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Guilherme Dornelas Camara

INTRODUÇÃO

A tecnologia no campo da saúde, para muitos, está associada apenas à 
existência de grandes centros especializados onde o paciente permanece ex-
posto a uma variedade de equipamentos complexos e sofisticados. Todavia, 
é possível e necessário considerar que essa tecnologia também se relaciona 
com recursos humanos e materiais, incluindo não apenas um conjunto de 
conhecimentos, mas, também, a interação do profissional da saúde com seu 
paciente bem como as ferramentas e/ou estratégias que auxiliam na instru-
mentalização do cuidado (KOERICH et al., 2006). 

De acordo com a Portaria nº 2.510 de 19 de dezembro de 2005, 
considera-se “tecnologia no campo da saúde os medicamentos, materiais, 
equipamentos e procedimentos, sistemas organizacionais, educacionais, de 
informação e de suporte, além de programas e protocolos assistenciais por 
meio dos quais a atenção e os cuidados com a saúde são prestados à popu-
lação” (BRASIL, 2005). Essa tecnologia vem evoluindo continuamente gra-
ças a infinidade de pesquisas que vem sendo desenvolvidas, permitindo ao 
profissional não apenas enxergar mais de perto as necessidades individuais 
da população, como também promover ajustes adequados em cada caso, 
em cada área de atuação (KOERICH et al., 2006).

No setor saúde, a tecnologia é utilizada de forma relacional com o usuá-
rio final. Quando um profissional utiliza seu conhecimento em prol da saúde 
do seu paciente, seja através de cuidados primários ou na utilização de 
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softwares, este é beneficiado diretamente pela construção tecnológica do 
mesmo. Todavia, vale ressaltar que, de nada adianta a posse de tecnologias 
de alta complexidade, se não for aliada à capacidade humana do profissio-
nal que a conduz, no exercício do atendimento com foco no acolhimento 
(SANTOS et al.,2016). 

As tecnologias em saúde representam um importante avanço tecnológico 
no campo da saúde, sendo capazes de facilitar a execução de ações diárias 
desenvolvidas por profissionais da saúde (SABINO et al., 2016). Com isso, 
não devem ser vistas apenas como algo palpável, mas como resultado de um 
trabalho que envolve um conjunto de ações tanto abstratas como concretas 
cuja finalidade é garantir o cuidado em saúde (ROCHA et al., 2007). Essas 
tecnologias são classificadas em leve, leve-duras e duras. As tecnologias le-
ves são consideradas atributos da relação humana do cuidado, reconhecidas 
na área da saúde como um conjunto de ações que resumem o processo de 
cuidar; a tecnologia leve-dura é compreendida como a utilização de conheci-
mentos estruturados que não necessitam de recursos de alta tecnologia para 
realização; já a tecnologia dura é exemplificada pelos medicamentos e alta 
tecnologia (JORGE et al., 2011; SABINO et al., 2016). A adoção de tecno-
logias leves no trabalho em saúde, por exemplo, perpassa os processos de 
acolhimento, vínculo e atenção integral como gerenciadores das ações em 
saúde. O vínculo como tecnologia leve das relações no Programa Saúde da 
Família (PSF) parte do princípio de que os profissionais devem se responsabi-
lizar pela área adstrita, levando a uma interação geradora de vínculos, entre 
os trabalhadores da saúde e pacientes, necessária ao mecanismo tecnológico 
para o desempenho do trabalho. Ainda como tecnologia leve, o acolhimento 
direciona para o estabelecimento de estratégias de atendimento, o qual en-
volve trabalhadores, gestores e usuários. Isso permite que as necessidades 
apresentadas pelos usuários sejam trabalhadas pela equipe de saúde de for-
ma a resolver suas reais exigências. Dessa forma, quando se trabalha com a 
humanização do atendimento, a primeira ação a ser desempenhada por toda 
a equipe de saúde é prestar-lhe o acolhimento, expresso na relação profissio-
nal de saúde e usuário do sistema (COELHO; JORGE 2009). 

A Assistência Farmacêutica, de acordo com a Portaria GM nº 3916/98, 
consiste em um conjunto de atividades relacionadas ao medicamento, desti-
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nadas a apoiar as ações de saúde demandadas por uma comunidade. Além 
disso, envolve o abastecimento de medicamentos, a conservação e controle 
de qualidade, a segurança e a eficácia terapêutica dos medicamentos, o 
acompanhamento e a avaliação da utilização, a obtenção e a difusão de 
informação sobre medicamentos e a educação permanente dos profissionais 
de saúde, do paciente e da comunidade em geral, garantindo o uso racional 
de medicamentos (BRASIL, 2001). Na APS, a disponibilidade de medica-
mentos deve atender as necessidades epidemiológicas da população, com 
suficiência, regularidade e qualidade apropriadas, de forma integrada com 
uma orientação acerca do uso seguro de medicamentos (BRASIL, 2014).

Dessa forma, a Assistência Farmacêutica passa a ser abordada como 
um modelo tecnológico em saúde dividido em duas áreas sobrepostas, po-
rém distintas: a tecnologia da gestão, que pode ser considerada como uma 
tecnologia leve-dura, ou seja, aquela que está relacionada aos saberes ad-
quiridos apenas, excluindo os recursos de alta tecnologia, e a tecnologia do 
uso do medicamento, que está relacionada à tecnologia leve e na qual estão 
envolvidas diferentes classes profissionais, usuários e suas atitudes, cujo 
objetivo final é o uso correto e efetivo dos medicamentos, logo, o sucesso da 
terapia medicamentosa (ARAÚJO; UETA; FREITAS, 2005). 

Durante 30 anos, muitos acontecimentos contribuíram para o desen-
volvimento da Assistência Farmacêutica (AF) na atenção primária, dentre 
eles: Criação do Sistema Único de Saúde (SUS), a Política Nacional de 
Medicamentos (PNM), a Política Nacional de Assistência Farmacêutica 
(PNAF/2004), a Política Nacional de Atenção Básica (PNAB/2006), a pu-
blicação de portaria de criação do Núcleo de Apoio à Saúde da Família 
(NASF/2008), a criação da Farmácia Popular e a estruturação do Depar-
tamento de Assistência Farmacêutica (DAF), dentre outros (BARBERATO 
et al., 2019). Contudo, é possível observar a ausência de documentos que 
indiquem as condições sanitárias para a realização do cuidado farmacêutico 
na atenção primária, o que representa uma limitação para a atuação do pro-
fissional juntos aos pacientes (SOARES; BRITO; GALATO, 2020).

Dessa forma, o presente trabalho realizou levantamento bibliográfico 
com o objetivo de descrever a utilização da tecnologia leve na rotina do pro-
fissional farmacêutico atuante na atenção primária em saúde, com destaque 
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para a tecnologia do uso de medicamentos. O levantamento de publicações 
foi realizado em banco de dados como Scientific Electronic Library Online 
(SciELO), Web of Science, Biblioteca Virtual em Saúde (BVS) e Lilacs, utili-
zando os descritores: tecnologias em saúde, cuidado, atenção primária, as-
sistência farmacêutica, farmacêutico na atenção primária e atenção básica. 
Foram incluídos, na busca, artigos científicos publicados a partir de 1998, 
quando a Política Nacional de Medicamentos (PNM) foi publicada, difundin-
do o conceito de Assistência Farmacêutica e representando um marco para 
a área e para o trabalho dos profissionais, até maio de 2021, quando os 
dados para a publicação do presente trabalho foram coletados.

TECNOLOGIAS LEVE-DURAS NA ROTINA DO PROFISSIONAL FARMACÊUTICO

Desde os tempos mais remotos, o farmacêutico é considerado o profis-
sional do medicamento, além de ser o mais acessível a uma grande parcela 
da população. Atualmente, o farmacêutico está presente em farmácias, dro-
garias, hospitais, unidades básicas de saúde, indústrias, homeopatia, análi-
ses clínicas e tantas outras, desenvolvendo as mais diversas competências. 
Fica sob sua responsabilidade não apenas a produção de uma formulação 
ou dispensação de um medicamento, mas também a orientação adequada 
quanto ao seu uso correto e a importância da adesão à farmacoterapia, os 
possíveis efeitos adversos e interações medicamentosas. 

O processo de cuidado desenvolvido pelo farmacêutico, compõe-se, em 
sua grande maioria, de quatro etapas como a coleta e organização dos da-
dos do usuário, a avaliação e identificação de problemas relacionados à 
farmacoterapia, a pactuação de um plano de cuidado com o usuário e o 
seguimento individual do usuário. Desse modo, todas as ações construídas 
com o paciente na unidade de saúde ou no domicílio devem ser registradas, 
incluindo a educação em saúde, encaminhamento a outros profissionais da 
saúde, intervenções na farmacoterapia, medidas não farmacológicas como 
incentivo à atividade física, a reeducação alimentar entre outros (SANTOS 
et al., 2020).

Dentre as atividades desenvolvidas pelo farmacêutico, é comum incluir 
a utilização de tecnologias, compreendidas em uma concepção de produto 
e processo. Na prática farmacêutica, a tecnologia como produto aborda as 
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informatizações e informações enquanto a tecnologia como processo aborda 
os recursos relacionados ao ensino e à aprendizagem do indivíduo (SABINO 
et al., 2016). Com isso, é possível inferir que tecnologias duras, leve-duras 
e leves estão, continuamente, presentes na rotina desse profissional. Os 
medicamentos, por exemplo, representam tecnologias duras, sendo consi-
derados como uma das ferramentas terapêuticas mais utilizadas na prática 
em saúde (BRASIL, 2020), atuando seja de forma curativa, paliativa e/ou 
preventiva e envolvendo uma gama de profissionais que irão atuar desde as 
etapas iniciais de obtenção de matéria-prima, desenvolvimento de formula-
ção e produção do medicamento propriamente dito dentro da indústria far-
macêutica, profissionais da saúde que atuam em unidades de saúde no ge-
ral e, também, farmacêuticos atuantes em balcões de farmácias e drogarias. 

O acesso a medicamentos no Brasil representa um componente indis-
pensável para que a população em geral tenha uma cobertura universal e 
equânime de saúde. Foi a partir da elaboração da Política Nacional de Me-
dicamentos (PNM) que se garantiu o acesso da população a essa tecnologia 
e se estabeleceu a adoção e implementação de diretrizes e prioridades para 
ação governamental, que consistem, dentre outros quesitos, na orientação 
da Assistência Farmacêutica e adoção da Relação Nacional de Medicamen-
tos Essenciais (RENAME) (ÁLVARES et al., 2017). 

Apesar da implementação de políticas que garantam o acesso a uma 
tecnologia tão importante, observa-se a existência de crescentes dificulda-
des e desafios na acessibilidade aos medicamentos. Isso ocorre em função 
dos reduzidos níveis de cobertura, fragilidade financeira dos sistemas de 
saúde, limitações das redes de distribuição de medicamentos, gestão inefi-
ciente e problemas gerais de acesso aos serviços de saúde por grande parte 
da população (OPAS, 2009). 

As tecnologias leve-duras, na rotina do profissional farmacêutico, com-
preendem a utilização de conhecimentos não estruturados, onde não há a 
necessidade de recursos de alta tecnologia para sua implementação (SABI-
NO et al., 2016). A utilização de materiais educativos, por exemplo, reporta 
um bom exemplo de tecnologia leve-dura. 

O uso irracional e desnecessário de medicamentos bem como o estímu-
lo à automedicação pode levar a resultados desastrosos à saúde da popula-
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ção. Dessa forma, é de grande importância o fornecimento de informações 
apropriadas para a promoção do uso racional de medicamentos. A Rebracim 
(Rede Brasileira de Centros e Serviços de Informação sobre Medicamentos) 
criada por Meio da Portaria Ministerial (MS) nº 2.647, de 4 de novembro de 
2013 é uma rede de centros e Serviços de Informação sobre Medicamentos 
(CIM/SIM) no país, alicerçada nos pilares da PNM e da PNAF, cujo objetivo 
é coordenar e executar serviços e atividades voltadas à produção e difusão 
de informações sobre medicamentos, visando o uso racional dessa tecnolo-
gia no âmbito do Sistema Único de Saúde (SUS) (BRASIL, 2020). 

Os centros de informação sobre medicamentos não são bibliotecas ou 
centros de documentação. São tecnologias leve-duras que vem proporcio-
nando à população, resposta à procura de informações sobre medicamentos 
e farmacoterapia de uma forma bem objetiva, contribuindo para a correta 
seleção e uso adequado da medicação, assegurando, ainda, uma informa-
ção sempre atualizada. A informação oferecida pode ser específica a um 
determinado indivíduo ou destinada a uma determinada população. Além 
disso, os centros podem, ainda, prestar serviço em hospitais, serviços clí-
nicos, apoio às comissões hospitalares, disseminar informações através de 
boletins, desenvolver normas e protocolos de utilização de medicamentos, 
atuar em programas de farmacovigilância ou na prevenção de erros de me-
dicação (SIMÓN; MENDES, 2019). 

A adoção de tecnologias leves no trabalho em saúde perpassa os pro-
cessos de acolhimento, vínculo e atenção integral como gerenciadores das 
ações de saúde (COELHO; JORGE, 2009). A humanização do atendimento 
como tecnologia leve é uma forma de gerenciamento do trabalho (MERHY 
et al., 2006), já o acolhimento direciona para o estabelecimento de uma 
estratégia de atendimento envolvendo toda a equipe de saúde, permitindo 
identificar e solucionar as necessidades apresentadas pelo paciente (COE-
LHO; JORGE, 2009).

Os medicamentos apresentam papel de grande importância na tera-
pêutica, com potencial de aliviar sintomas e curar doenças (MONTEIRO; 
LACERDA, 2016). Na prática farmacêutica, o medicamento pode ser consi-
derado como uma ferramenta de trabalho e para que a mesma seja utilizada 
da melhor forma, em prol da saúde e segurança do paciente, considera-se 
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de grande relevância o uso da tecnologia leve. Conforme preconizado pela 
Organização Mundial da Saúde (OMS), para que os medicamentos sejam 
utilizados de forma segura e racional é de suma importância, em primei-
ro lugar, estabelecer a necessidade de uso do medicamento seguido pela 
prescrição do medicamento correto, na dose, forma farmacêutica e período 
de tratamento adequados (AQUINO, 2008). A tecnologia leve, então, per-
mite ao farmacêutico difundir aos seus pacientes as informações acerca do 
uso correto dos medicamentos. Permite, ainda, o acolhimento do paciente 
que inicia um determinado tratamento medicamentoso, proporcionado ao 
mesmo toda a informação necessária referente a dose, posologia, intervalo 
de administração de medicamentos, forma de armazenamento e descarte 
correto, interações medicamentosas e tantas outras informações capazes de 
contribuir para o sucesso do tratamento. 

RESULTADOS E DISCUSSÃO

Considerando os dados extraídos a partir da análise dos artigos, foi 
possível observar trabalhos que relatam a experiência do farmacêutico den-
tro da atenção primária em saúde, entretanto, uma grande maioria desses 
artigos reportam as dificuldades enfrentadas pelo profissional, dentre elas, 
a falta de estrutura física adequada para que o trabalho seja exercido com 
qualidade visando a saúde, bem-estar e acompanhamento dos pacientes, a 
falta de investimentos e ineficiência por parte dos gestores em saúde que, 
por vezes, inviabilizam processos básicos como a aquisição de medicamen-
tos o que gera danos tanto ao trabalho do farmacêutico, que fica impedido 
de exercer umas das etapas primordiais do ciclo da assistência farmacêuti-
ca, que é a dispensação do medicamento, bem como ao usuário do sistema 
de saúde, que, em muitas das situações, é um grande dependente do siste-
ma e serviços fornecidos pelas unidades básicas de saúde (BARBOSA et al., 
2017). Além disso, foi possível observar, em alguns artigos selecionados, 
que a formação profissional insuficiente com ênfase na parte clínica e no 
Sistema Único de Saúde, também são capazes de comprometer os resulta-
dos do trabalho (AMARAL et al., 2008) 

A incorporação de tecnologias leves na assistência farmacêutica apre-
senta três eixos principais, sendo eles, a relação entre o farmacêutico e 
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demais profissionais de saúde, a relação entre o farmacêutico e o paciente e 
o cuidado farmacêutico e educação em saúde. A comunicação estabelecida 
entre os diferentes profissionais de saúde atuantes na atenção primária e 
envolvidos no processo do cuidado com o paciente bem como o processo 
de educação em saúde, são tópicos abordados no decorrer de alguns desses 
artigos e que representam importantes estratégias capazes de garantir a boa 
utilização da tecnologia leve no campo da saúde. A educação em saúde 
garante à população orientação acerca de doenças, conscientizando sobre a 
importância do uso racional de medicamentos e do acesso à saúde. 

Ainda em relação às tecnologias em saúde, nenhum dos artigos sele-
cionados aborda o tema tecnologia leve na rotina do farmacêutico atuante 
na atenção primária em saúde. Soares, Brito e Galato (2020), reportam, 
em seu trabalho, a inclusão da assistência farmacêutica como um modelo 
tecnológico em saúde, onde a tecnologia do uso de medicamentos pode ser 
definida como uma tecnologia leve. Os autores abordam a importância da 
concepção da assistência farmacêutica no campo do cuidado como uma 
ação nova e necessária. Essa nova concepção permite que os profissionais 
possam ir além da garantia do acesso ao medicamento e passem a desen-
volver ações que garantam o seu uso racional e seguro. Para que essas 
ações sejam efetivas no sucesso terapêutico de um determinado usuário 
do sistema de saúde, é de suma importância que o farmacêutico considere 
fatores como, interação entre profissionais, interação profissional paciente, 
gestão do cuidado, educação em saúde como forma de promover a difusão 
de informações e o esclarecimento de dúvidas acerca do uso de medica-
mentos. Essas ações vão contribuir para que a tecnologia leve seja efetiva 
no meio de trabalho do profissional farmacêutico, garantindo não somente 
o cuidado ao paciente, mas também o vínculo e o acolhimento necessários 
enquanto o usuário necessitar de assistência profissional. 

A filosofia da prática farmacêutica de natureza clínica reforça a necessi-
dade da interação entre diferentes profissionais de saúde, atuantes na aten-
ção primária, por entender a contribuição dessa parceria como forma de 
assegurar a integralidade do cuidado. A interação entre os profissionais é 
essencial para que a totalidade dos recursos e competências necessárias 
estejam disponíveis para a solução dos problemas de saúde da população. 
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A partir disso, vale ressaltar que o cuidado se fundamenta em diferentes 
processos de decisão interdisciplinares e na complementariedade dos sabe-
res para promover o cuidado da forma mais adequada possível à população 
(ARAÚJO et al., 2017).

Segundo Barberato, Scherer e Lacourt (2019), ainda que a presença do 
farmacêutico seja indispensável nas unidades básicas de saúde, uma vez 
que pode contribuir para o trabalho integrado na assistência à saúde, para 
o vínculo com os pacientes e também para otimizar a adesão ao tratamento 
medicamentoso, é possível observar que a baixa quantidade de farmacêu-
ticos na APS, aliada à não percepção desses profissionais como parte da 
equipe e a pouca clareza sobre suas atribuições, contribuem para a falta de 
reconhecimento profissional nesse campo de atuação. Os autores reforçam, 
ainda, que o sucesso do trabalho em equipe é alcançado quando cada pro-
fissional é capaz de compreender o papel de cada um, levando em conta 
cada uma das competências. 

Em trabalho realizado no Canadá por Pottie et al. (2009), acerca dos 
desafios enfrentados pelo profissional farmacêutico no campo do cuidado, 
aponta que a tecnologia leve envolve a atuação de toda a equipe de saúde, 
bem como uma série de desafios. Para que este trabalho apresente resul-
tados, é importante considerar, ainda, fatores como o ambiente e as habili-
dades do farmacêutico. Ainda de acordo com os autores, farmacêuticos que 
atuam no campo do cuidado reportam a importância do acesso a registros 
médicos como forma de estabelecer a continuidade do trabalho, a necessi-
dade de um espaço adequado e a interação diária com toda a equipe como 
forma de construir a compreensão dos cuidados primários e estabelecer 
uma relação de parceria com outros profissionais envolvidos na atenção pri-
mária. A participação de todos os profissionais de saúde atuantes na aten-
ção primária representa um indicativo de um reconhecimento, pela equipe 
de saúde, do lugar de cada um no cuidado ao usuário, cada qual usando a 
tecnologia que mais se adequa a sua área de atuação. 

Correr et al. (2011) abordam a importância da assistência farmacêutica 
integrada ao processo do cuidado na atenção primária em saúde. Segundo 
os autores, ainda que existam diferentes escolas e métodos de ensino e 
prática voltados à atenção farmacêutica ao paciente, é preciso compreender 
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que o processo de cuidado farmacêutico é único e deve ser organizado em 
etapas bem definidas que consistem, essencialmente, em acolher, reunir 
e organizar a história clínica e medicamentosa do paciente, avaliar suas 
necessidades terapêuticas, estabelecer um plano de cuidados, monitorar a 
evolução do paciente de forma planejada e proativa.

O cuidado farmacêutico deve estar focado na educação em saúde. A 
educação em saúde na atenção primária também representa um ponto de 
grande importância e deve ser executada não apenas pelo farmacêutico, 
mas a partir de iniciativas de toda a equipe de saúde. É importante levar 
informações a população, esclarecer dúvidas, permitir que o conhecimento 
chegue até os usuários do sistema da forma mais clara possível. Segundo 
Pereira et al., (2015), a educação em saúde, é responsável por reunir ati-
vidades educativas capazes de prevenir riscos provenientes do uso de me-
dicamentos, principalmente com doentes crônicos e crianças. A produção 
de informação e a comunicação são essenciais na difusão de informações e 
no desenvolvimento de campanhas com propósito de promover a discussão 
sobre uso de medicamentos. A atividade de promoção do uso racional de 
medicamentos, por exemplo, é uma prática de grande importância a ser 
realizada, principalmente, com a população idosa, por causa da presença 
frequente de múltiplas patologias, requerendo diversas terapias as quais 
podem resultar no uso concomitante de vários medicamentos. Além disso, 
muitos idosos utilizam da automedicação com produtos de venda livre ou 
que são indicados e até fornecidos por pessoas próximas (MENESES; SÁ, 
2010). 

Segundo Vieira (2007), com o desenvolvimento de habilidades indi-
viduais e da comunidade, é possível a realização de movimentos maiores 
com o intuito de promover a educação em saúde. A autora cita, como pos-
síveis atividades a serem realizadas, a identificação das necessidades da 
população/comunidade em relação à informação em saúde, a elaboração de 
impressos abordando temas relativos ao acondicionamento, prazos de vali-
dade, efeitos e usos de medicamentos, bem como a adesão ao tratamento, a 
realização de palestras dirigidas a um grupo específico (diabéticos, hiperten-
sos, alcoólatras, pacientes HIV positivo entre outros) abordando o processo 
da doença e o uso de medicamentos, a elaboração de campanhas para o 
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desenvolvimento do conceito de que o restabelecimento da saúde não se 
restringe à prática terapêutica medicamentosa, mas sim a um conjunto de 
variáveis que devem ser observadas como hábitos alimentares, de higiene, 
abuso de drogas lícitas ou ilícitas entre outros. A autora reforça, ainda, que 
o incentivo as ações desenvolvidas em parceria com a comunidade reforçam 
todas as medidas capazes de promover a educação em saúde. Isso ocorre 
porque a comunidade passa a ser um forte aliado com vista à utilização 
racional de medicamentos, identificando os problemas mais frequentes e 
compartilhando como farmacêutico a responsabilidade pela divulgação da 
informação para todos os indivíduos. 

A comunicação direta com os pacientes é imperativa para que o farma-
cêutico possa garantir o sucesso da terapia medicamentosa (POSSAMAI; 
DACOREGGIO, 2008). Ao longo desse processo é importante que o farma-
cêutico reconheça cada paciente como um ser humano único, com histórias 
de vida, problemas de saúde, contexto social e necessidades específicas 
(SILVA; NAVES; VIDAL, 2008). Esse diálogo deve facilitar o estabelecimen-
to das relações entre o farmacêutico e o paciente mediante um processo 
simétrico de troca de informações, ou seja, ao longo dessa troca de infor-
mações, o conhecimento científico do profissional de saúde não deve ser 
considerado mais importante que o conhecimento empírico adquirido pela 
vivência do paciente. Eles devem ser complementares. O paciente passa a 
cuidar melhor de si quando se sente respeitado e toma consciência de sua 
importância como agente da sua própria saúde (D’ANDREA et al., 2012). 

A comunicação a ser estabelecida entre farmacêutico e paciente pode 
ocorrer mediante o atendimento realizado de forma individual ou compar-
tilhado com outros profissionais de saúde. Além disso, permite promover o 
uso racional de medicamentos, possibilitando ao paciente entender a im-
portância da utilização correta dos medicamentos e da adesão ao tratamen-
to, diminuindo as ocorrências de agravos à saúde (VIEIRA, 2007). Nesse 
momento, cabe ao farmacêutico esclarecer informações, de forma objetiva, 
sobre dosagem do medicamento, duração do tratamento, forma de adminis-
tração entre outras (SILVA; NAVES; VIDAL, 2008).  É de suma importância 
que essa relação seja vista, também, como uma atividade complementar ao 
serviço médico na atenção à saúde, pois nesse momento é possível que o 
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profissional identifique fatores e situações que sejam potencialmente capa-
zes de interferir no tratamento medicamentoso daquele paciente, como há-
bitos alimentares, tabagismo, histórico de reações alérgicas, uso de outros 
medicamentos ou drogas. Essa avaliação, com possibilidade de intervenção, 
visa a efetividade terapêutica e pode ser alcançada com a implantação da 
atenção farmacêutica (VIEIRA, 2007). Logo, a posição que o farmacêutico 
ocupa na escala de valores do paciente é decisiva para determinar a maior 
ou menor adesão do paciente ao tratamento médico prescrito. Dessa for-
ma, as relações terapêuticas devem ser construídas com fundamento res-
peito mútuo, honestidade, autenticidade, comunicação aberta, cooperação, 
empatia, sensibilidade, paciência, compreensão, confiança e confidência 
(D’ANDREA et al., 2012).

Para garantir a qualidade do serviço prestado, é de suma importância 
que o farmacêutico se mantenha sempre atualizado em suas práticas, pos-
sibilitando as devidas orientações aos seus pacientes. Algumas literaturas 
abordam, por exemplo, a utilização do Método Dader no processo de acom-
panhamento farmacoterapêutico de pacientes. Esse método baseia-se na 
obtenção da história farmacoterapêutica do paciente, ou seja, nos proble-
mas de saúde que esses indivíduos apresentam com os medicamentos que 
utilizam e na avaliação do seu estado em um determinado período, de forma 
a identificar e resolver possíveis problemas relacionados à medicamentos. 
Após tal identificação, é possível realizar intervenções farmacêuticas neces-
sárias para resolver tais problemas (MENESES; SÁ, 2010). 

O farmacêutico executa um importante papel no processo do cuidado 
em saúde na atenção primária quando proporciona aos usuários do sistema 
ações que prezem pelo autocuidado, educação e promoção em saúde e do 
uso racional de medicamentos. Logo, vale ressaltar a relevância da presença 
e participação desse profissional nos processos e atividades das unidades de 
saúde como forma de legitimação e valorização do seu trabalho, buscando 
gerar informações que tragam benefícios às suas atividades rotineiras, bem 
como melhorias no processo de acolhimento e cuidado para com o usuário 
de saúde, garantindo, dessa forma, o sucesso e a continuidade do seu tra-
tamento
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CONCLUSÃO  

De acordo com os artigos revisados, foi possível concluir que o uso de 
tecnologias em saúde, com destaque para a tecnologia leve, representa uma 
estratégia na rotina do farmacêutico atuante na atenção primária em saúde. 
O uso dessas tecnologias, com destaque para a tecnologia leve do uso de me-
dicamentos, engloba um conjunto de atividades que deve incluir não apenas 
o trabalho do farmacêutico de forma isolada, mas de todos os profissionais 
atuantes na atenção primária, cada qual atuando em suas especialidades, 
proporcionando a troca de experiências e o compartilhamento de informações 
capazes de fornecer ao usuário bem estar e conhecimento necessário de modo 
a garantir que o sucesso na terapia medicamentosa seja alcançado. 

No trabalho farmacêutico, o uso dessas tecnologias em saúde é capaz 
de contribuir para o sucesso da terapia medicamentosa de pacientes assis-
tidos pelo Sistema Único de Saúde através da incorporação de atividades 
voltadas para a educação em saúde, possibilitando à população, o acesso a 
informações acerca do uso correto de medicamentos, importância da ade-
são a tratamento medicamentoso e hábitos variados em saúde. Algumas 
atividades, porém, precisam ser revistas, uma vez que limitam o desempe-
nho de algumas atividades e interferem no processo de troca de informações 
e experiências entre os profissionais. Dentre as limitações, é possível citar 
a escassez de trabalhos científicos que abordam o uso das tecnologias em 
saúde na rotina do farmacêutico bem como a pouca interação existente en-
tre o farmacêutico e demais profissionais de saúde. 
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