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Resumo

Objetivo: Mapear na literatura estudos sobre implantagdo de servicos clinicos providos por farmacéuticos em hospitais brasileiros.
Métodos: Foi realizada uma revisdo de escopo, seguindo as recomendacGes descritas no Joanna Briggs Institute Reviewer’s Manual. Uma
busca sistematica foi realizada, em abril de 2023, nas bases de dados PubMed/MEDLINE, Biblioteca Virtual da Salde, Web of Science, Embase e
Google Scholar, utilizando descritores relacionados a: “ciéncia da implementac¢do”, “farmacéuticos” e “hospitais”. Dois revisores analisaram
independentemente os titulos, resumos e textos completos dos artigos de acordo com os critérios de elegibilidade. Em seguida, os dados
dos artigos incluidos foram extraidos e apresentados de forma descritiva. Resultados: As buscas nas bases de dados somaram 323 artigos,
dos quais sete foram incluidos nesta revisdo. A maioria dos estudos foi realizado no sudeste do pais (n=4). Quanto ao delineamento dos
estudos, destacam-se os de natureza quantitativa e observacional (n=4) e os de delineamento qualitativo (n=2). A maioria dos estudos
utilizou a nomenclatura “Servico de Farmacia Clinica” para se referir ao servigo implementado (n=5). Cinco estudos ndo descreveram
em detalhes o método utilizado para a implantagdo e somente um estudo utilizou um framework para guiar este processo. Quanto aos
resultados da implantacdo, boa parte dos estudos (n=4) visava quantificar as intervencdes farmacéuticas ou o impacto do servico, focando
no impacto da atuagdo do farmacéutico. Conclusdo: Esta revisdo de escopo evidenciou a escassez de estudos investigam a implantacgdo de
servicos clinicos providos por farmacéuticos em hospitais brasileiros. Ademais, a maioria dos estudos ndo descrevia em detalhes o método
utilizado para a implantacdo. Tais achados indicam a necessidade de mais estudos que explorem esta tematica, utilizando as bases da
Ciéncia da Implantacdo, de modo a contribuir para que os beneficios dos servicos clinicos por farmacéuticos se traduzam na pratica clinica.

Palavras-chave: Brasil; Ciéncia de implementagdo; Farmacéutico; Hospitais.

Implementation of clinical pharmacy services in Brazilian Hospitals: A Scoping Review

Abstract

Objective: To map studies in the literature on the implementation of clinical pharmacy services in Brazilian hospitals. Methods: A scoping
review was performed, following the recommendations described in the Joanna Briggs Institute Reviewer’s Manual. A systematic search
was carried out, in April 2023, in the PubMed/MEDLINE, Virtual Health Library, Web of Science, Embase and Google Scholar databases,
using descriptors related to: “implementation science”, “pharmacists” and “hospitals”. Two reviewers independently analyzed the titles,
abstracts, and full texts of the articles according to the eligibility criteria. Data from the included articles were extracted and presented
descriptively. Results: Searches in the databases resulted in 323 articles, of which seven were included in this review. Most studies
were carried out in the southeast of the country (n=4). As for the design of the studies, four was quantitative and observational and
two was qualitative study. Most studies used the nomenclature “Clinical Pharmacy Service” to refer to the implemented service (n=5).
Five studies did not describe in detail the method used for implementation and only one study used a framework to guide this process.
As for the implementation results, most of the studies (n=4) aimed to quantify pharmaceutical interventions or the impact of the
service, focusing on the impact of the pharmacist’s performance. Conclusion: This scoping review highlighted the scarcity of studies
investigating the implementation of clinical pharmacy services in Brazilian hospitals. Furthermore, most studies did not describe in detail
the method used for implementation. Such findings indicate the need for further studies that explore this theme, using the bases of
Implementation Science, to contribute to the benefits of clinical pharmacy services being translated into clinical practice.

Keywords: Brazil; Implementation Science; Pharmacists; Hospitals.
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Introdugao

Nas Ultimas décadas, estudos tém evidenciado o impacto
positivo dos servicos clinicos providos por farmacéuticos (SCF)
nos desfechos em salde dos pacientes*. No Brasil, pesquisas
realizadas em hospitais também tém mostrado o efeito positivo
da atuacdo clinica do farmacéutico na diminuicdo dos erros de
medicacdo e na promog¢do da seguranca do paciente>®’. Apesar
desses beneficios, a literatura destaca os desafios relacionados
a incorporagdo desses servicos na pratica clinica cinica de forma
efetiva e sustentdvel®>, Assim, a Ciéncia da Implementagdo
tem auxiliado os profissionais e organiza¢des na incorporagdo de
servigos na pratica clinica’.

A Ciéncia da Implementagdo pode ser definida como o
estudo cientifico de métodos para promover a incorporac¢do
sistematica sistematica dos resultados da pesquisa e de
outras praticas baseadas em evidéncias na pratica de rotina
e, portanto, melhorar a qualidade e a eficacia dos servicos de
saude'?. Desse modo, esta ciéncia é importante para avaliar
o resultado de intervencdes, identificar fatores importantes
nos diversos niveis de implantacdo, incluindo atores como
pacientes, profissionais de salde e gestores®s.

Diante daexpansdoda Ciénciadalmplementacdo, nos ultimosanos,
estudos tém sido publicados, especialmente internacionalmente,
para compreender melhor este processo'*>¢. No Brasil, mais
recentemente, estudos tém comecado a investigar esta tematica
em ambientes como farmdacias comunitarias”*®, unidades
basicas de salde ou farmacias que dispensam medicamentos
do componente especializado®?%?!, Apesar disso, para 0 nosso
conhecimento, ainda ndo se tem uma visdo geral sobre como
tem sido realizada a implantacdo de SCF no contexto hospitalar.
Diante disso, este estudo teve como objetivo mapear na literatura
estudos sobre implantacdo de servigos clinicos providos por
farmacéuticos em hospitais brasileiros.

Métodos

Delineamento do estudo

Foi realizada uma revisdo de escopo de acordo com as
recomendac¢des da Joanna Briggs Institute Reviewer’s Manual e
relatada de acordo com os critérios do Preferred Reporting Items
for Systematic Reviews and Meta-Analyses for Scoping Reviews
(PRISMA-ScR)?%,

Pergunta da revisido de escopo

Para guiar essa revisdo de escopo, foi elaborada a seguinte
pergunta de pesquisa: o que tem sido publicado sobre implantacdo
de servicos clinicos providos por farmacéuticos em hospitais
brasileiros?

Baseada nessa pergunta principal, outras duas perguntas de
interesse foram elaboradas:

a) Quais os métodos utilizados para a implantacdo de servicos
clinicos providos por farmacéuticos em hospitais brasileiros?

b) Quais os resultados da implantacdo de servigos clinicos
providos por farmacéuticos em hospitais brasileiros?
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Estratégia de Busca

A busca sistematica dos estudos foi realizada em abril de 2023, nas
seguintes bases de dados: PubMed/MEDLINE, Biblioteca Virtual da
Saude, Web of Science e Embase. Ademais, as fontes de estudos
consideradas literatura cinzenta incluiram os 100 primeiros artigos
do Google Scholar. A estratégia de busca foi elaborada utilizando
termos MESH relacionados a “Brasil” “ciéncia da implementagdo”,
“farmacéutico” e “hospitais” (material suplementar 1). Nenhum
limite de data foi usado na pesquisa. Adicionalmente, a lista
de referéncia de todos os artigos incluidos foi examinada para
verificar a possibilidade de inclusdo de estudos adicionais.

Critérios de elegibilidade

Os critérios de elegibilidade do estudo foram estabelecidos de acordo
com a estrutura de Populagdo, Conceito e Contexto?’: a) Populagdo:
farmacéuticos; b) Conceito: implantacdo de servicos clinicos providos
por farmacéuticos; c) Contexto: hospitais brasileiros.

Foram incluidos estudos que atenderam aos seguintes critérios:
a) artigos originais; b) estudo que abordasse o processo de
implantagdo de servigos clinicos providos por farmacéuticos; c)
estudos realizados em hospitais brasileiros. Consideram-se como
critérios de exclusdo: a) estudos sem texto completo disponivel;
b) metanalises, revisdes sistematicas, revisGes narrativas, cartas,
editoriais, comentarios, posters.

Selec¢do de estudos

Os artigos foram inseridos na plataforma Rayyan?* para facilitar
o processo de triagem. Dois revisores (ALT e LXB) de forma
independente realizaram a leitura e sele¢do dos titulos e resumos
de acordo com os critérios de elegibilidade. Os estudos relevantes
foram lidos na integra e selecionados também de acordo com os
critérios de elegibilidade. Os motivos de exclusdo para a etapa
de avaliagdo de textos completos foram registrados e relatados
na revisdo de escopo. As divergéncias foram resolvidas por um
terceiro revisor (KSSR).

Extra¢do de dados e sintese dos resultados

Dois revisores (ALT e LXB) extrairam os seguintes dados: autores,
ano de publicagdo, estado de realizagdo do estudo (Unidade
Federativa do Brasil), objetivo e delineamento do estudo.
Também foram coletadas informacg&es sobre a implantacdo dos
servicos clinicos providos por farmacéuticos, incluindo métodos e
resultados de implantagdo. Os resultados foram apresentados por
meio de uma sintese narrativa, tabelas e fluxogramas.

Resultados

Na busca realizada nas bases de dados foram identificados 323
artigos, dos quais 13 eram duplicados. Na triagem por leitura de
titulos e resumos foram excluidos 276 artigos, que ndo atenderam
aos critérios de elegibilidade. Assim, 47 estudos foram elegiveis
para leitura completa, dos quais 7 estudos foram incluidos nesta
revisdo de escopo. Uma busca manual foi realizada nas referéncias
bibliograficas destes sete estudos, mas nenhum estudo atendeu
aos critérios de elegibilidade. O processo de selecdo estd
apresentado na Figura 1.
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Figura 1. Fluxograma do processo de selegdo dos artigos.
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Fonte: Elaborados pelas autoras com base no PRISMA

As caracteristicas dos sete estudos estdo descritas na tabela 1 e Os estudos foram realizados em diferentes estados, com maior
na tabela 2. Dois artigos foram publicados em inglés?>?® e cinco  prevaléncia na regido sudeste do pais**=°, sendo dois no estado
em portugués?’=! entre os anos de 2011 e 2022. Quanto ao de Sdo Paulo. O cenario dos estudos incluidos variou, em que
delineamento, quatro foram de natureza observacional?®®3!, dois  trés foram realizados em unidades de terapia intensiva?®*3 e as
artigos foram qualitativos®?® e um de carater intervencional®’. demais foram realizadas em diferentes setores do hospital?>26273°,

Tabela 1. Caracteristicas dos estudos incluidos na revisdo de escopo

Autor e ano de publicagdo Delineamento Estado Objetivo Setor

Compreender as percepc¢bes de um grupo de
farmacéuticos hospitalares e outros profissionais
sobre a implantacdo da farmacia clinica em um
hospital publico de alta complexidade no Brasil.
Explorar os constructos que influenciaram a
implantacdo do processo de conciliagdo de

Alcantara et al., 2018% Estudo qualitativo Sergipe N&o relatado

Enfermarias de

Fernandes, et al., 2022% Estudo (.je caso Espirito medicamentos conduzido por farmacéuticos em Cardiologia e )
qualitativo Santo . . AP - . Gastroenterologia de um
um hospital universitario e analisar a magnitude e a . ; o
L . P Hospital Universitario
eficacia dessa influéncia.
Implementar um servigo farmacéutico clinico
Farias et al., 2016%” Estudo intervencional  Sul do Brasil centrado na Ndo relatado

revisdo completa dos antineoplasicos utilizados no
tratamento de doencas hematoldgicas.

Demonstrar quantitativa e qualitativamente a
Ferracini et al., 20112 Estudo prospectivo Sdo Paulo  evolugdo da farmacia clinica em um hospital terciario
de grande porte.

Avaliar os resultados obtidos no inicio da implantagdo
do servico de farmacia clinica na Unidade de

Terapia Intensiva (UTI) do Hospital Jodo XXIIl para

Unidade de Terapia
Intensiva

Estudo observacional ~ Minas Unidade de Terapia

Magalh3es et al. 2016%°

descritivo Gerais ) A o ~ Intensiva
identificacdo, avaliagdo e prevencdo de problemas
relacionados a medicamentos (PRMs).
Oliveira et al., 2022% Estudo descritivo, com Descrever a experiéncia da implantagdo do cuidado

Sdo Paulo  farmacéutico em uma unidade hospitalar de geriatria Geriatria
e propor um protocolo instrutivo da pratica.

Descrever a aplicagdo e os resultados de um SFC*
Okumura et al., 2016% Estudo transversal Parana direcionado para pacientes de Unidade de Terapia
Intensiva Pedidtrica em um cendrio brasileiro.

relato de experiéncia

Unidade de Terapia
Intensiva Pediatrica

Legenda: SCF: Servigos Clinicos Providos por farmacéuticos'.
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Tabela 2. Caracteristicas da implantagdo dos estudos incluidos nesta revisdo de escopo. (Continua)

Autor e ano
de publicacdo

Servicos implantados

Método usado para implantagdo

Resultado da implantagdo

Alcantara et
al. 2018*

Fernandes, et
al. 2022

Farias et al.
2016%

Ferracini et al.
20112

Servico de Farmacia Clinica

Conciliagdo de medicamentos

Servigco farmacéutico clinico centrado
na revisdo clinica dos antineoplasicos
utilizados no tratamento de doencas

hematoldgicas

Farmacia Clinica

Embora ndo tenha sido descrito nenhum
método, foi pontuado que por interesse
mutuo, foi estabelecida uma parceria entre
o Laboratdrio de Ensino e Pesquisa em
Farmdcia Social da Universidade Federal
de Sergipe e a instituicdo hospitalar. Esta
parceria funciona como érgéo consultivo e
formativo dos farmacéuticos e funcionarios
das farmacias, com o objetivo de promover
servicos de farmdcia clinica (ex. conciliagdo
de medicamentos, analise de prescri¢des,
acompanhamento farmacoterapéutico e
revisdo farmacoterapéutica) nas farmacias
do hospital. Em 2016, o estudo estava em
fase de andlise diagndstica para avaliar
tanto as expectativas do grupo quanto a
necessidade de implantacdo de servicos
clinicos nesta instituicdo. Essa avaliacdo
direcionou as sessGes de treinamento em
habilidades de comunicagdo, interpretacao
de exames laboratoriais, administragdo

de medicamentos e servicos de farmacia
clinica.

Foi realizada pesquisa qualitativa pds-
positivista, com estudo de caso como
estratégia metodoldgica, envolvendo
entrevistas semiestruturadas e
observagdo participante com a coleta

de dados orientada pelo Consolidated
Framework for Implementation Research
(CFIR).

Né&o descrito.

Né&o descrito.

N&o descrito.

A partir da andlise das falas dos
participantes e do diario de campo,

foram identificados 18 construtos do CFIR
como influenciadores da implantacdo

da Conciliagdo de Medicamentos. Os
construtos que mais influenciaram a
implantagdo do servico foram “Inner
Setting”, “Caracteristicas dos Individuos”
e “Caracteristicas da Intervenc¢do”. Os
profissionais de avaliagcdo participantes
demonstraram pouco conhecimento
sobre conciliagdo de medicamentos e
tiveram diferentes pontos de vista sobre
sua abrangéncia, relacionando fracamente
ao servigco com a segurancga do paciente.
As ferramentas utilizadas para a realizagdo
da conciliagdo de medicamentos foram
adaptadas de acordo com as necessidades
do hospital, facilitando sua implantagdo.

Estudo relata resultados do servico
implementado, a saber: foram analisadas
mais de 13 mil prescri¢des durante ambos
os periodos incluidos neste estudo, sendo
7.894 prescri¢bes validadas no periodo A e
5.671 prescrigdes no periodo B. Observou-
se um aumento de 106,5% na detecgdo de
PRM?, uma vez que, na auséncia do SFC?,
foram detectados 73 e, na presenca do
servigo 112 PRM™.

Observou-se que, com a participagdo e a
expansdo da farmaécia clinica no hospital,
houve um aumento do numero e dos
tipos de interveng&es farmacéuticas
realizadas na prescricdo médica entre

os periodos de 2003 a 2010, o que

pode representar impacto positivo na
seguranca do paciente. Alguns estudos
realizados para avaliar as intervengdes
farmacéuticas identificaram que a maioria
das intervengdes (de 92,8% a 99%) foram
aceitas pela equipe médica (12-14). No
servico, observou-se adesdo semelhante,
chegando a 99,5% em 2010.

QOO0
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Tabela 2. Caracteristicas da implantagdo dos estudos incluidos nesta revisdo de escopo. (Conclui)

Autor e ano
de publicagdo

Servigos implantados

Método usado para implantagao

Resultado da implantagdo

Magalhdes et
al. 2016%

Oliveira et al. —
2022%°

Servico de farmacia clinica, que envolvia
as seguintes atividades realizadas pelos
farmacéuticos: anélise técnica diaria das
prescricoes; coleta de informag&es no
sistema e em prontuarios médicos, como
dados de exames laboratoriais e clinicos,
anamnese clinica, evolugdes dos profis-
sionais de saude; busca ativa de reacdes
adversas; participacdo das corridas de
leito junto a equipe multidisciplinar;
acompanhamento clinico dos pacientes e
realizacdo de intervengdes farmacéuticas
referentes aos PRM! identificados pela
analise de prescricdo

Servigos de acompanhamento farmacote-
rapéutico, incluindo a conciliagdo de me-
dicamentos e a revisdo da farmacoterapia.
Atividades técnico-pedagdgicas também
foram realizadas para os pacientes e

N&o foi descrito.

Foi proposto um Manual da Pratica do
Cuidado Farmacéutico na Geriatria em

trés tépicos: 1. Diagndstico situacional; 2.

Adequacédo do procedimento e oferta do
servico; 3. Exercicio da pratica.

Estudo relata resultados do servigo
implantado, a saber: 80 pacientes foram
acompanhados. Foram analisadas 447
prescricoes médicas, das quais 257 rece-
beram intervencdo farmacéutica. Foram
realizadas 371 intervencgdes farmacéu-
ticas, 202 intervengOes comunicadas
diretamente a equipe médica, sendo que
106 foram aceitas e 96 foram ndo aceitas.
foram realizadas 154 intervencgdes de
acdo educativa.

O estudo relatou boa aceitagdo dos parti-
cipantes.

Revista Brasileira de Farmécia Hospitalar e Servicos de Satide

equipe de saude.

O SFC? consistiu em um servico sistema-
tico dedicado a: participagdo em visitas
clinicas, elaboragdo de protocolos institu-
cionais, Monitoragdo Terapéutica de Far-
macos antiepiléticos, revisar cada uma das
dosagens dos medicamentos prescritos, as
indicacGes, a duracdo do tratamento, as
interagBes medicamentosas, as contrain-
dicacGes relativas e absolutas e as incom-
patibilidades de drogas intravenosas.

Okumura, et
al. 2016%*

Ndo foi descrito.

Estudo relata resultados do servigo
implementado, a saber: foram encontra-
dos 141 PRM! em 35 pacientes, em que
as intervengBes mais comuns feitas para
melhorar a terapia medicamentosa foram:
prevencdo de solugbes intravenosas
incompativeis (21%) e um composto de
doses inadequadas (17% devido a dose
baixa, alta e ndo aprimorada).

Legenda: PRM: Problemas relacionados ao uso de medicamentos!. SCF: Servigos Clinicos Providos por farmacéuticos?

O objetivo de pesquisa desses estudos também foi diversificado,
mas, em sua maioria, visavam descrever os resultados da
implantacdo, quantificando as intervencdes farmacéuticas ou o
impacto do servigo? %2931 Quanto aos SCF implantados, a maior
parte utilizouanomenclatura “Servigode Farmacia Clinica” 2527282931
e outros ndo utilizavam alguma terminologia especifica, mas sim
descreviam a atuacdo clinica do farmacéutico?®°.

No que se refere ao método utilizado para implantagdo do SCF,
cinco estudos ndo descreveram em detalhes o método?>27:28:2931,
Dos dois que descreveram esses métodos?®3°, somente um utilizou
um framework disponibilizado na literatura, o Consolidated
Framework for Implementation Research?®. Quanto aos resultados
da implantagdo, grande parte dos estudos focou no impacto da
atuacdo do farmacéutico, principalmente quanto a identificagdo e
resolucdo de problemas relacionados aos medicamentos?’.

Discussao

Esta revisdo de escopo identificou um baixo nimero de estudos que
abordam a tematica da implantagdo de SCF em hospitais brasileiros.
Isso pode ser explicado pelo fato de ser uma tematica relativamente
recente no Brasil, uma vez que os artigos incluidos nesta revisdo
foram publicados a partir de 2011. De modo semelhante, em
outros cendrios de pratica, como em farmdcias comunitarias,
existem registros de estudos de implantagdo publicados a partir
de 2015'1819 sygerindo que esse tipo de estudo e pratica ainda
sdo recentes no pais. Ademais, € possivel que farmacéuticos e

gestores estejam implantando SCF e ndo estejam divulgando esse
processo por meio de artigos cientificos. Diante disso, destaca-se
a necessidade de mais estudos de implantacdo em hospitais e o
fomento ao relato desse tipo de estudo no pais.

No que se refere aos SCF implantados, pode-se perceber que a
maioria dos estudos utilizou o termo “Farmacia Clinica” para se
referir aos servigos clinicos implantados. Outros estudos ndo
definiram um servico especifico, somente relataram as atividades
desenvolvidas pelos farmacéuticos. Diante disso, € possivel verificar
gue ndo houve uma padronizacdo de terminologias e defini¢cdes
dos servicos implantados. Essa falta de homogeneidade entre os
estudos pode ser reflexo da falta de harmonia na designagdo de
termos para a area clinica no pais®.

Nesse sentido, o Conselho Federal de Farmacia publicou, em 2016,
o documento “Servicos farmacéuticos diretamente destinados ao
paciente, a familia e a comunidade: contextualizacdo e arcabouco
conceitual” e a Sociedade Brasileira de Farmacia Clinica em 2019,
publica o documento, “Origem da Farmacia Clinica no Brasil,
seu desenvolvimento, conceitos relacionados e perspectivas
Documento de posicdo da SBFC”, com o intuito de harmonizar
termos e conceitos utilizados na area clinica®?3. Sendo assim,
futuros estudos podem utilizar este arcabouco tedrico e conceitual
para guiar a implantacdo e provisdo de servicos e procedimentos
farmacéuticos destinados ao paciente, a familia e a comunidade.

E importante destacar que boa parte dos estudos realizou a
implantagdo de SCF em setores de Unidade de Terapia Intensiva.
Isso pode ser explicado pelo fato de esse
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setor ser complexo devido suas multiplas interagGes®. Neste
cendrio, as taxas de reacdes adversas a medicamentos aumentam
excepcionalmente em pacientes que fazem uso de quatro ou
mais medicamentos, pode ocorrer mudanca rapida de quadro
clinico, existem altas taxas de erros de medicagdo e de uso de
medicamentos de alto risco 3>%. Assim, este pode ser um cenario
importante para que o farmacéutico clinico contribua com a equipe
multiprofissional e melhore os desfechos clinicos, humanisticos e
econdmicos dos pacientes e hospital. Diante dessas necessidades,
legislacbes tém sido publicadas para fortalecer a atuacdo do
farmacéutico nesse cendrio, como a Resolugdo n2 675/2019, que
trata sobre a presenga do farmacéutico clinico em UTI®’, sendo,
portanto, um campo interessante para o estudo de implantagao.

Nesta revisdo, a maioria dos estudos incluidos ndo descreveu de
forma detalhada e reprodutivel como o processo de implantacdo
ocorreu, focando nos resultados da implantacdo. Isso pode ser
explicado pelo fato de a pesquisa clinica tradicional em saude
exigir a necessidade de dados mensuraveis, como por exemplo,
a avaliagdo do impacto de uma intervengdo nos resultados em
saude do paciente!®. Entretanto, nos Ultimos anos tem havido
a preocupac¢do em verificar se os resultados dos estudos se
traduziam em impacto na saude publica, uma vez que se estima
que sdo necessarios em média 17 anos para que os resultados
das pesquisas sejam incorporados a pratica clinica e que apenas
cerca de metade delas atingem o uso clinico generalizado®*.
Portanto, embora seja importante gerar mais evidéncias sobre
o impacto dos SCF, é necessario investir também em projetos
envolvendo o “mundo real”. A Ciéncia da Implementacdo pode
auxiliar a compreender o que, por que e como as intervencdes
(politicas publicas, programas ou praticas profissionais) ocorrem
no “mundo real” e testar abordagens para aprimora-las®>“°.

Ainda quanto ao processo de implantagdo, somente um estudo
utilizou uma ferramenta consolidada na literatura, o Consolidated
Framework for Implementation Research, para compreender e
explicar influéncias sobre os o processo de implantacdo de um
servico. De modo semelhante, a revisdo de escopo publicada por
Brandt e colaboradores (2019)*, mostrou que apenas nove dos
47 estudos incluidos usaram uma teoria, modelo ou framework
nas pesquisas para testar hipoteses ou explicar descobertas
na implantacdo do servico de revisdo da farmacoterapia em
farmacias comunitarias. Estudos discorrem sobre a importancia
de utilizar essas ferramentas, uma vez que podem fornecer uma
visdo mais aprofundada sobre quais estratégias de implantagdo ou
intervengdes sdo mais promissoras para melhorar a implantagdo
de servigos®>*,

Nesta revisdo, foi observado que os resultados da implantacdo
tiveram a maior foco na descricdo do impacto da atuagdo
do farmacéutico, principalmente quanto a identificacdo e
resolucdo de PRM. Embora estes indicadores de processos sejam
importantes, futuros estudos podem explorar outros desfechos
como os clinicos, humanisticos e econémicos. Além disso, futuros
estudos podem adotar desfechos mensurados nas pesquisas
de implementagdo. Proctor e colaboradores (2011)* definiram
os desfechos da implementacdo como “os efeitos de acdes
deliberadas e intencionais para implementar novos tratamentos,
praticas e servicos”, cujo objetivo é servir como indicadores do
sucesso da implementacdo. Dentre tais desfechos, pode-se citar a
aceitabilidade, viabilidade e sustentabilidade.

Nosso estudo apresenta algumas limitacGes. A escolha dos
descritores “Ciénciadalmplementagdo” e “Brasil” pode ter limitado
a nossa busca, uma vez artigos relacionados a implantagdo de
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servicos farmacéuticos podem ndo ter utilizado esses descritores.
Ademais, artigos que ndo se encontram indexados nas bases de
dados que utilizamos podem ter ficado de fora da nossa analise.

Conclusao

Esta revisdo de escopo mostrou que poucos estudos abordam
a implantacdo de SCF nos hospitais brasileiros. Os estudos
que abordam a temdtica mostraram pouca clareza sobre os
métodos utilizados para a implantagdo, o que pode prejudicar
a reprodutibilidade dos estudos. Diante disso, sugere-se a
necessidade de estudos brasileiros bem delineados, com
metodologias mais robustas e intervengbes bem estruturadas e
relatadas para alcancar resultados mais confidveis. Além disso,
recomenda-se o uso de frameworks e ferramentas para conduzir
estudos futuros sobre a implantagdo dos SCF em hospitais
brasileiros.
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