia Maria Lavra Jacques — Coordenagao
Farmacéutica das Comissdes de Farmdcia e Terapéutica.

Sua atuacdo otimizou a relacdo dos membros das
diversas Comissoes com a SES, com reunides periddicas
com as comissoes, com a contribui¢do dos médicos para li-
beracao de medicamentos em carater especial aos pacientes
e formatacdo de varios protocolos estaduais que ampliou
assisténcia ao paciente.

A Geréncia de Assisténcia Farmacéutica, contava em
seu quadro de RH apenas com 09 funcionarios administra-
tivos, sendo 03 digitadores, 01 arquivista, 02 recepcionistas
e 02 secretarias e 01 continuo.

Unidade de Abastecimento Farmacéutico/UAF —
Casa Amarela

Dra. Elida Maria de Alencar Arruda — Coordenadora
da UAF

Coordenava as aquisi¢des de medicamentos excep-
cionais, bem como a distribuicdo dos medicamentos es-
tratégicos e dos programas diversos como saude mental,
neurologia e outros. Emitia os pareceres técnicos, dos
medicamentos adquiridos pela Unidade e gerenciava o
abastecimento e logistica de todos os medicamentos, ad-
quiridos sob a responsabilidade da Geréncia de Assisténcia
Farmacéutica.
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Dra. Vania Lucia Quintdo — Supervisora Técnica de
Medicamentos para os Programas Estratégicos de Hanse-
niase e Tuberculose.

Participava efetivamente da Comissao Estadual de
Hanseniase e Tuberculose, a fim de garantir medicamentos
para a populacao, participando de foruns e discussoes jun-
tamente com a Comissdo do Ministério da Saude buscando
alternativas para melhorar a adesdo ao tratamento pelo pa-
ciente e outras acdes. Supervisionava o monitoramento da
distribui¢cao dos medicamentos aos municipios € GERES, e
ministrava treinamento junto a equipe de Farmdacia Basica
aos colegas farmacéuticos das assisténcias farmacéuticas
municipais.

Dr. André Santos — Supervisor Técnico de Procedi-
mentos Operacionais

Participava do monitoramento das aquisi¢oes de medi-
camentos, emitia pareceres técnicos sobre os medicamentos
a serem adquiridos, bem como revisdo e implementagdo
dos procedimentos operacionais padrao na area de logistica
da Central de Abastecimento Farmacéutico.

Contava com o apoio de aproximadamente 18 funcio-
narios distribuidos na area administrativa, armazenamento
e transporte.

Unidade de Medicamentos Excepcionais — Farmdcia
de Excepcionais — Hospital Pedro I1:

Dra. Diana Atalécia Marques de Sa4 — Coordenadora
Geral
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Coordenava as atividades técnicas de atendimento e
atencdo farmacéutica ao paciente portador de patologia
cronica, de acordo com os Protocolos Clinicos e Diretrizes
Terapéuticas, vigentes na época (Port.1318/2002). Junta-
mente com os colegas farmacéuticos, prestava atencao
farmacéutica a demanda didria de pacientes , lidando com
a dificuldade e caréncia da populacdo, contribuindo para
melhorar o acesso a assisténcia.

Dra. Edileuza Marques de Moraes Lira — Coordena-
dora Administrativa

Acumulava o cargo com a supervisao da Farmacia
Bésica, muito contribuiu a colega com essa gestdo, na
coordenacdo administrativa gerenciava toda a elaboragao,
emissdo e envio das APAC’s, geradas pelos atendimentos da
Farmacia de Excepcionais mensalmente. Esclarecendo que
do envio dessas informagdes depende o repasse de recursos
financeiros para a aquisi¢do dos referidos medicamentos
excepcionais, sob sua coordenacdo ocorreu um aumento
significativo dos recursos no ano de 2006.

Dra. Maria Selma Lopes Machado — Supervisora de
Abastecimento

Supervisdo e monitoramento do abastecimento diario
dos medicamentos de dispensa¢do em carater excepcional,
bem como os de atendimento a judicializacdo, e os das
Unidades de Atendimento de Caruaru e Petrolina, além de
prestar a atengdo farmacéutica aos pacientes portadores de
patologia cronica cadastrados naquela Unidade.
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Dra. Méarcia Maria Vidal Neves — Supervisora de
Analise de APAC’s

Supervisionava todas as APAC’s emitidas na libera-
¢ao de medicamentos, pds consulta farmacéutica, a fim de
minimizar as glosas e restricdes realizadas pelo Ministério.
Participava efetivamente no atendimento ao paciente, bus-
cando atender a populagdo dentro dos recursos disponiveis
na época.

Dra. Marcia Regina Borba — Supervisora de Anélise
de APAC Interior

Supervisionava todas as APAC’s emitidas pelo interior
do Estado, em especial as Clinicas de Hemodialise, na libe-
racdo de medicamentos, pos consulta farmacéutica, a fim de
minimizar as glosas e restricdes realizadas pelo Ministério.
Além de participar da atengdo farmacéutica ao paciente.

Contribuiram com aquela Unidade em tempos di-
versos, no atendimento ao paciente na area de atencdo
farmacéutica personalizada os farmacéuticos:

Dr. Flavio Lago
Dra. Joana Darc Teixeira
Dr. Ricardo Oliveira Lima

Unidades de Caruaru e Petrolina
Dra.Taciana Estanislau — Farmacéutica
Supervisora da Unidade Caruaru

Dra. Rosalva Perazzo — Farmacéutica
Supervisora da Unidade Petrolina
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Com certeza, foi imprescindivel a contribuicao dos
assistentes administrativos, cerca de 20 funcionarios que se
desdobraram entre as atividades de atendimento ao publico,
estoque, elaboracao e digitacao de APAC.

Entre as realizac¢des do periodo, citem-se:

— O 1nicio do trabalho pela descentralizacao da Assis-
téncia Farmacéutica, materializado através das Unidades de
Dispensacao de Medicamentos Excepcionais em Caruaru
e Petrolina.

— A criagdo e implantacao da Coordenagdo de Farma-
cia e Terapéutica, que estruturou e efetivou as Comissdes de
Farmacia e Terapé€utica, em especial de Parkinson e Alzhei-
mer, Transplantes, Hepatologia e Hipertensdo Pulmonar,
que muito contribuiu para ampliar o acesso a populacao
aos medicamentos para o tratamento dessas patologias.

— Ampliagdo da captagdo dos recursos financeiros
oriundos do Ministério da Satde para o Programa de me-
dicamentos excepcionais, através da melhoria do processo
de cobranca de APAC’s apesar das dificuldades de estrutura
fisica e recursos humanos vivenciados a época.

— Realizacdo do I Seminario Estadual de Assisténcia
Farmacéutica para Atencdo Bdsica, juntamente com o
Ministério da Saude em outubro de 2006, na proposta de
constru¢dao de um Plano Estadual de Assisténcia Farma-
céutica, com a participacdo de representantes de mais de
100 municipios.

— Estabelecimento de acordos em conjunto com o
Ministério Publico Estadual que visavam garantir acesso
ao tratamento dos pacientes portadores de patologias gra-
ves e até entdo desassistidas como glaucoma e hipertensao
pulmonar.
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— Implantacgao do primeiro Centro de Infusdao de me-
dicamentos imunobioldgicos em parceria com o Servigo
de Reumatologia do HC/UFPE.

— Amplia¢do do atendimento aos portadores de pato-
logias cronicas, nas Unidades de Medicamentos Excep-
cionais, atingindo cerca de 9.000 atendimentos mensais
no final da gestao (2006).

— Participacao efetiva na aquisi¢ao e distribuicao de
medicamentos, inclusive oncologicos, e produtos farma-
céuticos para garantir o funcionamento dos hospitais da
rede, especialmente emergéncias e UTI’s, a fim de garantir
e ampliar o funcionamento pleno desses Servigos.

A incessante busca da garantia de acesso dos usuarios
do SUS ao medicamento que a Constituicao brasileira lhes
garante, passa por fazer da acessibilidade, bandeira maior
de seu tempo de comando.

Obs.: Excetuados o primeiro, terceiro e ultimo para-
grafos, esta memoria ¢ de proprio punho, ou propria tecla,
do farmacéutico Edmilson Alves do Nascimento.

Vale transcrever relatorio da Coordenacao Médica dos
Comités de Farmacia e Terapéutica, por sua importancia,
mesma e, hoje, pelo interesse histoérico do documento para
a memoria que se pretende:
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SECRETARIA DE SAUDE DO ESTADO DE PERNAMBUCO
/‘q\ SECRETARIA EXECUTIVA DE ASSISTENCIA A SAUDE
« DOESTADO GERENCIA GERAL DE ASSISTENCIA A SAUDE
GERENCIA DE ASSISTENCIA FARMACEUTICA - GAF

*

Relatorio de Atividades
2° semestre de 2005

Reorientadas, a partir de julho de 2005, por decisao
do Senhor Secretario, as atividades das Comissoes de
Farmécia e Terapéutica da Secretaria Estadual de Sau-
de — com a indicag¢do e posse de seus coordenadores,
médico Dagoberto Carvalho Jr. e farmacéutica Claudia
Lavra — iniciaram-se, os trabalhos da Coordenagao, com o
estabelecimento de agenda, em parte, cumprida, conforme
exposto neste Relatorio.

Das Comissdes instituidas pela Portaria S.E.S. n°® 75,
de 16 de maio de 2003, reuniram-se, de acordo com agenda-
mento cronologico estabelecido em fungao de prioridades
detectadas apos estudo do funcionamento de cada uma, as
que se seguem:

I — Comissao do Idoso. 06 de setembro. Presentes:
Edmilson Alves do Nascimento, Gerente de Assisténcia
Farmacéutica da SES, os coordenadores médico e farma-
céutico das Comissdes — presentes, estes, a todas as outras
reunides de que trata este relatorio — Paula Machado, Co-
ordenadora do Programa Estadual de Atencdo a Saude do
Idoso; Marcio da Cunha Andrade (neurologista, Hospital
das Clinicas, UFPE e HUOC) e as geriatras Clélia Lins
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(Hospital Geral de Areias) e Marilia Siqueira Campos
(Hospital Universitario Oswaldo Cruz). Por sugestao,
acatada, do Dr. Marcio Andrade, foram convidados a in-
tegrar a Comissao, os neurologistas, do referido Hospital
das Clinicas, Terce Liana Mota Menezes e Andore Asano,
para atendimento e homologagdes nas areas respectivas
das Doencas de Alzheimer e Parkinson; ficando, assim,
o HC incluido como centro autorizador. A geriatra Analia
Garcia que ja atendia pacientes do programa, no HUOC,
foi confirmada como suplente — com direito a voz e voto
— da Dra. Marilia Siqueira Campos, que se encontra, pe-
riodicamente, fora do Estado, para realizacdo de curso de
pos-graduagao. A Coordenacao Médica comprometeu-se a
envidar esfor¢os —no que foi bem sucedida — para a trans-
feréncia do neurologista Alcidézio Barros, do ambulatorio
do Hospital da Restauracdo para o Hospital Geral de Areias,
a cujo Programa de Alzheimer ja emprestava colaboracao,
como voluntario.

II — Comissiao de Asma. 08 de setembro. Presentes
os pneumologistas Fernando Luiz C. Lundgren e Paula
Virginia Pereira; o alergologista convidado Angelo Rizzo
(ad referendum do Secretario de Saude) e a farmacéutica
Adriane Cunha. Nao foi localizado o titular Silvio Manoel
de Carvalho. Discutiram-se os problemas da Comissao,
com énfase para recursos humanos. Sugeriram-se 0os nomes
dos especialistas Murilo Guimaraes, do Hospital Oswaldo
Cruz; Dulce dos Anjos, da Central de Alergologia e Luciana
Machado Dias Ramalho Luz, cujo pedido de transferéncia
—da Emergéncia do Hospital Jodo Murilo, Vitoria de Santo
Antdo, para o Hospital Barao de Lucena, por solicitagcdo
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da Dra. Paula Virginia Pereira — foi ratificado pelo Coor-
denador Médico que acompanha a tramita¢ao do processo,
junto a Geréncia de Gestao de Pessoas.

IIT— Comissao de Transplantes. 05 de setembro. Pre-
sentes os titulares Alvaro Ferraz, Ruy Lima Cavalcanti, José
Pacheco M. Ribeiro Neto e Deuzeny Tendrio Marques de
S4. Deixaram de comparecer os Drs. Kleber Matias (viagem
de interesse médico), Josemberg Marins Campos, Marcello
Sette e Claudio Lacerda, que indicou, como representante
do Servigo, a clinica Leila Beltrao. Foi representante da
Central de Transplantes, a enfermeira Diana. Solicitou-se
formalmente a garantia de continuidade no fornecimento de
medicamentos para pacientes transplantados. Bem assim, a
aquisicdo de medicamentos em apresentagdes proprias ou
adaptaveis ao uso pediatrico. O Dr. Ruy Lima Cavalcanti
fez a primeira solicitagdo formal a Secretaria — através
da Coordenacdo Médica — para viabilizagdo da pesquisa,
em pacientes transplantados, do antigeno viral (pp65) no
sangue ou por PCR. O documento foi re-encaminhado na
data de 25 de outubro de 2005 e vem sendo acompanhado,
inclusive, pela Geréncia de Assisténcia Farmacéutica. Foi
solicitada a liberagdo do medicamento Sirulimus para uso
no inicio do tratamento de pacientes transplantados, tendo
em vista que o mesmo ndo ¢ contemplado pelo “Proto-
colo” e diretrizes terapéuticas do Ministério da Saude. O
Dr. Ruy Lima Cavalcanti disponibilizou-se a encaminhar,
para discussdo, minuta de um protocolo estadual que possa
solucionar problemas como tais. Foi discutida, também,
a aquisi¢do de Micofenolato Sédico para pacientes com
diarreias frequentes pela utilizagcdo de Micofenolato de
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Mofetil. Ficou acordado, também, que a periodicidade das
reunides sera de trés meses.

IV — Comissao de Nefrologia. 20 de setembro. Pre-
sentes os titulares Ruy Lima Cavalcanti, Sandra Neiva, José
Pacheco M. Ribeiro Neto e Marcelo Pontual. Deixou de
comparecer, por motivo de plantdo, o Dr. Moacir Coutinho
que, por indica¢ao do Secretario de Saude e convite formal
da Coordenacao Médica, passou a integrar a Comissao.
Discutiu-se a liberagdo do medicamento Somatropina 4UI,
com indicacdo para déficit de GH e de crescimento, em
criangas com Insuficiéncia Renal Cronica. Foram sugeridos
para ocupar uma das vagas da Comissao de Endocrinologia
Infantil, os profissionais: Fernanda Trajano, Monica Pe-
reira, Carla Luacia Lins ou José Pacheco M. Ribeiro Neto.

V — Comissao de Hepatites B e C. 06 de outubro.
Presentes: Dagoberto Carvalho Jr., Claudia Lavra, os he-
patologistas Vitorino Spinelli, Leila Beltrao Pereira, Fabio
Marinho e Edmundo Lopes e a enfermeira, da Geréncia
de DST/AIDS, Adriana Cavalcanti. Dr. Vitorino Spinelli
comprometeu-se com a elaboragdo de minuta para o esta-
belecimento de um protocolo estadual de dispensagao de
medicamentos excepcionais para as hepatites B e C, em
Pernambuco, tentando adaptar as situacdes concretas do
Estado ao protocolo do Ministério da Satde. O Dr. Edmun-
do Lopes questionou a composi¢ao da Comissao, sendo
informado — pelo Coordenador Médico — de seu carater
consultivo, enquanto 6rgao de assessoramento técnico do
Secretario Estadual de Saude e homologatdrio (nos casos
especificos de regulamentacdo e dispensacao de medica-
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mentos excepcionais para as patologias contempladas) e,
portanto, composto por profissionais sugeridos pela Coor-
denagdo e designados pelo Secretario Estadual de Saude.
Estabeleceu-se a periodicidade mensal das reunides.

VI — Comissdao de Dermatologia. 11 de outubro.
Reunido realizada no auditério do ambulatorio de Dermato-
logia do Centro de Saude Integrado Agamenon Magalhaes
(CISAM / UPE). Presentes os especialistas titulares da
Comissao, lara Pessoa Sant’Ana, Maria de Fatima Brito
e Paulo Roberto de Menezes. Também presente, o Dr. Ri-
valdo Mendes de Albuquerque, vice-diretor do CISAM.
Justificou a falta, a Dra. Maria Luciana Andrade Almeida
Lopes. Assuntos tratados: Tratamento Garantido de Acne,
elevado custo de exames complementares, sugerindo-se
a solicitacdo do BHCG apenas na ocasido do cadastro. O
Dr. Paulo Roberto de Menezes Guedes propds o uso de
IMIQUIMOD em pacientes idosos portadores de tumor e,
outros, com HPV. Atendendo orientacao da Coordenacao
Meédica, o referido dermatologista formalizou o pedido
a Geréncia de Assisténcia Farmacéutica que ja procedeu
os devidos encaminhamentos. No pertinente a recursos
humanos, ja a Coordenagdo Médica recebeu a Dra. An-
gela Simone Valenga orientando-a quanto a desejada
transferéncia da Emergéncia do Hospital Gettlio Vargas
para o ambulatdrio do CISAM, de vez que se trata de es-
pecialista interessada em integrar o Servigo. Com relagdo
a interiorizacgdo, ja discutida, dos trabalhos da Comissdo
de Dermatologia, foram sugeridos os nomes das médicas
Maria do Carmo Meireles, em Caruaru; Luciana Loécio,
em Petrolina e Cristina Pinho Monteiro ou Maria Marta
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Judice, em Garanhuns. Ficaram, os membros da Comissao,
de elaborar a minuta de um protocolo estadual, adaptado
do Protocolo do Ministério da Saude. Definiu-se como
desejavel a trimestralidade das reunides.

VII — Comissao de Neurologia. 20 de outubro.
Presentes: Dagoberto Carvalho Jr., Claudia Lavra e as
neurologistas Maria Lucia Brito, Maria Lucia Vilela e Iris
Moraes Machado, justificada a auséncia da outra titular,
Dra. Daniele Calado Borba. Dra. Lucia Brito fez extensa,
satisfatoria e convincente exposi¢ao das atividades da Co-
missao, de seus trabalhos cientificos e de sua centralizagao
no HR; fato que justificou o ndo atendimento de pleito do
Dr. Marcio Andrade (HC / UFPE) de descentralizagao das
autorizagdes para dipensacao de medicamentos excepcio-
nais controlados pela Comissao de Neurologia.

VIII — Comissao de Transplantes. 2° reunido. 25 de
outubro. Presentes os titulares Rui Lima Cavalcanti, Leila
Beltrao, Deuzeny Tenorio Marques de S4, Alexandre Sucu-
pira (em representacdo de Kleber Matias, do Real Hospital
Portugués). Discutiu-se a dificuldade pratica encontrada,
pelos especialistas, para a realizacao de exames para escla-
recer a nefrotoxidade de drogas usuais e parao CMV+. Na
ocasido a Dra. Leila Beltrao informou a possibilidade de
realiza-los em laboratorio do Hospital Universitario Oswal-
do Cruz, custeados pela Secretaria Estadual de Saude.

IX — Comissao de Hepatites B e C. 2° reunifo. 23 de
novembro. Presentes os titulares, hepatologistas Vitorino
Spinelli, Leila Beltrao, Edmundo Lopes e Fabio Marinho.
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A Comissao debateu e aprovou — com voto contrario de
Dr. Edmundo Lopes — o Protocolo Estadual, cuja minuta
fora elaborada, a pedido da Coordenagao Médica, pelo
Dr. Vitorino Spinelli. Deste, acatou-se, também, sugestao
para realizacdo de reunido ampla com representantes da
Geréncia de Apoio Legal ao SUS (Assessoria Juridica), da
Procuradoria do Ministério Publico e da Magistratura, a fim
de esclarecer duvidas e apresentar o documento aprovado
como limite material — no Estado — para atendimento dos
usuarios do Servigo Publico, sem prejuizo da equanimidade
proposta pelo SUS. Os contatos para a reuniao —a acontecer
ainda em janeiro de 2006 — ficaram a cargo da enfermeira
Adriana Cavalcanti. Foi sugerida a realizagdao do exame
HBYV / DNA Quantitativo no laboratorio do Hospital Uni-
versitario Oswaldo Cruz, inclusiva para redugado de custos
operacionais, pois 0s mesmos sao realizados, hoje, no Rio
Grande do Sul, ao custo de R$50,00/teste.

X — Comissao do Idoso. 2° reunido. 28 de novembro.
Presentes os membros da Comissao, Drs. Paulo Brito,
Marcio Andrade, Clélia Lins, Analia Garcia, Terce Liana
Mota Menezes € Andore Asano, além de Paula Machado,
gerente da Assisténcia a Saude do Idoso, da SES. A Dra.
Paula Machado, atendendo proposta aprovada na reunido
anterior, apresentou a relagdo de neurologistas e psiquia-
tras do Estado (SUS), que ja prescrevem medicamentos
considerados excepcionais para Doenca de Parkinson,
com a finalidade de distribui-los, equitativamente, em
relagdo aos trés grandes centros de referéncia da capital
(HC, HUOC e HGA). Trata-se de procedimento solicitado
para alargar a abrangéncia do Programa a todo o Estado,
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garantida a supervisdo dos Centros de Referéncia. Em um
segundo momento pretende-se realizar reunides com todos
0s prescritores.

XI — Comissao de Dislipidemias. 29 de novembro.
Reunido de estudos para implantacdo da Comissao. Pre-
sentes, os Drs. Edmilson Alves do Nascimento, gerente da
GAF; Simone Leal, gerente da Assisténcia a Doengas Cro-
nicas e Degenerativas; Dagoberto Carvalho Jr. e Claudia
Lavra, coordenadores médico e farmacéutico das CFT/SES
e a cardiologista Lucila Rodrigues. Discutiram-se nomes
para areferida comissao que se responsabilizara, inclusive,
pela elaboracao do protocolo. A Dra. Simone Leal sugeriu
—no que foi aprovada — que se pedisse sugestoes a diretora
do Hospital Agamenon Magalhaes. Atendida a solicitacao,
a Dra. Elenice Negromonte indicou os nomes de Mozart
Lacerda Aratjo e Gloria Aureliano Melo (cardiologistas) e
Francisco Bandeira e Luiz Henrique Griz (endocrinologis-
tas). Os nomes serdo encaminhados, apds confirma¢ao do
interesse — pela Coordenagao das Comissdes —ao Secretario
de Estado da Saude.

As demais comissoes existentes Endocrinologia,
Gastroenterologia, Fibrose Cistica e Esquizofrenia —todas
j& informadas da reorientacdo do modelo, privilegiado o
usudrio como centro e razao de ser do proprio Sistema
Unico de Satde — terdo suas reunides de apresentagdo e
definicao de diretrizes agendadas a partir de fevereiro de
2006. O primeiro més do ano sera reservado para elabo-
racdo de propostas e/ou viagens de observagdo com vista
a elaboragdo de regimento para as referidas Comissdes de
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Farmaécia e Terapéutica da Secretaria de Saude do Estado
de Pernambuco que, ainda, funcionam sem estrutura orga-
nizacional especifica.

o

Farmacia Central — Avenida Norte — Recife
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José de Arimatea Rocha Filho
Janeiro de 2007

buco, mestre e doutor (curso em andamento, pela

mesma Universidade), José de Arimatea Rocha Filho
assumiu a Geréncia da Assisténcia Farmacéutica do Esta-
do, em 15 de janeiro de 2007 (ato governamental n°® 863,
publicado no Diério Oficial do Estado — Poder Executivo);
assessorando-se em nivel imediato, pelas farmacéuticas:

Elida Maria de Alencar Arruda
Unidade de Abastecimento Farmacéutico

F armacéutico pela Universidade Federal de Pernam-

Edileusa Marques Moraes de Lira
Unidade de Medicamentos Basicos
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Diana Atalécia de Sa
Unidade de Medicamentos Excepcionais

Claudia Maria Lavra Jacques
Unidade de Apoio Técnico

Dagoberto Ferreira de Carvalho Jr.
Coordenacdo Médica dos Comités de Farmacia
e Terapéutica.

Preocupado em operacionalizar as agdes de sua Ge-
réncia, consegue, ainda no primeiro ano de trabalho, a
criagdo da Comissdo Estadual de Farmacia e Terapéutica
(CEFET), subordinando-lhes as Comissdes de Farmacia
e Terapéutica, criadas pela Portaria GS/SES n° 75, de 15
de maio de 2003, para assessoramento especializado do
Secretario de Estado da Satude; alterada a designagao das
mesmas, de Comissoes para Comites.
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Portaria n° 847 —

Em, 01/10/2007

O SECRETARIO ESTADUAL DE SAUDE, com base na delegagdo outorgada pelo Ato
Governamental n° 006/07, publicado no D.O.E. de 02/10/2007,

Consid do ar idade de adotar-se uma politica de assisténcia farmacéutica
integrada as necessidades e realidade do SUS;

Consi do a necessidade da selecdo de medicamentos e correlatos, eficazes,
seguros e de custo racional, capazes de solucionar a maioria dos problemas da
populacéo;

Consid do a necessi da implantacdo de politicas relacionadas a selegéo,

programagéo e promogéo do uso racional de medicamentos e correlatos;

Considerando a necessidade de instituir a Comissdo Estadual de Farmacia e
Terapéutica — CEFT;

RESOLVE:

Art. 1°. - Instituir a COMISSAO ESTADUAL DE FARMACIA E TERAPEUTICA — CEFT/SES,
vinculada a Geréncia de Assisténcia Farmacéutica — GAF, como instancia de carater
consultivo, de assessoria e deliberativa na:

a. Selegao de medicamentos e correlatos nos diversos niveis de complexidade do sistema
de satde;

b. Estabelecimento de critérios para o uso dos medicamentos e correlatos selecionados; e.

c. Avaliacéo do uso dos medicamentos e correlatos selecionados

Art. 2°. — A Comiss@o Estadual de Farmacia e Terapéutica — CEFT/SES tem as seguintes
atribuicdes:

a. Assessorar a Geréncia de Assisténcia Farmacéutica — GAF nos assuntos referentes a
medicamentos e correlatos;

Propor a Relagéo Estadual de Medicamentos e de Correlatos Essenciais, e sua
atualizag&o constante;

. Avaliar e emitir parecer técnico e deliberativo sobre as solicitagdes de incluséo, exclusdo
ou substituicéo de itens da Relagao Estadual de Medicamentos e de Correlatos
Essenciais;

Elaborar o Formuldrio Terapéutico e as normas para sua aplicagao;

Elaborar materiais informativos sobre o uso racional de medicamentos e correlatos;
Desenvolver e validar protocolos clinicos e diretrizes terapéuticas;

Propor agbes educativas visando o uso racional de medicamentos e correlatos;

Propor estratégias de avaliagéo da utilizagdo dos medicamentos e correlatos na rede de
servigos do Sistema Unico de Satde;

s

1)
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24/8/2009 |
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i. Elaborar Regimento Interno;
j. Instituir os Comités Assessores em Farmacia e Terapéutica — CAFT/GAF/SES e indicar os
seus componentes;

Art. 3°. — A Comissao Estadual de Farmacia e Terapéutica — CEFT/SES é composta por um
representante titular em um suplente, das seguintes gerenciais:

Geréncia Geral de Assisténcia a Satide — GCAS;

Geréncia de Modernizagéo e Monitoramento da Assisténcia a Saude;

Geréncia de Assisténcia Farmacéutica — GAF;

Geréncia Geral de Desenvolvimento Regional - GGDR;

Superintendéncia Administrativa e Financeira — SAF;

Superintendéncia de Planejamento — SUPLAN;

Geréncia Geral de Vigilancia em Satide — GGVS;

Geréncia Geral de Acompanhamento e Desenvolvimento das Politicas de Satde;

Geréncia Geral de Regulag&o, Controle e Avaliagéo do Sistema de Satde - GGCASS;

Agéncia Pernambucana de Vigilancia Sanitaria — APEVISA.
§ 1° - Aindicagdo dos representantes das Geréncias e APEVISA devera ocorrer, no prazo
maximo de 8(oito) dias apds publicagéo desta portaria, através de expediente indicando o
titular e suplente encaminhada a Geréncia de Assisténcia Farmacéutica;
§ 2° - Os membros da CEFT/SES deverao emitir declarag@o de auséncia de conflitos de
interesse, referente a vinculos empregaticios ou contratuais, compromissos e obrigacées
com fornecedores produtoras elou distribuidoras de medicamentos e correlatos, que
resultem em auferigdo de remuneragdes, beneficios ou vantagens pessoais.

Art. 4°. — A Comissao Estadual de Farmacia e Terapéutica — CEFT/SES contara com apoio de:
* Comités de Assessoria em Farmacia e Terapéutica;

« Comissées Locais de Farmacia e Terapéutica;
* Grupo Interdisciplinar de Trabalho

Art. 5°. - Os Comités de Assessoria em Farmacia e Terapéutica da Geréncia de Assisténcia
Farmacéutica — CFAT/GAF/SES sao compostos por, no minimo, 03(trés) profissionais
especialistas vinculados a unidades publicas de satde e tem as seguintes atribuicdes:

« Assessorar a CEFT/SES nos assuntos inerentes a sua area de atuagéo;
» Emitir parecer sobre processos de solicitagédo de medicamentos;

2ded 24/8/2009
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» Elaborar e propor Protocolos Clinicos e Diretrizes Terapéuticas, bem como a sua
atualizagéo.

§ Gnico — Os Comités de Assessoria em Farmacia e Terapéutica serdo coordenados
por profissional especifico vinculado a Unidade de Apoio Técnico da Geréncia de
Assisténcia Farmacéutica — GAF

Art. 6°. — As Comissdes Locais de Farmacia e Terapéutica sao ligadas aos Servicos de
Farméacia das Unidades Hospitalares efou GERES, de acordo com a realidade e estrutura de
cada local, com atribuicdo de selecionar os medicamentos e correlatos a serem utilizados no
ambito da unidade hospitalar.

Art. 7°. — Os Grupos Interdisciplinares de Trabalho — GIT s3o responsaveis, no d&mbito da
SES/PE, para definicdo de politicas especificas em assisténcia farmacéutica e em especial a
selegdo de medicamentos e correlatos, protocolos clinicos e diretrizes terapéuticas.

§ nico — Os Grupos Interdisciplinares de Trabalho — GIT s&o criados, a partir de oficio
de uma ou mais Geréncia, com atribuicdes especificas, tempo determinado de atuagéo e
composicao de acordo com a drea de abrangéncia.

Art. 8°. — A selecéo de medicamentos deve objetivar:

1. uma maior eficiéncia administrativa;

1I. uma resolutividade terapéutica adequada;
I11. a racionalidade na prescri¢do;
1V. aracionalidade na utilizacéo de farmacos e
V. aracionalizagéo dos custos dos tratamentos.

Art. 9°. — Para a inclusdo de medicamentos na REME deverdo ser observados os seguintes

critérios:

®

e

o a

@ =

-

Indicagédo fundamentada em critérios epidemiolégicos, privilegiando aqueles
medicamentos para doengas que configuram problemas de satide publica, que
atingem ou pdem em risco as coletividades, e cuja estratégia de controle
concentra-se no tratamento de seus portadores;

Registro na Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria — ANVISA;

Valor terapéutico comprovado, com suficientes informacées clinicas na espécie
humana e em condigdes controladas, sobre a atividade terapéutica e farmacologica;
Baixa toxicidade;

Composicéo perfeitamente conhecida, excluindo-se, sempre que possivel, as
associagdes fixas;

Denominagéo pelo principio ativo, conforme Denominag&o Comum Brasileira (DCB),
ou, na sua falta, conforme Denominagéo Comum Internacional (DCI);

Informagdes suficientes sobre as caracteristicas farmacocinéticas,
farmacodindmicas e farmacotécnicas;

. Estabilidade em condicoes de estocagem e uso e facilidade de armazenamento;
. Preferéncia a medicamentos clinicamente apropriados para o tratamento de mais de

uma enfermidade;

. Preferencialmente estar disponivel no mercado nacional;

24/8/2009
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k. Formas farmacéuticas, apresentacoes e dosagem que facilitem a comodidade para
a administrag@o aos pacientes a que se destinam, o céalculo da dose a ser
administrada e o fracionamento ou a multiplicagéo das doses;

1. Solicitacdo recomendada pela Comisséo Assessoras de Farmacia e Terapéutica
e/ou Comissdo Local de Farmécia e Terapéutica;

§ 1° - Para a inclusdo, também podem ser considerados os demais pressupostos
estabelecidos pela Politica Nacional de Medicamentos:

« Medicamentos para doengas consideradas de carater individual que, a despeito de atingir
numero reduzido de pessoas, requerem tratamento longo ou até permanente, com o uso
de medicamentos de custos elevados;

« Medicamentos para doencgas cujo tratamento envolve o uso de medicamentos ndo
disponiveis no mercado.

§ 2° - Nas situagdes mencionadas no Paragrafo 1° deste Artigo, o emprego dos
medicamentos deve estar condicionado & observancia de protocolos clinicos especificos.

Art. 10°. — A substituicdo de medicamentos justificar-se-4 quando o novo produto apresentar
vantagem comprovada em termos de:

. Menor risco/beneficio;

. Menor custo/tratamento;

. Menor custo de aquisigéo, armazenamento, distribuigéo e controle;

. Maior estabilidade;

. Propriedades farmacoldgicas mais favoraveis;

. Menor toxidade;

. Maior informag&o com respeito a suas vantagens e limitagbes, eficcia e eficiéncia;
. Maior comodidade na administragéo;

. Facilidade de dispensacéo.

PR S0 B0 TR

Art. 11°. — A exclusdo de medicamentos da REME devera ocorrer sempre que houver
evidéncias de que o produto:

a. Apresenta relagao risco/beneficio inaceitavel;
b. N&o apresenta vantagens farmacolégicas e/ou econdmicas comparativamente a outros

produtos disponiveis no mercado;
c. N&o apresenta demanda justificavel.

Art. 12°. — Esta portaria entra em vigor na data da sua publicagdo, revogando-se as
disposicdes em contrario.

JORGE JOSE GOMES

Secretario Estadual de Satide/SES

4ded 24/8/2000
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Biscuit de Monica Souza (2007)
Governador Eduardo Campos ladeado pelo
Secretdrio de Saude, Jorge Gomes (esq) e
Dr. Arimatea Rocha, Superintendente
da Assisténcia Farmacéutica

Por forca do documento transcrito, foram as onze
ComissoOes encontradas, redimensionadas em Comités,
existindo hoje — em funcionamento — vinte e seis:

Comité de Cardiologia

— Audes Diogenes de Magalhaes Feitosa — médico CRM
12162

— Deuzeny Tendrio Marques de Sa — médica CRM 3043

— Edgar Pessoa de Melo Junior — médico CRM 4186

— Maria da Concei¢ao Brandao de A. Falcao Carvalho —
médica CRM 9968

— Sarita Ligia Pessoa de Melo Lobo —médica CRM 11254
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Comité de Controle da Dor

— Fabio Costa Malta — médico CRM 14122

— Jurema Telles de Oliveira Lima — médica CRM 11279
— Maria Angela Lima — médica CRM 10796

— Teresa Neumann Sampaio Bezerra — médica CRM 5366
— Maria Joselice e Silva — farmacéutica CRF 2071

Comité de Dermatologia

— Angela Simone de Melo Valenga — médica CRM 10598
— Carolina Chacon Valenga Tavares — médica CRM 13794
— Jane Martins dos Santos Andrade — médica CRM 9117
— Paulo Roberto de Menezes Guedes — médico CRM 6670
— Daniela de Oliveira Monteiro — farmacéutica CRF 2921

Comité de Endocrinologia Adulta

— Ana Carla Peres Montenegro — médica CRM 13118

— Daniella Maria Carneiro do Régo — médica CRM 13332

— Francisco Alfredo Bandeira e Farias — médico CRM 5906

— Luiz Henrique Maciel Griz — médico CRM 5534

— Amanda Figueiredo Barbosa Azevedo — farmacéutica
CRF 2997

Comité de Endocrinologia Infantil

— Maria Amélia Soares de Melo Duarte — médica CRM
8513

— Jaqueline Araujo Ferreira — médica CRM 7824

— Patricia Oliveira de Almeida Freire — médica CRM 10711

— Thereza Selma Soares Lins — médica CRM 6487

— Amanda Figueiredo Barbosa Azevedo — farmacéutica
CRF 2997
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Comité de Fibrose Cistica
— Murilo Carlos Amorim de Brito — médico CRM 7027
— Patricia Gomes de Matos Bezerra — médica CRM 9194

Comité de Gastroenterologia

— Carlos Alexandre Antunes de Brito —médico CRM 10107

— Constancia Maria Constant Barros do Nascimento —
médica CRM 3294

— Marcelo Soares Kerstenetzky — médico CRM 10192

— Severino Barbosa dos Santos — médico CRM 8931

— Valéria Ferreira Martinelli — médica CRM 8555

— Marcela Acassia Rangel Gomes — farmacéutica CRF
3738

Comité de Ginecologia

— Ana Carolina Feitosa Figueiredo — médica CRM 14775
— José Remigio Neto — médico CRM 3408

— Petrus Augustus Dornelas Camara —médico CRM 5305
— Vera Lucia Soares Santos — médica CRM 5901

Comité de Hematologia

— Aderson da Silva Aratijo — médico CRM 4571

— Cristina de Fatima Vellozo Carrazone — médica CRM
6266

— Erika Oliveira de Miranda Coelho — médica CRM 9500

— Fébia Michelle Rodrigues de Araujo Callado — médica
CRM 12822

Comité de Hepatologia
— Edmundo Pessoa de Almeida Lopes Neto —médico CRM
7988
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— Fabio Marinho do Rego Barros — médico CRM 11283
— Leila Maria Moreira Beltrao Pereira— médica CRM 7585
— Luiz Claudio Arraes de Alencar — medico CRM 8192
— Victorino Spinelli Toscano Barreto —médico CRM 1889
— Jean Batista de Sa — farmacéutico CRF 2487

Comité de Hipertensiao Pulmonar

— Angela Maria Pontes Bandeira de Oliveira — médica
CRM 8093

— Carlos Roberto Melo da Silva — médico CRM 5887

— Danielle Cristina Silva Climaco — médica CRM 11964

— Marilia Montenegro Cabral — médica CRM 13826

— Andréa Apolindrio — farmacéutica CRF 2895

Comité de Infectologia

— Claudia Fernanda de Lacerda Vidal — médica CRM 9259

— Democrito de Barros Miranda Filho — médico CRM 8691

— Luciano Wagner de Melo Arraes — médico CRM 14163

— Vladimir Yuri Monteiro Guimaraes — médico CRM
10768

— Valdemir Cordeiro de Paula — farmacéutico CRF 2979

Comité de Nefrologia

— Ana Claudia de Aquino Carneiro Lacerda—médica CRM
12232

— Amaro Medeiros de Andrade — médico CRM 4340

— Ruy de Lima Cavalcanti Neto — médico CRM 5973

— Sandra Tereza de Sousa Neiva Coelho — médica CRM
11379

— Victoéria Régia Brito Lima — farmacéutica CRF 3995
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Comité de Neurologia

— Alessandra de Oliveira Teixeira — médica CRM 11565

— Denielle Cavalcanti Callado Borba — médica CRM 9698

— Maria {sis de Morais Machado — médica CRM 6343

— Maria Lucia Brito Ferreira — médica CRM 4141

— Ricardo André Amorim Leite — médico CRM 13261

— Vanessa Van Der Linden — médico CRM 10642

— Ricardo Eugénio de Oliveira Lima — farmacéutico CRF
2809

Comité de Parkinson

— Alcidézio Luiz Sales de Barros — médico CRM 7323

— Amdore Guescel C. Asano — médico 6499

— Carlos Frederico Leite Souza Lima — médico CRM
10617

— Marcio da Cunha Andrade — médico CRM 6336

— Paulo Roberto de Brito Marques — médico CRM 6392

— Clatdia Maria Lavra Jacques — farmacéutica CRF 1599

Comité de Alzheimer

— Anadlia Nusya de Medeiros Garcia — médica CRM 7747
— Adriana Maia Valenga Gusmao — médica CRM 11949
— Maria Clélia Lins de Oliveira — médica CRM 6138

— Paulo Roberto de Brito Marques — médico CRM 6322
— Clatudia Maria Lavra Jacques — farmacéutica CRF 1599

Comité de Oftalmologia

— Luiz Felipe Lynch de Moraes — médico CRM 14634

— Francisco Tocantins Lobato Junior — médico CRM 9346
— Paulo Jorge Rocha Saunders — médico CRM 13837

— Roberto Pedrosa Galvao Filho — médico CRM 11157
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— Sheila Elcielle D’ Almeida Arruda — farmacéutica CRF
3468

Comité de Oncologia

— Alexandre César Vieira Sales — médico CRM 13430

— Carla Limeira Barreto — médica CRM 10415

— José Iran Costa Junior — médico CRM 10352

— Jurema Teixeira de Oliveira Lima- médica CRM 11279
— Liliane Massad Duarte Chousinho — médica CRM 7693
— Maria Joselice e Silva — farmacéutica CRF 2071

Comité de Pneumologia

— Fernando Luiz Cavalcanti Lundgren — médico CRM
5782

— Fernando José Pinho Queiroga — médico CRM 5035

— José Angelo Rizzo — médico CRM 5053

— Marta de Andrade Lima Coelho — médica CRM 12457

— Paula Virginia Teixeira de Cavalcanti Pereira — médica
CRM 5645

— Daniel José Vidal Monteiro — farmacéutico CRF 1626

Comité de Psiquiatria

— Katia Cristina Lima de Petribu — médica CRM 9282

— Gilvanice Delgado Noblat de Aguiar — médica CRM
5346

— Marcos Creder de Souza Ledo — médico CRM 9710

— Marcos Antonio Souza Ledo Santos —médico CRM 5781

— Maria Amélia Pereira de Brito — farmacéutica CRF 4079

Comité de Reumatologia
— Angela Luzia Pinto Duarte — médica CRM 5031
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— Eliezer Rushansky — médico CRM 3757

— Helena Maria Carneiro Leao — médica CRM 7020

— Lilian David Azevedo Valadares — médica CRM 8821

— Maria Helena Queiroz de Aratjo Mariano — médica CRM
9001

— Amanda Figueiredo Barbosa Azevedo — médica CRM
2997

Comité de Transplante / Orgios

— André Bezerra Pereira Rego — médica CRM 10444

— Claudio Moura Lacerda de Melo — médico CRM 4545
— Deuzeny Tenério Marques de S4 — médica CRM 3034
— Leila Maria Moreira Beltrao Pereira—médica CRM 7585
— Marcelo José Antunes Sette — médico CRM 9576

— Ruy de Lima Cavalcanti Neto — médico CRM 5973

— Maria Selma Lopes Machado — farmacéutica CRF 1959

Comité de Transplante / Tecido

— Erika Oliveira de Miranda Coelho — médica CRM 9500
— Patricia Peres Barroca de Aratjo — médica CRM 10612
— Zilda do Régo Cavalcanti — médica CRM 13223

— Alexandre Tavares da Silva — CRF 1671

Comité de Traumato-Ortopedia

— Henrique Costa Barbosa — médico CRM 10531

— José Zaronir Ramalho de Freitas Filho — médico CRM
11506

— Mucio Brandao Vaz de Almeida — CRM 11161

Comité de Triagem Neonatal
— Ana Claudia Mendonga dos Anjos —médica CRM 15769
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— Marcelo Soares Kerstenetzky — médico CRM 10192

— Maria das Gragas Moura Lins Silva—médica CRM 5724
— Pérola Ayres Martins Silva — médica CRM 3899

— Eliane Bastos de Aguiar — nutricionista CRN

— Zenadio Batista Monteiro — farmacéutico CRF

Comité de Urologia

— Adriano Almeida Calado — médico CRM 11303

— Evandro Falcdao do Nascimento — médico CRM 5105
— Geraldo de Aguiar Cavalcanti — médico CRM 14910
— Marcio de Novais Ferreira — médico CRM 5136

Os Comités serdo reorganizados, por decisao do Se-
cretario Estadual de Satude, obedecidos critérios de repre-
sentatividade do nivel central da Secretaria ¢ dos Servigos
de Referéncia, em funcionamento, nos hospitais publicos
e filantropicos, como o IMIP. A divulgacao da composicao
atual expressa o reconhecimento da AF aos profissionais
que — honorificamente — os integraram.

Como resultado direto do trabalho dos Comités, por
suas Coordenagdes médica (andlise e revisdo) e, sobretudo
farmacéutica — a cujas assessorias especializadas deveu-
-se a estruturacdo dos documentos — a Superintendéncia
de Assisténcia Farmacéutica havia elaborado, até 31 de
dezembro de 2011, as Normas Técnicas (correspondentes,
em nivel estadual, dos Protocolos Clinicos e Diretrizes
Terapéuticas, do Ministério da Saude), de: “Osteoporose”,
“Bexiga Neurogénica” e “Transtorno do Déficit de Atengado
e Hiperatividade” . Outras hd em processo de discussao,
pelos titulares dos Comités.
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No ambito de entendimentos com o Ministério Pa-
blico, foram assinados — com a intermediacao da SAF —”
Termos de Ajustamento de Conduta” . Sdo documentos
pelos quais a Secretaria Estadual de Satde antecipando-
-se a decisdes judiciais, sobre o uso de medicamentos nao
contemplados por portarias e Protocolos Clinicos e Diretri-
zes Terapéuticas, do Ministério da Saude, prepara-se para
sua aquisic¢ao, disciplinando tecnicamente a dispensagao,
através de Normas Técnicas Estaduais, especificas para os
farmacos geradores de tais agdes extra-administrativas. De
28 de fevereiro de 2008, ¢ TAC subscrito pelo Secretario
Jorge Gomes, o Procurador do Estado Thiago Arraes de
Alencar Nordes ¢ as Promotoras de Justica da Defesa
da Cidadania da Capital (com atuagao na Promocgao e
Defesa da Saude), Daiza Maria Azevedo Cavalcanti e
Maria Ivana Botelho Vieira da Silva, sobre o direito aos
medicamentos Mestinon, Alénia, Spiriva, Glivec, Toxina
Botulinica, Alois, Azatioprina, Micofenolato de Mofetil,
Agrylin, Adefovir, Ritalina, Risperidona, Dextrusitolla,
Algasidase Beta, Plavix, e Omalizumabe. Por Termo de
Audiéncia de 7 de abril de 2010, subscrito pela Promotoria
de Justica de Defesa dos Direitos Humanos a Saude, do
Estado de Pernambuco e pelo Superintendente Arimatéa
Rocha, garantiu-se direito reivindicado a Gabapentina para
dor neurolégica.

Pela Coordenacao de Avaliacao e Autorizacao de
Processos (CAAP) —boa “escola” de AF, hoje comandada
por Amanda Figueiredo Barbosa Azevedo, (fevereiro de
2009 a dezembro de 2011) — passaram os profissionais de
farmacia, Olga Vaz (coordenadora entre novembro de 2008
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e fevereiro de 2009), Jodo Augusto Gongalves, Maurilicio
Apolinario Filho, Daniela Monteiro (primeira chefe da
Farmacia Bésica, na atual gestdo), Leonardo Barros, Isa-
bela de Fatima Ramos Costa, Maria Amélia Brito, Marcela
Acécia, Claudia Maria Lavra Jacques, Victoria Régia de
Brito Lima, Alexandre Tavares e Sheila Elcielle d’ Almeida
Arruda, depois, coordenadora da Unidade de Monitoramen-
to e Avaliagdo. A prop6sito, Sheila Arruda, ftala Morgania
Farias da Nobrega e Demosthenes Cavalcante Marques da
Silva apresentaram no “VI Congreso Nacional de Atencion
Farmacéutica” em la ciudad de Sevilla, Andaluzia, Espafia
(11/17 de octubre de 2009), trabalhos cientificos produzidos
em parceria — também — com os farmacéuticos Arimatéa
Rocha, Maurilicio Apolinario, Isabela Ramos, Amanda
Figueiredo, Cleyton Anderson Azevedo Filho, Ulisses
Elton Cordeiro de Santana e Cauéh Nunes Jovino.

De muitos congressos participaram esses € outros
profissionais da Assisténcia Farmacéutica Estadual. Como
palestrantes, integrando mesas-redondas, ministrando cur-
s0s especiais; ou apresentando trabalhos cientificos, como o
coordenado por Fernando Zanghelini, no “VIII Congresso
Brasileiro de Asma, IV Brasileiro de DPOC e IV Brasileiro
de Tabagismo” , realizado entre os dias 24 e 27 de agosto de
2011, em Porto de Galinhas, Ipojuca. Subscrito, também,
por José de Arimatea Rocha Filho, André Santos da Silva e
Dagoberto Ferreira de Carvalho Jr., o trabalho versou sobre
“Acompanhamento farmacoterapéutico na asma bronquica:
uma estratégia para otimizagao dos resultados clinicos” .

Destacou-se no comando do Nucleo de Garantia de
Qualidade, o farmacéutico-escritor Flavio Henrique Lago
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Guimaraes, leitor do romancista e cronista fluminense
José Candido de Carvalho, de quem nao esconde admi-
racdo literaria, nem possiveis influéncias de estilo, como
na caracterizagdo de personagens pelas “profilactudes de
partes conjugativas” . Humor que nao deixa de lembrar
o0 do Comendador Noronha e Sande, em sua condi¢ao de
Provedor da Santa Casa e socio remido da Beneficéncia
Portuguesa; nem o de seu compadre ficcional, Abilatricio
Teles. Antecedeu-o na fungdo — também assessorado por
Vanda Freire e Jodo Augusto Pires — Dr. Diego Medeiros,
hoje com sua colega Fabiana Toledo, na assessoria farma-
céutica da Assisténcia Juridica da SES. Quando o setor
— Juridico — existia na SAF, ocuparam-no as advogadas
Andréa Santana e Julia Passos.

Vinculado a CEFETE permanece como responsavel
por pareceres licitatorios, o Dr. Fitz Gerald Tenorio Soares,
farmacéutico-bioquimico “papacaense” que divide — com
o memorialista — sala de trabalho ¢ lembrancas de Bom
Conselho, que s6 conhego por saudosas referéncias (agora,
também, dele), de amigos, como o nativo Gladstone Vieira
Belo (jornalista e escritor) e os teluricamente agregados
Orlando Marques Cavalcanti de Albuquerque, escritor e
genealogista familiarmente ligado aos Tenorio — de Risalva
e do Deputado Audalio —, e Marcilio Abdon Lira, aos Sa
Barreto, da terra.

Pela Farmacia Basica — e outras a¢des estratégicas de
muito interesse € bons resultados para as politicas publicas
de satde — responde desde marco de 2009 — a farmacéutica
Maria da Conceicao Lima Freitas.

Integram o NEAF — Nucleo de Estudos da Assis-
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téncia Farmacéutica, o pedagogo Adamastor Trindade,
a farmacéutica Veridiana Ribeiro da Silva e a psicologa
Alecssandra Feitoza.

Muitos eventos marcaram os cinco primeiros anos da
atual administracao da Assisténcia Farmacéutica da SES/
PE: cursos, encontros da assisténcia farmacéutica estadual,
encontros de colaboradores, encontros de usuarios e ofici-
nas de trabalho destinadas a servidores.

Entre os cursos externos que mais motivaram profissio-
nais da area de Farmadcia e, sobretudo, médicos prescritores
—alcangando assim, seu verdadeiro objetivo — destacaram-
-se os de “Atualizacdo em Gestao e Operacionalizagao do
Componente de Medicamentos de Dispensacao Excepcio-
nal” . Organizados através de parceria da Coordenacao dos
Comités de Farmacia e Terapéutica com a GCMDE (Dra.
Selma Machado) e a Coordenagdo de Assuntos Pedago-
gicos (Dra. Silvana Maggi), realizaram-se em auditorios
do Memorial da Medicina, do Hospital da Restauracao
e do PROCAPE. Abordaram eles: Tratamento paliativo
da Dor Cronica (médicas Maria Angela de Lima Tereza
Newman Sampaio Bezerra e Tania Cursino de Menezes
Couceiro; farmacéutica Claudia Lavra; enfermeira Maria
do Socorro Silveira Gomes — Caruaru); Doengas Hormo-
nais (médicas Elcy Falcao, Thereza Selma Soares, Patricia
Oliveira de Almeida Freire e Pérola Ayres Martins Silva;
farmacéutica Claudia Lavra; Doengas do Sistema Nervoso
Central (médicas Maria Lucia Brito Ferreira, Alessandra
Oliveira Teixeira, Alvaro José Porto e Maria Paula Martins;
farmacéutica Selma Machado); Doengas de Alzheimer
e Parkinson (médicos Paulo Roberto de Brito Marques,
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Marcio da Cunha Andrade, Terce Liana Menezes, Maria
Clélia Lins, Analia Medeiros Garcia e Carla Nubia Nunes;
farmacéuticos André Santos da Silva e Taciana Estanislau
de Carvalho, esta da Farmacia de Pernambuco, Regional
Caruaru); Doengas Reumatolégicas (médicas Angela Lu-
zia Pinto Duarte e Maria Helena Mariano; farmacéuticos
André Santos da Silva, Demosthenes Cavalcante da Silva
e Simone Santos Bezerra); Esquizofrenia Refrataria (mé-
dicas Jane Maria Cordeiro Lemos e Katia Cristina Lima de
Petribu; farmacéutico Demosthenes Cavalcante da Silva);
Estatinas (médicos Francisco Alfredo Bandeira e Farias e
Edgar Pessoa de Melo Junior; farmacéutico André Santos
da Silva); Triagem Neonatal (Pérola Ayres Martins Silva;
farmacéutico Demdsthenes Cavalcante da Silva); Hepatites
Virais (médicos Fabio Marinho do Rego Barros, Edmundo
Pessoa de Almeida Lopes Neto; farmacéuticos José de
Arimatea Rocha Filho — Superintendente da Assisténcia
Farmacéutica — e Sheila Elcielle d’ Almeida; enfermeira
Adriana Cavalcanti, da Coordenagao Estadual de Hepatites;
assistente social Alcione Lopes, do Instituto do Figado de
Pernambuco); DPOC/Asma (médicos Fernando Lundgren,
Angelo Rizzo, Paula Virginia Carvalho, Fernando Queiro-
ga, Marta Coelho, Verusca Sarmento — Caruaru — e Décio
Medeiros; farmacéuticos Arimatea Rocha, Selma Machado,
ftala Nobrega, e Amanda Figueiredo; Dermatologia, com o
médico Paulo Roberto de Menezes Guedes; Transplantes
em Pernambuco e no Brasil, por Zilda Rego Cavalcanti e
André Bezerra Pereira Rego.

Os cursos sobre DPOC (Dr. Fernando Lundgren) e
Asma (Dr. Angelo Rizzo), foram também realizados em
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Garanhuns e Petrolina, respectivamente, nos auditdrios dos
Hotéis Tavares Correia e Grande Rio. Neles, colaborou a
enfermeira Adriana Tavares, do Hospital Otavio de Freitas.

Do Componente “Basicos e Estratégicos” (Dra.
Conceigdo Freitas): Influenza (HIN1) e — entre outros — o
evento que discutiu a implantagdo do Nucleo de Apoio a
Satde da Familia — Olinda.

Expressivo, também, pelo tema e sua motivagao, foi o
Seminario “Fundamentos para o Uso Racional de Medica-
mentos” — 30 de abril de 2010, auditorio do PROCAPE —do
qual participaram como palestrantes, o médico sanitarista
José Augusto Cabral de Barros e o farmacéutico Almir
José Wanderley; ambos professores da UFPE. De mesa
redonda, sobre “Orientagdo e recepcao de pedidos de me-
dicamentos e insumos”, participaram as farmacéuticas — da
SAF — Maria da Conceicao Lima Freitas e Sheila Elcielle
d’ Almeida Arruda.

Merece especial registro, também, parceria da SAF
com a Fundagio Nacional do indio/FUNASA (Ministério
da Saude), para realizacao do I Curso de Capacitacao de
Prescritores do SUS — Subsistema de Saude Indigena, rea-
lizado na cidade de Gravata, entre os dias 30 de novembro
e 2 de dezembro de 2010. Fizeram o “link” e representa-
ram o titular da SAF, Dagoberto Carvalho Jr. (Comités de
Farmacia e Terapéutica) e Silvana Maggi, Coordenadora
de Assuntos Pedagdgicos. A iniciativa e coordenacao do
evento foram da Dra. Mdnica Maria Henrique dos Santos,
ex-gerente da Assisténcia Farmacéutica estadual; a época,
na coordenacdo da area de assisténcia farmacéutica da
Saude Indigena, da Fundacao Nacional de Saude.
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Inimeras reunides de trabalho e oficinas foram realiza-
das pelas geréncias da SAF, com o intuito de motivar seus
colaboradores e manté-los atualizados com os Protocolos
Clinicos e Diretrizes Terapéuticas (PCDT’s), do Ministério
da Saude e as Normas Técnicas estaduais, documentos
norteadores da atividade da Casa. Nao esquecidas e, até,
enfatizadas questdes como a organizacdo das Farmaécias
de Pernambuco ¢ a implantagdo do SISMEDEX, Sistema
Hoérus e POP’s — Procedimentos Operacionais Padrao.
Alguns assuntos discutidos, inclusive, com representantes
do Ministério da Saude, especificamente deslocados ao
Recife, como os Drs. José Miguel do Nascimento Junior,
Karen Sarmento Costa, Rodrigo Fernandes Alexandre e
Luana Regina.

I Curso de Atualizacdo em Gestio e Operacionalizagdo do Compo-
nente de Dispensacio Excepcional — Il Moédulo Doencas Hormonais.
Memorial da Medicina, Recife 28 de agosto de 2008. Arimatea Rocha
ladeado por Patricia Oliveira, Dagoberto Carvalho Jr.,Elcy Falcdo
e Silvana Maggi. Destes, Elcy Falcdo e Patricia Oliveira integram
0 Comité de Endocrinologia Infantil.
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Destaquem-se — last but not least — os Encontros Per-
nambucanos de Assisténcia Farmacéutica:

I — Recife, Auditorio do PROCAPE, 18 e 19 de

maio de 2007
IT — Recife, Hotel Jangadeiro, Boa Viagem, 13 e 14
de dezembro de 2007
IIT — Caruaru, Caruaru Park Hotel, 5 e 6 de junho de
2008
IV — Olinda, Centro de Convengdes, 25 ¢ 26 de maio
de 2009
V — Triunfo, Centro Pastoral Stella Maris, 17 ¢ 18
de junho de 2010
VI — Olinda, Centro de Convengoes, 5 a 8 de outubro
de 2011

Encontros de Colaboradores da Farmdcia de Per-
nambuco:
I - Recife, 28 de agosto de 2009
II — Itamaraca, 18 de setembro de 2010
III — Itamaraca, 16 ¢ 17 de dezembro de 2010
IV — Itamaraca, 16 e 17 de dezembro de 2011

Encontros de Usuarios da Farmacia de Pernambuco,
espago — por exceléncia — do controle social, tdo necessario
a autoavaliagdo dos servigos oferecidos:

I — Recife, 23 de setembro de 2011
Em fase de organizacao, o Encontro de 2012.
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éa

Dra. Tereza Campos representou o Secretdrio de Satide
no Encontro de Usudgrios, 2011

De todos os Encontros, hé a registrar consideraveis
ganhos técnico-cientificos e politico-administrativos, so-
bretudo, pela troca de conhecimentos e experiéncias que
ensejam. Notas de humor também ndo faltam, porque para
0 poeta pernambucano, de Palmares, Ascenso Ferreira,
“ninguém ¢ de ferro...” Outro ndo foi o caso de evento em
Petrolina, onde o memorialista acabou protagonizando cena
inusitada, quando o hotel em que se encontrava — com a
maioria dos convidados — foi cercado pela policia. A sus-
peita de outros hospedes, levou medo e constrangimento
a delegacao do Recife, alguns minutos depois “resgatada”
pela acdo do Superintendente Arimatea Rocha e da “ante-
nada” gerente (da Farmécia do Sertdo do Sao Francisco),
Rozalva Perazzo, que negociaram a saida dos “reféns”.
As brincadeiras ficaram por conta do gerente geral das
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Farmacias, Sérgio Antunes, esquecido de que fora sua, a
escolha do hotel. Foi comemorar no Boddédromo.

Em dezembro de 2009, coroando o trabalho realizado
nos dois primeiros anos de seu tempo administrativo na As-
sisténcia Farmacéutica — e, como prémio por esse trabalho,
reconhecido ndo s6 no ambito do Estado, por usuérios do
SUS e seus administradores de primeiro escaldo — logrou
o Dr. Arimatea Rocha, o mais notavel de seus feitos na
tarefa a que se vem dedicando diuturnamente: a elevagao
de sua Geréncia a Superintendéncia de Assisténcia Farma-
céutica. Era Secretario de Saude, o Vice-Governador Jodo
Lyra Neto. Registra-se o tento, como conquista também e,
sobretudo, classista-profissional, porquanto do mais largo
alcance para a propria profissdo que representa e dignifica.

Outra grande realizag@o do periodo foi —com efeito—a
criacdo (a partir do redimensionamento das antigas “Far-
macias de Medicamentos Excepcionais”, como a que, no
Recife, funcionou em dependéncias do, entdo, desativado
Hospital Pedro II), da Farmdcia de Pernambuco, hoje
marca registrada e respeitada desses estabelecimentos de
dispensacdo de medicamentos aos usuarios do Sistema
Unico de Saude.
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Governador Eduardo Campos ladeado pela colaboradora Vanda
Freire e os Drs. Humberto Antunes (Secretario Executivo de Saiide)
e Arimatea Rocha (Gerente da Assisténcia Farmacéutica Estadual),
na solenidade de inauguracio da Farmdcia de Pernambuco. 23 de
abril de 2007

Flagrantes da Inauguracio da Farmaicia de Pernambuco

O Governador Eduardo Campos O Secretdario de Saude, Jorge
conversa com Arimatea Rocha e Gomes, discursa na presenga do
Humberto Antunes Governador Eduardo Campos
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Com a Superintendéncia, a administragdo passou a
contar com as Geréncias:

Monitoramento, Avaliacdo e Sustentabilidade

Elida Maria de Alencar Arruda

Componente do Medicamentos de Dispensagdo

Excepcional (depois, Especial)

Maria Selma Lopes Machado

Organizagdo e Administra¢do das Farmacias de

Pernambuco

Sérgio Fernando Paes Barreto Antunes

Na Coordenagao de Farmécia, dos Comités de Farma-
cia e Terapéutica, sucederam-se os também especialistas,
na area: Claudia Lavra, Clarissa Alvim, André Santos da
Silva (hoje, professor do curso de Farmacia da Universi-
dade Federal do Piaui, campus de Picos), Demosthenes
Cavalcante da Silva e Jean Batista de Sa. Este, assessorado
por Guilherme Queiroz e Ranusia Silva Costa. Secreta-
riaram a Coordenagdo, em tempos sucessivos: Marcilene
Nascimento, Vanda Freire e Daniela Cruz. No gabinete da
Superintendéncia: Telma Campos e — em sua substitui¢ao,
por movimentagado interna — as duas tltimas, anteriormente
citadas. Na GCMDE, Daniela Aragjo, seguida de Luciana
Calado.

Tendo ocupado o Dr. Jean Batista de S4 a Coordenagao
da Comissao Estadual de Farmacia e Terapéutica, antes
mesmo de sua instalacdo plena, deve-se-lhe o comando
dos trabalhos de discussao e redagao da REME, Relagao
Estadual de Medicamentos, de Pernambuco. Colaboraram
no referido processo, além do Superintendente Arimatea
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Rocha e do também farmacéutico Fernando Zanghelini;
representantes de hospitais publicos e da Secretaria de Ad-
ministragdo do Estado. Entre aqueles: Bernardete Galvao e
Eliane Leite de Souza (Hospital Bardo de Lucena), Adriano
Dias Neves (Hospital Otavio de Freitas), Ricardo Oliveira
Lima (Hospital da Restauracao) e Irailton César Marques
de Sa (Hospital Agamenon Magalhaes).

Hoje, sdo vinte e duas unidades da Farmécia, em
gestdo propria: Metropolitana, Itinerante, Domiciliar,
Infusdo Especial e HGA, no Recife; Agreste Setentrional,
Agreste Meridional, Sertdo do Sao Francisco, Sertao do
Pajeu, Sertdo Central e Sertdao do Moxoto. Mantém oito
parcerias: Hospital das Clinicas da Universidade Federal
de Pernambuco, Hospital Bardo de Lucena, Instituto de
Medicina Integral Professor Fernando Figueira, Hospital
Universitario Oswaldo Cruz, Hospital do Cancer de Per-
nambuco (Recife); CEOC/Caruaru, APAMI/Petrolina e
Prefeitura Municipal de Petrolandia.

Em 2011, essas unidades atenderam 30.500 pessoas,
aumento significativo em rela¢do aos 12.000 atendimentos
de 2007.

Pelas diversas unidades da Farmacia de Pernambuco,
responsabilizaram-se ou, ainda se responsabilizam:

Unidade Metropolitana

Edileuza Marques Morais de Lira
Marize Calado Rodrigues

Igor Artur de Farias

Edelange da Rocha Neves

Farmacéuticos em consultorio:

Daniela de Oliveira Monteiro e Silva
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Marcela Acacia Rangel Gomes
Mariane da Silva Brito.
Unidade Domiciliar e Itinerante
Marcos Antonio Tormente, a partir janeiro de 2009
Unidade Agreste
Ana Claudia Floréncio Neves
Unidade Agreste Meridional
Ricardo Eugénio Oliveira Cabral
Unidade Agreste Setentrional
José Guerra de Aragjo
Unidade Sertao do Moxoto
Olavo Barbosa Bandeira
Unidade Sertdo do Pajeu
Marcos Antonio Quidute
Unidade Sertao do Sao Francisco
Rosalva Maria Rodrigues Perazzo

Fala Gerente!

Maria Selma Lopes Machado

Falar de n6s mesmos ¢ dificil, prefiro que falem...
A Assisténcia Farmacéutica sempre foi o meu legado,

aprendendo e contribuindo no dia-a-dia, pois as oportuni-
dades de qualificacdo e aperfeicoamento profissional eram
poucas. O cuidado com o paciente ¢ meta permanente , pois
considero como adjuvante a terapéutica. O que estamos
tentando aos poucos sedimentar, pois precisamos convencer
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gestores e profissionais da saude (inclusive farmacéuticos)
da importancia das agdes do profissional farmacéutico para
a populagdo, no assunto satide/cuidados.

Atualmente com tantas politicas de saude, a assis-
téncia farmacéutica tem se destacado, acredito que pela
construcao da consciéncia politica e atuagao do profissional
farmacéutico em todas as esferas de governo.

Em Pernambuco, nessa gestdo de governo, a assistén-
cia farmacéutica foi inserida nas metas, o que contribuiu no
desenvolvimento de a¢des um pouco mais fortalecidas. Aos
poucos nos inserimos em “campos antes desconhecidos”
e assim, conseguimos melhorar os planejamentos com
metas e acOes mais concretas, favorecendo a realizagao
de reunides, palestras, foruns, etc. com gestores estaduais
e municipais, dos servigos de saude, 6rgdos fiscalizadores
e controladores, profissionais da saude, principalmente o
médico, a fim de levar as informag¢des das a¢des e con-
tribuigdes competentes e/ou realizadas pela Assisténcia
Farmacéutica. Foi promovido o acesso a qualificagao dos
profissionais atuantes na assisténcia farmacéutica, tanto a
nivel estadual quanto municipal e nos servigos de saude.

Hoje a assisténcia farmacéutica se engaja na sensi-
bilizacdo dos gestores para a garantia da assisténcia far-
macéutica de qualidade, demonstrando a necessidade de
promover uma politica salarial sustentavel e assim, manter
o quadro dos profissionais por ela qualificados, atuantes no
crescimento da assisténcia a satde.

Agradeco a todos os colegas e funcionarios, que
conosco trabalham/trabalharam e compartilham/comparti-
lharam no crescimento da assisténcia farmacéutica. Como
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referéncia e agradecimentos, sem querer deixar ciumes
a outros a quem tenho muito carinho, estima e respeito,
cito colegas como: Eliane Bandeira, Maria José Santos,
Hermias Veloso, Conceicao Freitas, Marcia Vidal, Elida
Arruda, José de Arimatea, bem como a outros profissionais
médicos, participantes e colaboradores na compreensao e
disseminagdo do trabalho multiprofissional, entre outros
destaco: Elcy Falcdo, lara Sant’Anna, Lucia Brito, Ruy
Lima Cavalcanti, Sandra Cabral, Tarcisio Gomes, Victo-
rino Spinelli.

Na caminhada, bons e grandes amigos conquistamos
e com eles vivenciamos momentos felizes, dificeis, com
apoio e superacdo, o que nos sugere caminhar com sabe-
doria. Aqui referencio Dagoberto Carvalho Jr.

Dra. Selma Machado, da Geréncia do Componente do
Medicamento de Dispensacdo Excepcional e seus colaboradores
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Elida Maria de Alencar Viana Arruda

Ha 27 anos trabalhando na Assisténcia Farmacéutica,
¢ gratificante ver e ter participado da evolucao da mesma.
Eramos apenas a “Farmécia Central” da Fundagdo de Saude
Amaury de Medeiros distribuindo medicamentos da velha
CEME (Central de Medicamentos) para creches, postos de
saude, hospitais e maternidades do Estado. Com o advento
do SUS, foi criado um novo conceito de Assisténcia Far-
macéutica, ndo apenas de distribui¢do de medicamentos.
Passamos a pensar mais no usudrio e na qualificacdo dos
colaboradores. Muito longe ainda estamos do ideal, muitos
obstaculos foram superados, outros ndo, mas as mudangas
sdo visiveis. Se contribui para a evolucdo da Assisténcia
Farmacéutica foi porque sempre tive ao meu lado pessoas
que me apoiaram € me incentivaram na superacao das
dificuldades, por essa razao agradeco a todos os colegas.

Dra. Elida Arruda e a equipe da Gerencia de Monitoramento,
Avaliacio e Sustentabilidade
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Sérgio Fernando Paes Barreto Antunes

Entrei na Assisténcia Farmac€utica em margo de 2007,
com a incumbéncia de organizar o servico farmacéutico
de atendimento domiciliar, atualmente conhecida como
Farmacia de Pernambuco — Unidade Domiciliar. Em seu
inicio de atividades, teve como piloto o atendimento aos
pacientes de Alzheimer, com um nimero aproximado de
50 pacientes. No decorrer dos anos foi absorvendo outras
patologias e atualmente atende em torno de 1.200 pacientes
na area metropolitana do Recife.

No ano de 2008, outro desafio, a criagao da Farmdcia
de Pernambuco — Unidade Itinerante, onde foi realizada
atividade piloto na Clinica Nefrolégica — NEFROCEN-
TRO, para atender cerca de 250 pacientes renais cronicos
no proprio dia da didlise, evitando que os mesmos preci-
sassem se deslocar a Farmdcia de Pernambuco — Unidade
Metropolitana para o recebimento de seus medicamentos.
Atualmente atende todas as clinicas de hemodiélise con-
veniadas ao SUS do Recife e nos municipios de Olinda,
Jaboatdo dos Guararapes, Cabo de Santo Agostinho, Carpi-
na, Vitoria de Santo Antdo, Palmares, Caruaru, Garanhuns,
Arcoverde, Salgueiro e Petrolina, atendendo em média
4.500 pacientes/ més. As equipes passam em média dois
dias em cada clinica para atender todos os seus usuarios.

Nesse mesmo ano de 2008, assumi a geréncia admi-
nistrativa da Farmacia de Pernambuco — Unidade Metro-
politana e iniciamos a implantagcdo da Farmacia de Pernam-
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buco — Unidade de Infusdo, onde passamos a entregar os
medicamentos, mediante agendamento prévio, nas clinicas
de infusdo, para que esses usudrios ndo se deslocassem
até a Farmacia de Pernambuco — Unidade Metropolitana,
evitando com isso a perda de medicamentos por transporte
inadequado, além de otimizar os recursos do SUS.

Em dezembro de 2008, com a reestruturacao do or-
ganograma da SES e surgimento da Superintendéncia de
Assisténcia Farmacéutica (SAF/SES-PE) fui convidado
pelo superintendente, Dr. José de Arimatea Rocha Filho,
para assumir a Geréncia de Organizagao ¢ Administracao
das Farmacias de Pernambuco, da qual faziam parte 7
unidades de Farmdcias de Pernambuco e nos dias atuais
compdem o quadro dessa geréncia 23 unidades da Farmad-

cia de Pernambuco, entre unidades proprias e parcerias.

A
\E \ﬁ&\\K{v

Dr. Sérgio Antunes, Gerente de Organizacdo e Administracdo das
Farmdcias de Pernambuco e seus colaboradores
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Por absolutamente relevante, destaquem-se o trabalho
e o pioneirismo da Unidade Domiciliar e Itinerante que,
poupando fisica e financeiramente muitos usudrios da
‘Farmacia’, leva-lhes a casa ¢/ou unidade de atendimento
médico, a medicagdo de que dependem.

De 2010 ¢ — no plano dos recursos humanos — o pro-
jeto “Mais que atender, acolher” , com a ousada pretensao
de implantar na Assisténcia Farmacéutica, uma “politica
de valorizagao do colaborador” . No documento, enfatiza
a Dra Fatima Sousa, responsavel maior pelo setor, que
“atividades e encontros voltados a preven¢ao da satde,
interacdo, integracao e lazer, melhoram a produtividade
individual e coletiva.” . Para isso, criou a Superintendéncia,
seu Comité de Gestao de Pessoas; cabendo-lhe — como o
fez — definir diretrizes operacionais, a0 modo de empresas
bem sucedidas. Assim, estabeleceram-se como:

“Missdo — Buscar a exceléncia na implantacdo de
uma politica de valorizagao do colaborador, promovendo
qualidade no relacionamento, pois ¢ estratégia essencial
para uma equipe motivada, eficaz e fiel.

Valores — Etica, competéncia, profissionalismo, trans-
paréncia, integridade, agilidade.

Objetivo — Conquistar € manter pessoas na organiza-
¢do, através de politicas e agdes que procurem comprometé-
-las fazendo com que estas melhorem seus desempenhos e
alavanquem os resultados organizacionais” .

Na Gestido de Pessoas, além de Fatima Sousa, as —
também — assistentes sociais Silvania Novaes e Sandra
Albuquerque Melo.
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Correspondem ao periodo de trabalho e realizagdes
do Dr. Arimatea Rocha — na Assisténcia Farmacéutica — a
frente da Secretaria Estadual de Satde: o médico Jorge
Gomes, o Vice-Governador Jodo Lyra Neto, o Auditor
Fiscal Frederico Amancio ¢ o médico Antonio Carlos dos
Santos Figueira. A este, deve-se a criagdo de nova geréncia
na SAF — a de Planejamento e Execuc¢ao de Demandas Ju-
diciais —, mais um instrumento de trabalho em defesa dos
direitos de usuarios das Farmacias de Pernambuco. Mais
respeito e qualidade no atendimento.

Vida Académica

Farmacéuticos vinculados a SAF, pds-graduados e/ou
em vias de conclusdo, e seus respectivos cursos.

Doutorado

Universidade Federal de Pernambuco
José de Arimatea Rocha Filho
Amanda Figueiredo Barbosa Azevedo

Mestrado

Universidade Federal de Pernambuco

Ana Claudia Floréncio Neves — concluido

André Santos da Silva — concluido

Fernando Zanghelini

Victoria Régia de Brito Lima

Universidade de Pernambuco - UPE

Amanda Figueiredo Barbosa Azevedo — concluido
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Especializacoes

“Gestao da Assisténcia Farmacéutica”

Universidade Federal de Pernambuco e Universidade
Federal de Sergipe

Presencial

Maria Selma Lopes Machado

Fitz Gerald Tenorio Soares

Sheila Elciele d’ Almeida Arruda

Flavio Henrique Lago Guimaraes

Rosalva Maria Rodrigues. Perazzo

Diana Atalécia Neves de Sa

EAD — “Educacao a Distancia — Especializagdo em
Gestao da Assisténcia Farmacéutica” — MS /UFSC

Daniela de Oliveira Monteiro e Silva

Jodo Augusto Guimaraes Gongalves

Amanda Figueiredo Barbosa Azevedo

Olavo Barbosa Bandeira

Ricardo Eugénio Oliveira Cabral

EAD - Programa de Educagdo a Distancia da ENSP/
FIOCRUZ — Curso “Aperfeicoamento em Gestores do
Sus”

Marcos Antonio Tormente

Maria Selma Lopes Machado
Maria da Concei¢ao Lima Freitas
Marcos Antonio Quidute

Olavo Barbosa Bandeira
Edelange da Rocha Neves
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Rosalva Maria Rodrigues Perazzo
Ricardo Eugénio de Oliveira Cabral
José Guerra de Araujo

EAD — Programa de Educacdo a Distancia — MS/
Universidade Federal do Rio Grande do Sul — Curso “Far-
macéutico na Atencao Primaria — Construindo a relagao
integral”

Sheila Elciele d” Almeida Arruda

Diana Atalécia Neves de Sa

Ricardo Eugénio de Oliveira Cabral

Jurandir da Silva Nunes

Rosalva Maria Rodrigues Perazzo

Marcos Antonio Quidute
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V

Uma certeza, na conclusdo
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40 sO para manter a velha estrutura de “principio,

meio e fim”, também, nos escritos que se querem

memorialisticos, mas, sobretudo, para guardar
sentido com a vocagdo e op¢do marcadamente “arima-
teistas” do atual momento da Assisténcia Farmacéutica
estadual — meritoria vocagdo “académica” , no sentido
universitario do termo —, como pela academialidade, mes-
ma, da Superintendéncia; faz-se pausa neste Tempo da
Farmacia, nesta Memoria da Assisténcia Farmacéutica
na Secretaria Estadual de Satide de Pernambuco. Porque
dinamica, ela ndo para.

Concluo a parte contada, com a certeza de que teste-
munhei grandes vitdrias dos farmacéuticos do Estado. Eles
— ¢ elas — conquistaram espaco € o vem sabendo manter,
ciosos de seu destino historico e engajamento politico-
-profissional.

Se alguém duvidar — como no poema épico mara-
nhense — direi qual o guerreiro timbira, de Gongalves Dias:

“Meninos, eu vi” !
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Anexos

—_

Colaboradores da Assisténcia Farmacéutica em 31 de dezembro de

2011 (estatutarios da Secretaria de Satide do Estado de Pernambuco,

funciondrios de outros orgaos cedidos a SES e terceirizados), levan-
tamento da Geréncia de Organizacio e Administracdo das Farmdcias
de Pernambuco, realizado por Susy Arauijo Costa e subscrito pela
Dra. Fatima Sousa, da Gestio de Pessoas.

Superintendéncia

José de Arimatea Rocha Filho
Danielle Cruz de Acelino Pessoa
Rogério Jacob Lopes

Ricardo José Pereira dos Santos
Maria de Fatima Dias de Sousa
Julio Correia de Melo

Marta Januario da Silva
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Alecssandra de Morais ¢ Silva Feitoza
Silvana Cabral Maggi

Jean Batista de Sa

Guilherme Guimardes de Queiroz
Ranusia Sandra Souza Costa

Fitz Gerald Tenorio Soares

Dagoberto Ferreira de Carvalho Junior
Maria das Gragas de Souza Liberal
Veridiana Ribeiro da Silva

Adamastor Souza Trindade

Carmem Lucia da Silva

Ana Cinthia Freitas Oliveira

Maria Concei¢ao de Lima Freitas
Flavio Henrique Lago Guimaraes
Monica de Souza Silva

Geréncia de Monitoramento, Avalia¢cao e Susten-
tabilidade da Assisténcia Farmacéutica

Elida Maria Alencar Viana Arruda

Josemare do Nascimento Silva

Gizélia Raimunda da Silva

Jodo Augusto Gongalves Pires

Leandro José Bezerra

Maria José de Melo

Claudia Silveira

Fernando Antonio Martins Alves

Fernando José Lima de Mendonga

Cristiane Tadeu Lira Pacheco

Erika Bastos de Melo

Vania Quintao Guerra
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Carlos Antonio Alexandre Silva
Danielle Chrystine Alves de Lima

Geréncia do Componente do Medicamento de
Dispensaciao Excepcional

Maria Selma Lopes Machado

Luciana Calado de Oliveira

Rosemary Rodrigues S. Santos

Aldemira de Oliveira Falcao

Maria Eva Pereira Pantaledo

Amanda Figueiredo Barbosa Azevedo

Sheila Elcielle D’ Almeida Arruda

Blenda Avelar Morais

Maria Amélia Pereira Brito

Marcela Acacia Rangel Gomes

Isabela de Fatima Ramos Costa

Alexandre Tavares da Silva

Leonardo de Barros Lima

Daniella de Oliveira Monteiro e Silva

Cassia Galvao da Silva

Anailde Maia de Souza

Rossine Geraldo Flores

Geréncia de Organizacio e Administracao das
Farmacias de Pernambuco

Sérgio Fernando Paes Barreto Antunes

Brivaldo Marques Machado Filho

Susy Araujo Costa

Ozilene Vieira Bezerra

Marcos Antonio Tormente
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Pablo Jorge Bernardo Pessoa
Kelly Rafaelle da Silva Assis
Docina Regina B. de Souza
Giselda Raimunda da S. de Melo
lara Gomes da Silva

Sandra Valéria da Silva

Valéria Medeiros Ferreira
Adriano Ribeiro de Oliveira
Anne Raniele de Lima Silva
Leandro Santos Borges da Silva
Maria de Fatima Cordeiro da Silva
Rafael Bernardo Pessoa

Farmacia Metropolitana
Vandreza Gomes da Silva
Abdonil Ferreira de Souza
André Luiz Costa

Arnaldo Ribeiro da Silva Junior
Edelange da Rocha Neves
Josefa Eliana Lima dos Santos
Claudia Maria Lavra Jacques
Claudjany Assis da Silva

José Alexandre P. de Souza
Maria Patricia Melo de Lira
Sandra Maria Leal de A. Melo
Silvania Novais de Moura
Hamilton Gomes Soares

Ingrid Iris de Souza

Erick Vinicius Cruz da Silva
Geane Francisca do Nascimento
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Thiago Antonio Siqueira

José Zacarias de Oliveira

Alcione Ribeiro Duarte Lima
Edjane Maria de Barros Monteiro
Cinthia Lourdes de Fran¢a Dantas
Telma Maria Campos de Oliveira
Liliane Pereira da Silva

José Eudes Pereira Barros
Luciano Avila Gois

Rogério Chagas

Joao Augusto Gongalves

Amanda Gracielly Buarque Gusmao de Aguiar
Juliana Camila Santana da Silva de Oliveira
Vanda Lucia Freire

Consuelo Costa Oliveira

Hiago Pontes Machado

Valdinéia Josefa da Silva Luna
Antonio Bezerra de Souza
Claudeilson Barbosa da Silva
Jurandy da Silva Nunes

Adriana Oliveira dos Santos

Anna Luiza Albuquerque Buarque
Daniela Lira de Aratjo

Eduardo Avila Gois

Eliezer Matias Moreira

Marcos Paulo Araujo

Maria Cleciane Fontes de Oliveira
Carlos Antoénio de Araujo

Heider Juvenal Lira da Silva
Marilia Figueiredo da Silva
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Mauricio Silva
Michel José Bezerra Filho
Priscila Monik Barbosa Pessoa

Farmacia Agreste Setentrional
José Guerra de Araujo

Mayara Luciana Arruda da Silva
Rosse Floréncio da Silva Junior
Lucas Savio Machado de Melo
Lindalva Cabral de Arruda

Farmacia Agreste

Amanda Raquel da Silva

Ana Claudia Floréncio Neves
Diana Atalecio Neves de Sa
Entbia Cristina Paulo Coutinho
Erivania Maria Bezerra

Karla Theresa Bezerra de Barros
Vandré Santos Araujo

Wattson Michael Mendes da Silva

Farmacia Agreste Meridional
Ricardo Eugénio Oliveira Cabral
Esdras Fagner Vilela Galvao
Noémia Amaral Rodrigues

Rosa Maria Rodrigues da Silva
Fabiana Pereira da Silva

Farmacia Sertao do Moxoto
Olavo Barbosa Bandeira
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Monica Maria Silva Costa
Viviane Lopes de Lacerda
Maria Ioneida de Oliveira Neves
Leciane Silva Siqueira

Maria Gorete de Melo

Farmacia Sertio Central

Allex Oliveira Conserva
Katia Cilene Freire
Lucyneide Lira de Souza

Farmacia Sertiao do Pajeu
Marcos Antonio Quidute de Moraes
José Adir de Queiroz

Cicero José da Silva

Edjane da Silva Bezerra

Rosilda Maria da Silva

Farmacia Sertao do Sao Francisco
Rosalva Maria Rodrigues M. Perazzo
Adhemilton Roger Pil¢ de Carvalho
Glauco Diego de Oliveira Herculano
Taciana de Menezes Batista

Vitoria Cavalcanti de Lima

Farmacia HGA (parceria)
Victoria Régia de Brito Lima
Natalia Lucia da Silva Moura
Rafaela Cordeiro da Silva
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Farmacia Barao de Lucena (parceria)
Dhalia Barros Pimentel

Estagiarios da SAF que foram contratados, apos
conclusio do Curso de Farmacia:

Ana Claudia Floréncio Neves

(Unidade Agreste - Caruaru)

Fernando Zanghelini (CEFT)

Isabella de Fatima Ramos Costa (CAAP)

Jodo Miguel Marques de Albuquerque Neto

(Fernando de Noronha)

Jucieuda Candido de Alencar (SAUDELOG)

Lucas Pacheco da Mota Silveira

Maria Amélia Pereira Brito (CAAP)

Mariane da Silva Brito (F. Metropolitana)

Ulisses Elton Cordeiro de Santana

Veruska Mikaelly Paes Galindo ( CAAP)

Victoria Régia de Brito Lima (HGA)

Outros Estagiarios da Farmacia de Pernambuco
Ana Carla Martins Barbosa (Itamaraca)
Carla Patricia Lopes Almeida

Claudio Oscar Silva Ramos

Francisco de Assis Rodrigues de Araujo
Henrique Nunes de Andrade

Jodo Manoel Pinilla

Josenuzia de Sousa Camassari

Jullyana Kariny Cavalcante Azevédo
Lorena Campos Arruda

Manuela Lopes de Lima Falcao
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Naedja Naira Dias de Lira e Silva
Natalia Cristina Basilio Souza da Silva
Olga Paula de Freitas

Raissa Barboza Ferreira

Renatha Claudia Barros Sobreira

Farmacéutica Victoria Brito em atendimento
no Hospital Geral de Areias
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| ! ® 0318, 24
Farmacéutica Ana Claudia Neves (1°direita) e seus colaboradores
na Farmdcia de Pernambuco — Unidade Agreste, Caruaru

1

Dra. Rosalva Perazzo em seu consultorio.
Farmacia de Pernambuco, Unidade Sertio
do Sdo Francisco, Petrolina
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Pacientes de didlise atendidos pela Unidade Itinerante
da Farmadcia de Pernambuco

Z\Lendimento g

Farmacia de Pernambuco, Unidade Sertio do Pajeun,
Afogados da Ingazeira
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Farmadcia de Pernambuco, Unidade Metropolitana
Domiciliar
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Farmadcia de Pernambuco, Unidade Agreste Meridio
Garanhuns
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DN St o

SECRETARIA DE SAUDE
FARMACIA DE PERNAMBUCO

Medicamentos Excepcionais
Unidade de Arcoverde

/,

Farmacia de Pernambuco, Unidade Sertdo do Moxoto
Arcoverde

Farmadcia de Pernambuco, Unidade Agreste Setentrional
Limoeiro
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Farmacia de Pernambuco, Unidade Sertdo Central
Salgueiro
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Textos de Dagoberto Carvalho Jr., referidos a inicia-
tivas da Assisténcia Farmacéutica, publicados no Diario
de Pernambuco

Eca em jornada médica de Caruaru

¢dico, mais médico que escritor — como se

possivel e necessario fosse separar as condigdes

publicamente assumidas, quer na Secretaria Es-
tadual de Saude, quer na presidéncia da Sociedade Eca de
Queiroz, do Recife — estive em Caruaru, para representar
a Coordenacao das Comissdes de Farmacia e Terapéutica
da S.E.S. na “I Jornada de Doenca Inflamatoria Intestinal”
da cidade.

Por delegacao do gerente da Assisténcia Farmacéutica
do Estado, Dr. José de Arimatéa Rocha Filho, e a convite do
professor Marcos Borba, da disciplina de Gastroenterologia
—do Centro de Ciéncias da Saude, da Universidade Federal
de Pernambuco — e coordenador do Centro de Pesquisas de
Doengas Inflamatorias Intestinais daquele Departamento,
participei do evento que se realizou em parceria com o
Hospital Regional do Agreste, representado por seu diretor,
Dr. Antonio Vieira da Rocha Filho, velho amigo e colega na
gestdo do Conselho Regional de Medicina de Pernambuco,
ente 1993 e 1998. A louvavel iniciativa do projeto Rede
Estadual de Centros de Referéncia em Doenga Inflamato-
ria Intestinal — cujo objetivo maior ¢ a “cooperagdo entre
o debate clinico e a assisténcia médico-farmacéutica dos
portadores de DII” — sedimenta a importancia do Pdlo
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Caruaru de Referéncia e representa, para a Farmacia de
Medicamentos Excepcionais da SES, a oportunidade de
antecipar-se na organizagdo da Sub-Comissdo (local) de
Gastroenterologia, justamente quando se trabalha, a passos
largos e definitivos, a descentralizacdao da dispensacao de
tais medicamentos. Elos da mesma corrente, Farmacia e
Comissao — esta, de ja integrada pelo especialista carua-
ruense Valter Lira Lins — t€ém dias contados para entrar
em funcionamento, melhorando a qualidade de vida dos
usuarios do Sistema Unico de Satde, de toda a regido, livres
de deslocamentos compulsorios e desgastantes.

A prestigiosa e prestigiada jornada foi conduzida
pelo Dr. Marcos Borba, que discorreu sobre aspectos etio-
logicos, epidemiologicos, terapéuticos e de diagndstico
diferencial das DII. Os temas ligados a histopatologia e
cirurgia ficaram para novo encontro. Ao cronista coube
noticiar as pesquisas que, na area do “diagnostico histori-
co”, responsabilizam a Doenga de Crohn pelos males que
atormentaram e — precocemente — envelheceram e levaram
a morte o grande escritor e mestre do romance oitocentista
de matriz lusiada, José Maria Eca de Queiroz.

Para fazé-lo ndo me deixei prender, apenas, as qua-
lificadas opinides clinicas dos colegas colaboradores — de
profissao e de verbetes — do Dicionario de E¢a de Queiroz,
Drs. Antonio Cavaco Catita, Carrilho Ribeiro e Antonio
Pinho (gastroenterologistas) e do infectologista Rui Pro-
enga. Recorri ao belo e — tanto quanto possivel — completo
O caso clinico de Ega de Queiroz — Consideragoes de um
Gastrenterologista, do Dr. Ireneu Cruz, especialista portu-
gués de Setubal, pioneiramente editado em maio de 2004,
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pela Sociedade Portuguesa de Gastrenterologia. Restrita
a participantes de congresso da especialidade — e alguns
poucos estudiosos brasileiros, entre os quais me deu, o au-
tor, a honra de incluir —, o livro que comentei no Diario de
Pernambuco de 31.VI1.2004 e 06.1.2007 foi, recentemente,
publicado e destinado ao grande publico, pela “Editorial
Caminho” , com prefacio do arquiteto Alfredo Campos
Matos, coordenador e autor maior do referido Dicionario.

Ao longo de todo um século como detentor da
mais rica fortuna critica de expressao portuguesa, Eca de
Queiroz, seus personagens e seus livros continuam ense-
jando os mais curiosos estudos exegéticos. Entre estes, o
da anamnese clinico-literaria que — resgatando através de
textos —, os limites fisicos do autor, nos permite compreen-
der e sublimar os “intervalos” editoriais de sua inigualavel
producdo intelectual. Por isso A Correspondéncia de
Fradique Mendes, A Cidade e as Serras ¢ A Ilustre Casa
de Ramires, representariam — como escreveu o proprio
Ireneu Cruz, em feliz alusdo ao Mosteiro da Batalha — as
“capelas imperfeitas da literatura portuguesa” .

Diario de Pernambuco, 19 de maio de 2007
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1V Encontro de Assistéencia Farmacéutica

ealizou-se nos dias 25 e 26 de maio, no Centro de

Convengoes, em Olinda, o IV Encontro Pernam-

bucano de Assisténcia Farmacéutica e VII Jornada
Pernambucana de Farmécia Hospitalar, idealizado pelo
Dr. José de Arimatéa Rocha Filho, competente e dindmico
Superintendente da Assisténcia Farmacéutica do Estado,
em co-realizacdo do Conselho Regional de Farmaicia,
Associacao Farmacéutica e Sindicato profissional; com o
apoio do LAFEPE e do Ministério da Saude.

Ao “fazer a louvacdo do que deve ser louvado” ,
como disseram em versos antologicos da musica popular
brasileira os poetas e cantores tropicalistas Gilberto Gil e
Torquato Neto — este, conterrdneo de Arimatéa Rocha e
do signatario da memoria do evento cientifico — impde-se
o reconhecimento e o registro das conquistas que se vém
somando, neste segmento da Secretaria Estadual, para a
afirmacdo do Sistema Unico de Satide. Para a humanizagio
dos servigos que, em nome do SUS e pelo SUS, se vem
garantindo aos cidaddos de um modo geral e, em particu-
lar, aos mais carentes. Aos que demandam a dispensacao
responsavel de medicamentos: do basico ao excepcional.
Para isso, para traduzir, na pratica, essas conquistas — ex-
cepcionais, como a maior parte dos medicamentos que faz
chegar aos menos assistidos e mais necessitados — desfral-
dou-se a bandeira vitoriosa da “Farmécia de Pernambuco”
, verdadeira marca registrada da Assisténcia Farmaceéutica,
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em sua sede metropolitana da Rua do Padre Inglés, e nas
regionais de Caruaru, Petrolina, Arcoverde e Garanhuns.
A Superintendéncia continuaréd tentando, na medida das
disponibilidades, estender o alcance benéfico de seus ser-
vicos a todos. Sobretudo, aos mais pobres e mais distantes.

As homenagens comegaram pelo segmento dos usu-
arios, distinguidos nas pessoas de dois de seus represen-
tantes, os senhores Reinaldo César e Silva e José Veloso
da Silva, presidentes — respectivamente — da organizacao
Companheiros do Renal Cronico, e da Associagdo de Pa-
rkinson. A eles, os agradecimentos pelo apoio a “Farmadcia
de Pernambuco” e, de modo especial, ao Projeto Farmacia
Itinerante, com o qual se vem conseguindo a melhoria do
atendimento, levando o remédio ao usuario em sua propria
residéncia ou, em alguns casos, aos locais de aplicacao.

Outra agraciada foi a farmacéutica Marcia Maria San-
tiago, reconhecida sua grande experiéncia na area hospita-
lar e a significativa colaboragdo emprestada a “Farmacia
de Pernambuco” na fase de implantagao da Unidade do
Agreste, em Caruaru.

Por ultimo, mas nao na escala do merecimento, como
traduz, por inteiro, a expressdo inglesa “last but not least”
, foram homenageados os Centros de Referéncia e os Co-
mités Técnicos de Farmécia e Terap€utica — com os quais
trabalhamos diretamente — na pessoa da médica Elcy de
Andrade Falcao, fundadora, em 1979, da Associacao Per-
nambucana do Diabético Jovem. Sem esquecer que APDJ
¢ o nucleo histoérico do Centro de Referéncia em Endocri-
nologia Infantil, do Hospital da Restauragdo. Integrante,
também, do Comité da especialidade, Elcy Falcao esta entre
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os médicos colaboradores da Assisténcia Farmacéutica,
“convocados” a funcao honorifica pela Portaria n° 75, de
16 de maio de 2003, que os implantou oficialmente. A todos
eles, os agradecimentos da Superintendéncia e da propria
Secretaria de Satude.

Se espago houver, para nomes, registrem-se, pela
proximidade no dia-a-dia do trabalho — e no evento — os
de Selma Machado, Elida Arruda, Sérgio Antunes, ftala
Nobrega, Silvana Maggi, Daniela Monteiro, Demosthenes
Cavalcanti e André Silva.

Diario de Pernambuco, 30 de maio de 2008
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V Encontro da Assisténcia Farmacéutica

om o titulo acima, ou o de “Assisténcia Farmacéu-
tica: festa cientifica em Triunfo” , comemoramos
a realizacdo — nos dias 17 e 18 deste junho —do V
Encontro da Assisténcia Farmacéutica do Estado de Pernam-
buco, na simpatica cidade serrana de nosso Sertdo do Pajéu.
Motivos ndo faltam aos que colaboramos na constru-
¢do e execucao dessa acertada politica publica, que s6 tem
a ganhar com a descentraliza¢dao do trabalho assistencial
na area de Farmacia, e de seu foco de decisdes, para a
celebracdo “triunfense”. Os gestores estaduais indo ao
encontro de seus representantes, farmacéuticos e médicos
prescritores, em seu proprio local de trabalho e de vida.
Demonstracao e forma efetiva de garantir a integralidade
— stricto sensu — da assisténcia farmacéutica e, em sentido
amplo, da satde, como um todo. Direito, alids, assegurado
—em historicas lutas dos “trabalhadores” do Sistema Unico
de Saude, pela Constituicao Federal de 1988. Integralidade
cada vez mais palpavel, porquanto o proprio Ministério
da Saude, o Conselho Nacional de Secretarios Estaduais
de Saude (CONASS) e seus congéneres Municipais (CO-
NASSEMS), através das democraticas CIT (Comissoes
Intergestores Tripartites) avancam na pactuacao de novos
financiamentos para a referida assisténcia. Temos certeza
de que juntos — farmacéuticos, médicos, gestores munici-
pais, estaduais e federais da area assistencial especializada
— poderemos colaborar para novas estratégias de luta e,
consequentemente, para novos “triunfos” .
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Ponto positivo, a Superintendéncia de Assisténcia
Farmacéutica j& contabiliza em favor de seus milhares
de usuarios, além da humanizagao e redimensionamento
da Farmacia de Pernambuco na Rua do Padre Inglés, no
Recife, a descentralizagdo de tais “Farmacias” para Caru-
aru, Garanhuns, Arcoverde e Petrolina; com a previsao de,
ainda este ano, chegarem a Palmares, Limoeiro e Afogados
da Ingazeira. Outro consideravel tento, foi sem duvidas,
a criagdo e funcionamento das Farmacias “Domiciliar” e
“Itinerante” , levando o medicamento a casa de pacientes
cronicos e/ou mais necessitados e aos locais de atendimento
de outros tantos, como os usuarios das clinicas de hemo-
dialise e dos polos de aplicagdo de produtos “bioldgicos” .
A frente dessas conquistas, ha quatro anos, o farmacéutico
José de Arimatéa Rocha Filho divide a responsabilidade
(e, de algum modo, o mérito por tantas realizagdes), com
todos os funcionarios que — nao cabendo no espago deste
artigo — se fazem representar por seus gerentes Selma
Machado, Elida Arruda e Sérgio Antunes.

Mas, vamos a Triunfo, levar essa esperanga de melho-
res dias aos coestaduanos de 14 e, através deles, de todos os
Sertdes, Agrestes e Matas de Pernambuco. Oficializando
a louvavel iniciativa e compartilhando-a, na condi¢do de
Secretaria Executiva de Assisténcia a Saude, a médica Ana
Maria Albuquerque. De Brasilia, vira o Diretor da Assistén-
cia Farmaceéutica do Ministério da Satde, Jos¢ Miguel Nas-
cimento Junior. Ha convidados, para exposi¢des e painéis,
de Minas Gerais, Parana, Alagoas, Distrito Federal e Cear3;
além de representantes de outros municipios do Estado. Os
temas, muito abrangentes e, por isso, interessantes, vao da
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discussao de normas da ANVISA, a farmaco-economia; dos
modelos de assisténcia farmacéutica em outros Estados, aos
avancos da informatizacdo na satde publica.

A promogao do evento ¢ da Superintendéncia da As-
sisténcia Farmacéutica, da Secretaria Estadual de Saude;
da Associagao Farmacéutica de Pernambuco e do Conselho
Regional de Farmacia.

E, como Triunfo ¢ Triunfo — tem forte vocagao e boa
infra-estrutura turisticas — vao sobrar intervalos do tempo
cientifico para o tempo cultural de conhecer e viver a ci-
dade. Saber um pouco de sua histdria, institucionalmente
comecada em 1870 e aberta a quem mais quiser escreve-la
com o interesse € 0 amor que a terra merece. Dos Campos —
“velhos” —de Flores, as flores dos verdes campos do futuro.

Diario de Pernambuco, 12 de junho de 2010

PS — Ja ndo podendo apor-se ao texto do artigo propagan-
distico do ““V Encontro da Assisténcia Farmacéutica” , vai este
post scriptum ao préprio assunto. Escrito da Pousada Calugi
— servido o autor, da cordialidade e da culinaria do Café do
Brejo — propde-se lembrar lugares que ndo se pode deixar de
ver em qualquer passeio a Triunfo. Nao percam o Cine-Teatro
Guarany; a igreja matriz de Nossa Senhora das Dores, com
vocagdo de catedral; o Museu da Cidade e do Cangago; a casa
do nascimento do pintor Elezier Xavier, de quem fui amigo; o
Engenho Sao Pedro, com direito a conhecer o alambique e de-
gustar aguardente envelhecida; o teleférico do SENAC; o lago
central que torna Unica a cidade serrana; a pousada Lar Santa
Elizabeth (da primeira e distante visita), o convento franciscano
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de Sao Boaventura e o extraordinario complexo arquitetonico
do antigo Colégio Stella Maris, sabiamente aproveitado como
Centro Pastoral, pelos bispos de Afogados da Ingazeira, calando
possiveis e inconfessados sonhos diocesanos dos pioneiros reli-
giosos alemaes, pensando grande o futuro da terra que amaram.

O Guarany teve seu monumental edificio construido entre
1919 e 1922, ano em foi inaugurado como cine-teatro, um dos
mais antigos de Pernambuco; iniciativa de prosperos comer-
ciantes locais, os irmaos Manuel e Carolino Siqueira Campos.

Triunfo: Cine-Teatro Guarany (cartdo postal da cidade)
e Banda de Musica na abertura do V Encontro
de Assisténcia Farmacéutica, pdtio do Stella Maris.
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Antonio Carlos Figueira,
0 IMIP e a Academia

onheci Antonio Carlos Figueira no Congresso

Brasileiro de Pediatria, Belo Horizonte, 1989,

apresentado pelo colega médico Joaquim José Lapa
Torres — “imipiano” histérico, da Residéncia Médica, ao
enderego profissional definitivo — e meu colega de trabalho;
primeiro, na Emergéncia do antigo PAM-7 (INAMPS),
na Avenida Recife; depois, como evolucionista das enfer-
marias especializadas do Hospital (que o sucedeu como)
Geral de Areias.

Outro pediatra, de excelente formagao “figueiriana”
entendido o qualitativo como homenagem ao professor
Fernando Jorge Simao dos Santos Figueira, pela escola de
medicina e humanismo representada pelo IMIP que, sem
mudar de sigla, até pela tradi¢ao incorporada lhe eterniza
0 nome — a incluir-se nesta pagina de reconhecimento, ¢
Jodo Guilherme Bezerra Alves. Dele que, honrosamente,
para o grupo, também formou conosco, na SAMS (do
cirurgido Geraldo Bastos), ¢ o bom discurso de recepc¢ao
a Antonio Carlos na Academia Pernambucana de Medi-
cina, onde ocupa a Cadeira no. 1, fundada por Fernando
Figueira, sob o patronato do também pediatra, Armando
de Meira Lins. Guardo com carinho, o primeiro volume
dos “Anais” da APM, presenteado pelo Prof. Fernando,
em uma das reunides da Casa, de que participei a convite
do amigo comum, seu confrade na Academia (Cadeira 45),
Luiz Ferreyra dos Santos.

168



Tempo da Farmacia

Antonio Carlos Figueira seguiu os caminhos do
pai, fazendo-se médico e pediatra, sem descuidar a boa
formag¢ao humanistica que o diferenciou e diferencia inte-
lectualmente daquele, no pantedo da imortalidade, como
profissional bem sucedido, escritor e fundador de solida
institui¢do cientifico-assistencial. Este, como continuador
e redimensionador do trabalho ciclépico do predecessor, no
IMIP e na Academia. Completou sua graduaciao (UFPE),
com Residéncia Médica em Pediatria, no proprio Instituto;
especializagao na Universidade de Rennes (Franca), através
de convénio com a Fundacao Oswaldo Cruz; Curso de Sat-
de Publica, no Centro Latino-americano de Perinatologia
(Montevidéu) e Mestrado em Saide Materno-Infantil, na
Universidade de Londres.

No campo médico-administrativo muito colaborou
para a arrancada desenvolvimentista do IMIP, do qual
veio a ser Superintendente e ¢ Presidente. No cargo ante-
rior, dinamizou seu crescimento harmodnico e inteligente,
preparando-o para conquistas mais altas e definitivas — con-
sagradoras do descortino da presidéncia que hoje ocupa e
do inarredavel compromisso ético-filosofico com o Sistema
Unico de Saude —, como a criacdo do curso de Medicina e o
resgate do velho e querido Hospital Pedro II; devolvendo-
-lhe na integralidade, a secular vocagao, inspirada no lema
hipocratico sedare dolorem opus divinum est. Destacou-
-se, também, como Secretario Estadual Adjunto de Saude,
no segundo Governo Miguel Arraes, gestdo Gilliat Falbo
Neto, outro “imipiano” de relevantes servigos a Casa.

Homem de muitas leituras e conhecido humanismo,
cedo despertou para a literatura — como escritor — na salu-
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tar convivéncia de professores e cultores das boas letras,
como o proprio Fernando Figueira, Bertoldo Kruse, Ma-
laquias Batista e Luiz Arraes. Com este, tem participado
de encontros da Sociedade Eca de Queiroz. Lembro-me,
particularmente, de sua presenca ilustre em festa eciana,
na praga do escritor — que confessa muito admirar — na
Madalena.

Diario de Pernambuco, 16 de maio de 2009
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Depoimento do farmacéutico Danilo Augusto Ca-
valcanti, da I GERES, contemporaneo da “criagdo” da
Farmacia de Medicamentos Excepcionais, como “nucleo”
da — a época — Farmacia da I DIRES

Farmacia de Medicamentos Excepcionais

histéria da Farmacia de Medicamentos Excep-

cionais teve inicio na década de 80, no Edf. JK,

o extinto INAMPS, com a equipe de assisténcia
farmacéutica do citado Instituto.

Os pacientes que necessitavam de medicacdes de alto
custo vinham do servigo publico ou de servicos particu-
lares, procurando ajuda nessa area, para poderem realizar
seus tratamentos, uma vez que se tratava de produtos caros
e que deveriam ser administrados, para uso em tratamentos
especificos de curta ou mesmo para tratamentos de longa
duracdo. Eram atendidos pacientes com diversas patologias
como, por exemplo, osteoporose, endometriose, cancer e
transplantados.

Na equipe do JK, trabalhavam com este tipo de me-
dicamento as farmacéuticas Dra.Tereza Ramos e a Dra.
Socorro Paz Rocha.

Na época, eram poucas as demandas, uma vez que
nao havia uma farmécia para este fim, bem como nao havia
conhecimento da populagado sobre o tipo de solicitagao, etc.
Nao havia essa rotina. O servi¢o nao era do conhecimento
da maioria dos pacientes, bem como da maioria dos pres-
critores, diferente do que acontece nos dias de hoje.
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Os interessados mais esclarecidos, e de um poder
socioecondmico maior, pressionavam a Secretaria de
Saude, através de seus conhecimentos, amizades, etc,
para a obtengao dos produtos para seus tratamentos. Pois,
conheciam e exerciam seus direitos como cidadaos, por
terem conhecimento do papel do estado para com a saude.

J& os menos favorecidos do ponto de vista cultural e
socioecondmico, nao tinham conhecimento do servigo e
do direito de exercer este tipo de pressao.

Havia pouca procura por tais produtos prescritos pelos
médicos. Eram poucas as medicagdes cadastradas se ¢ que
existiam cadastros, bem como o quantitativo das mesmas,
face ao n° pequeno de usudrios deste tipo, por assim dizer
de programa. Dai, o setor se encarregava da demanda
quando procurado.

Tais produtos eram solicitados em nome do paciente,
com as respectivas dosagens, quantidades, etc. A solicitagdo
seguia para Brasilia, através da Central de Medicamentos/
CDM, do INAMPS.

Veio o inicio dos anos 90 e com eles o fim do INAMPS,
o fechamento da Central de Medicamentos do INAMPS no
Estado e a criagao do SUS. Os servi¢os que eram execu-
tados pela CDM-PE, passaram a ser executados no prédio
do antigo Hospital D.Pedro II, onde foi criada a I DIRES,
ligada a Secretaria de Saude.

Pouco tempo depois, a Farmacia da I DIRES passou
a receber vindo da equipe de assisténcia farmacéutica do
INAMPS, aquilo que viria a ser o embrido da hoje conhe-
cida farmécia de medicamentos excepcionais.

Nesse tempo passou a trabalhar na farmacia da I DI-
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RES, a farmacéutica Dra. Socorro Paz Rocha, que antes
trabalhava com o tipo de produto no ja citado JK. Junta-
mente com ela a farmacéutica Dra. Carmem Vilela e toda
equipe de servidores da Farmacia da I DIRES, voltada ao
atendimento dos diversos programas de atengdo basica,
etc, realizados pela regional.

No entanto, apenas alguns servidores de nivel médio
eram destinados para atender aos pacientes que buscavam
atendimento no quesito medicamentos excepcionais, bem
como na execu¢ao dos demais servigos relativos a tais
medicamentos. Como cadastros, comunicagdes, guarda de
produtos, dispensacao, etc.

Trabalhavam no nucleo, por assim dizer, os servidores
de nivel médio, Marcos e Rita de Céssia Braga de Melo.

Até entdo ndo havia farmacéuticos exclusivos para
esse fim. Existia, portanto, a Farmacia da I DIRES, nela
funcionando, esse nucleo para atender a demanda de me-
dicamentos excepcionais.

Tudo era feito na Farmacia da I DIRES, desde o
cadastro do paciente, que era encaminhado, bem como a
formatagao dos processos para compra dos produtos, que
eram encaminhados desta feita a Secretaria de Satde do
Estado. Nela também era realizada a guarda e distribui¢o
dos produtos, atendendo as datas de entrega, etc.

Algum tempo depois, as farmacéuticas Socorro Rocha
e Carmem Vilela, foram para outras unidades do servigo
publico. Chegando depois para I DIRES a farmacéutica
Dra. Ana Paula da Silva Fernandes e apos algum tempo a
Dra. Maria Concei¢do Moura, que passou a ajudar a Dra.
Ana Paula no controle de tais medicagdes.
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Ambas passaram a trabalhar exclusivamente com este
tipo de produto. Ficando a Dra. Ana Paula, encarregada
do controle dos pacientes, relacionando os mesmos, tele-
fonando para que viessem buscar os produtos, bem como
acompanhando as dosagens e quantidades prescritas, uma
vez que neste tempo/ periodo o paciente levava para casa o
quantitativo total para seis meses de tratamento. Diferente
de hoje, onde més a més o paciente procura o servigo para
este fim.

Neste periodo, aconteceram muitos problemas, como
a falta de garantia do medicamento para um novo periodo.
Além do ndo cadastramento de novos pacientes, por conta
das limitagdes financeiras para o programa. Insatisfagao por
conta da distancia entre o periodo de solicitacdo e a chega-
da do medicamento, o que gerava atrito entre pacientes e
familiares destes com os servidores da farmacia.

O paciente vinha se cadastrar e ja queria sair com o
produto. Quando via alguém sair com o tipo de medicacao
que ele estava solicitando, ndo se conformava.

No entanto, aquele paciente atendido j& havia esperado
pelo tramite do seu processo de aquisi¢do. As vezes haviam
insultos e até ameacgas com armas de fogo,etc.

Neste periodo, quase ndo havia demandas judiciais.
A época, a farmacia trabalhava com o seguinte elenco de
medicamentos:

e Interferon

* Ciclosporina
e Tamoxifeno
* Prednisona
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* Captopril

» Goserelina, Acetato

* Leuprorrelina, Acetato
* Calcitonina

* Eritropoetina humana

Algum tempo depois, assumiu a chefia da farmacia
da I DIRES o farmacéutico Dr. Danilo Augusto Cavalcanti,
ficando ainda por um periodo a Dra. Ana Paula a frente
deste nticleo de medicamentos excepcionais, dentro da
farmacia da [ DIRES.

Depois, este nticleo deixou a farmacia da I DIRES,
passando a ocupar uma sala no mesmo prédio do antigo
hospital D.Pedro II. Era o inicio por assim dizer, da far-
macia de medicamentos excepcionais, ocupando um lugar
so dela.

Do antigo hospital D.Pedro II, a embrionaria farmacia
de medicamentos excepcionais, foi transferida para a Ave-
nida Norte, onde funcionava a Farmacia Central do Estado.

Cada vez mais, a mesma crescia em n° de pacien-
tes cadastrados. Isto, devido a sua maior visibilidade e
divulgacdo dos pacientes atendidos, bem como por parte
de informagdes dos servigos de saude, sobre o tipo de
atendimento, etc.

Aumentava também o elenco de produtos oferecidos,
ficando a mesma, cada dia maior e mais complexa, mere-
cendo uma aten¢ao cada vez maior da Secretaria de Satude
do Estado, face a sua importancia e carater de essenciali-
dade e de utilidade publica.

Na Avenida Norte, era crescente a procura por este
servi¢o. Ficava numa area afastada, onde o acesso nao
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era bom para a maioria dos pacientes que procuravam o
Servico.

A ja criada Farmacia de Excepcionais foi transferida
para o Hospital Getulio Vargas, permanecendo 14 por um
bom periodo. No entanto, ndo parava de crescer em nimero
de pacientes, quantitativo de produtos, etc.

Depois, por varios motivos, sendo um deles o fato de
nao ser um local apropriado, a mesma foi mais uma vez
transferida para o antigo hospital D. Pedro II.

A farmacia da I DIRES foi retirada de seu local, ocu-
pando uma parte do almoxarifado e para esse espago, apos
grande reforma, transferiu-se a Farmacia de Medicamentos
Excepcionais.

Nao tinha vindo para ocupar uma sala ou um peque-
no espago como antes, mas sim para ocupar toda area da
farmacia da Regional. A filha havia crescido e voltou para
a casa, expulsando a mae. Sem pedir licenga e sem mandar
aviso prévio.

Uma ampla reforma foi executada pela Secretaria
de Saude.

Houve colocacdo de piso de granito, portas de vidro
temperado, foram feitas salas para farmacéuticos, para pro-
cessamento de dados, setores para a guarda de processos,
sala de reunido, copa, area propria para a guarda de medi-
camentos, sala de espera com poltronas para os pacientes,
instalacao de equipamentos diversos etc.

Tempos depois, a Farmacia de Excepcionais, mais
uma vez, saiu do prédio do antigo Hospital D. Pedro II, indo
se instalar na Rua do Padre Inglés, seu endereco atual. Num
prédio amplo, que passou a acomodar melhor sua estrutura
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fisica. No entanto, mais uma vez, a casa ficou pequena para
suas necessidades fisicas e funcionais.

No momento, um novo espago esta sendo preparado
no prédio da antiga Secretaria de Saude, proximo da As-
sisténcia Farmacéutica. Este sera seu novo endereco dentro
de alguns dias.

Foram muitos anos de aprendizado, crescimento,
investimentos e consolidagdo, até chegar a estrutura em
que hoje se encontra.

Uma farmécia moderna, complexa, multi setorial,
que atende a uma demanda grande de pacientes dos mais
diversos niveis socioecondomico e cultural em diferentes
patologias. Gragas a forca e o dinamismo da Assisténcia
Farmacéutica.

Inclusive com setor proprio, para o atendimento de
diversas demandas judiciais.

Passou a Farmdcia de Medicamentos Excepcionais
a ter outras sub-sedes. Em Caruaru, Petrolina, Arcoverde,
Limoeiro e Garanhuns.

Sao agdes descentralizadas para que se evitasse uma
sobrecarga na sede em Recife, bem como para possibilitar
um maior conforto aos pacientes do interior em termos de
deslocamento, etc.

Para mim foi um privilégio ter acompanhado de perto
este surgimento, este crescimento, € estas mudangas ao
longo destes 21 anos ininterruptos a frente da Coordenagao
da Farmacia da I DIRES, hoje denominada I GERES.

Recife, abril de 2012
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O lado artistico de Monica Souza, colaboradora da
Superintendéncia de Assisténcia Farmacéutica, SES

WEAAP 8 hrpges

Dra. Sheila

=, L Ty 2 = = 7,
Dra. Amanda  Dani Aradjo  Dra. Daniela Dr. Maurilicio  Isabela Hdnica Luciana Docina

Sugesso € Walselhar e equipel B . i

Da esq. p/ direita: Dr. José de Arimatea, Selma Machado, Olga Vaz,
Rogério Jacob, Sol, Jodo Augusto, Anne Raniely, Ulisses, Sheila EI-
ciely, Sérgio Antunes, Amanda Figueiredo, Daniela Araitjo, Daniela
Monteiro, Mauriliicio Apolindrio, Isabela Ramos, Méonica Souza,
Luciana Calado e Docina Regina.
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Homenagem ao farmacéutico, no seu dia: 20 de janeiro de 2012.
Drs. Victoria Brito, José de Arimatea, Ana Cldaudia Neves, Olavo
Bandeira, Ricardo Oliveira e Amanda Figueiredo

Dagoberto Carvalho Jr.,
em traco de Méonica Souza
16 de maio de 2012
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