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RESUMO

A gestdo eficiente de medicamentos, especialmente no contexto da Forca Aérea Brasileira
(FAB), é fundamental para garantir a seguranca do paciente e assegurar préaticas clinicas
baseadas em evidéncias no atendimento aos militares e seus dependentes. Diante desse
cenario, este ensaio defende a implantacdo de um Centro de Informacdo de Medicamentos
(CIM) na Diretoria de Saude da Aeronautica (DIRSA) como estratégia para fortalecer a
gestdo do uso de medicamentos no Sistema de Salde da Aeronautica (SISAU). O primeiro
argumento destaca o papel da informacéo cientifica como ferramenta de gestéo, evidenciando
que o CIM poderéa organizar, atualizar e disponibilizar dados confiaveis aos profissionais de
saude, promovendo decisdes clinicas mais seguras, fundamentadas em evidéncias, além de
integrar essas informacdes ao Sistema de Gestdo em Saude AGHUse. O segundo argumento
aborda o CIM como estrutura técnica para a formulacdo de politicas institucionais de uso
racional de medicamentos, alinhadas aos principios do SUS e da Politica Nacional de
Medicamentos, mas adaptadas as especificidades do Comando da Aeronautica (COMAER). A
experiéncia de outros centros ja consolidados no Brasil reforca sua viabilidade e eficécia.
Dessa forma, conclui-se que a implantacdo de um CIM na DIRSA configura-se como uma
iniciativa estratégica alinhada ao Plano Estratégico Militar da Aeronautica, que prioriza a
melhoria da gestdo da saitde no COMAER. Além de qualificar a assisténcia e promover 0 uso
racional de medicamentos, o CIM podera apoiar a avaliacdo de tecnologias em salde,
contribuindo para decisGes mais sustentaveis, custo-efetivas e compativeis com a realidade da

Aeronautica.

Palavras-chave: Centro de Informacdo de Medicamentos; Politica de Assisténcia

Farmacéutica; Gestdo do wuso de medicamentos; e Apoio a decisdo clinica.



1 INTRODUCAO

A gestdo eficiente de medicamentos é um pilar fundamental para garantir a seguranca
dos pacientes e a qualidade da assisténcia farmacéutica em qualquer sistema de salde. No
contexto da Forga Aérea Brasileira (FAB), onde os Elos de Saude desempenham um papel
essencial no atendimento médico dos militares e seus dependentes, a padronizagdo e a
disseminacdo de informacdes cientificas sobre medicamentos tornam-se indispensaveis para
uma préatica clinica segura e eficaz. Segundo Pereira-Silva et al. (2023), a utilizacdo de
informacGes embasadas em evidéncias contribui significativamente para a utilizagdo segura e
racional de medicamentos, de modo a fortalecer a seguranca da cadeia medicamentosa e do
paciente.

Atualmente, embora o sistema eletronico Unico de gerenciamento hospitalar e
farmacéutico da FAB, o Aplicativo Eletronico AGHUse, esteja em operagédo, ha uma lacuna
significativa na padronizagdo das informagdes sobre medicamentos dentro da plataforma.
Além disso, as ferramentas disponiveis no Modulo Farmécia do AGHUse ndo estdo sendo
plenamente utilizadas, o que limita a capacidade de gestdo, monitoramento e seguranga no uso
de farmacos dentro da Aeronautica.

A Diretoria de Saude da Aeronautica (DIRSA) vem demonstrando preocupagdo em
relacio ao assunto. Em 7 de outubro de 2024, por meio da Portaria DIRSA n°
370/SECSARAM, foi formado um Grupo de Trabalho de Farmacia Hospitalar com o intuito
de definir as acOes e as adequacBes necessarias para uma melhor padronizacdo e reducdo de
eventos adversos a medicamentos resultantes da administracéo inapropriada de farmacos.

A literatura aponta que os Centros de Informacdo de Medicamentos (CIM) sao
instrumentos estratégicos para a promog¢do do uso de medicamentos de forma segura, efetiva e
econbmica, por meio da estruturacdo de informacdes técnico-cientificas qualificadas. Dessa
forma, assegura-se que prescritores, farmacéuticos e demais profissionais de satde tenham
acesso a dados confiaveis para embasar suas decisdes terapéuticas (Brasil, 2020; De Sousa,
2013; Pereira-Silva et al., 2023)

Diante desse cenario, o presente ensaio defende a implantacdo de um CIM na DIRSA
como uma solucdo estratégica para o aprimoramento da gestdo do uso de medicamentos na
FAB.

A proposta se estrutura em dois eixos principais: o fortalecimento da informacao
cientifica como ferramenta de gestdo no Sistema de Salde da Aeronautica (SISAU), por meio

da sistematizagdo e atualizacdo continua do banco de dados no AGHUSse; e a atuacdo do CIM



como instancia técnica qualificada na definicdo de politicas institucionais voltadas ao uso
racional de medicamentos, contribuindo para a seguranga, padronizagdo e eficiéncia no ciclo

do medicamento no ambito da Aeronautica.

2 DESENVOLVIMENTO

A relevancia da implantacdo de um CIM na DIRSA pode ser compreendida a partir de
dois eixos: o fortalecimento da informacdo cientifica como ferramenta estratégica para a
gestdo da assisténcia em saude, e a contribuicdo efetiva para a formulacdo de politicas
institucionais de uso racional de medicamentos no ambito do Comando da Aerondutica
(COMAER). Tais dimensdes, embora distintas, convergem para um objetivo comum:
aprimorar a seguranca do paciente, a eficiéncia dos processos clinicos e a sustentabilidade das
acOes de saude no Sistema de Saude da Aeronautica.

A seguir, sdo apresentados dois argumentos centrais que fundamentam a viabilidade e

a importancia dessa proposta.

2.1 O PAPEL DA INFORMAGAO CIENTIFICA COMO FERRAMENTA DE GESTAO NO
SISAU

Com o advento de novos farmacos e 0 avango da terapéutica medicamentosa, houve
um crescimento exponencial na producédo e circulacdo de informagdes sobre medicamentos
(Vidotti et al., 2000). Esse cenario, embora promissor, apresenta desafios significativos: nem
toda informacdo disponivel é de qualidade ou imparcial, e mesmo conteddos tecnicamente
validos nem sempre sdo acessiveis de forma eficiente aos profissionais de salude.

Essa lacuna entre a producdo de conhecimento e o acesso qualificado compromete a
atualizacdo continua das equipes de salde e impacta negativamente a seguranca do processo
de prescricdo. A informacdo cientifica, nesse contexto, € um dos pilares do uso racional de
medicamentos, sendo essencial para uma tomada de decisédo clinica segura e fundamentada.

A velocidade com que novas evidéncias sdo publicadas, somada a escassez de tempo e
a limitacdo nos processos de formacdo continuada, aprofunda o descompasso entre teoria e
pratica. A crescente complexidade das terapias exige analise critica e avaliacdo da qualidade
das informagcbes, o que demanda mecanismos institucionais capazes de organizar e

disponibilizar dados confiaveis de forma sistematica (Vacca; Lopez; Cafias, 2010).



A informagdo sobre medicamentos, portanto, deve ser tratada como elemento
estruturante dos processos assistenciais e gerenciais. Sua auséncia ou inconsisténcia pode
gerar erros com repercussdes clinicas, legais e econémicas. Contudo, a gestdo da informacéo
ainda enfrenta entraves como a falta de padronizacdo, duplicidade de registros e baixa
interoperabilidade entre sistemas (Nykanen et al., 2009).

Nesse cenario, 0os CIM configuram-se como estruturas especializadas na oferta de
informagdes técnico-cientificas atualizadas, confiaveis e baseadas em evidéncias. Ao reduzir a
dependéncia de fontes ndo validadas, apoiar a padronizagéo terapéutica e reforcar a segurancga
do paciente, os CIM contribuem de forma decisiva para a gestdo do uso de medicamentos
(Brasil, 2020).

Essa atuacdo torna-se ainda mais relevante quando articulada a tecnologias que
aprimoram a prescri¢do, como sistemas informatizados com alertas de dose maxima, deteccéo
de interagbes medicamentosas e padronizacdo de concentracdes (Meneses et al., 2023). No
contexto da DIRSA, a criacdo de um banco de dados padronizado e atualizado, integrado ao
AGHUse, amplia a capacidade institucional de apoiar decisbes clinicas baseadas em
evidéncias.

A literatura reforca os beneficios de sistemas com suporte a decisdo clinica, como 0s
que podem ser viabilizados a partir da implantacdo do CIM. Estudos mostram reducées
significativas em erros de prescricdo: reducdo de 32,9% prescricdes médicas contendo
interacdes medicamentosas (Pereira et al., 2022), impacto significativo na diminuicdo dos
erros de dose com a incorporacdo de recomendacdes de dosagem (Otero et al., 2016) e 30%
de reducdo de erros no contexto pediatrico (Urtasun et al., 2022).

No ambito da COMAER, a base de dados de medicamentos desenvolvida pelo CIM e
integrada ao sistema AGHUSse representa um avango expressivo nesse sentido, ao viabilizar a
atualizacdo continua das informacdes clinicas utilizadas pelos profissionais de saude. Dessa
forma, a implantacdo de um CIM vinculado a DIRSA configura-se como uma alternativa
viavel e estratégica para qualificar a gestdo assistencial, por meio do fortalecimento da
informacdo cientifica e do apoio direto as decisdes clinicas no Sistema de Salde da
Aeronautica.

llustrando essa necessidade, os dados do Hospital Central da Aeronautica (HCA)
demonstram o impacto da auséncia de informacdo padronizada na seguranga da prescricao.
Ao longo de 2024, farmacéuticos da unidade avaliaram 11.586 prescri¢des medicas, das quais
927 demandaram intervencdes, sendo 659 (71%) relacionadas a erros de prescricédo, como

doses inadequadas e interagdes medicamentosas evitaveis (Machado, 2025). Esses eventos



comprometem a seguranca do paciente, geram retrabalho e elevam o consumo de recursos
institucionais. A atuacdo do CIM, ao sistematizar e disponibilizar orientacdes terapéuticas
validadas diretamente no AGHUse, tem potencial para mitigar esses problemas, apoiando a
pratica clinica e promovendo uma gestdo mais segura e eficiente do uso de medicamentos no
ambito da FAB.

2.2 O CIM COMO ESTRUTURA TECNICA PARA A FORMULACAO DE POLITICAS
DE USO RACIONAL DE MEDICAMENTOS NO AMBITO DA COMAER

A auséncia de uma politica institucional sistematizada sobre o uso racional de
medicamentos constitui um entrave relevante a gestdo da assisténcia farmacéutica no
COMAER. Essa lacuna compromete a padronizacdo de praticas, enfraquece a seguranca do
paciente e dificulta a adocdo de critérios técnicos na selecdo, prescricdo e monitoramento de
medicamentos.

A Politica Nacional de Medicamentos (PNM), por sua vez, oferece diretrizes
consistentes para qualificar esse processo, com foco em qualidade, seguranca, eficacia e
acesso. Fundamentada nos principios do Sistema Unico de Satde (SUS), abrange dimensdes
como regulacdo sanitaria, controle de qualidade, padronizacdo, farmacovigilancia,
capacitacdo de recursos humanos e desenvolvimento cientifico (Brasil, 2001). Alinhar essas
diretrizes a realidade da FAB permitiria fortalecer a gestdo sanitaria com praticas clinicas
baseadas em evidéncias e orientadas por protocolos padronizados.

Para isso, é necessaria uma estrutura técnico-cientifica capaz de produzir, avaliar e
aplicar evidéncias de forma continua e integrada a gestdo. Nesse contexto, a implantacdo de
um CIM vinculado a DIRSA surge como solugdo estratégica para preencher essa lacuna. O
CIM funcionaria como nucleo técnico permanente, responsavel pelo assessoramento
especializado, capacitacdo continuada e monitoramento sistematico das praticas relacionadas
ao uso de medicamentos.

A experiéncia de CIM ja consolidados no Brasil, como o CIMBAHIA, demonstra a
relevancia dessas estruturas para o fortalecimento da gestdo farmacéutica e da politica de
medicamentos em nivel estadual. O CIMBAHIA tem atuado de forma estratégica na
formulacdo, revisdo e disseminacdo de diretrizes relacionadas a selegdo e uso de
medicamentos, com foco na seguranga dos pacientes e na promogéo do uso racional. (Costa et
al., 2017).



Outras experiéncias, como relatado por Simon e Mendes (2018), evidenciam a
atuacdo dos CIM em atividades como apoio a comissOes hospitalares, elaboracdo de
protocolos e boletins informativos, conducdo de aces educativas e implementacdo de
programas de farmacovigilancia. Segundo Nicoletti e colaboradores (2017), esses centros
também desempenham papel ativo na disseminacdo de informacdes técnicas e na qualificacdo
das decisBes clinicas por meio do suporte direto as Comissdes de Farmacia e Terapéutica
(CFT).

No COMAER, a inexisténcia de diretrizes clinicas institucionais sobre o uso racional
de medicamentos contribui para variacdes entre praticas assistenciais, especialmente entre
diferentes Elos de Saude. No HCA, por exemplo, a CFT enfrenta desafios na elaboracéo e
atualizacdo de protocolos terapéuticos, em razdo da escassez de recursos técnicos
especializados e da auséncia de uma instancia central de assessoramento continuo. A
implantacdo de um CIM na DIRSA supriria essa lacuna ao integrar as CFT e apoiar a
formulacéo de politicas unificadas, baseadas em evidéncias e na realidade da FAB.

Diante do exposto, evidencia-se o papel estratégico de um CIM como suporte técnico
qualificado a formulacdo e implementacdo de politicas institucionais no COMAER. Ao
articular evidéncias cientificas as necessidades operacionais da Aeronautica, o CIM pode
promover maior coeréncia nas praticas assistenciais, fortalecendo a gestdo do uso de
medicamentos em consonancia com os principios da racionalidade terapéutica e da seguranca

do paciente.

3 CONCLUSAO

A gestdo do uso de medicamentos no ambito da FAB enfrenta desafios estruturais que
comprometem a seguranca do paciente e a eficiéncia dos processos assistenciais. Destacam-
se, entre esses desafios, a auséncia de padronizacdo das informacdes terapéuticas, a
fragmentacdo dos dados clinico-farmacéuticos e a caréncia de diretrizes institucionais
baseadas em evidéncias. Esses fatores fragilizam a governanca em salde e exigem a adocao
de mecanismos capazes de qualificar tecnicamente a informacdo e integrar os diferentes elos
do SISAU.

Nesse contexto, a implantagdo de um CIM na DIRSA apresenta-se como uma solugéo
vidvel e estratégica. Ao promover a padronizacdo das informacBes sobre medicamentos,

fortalecer a seguranca da cadeia medicamentosa e apoiar a definicdo de diretrizes técnicas, o



CIM responde diretamente as fragilidades identificadas, alinhando-se as melhores praticas
nacionais em sade publica.

O primeiro eixo argumentativo demonstrou que a informacédo cientifica qualificada é
essencial para uma pratica clinica segura e uma gestdo assistencial eficiente. O CIM atua
como instancia técnica de apoio a decisdo, contribuindo para a reducdo de erros de
medicacdo, a prescricdo baseada em evidéncias e a integracdo com o sistema AGHUse. No
ambito do COMAER, a criacdo de uma base de dados de medicamentos, gerida pelo CIM e
integrada ao AGHUse, representa um avanco relevante ao permitir a atualizacdo continua das
informagdes clinicas. Assim, a implantagdo do CIM na DIRSA configura-se como uma
solucdo estratégica para fortalecer a informacéo cientifica e qualificar a gestdo assistencial no
SISAU.

No segundo eixo argumentativo, demonstrou-se que o CIM também cumpre um papel
estratégico na formulagdo de politicas institucionais de uso racional de medicamentos. Sua
atuacdo como nucleo técnico de assessoramento e monitoramento permite a FAB dispor de
uma base solida para desenvolver diretrizes proprias, adaptadas a realidade militar, mas
alinhadas aos principios do SUS e da Politica Nacional de Medicamentos. A experiéncia de
CIM ja consolidados no pais reforca o potencial dessa estrutura como catalisadora de politicas
mais seguras, eficientes e sustentaveis.

Dessa forma, conclui-se que a implantacdo de um CIM na DIRSA configura-se como
uma iniciativa estratégica alinhada ao Plano Estratégico Militar da Aeronautica, que prioriza o
aprimoramento da gestdo da satde no COMAER por meio da revisdo de processos e da
melhoria continua dos servicos. Além disso, ao sistematizar e analisar criticamente
informacGes cientificas, poderd apoiar a avaliagdo de tecnologias em saude, promovendo
decisdes mais sustentaveis, custo-efetivas e compativeis com a realidade do SISAU. Assim,
consolida-se como uma ferramenta essencial para elevar o padréo da assisténcia farmacéutica

e fortalecer a gestdo da satde no ambito da Aeronautica.
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