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RESUMO

O objetivo deste estudo foi investigar as infracbes éticas cometidas por farmacéuticos mato-
grossenses no periodo entre 2019 e 2023. Trata se de uma investigagcdo documental com abordagem
quantitativa. Foram utilizados os relatérios anuais de fiscalizagdo do Conselho Regional de Farmacia de
Mato Grosso (CRF/MT), referentes ao periodo de 2019 a 2023, obtidos por meio do portal de
transparéncia disponivel no site do CRF-MT. A coleta de dados incluiu o nimero total de autuagdes
emitidas, a natureza das infragdes da assisténcia farmacéutica dos estabelecimentos. Os dados
coletados foram organizados e analisados no Microsoft Excel. Analises descritivas iniciais, por meio de
gréficos e tabelas, identificaram as principais tendéncias nas infragdes, incluindo a frequéncia e o tipo de
infragdo e os contextos em que ocorreram. O estudo revelou flutuagdes nas autuagdes no setor
farmacéutico de Mato Grosso entre 2019 e 2023, com picos em 2021 e 2023, evidenciando variagdes na
fiscalizacao e adaptagdes pos-pandemia. Em 2020, a pandemia impediu as fiscalizagbes, mas o nimero
aumentou novamente em 2021, refletindo uma retomada das inspe¢des. A pesquisa revelou que as
principais infragbes no setor farmacéutico em Mato Grosso envolveram a auséncia do Responsavel
Técnico (RT) e do farmacéutico, além de falhas documentais e operacionais. A auséncia de
farmacéuticos compromete a seguranca e a qualidade dos servigos, enquanto as falhas documentais
indicam falta de organizagé@o e cumprimento das normas. Fica evidente que para melhorar a situagéo, é
essencial investir em politicas de educagéo continuada e fiscalizagdo proativa, promovendo maior
valorizacao e ética profissional.

Palavras-chave: Infragdes éticas, Profissional farmacéutico, Conselho Regional de Farmécia.

1 INTRODUGAO

A atengao farmacéutica envolve um conjunto de praticas essenciais para garantir o uso racional
de medicamentos. Nesse contexto, o papel do farmacéutico é indispensavel, pois orienta sobre 0 uso
correto, ajudando a minimizar os riscos decorrentes da automedicagao (Soterio; Santos, 2016; Gomes,
2020).

A regulamentagao da profissao farmacéutica teve inicio no final do século XIX, mas foi em 1931,
com o Decreto n® 20.377 de 8 de setembro, durante 0 Governo Provisorio de Getulio Vargas, que se
estabeleceu a primeira legislagao para a categoria. Esse decreto fixou as condi¢des para o exercicio da
profissdo e o funcionamento das farmacias. Ao longo dos anos, novas legislagdes foram introduzidas
para fortalecer a assisténcia farmacéutica, como a Lei n° 5.991 de 1973, que regulamentou o controle de
medicamentos e as atividades das farmécias, além de resolugdes da ANVISA (RDC n° 44/2009; RDC n°
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44/2010; RDC n° 67/2007 e outras) que definiram normas detalhadas para a pratica farmacéutica
(BRASIL, 1973).

No Brasil 0 exercicio profissional do farmacéutico € regido por um conjunto de legislagdes, como
a Lei n° 3.820/60, que instituiu os Conselhos de Farmécia, e pelo Decreto n° 85.878/81, que especifica
suas atribuigdes. A Lei n°® 13.021, de 8 de agosto de 2014, representou um marco significativo ao
reconhecer formalmente as farméacias como estabelecimentos de saude, além de regulamentar a
obrigatoriedade da presenga de um farmacéutico durante todo o periodo de funcionamento.

Complementando esse marco legal, a Resolugéo CFF n°® 572/2013 estabeleceu e regulamentou
as especialidades farmacéuticas, definindo critérios para a qualificagédo profissional. Essa normativa tem
como objetivo garantir que a atuagao dos farmacéuticos siga padrdes elevados de qualidade nos servigos
prestados, assegurando, assim, a seguranga e o bem-estar dos pacientes (Brasil, 1960; 1981; 2014;
CFF, 2013).

O primeiro codigo de ética da profissao farmacéutica no Brasil foi estabelecido pelo Decreto n°
20.377, em 8 de setembro de 1931. Este documento definiu os padrdes morais e de conduta, além de
detalhar as penalidades aplicaveis pelo descumprimento.

O Cédigo de Etica da profissdo farmacéutica no Brasil passou por varias atualizacbes para
acompanhar as mudancas sociais, cientificas e legais. Inicialmente estabelecido pelo Decreto n® 20.377,
de 1931, foi revisado pela Resolugédo n° 417/2004, que atualizou diretrizes para a conduta profissional.
Em seguida, a Resolugéo n° 711/2021 incorporou avangos tecnoldgicos e novas realidades da profisséo,
sendo substituida pela Resolugdo n° 724/2022, que trouxe adequagdes relacionadas a legislacbes
recentes, como a protegéo de dados, e atualizou infragdes e sangdes ético-disciplinares.

Ampliando essa perspectiva, assim como o codigo de ética farmacéutica visa garantir uma
atuacdo correta, a ética em saude considera os méritos, riscos e as implicagdes sociais das praticas
voltadas ao bem-estar dos pacientes, assegurando que a prestagdo de servigos ocorra com
responsabilidade e integridade. Dessa forma, os principios éticos guiam tanto as a¢des individuais quanto
a relagéo dos profissionais com a sociedade (Goldim; Fernandes, 2023).

Nesse contexto, a ética na profisséo farmacéutica deve assegurar um atendimento de qualidade,
baseado em principios como honestidade, integridade e respeito a confidencialidade. O papel do
farmacéutico inclui fornecer informagbes claras, avaliar prescricdes, identificar interacdes
medicamentosas e orientar 0 uso correto dos medicamentos. O ndo cumprimento resulta em sangdes,
comprometimento da reputagéo, da seguranca e bem-estar dos pacientes (Brasil, 2022; Souza; Souza,
2019).

Considerando a complexidade e a variedade de situagdes enfrentadas pelos farmacéuticos, é
possivel inferir hipoteticamente que as infragcdes éticas cometidas por esses profissionais sao
influenciadas por uma interacéo de fatores individuais, organizacionais e contextuais.

Nesse sentido, 0 objetivo central deste estudo € investigar as infragdes éticas cometidas por



farmacéuticos mato-grossenses no periodo entre 2019 e 2023, oferecendo uma viséo detalhada
dos principais desafios éticos enfrentados pela categoria.

2 METODOLOGIA DA PESQUISA

A pesquisa consiste em uma investigacdo documental com abordagem quantitativa, com o intuito
de coletar informagdes e registros relevantes no intuito de observar as infragdes éticas a partir da
Resolugdo CFF n° 724/2022.

Foram utilizados os relatérios anuais de fiscalizagdo do Conselho Regional de Farmacia de Mato
Grosso (CRF/MT), referentes ao periodo de 2019 a 2023; obtidos por meio do portal de transparéncia
disponivel no site do CRF-MT.

A recolha de dados, realizada em setembro de 2024, abrangeu o numero total de autuacGes
emitidas em cada ano e a natureza das infragdes registadas referentes ao periodo de 2019 a 2023,
conforme descrito nos relatérios anuais. O fluxograma da Figura 1 descreve o processo de sele¢do das

informagoes.

Figura 1. Fluxograma do processo de selegao das informagdes contidas nos relatorios anuais de fiscalizagéo
do Conselho Regional de Farmacia de Mato Grosso (CRF/MT).
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Primeiramente, foram identificados todos os relatérios disponiveis nesse intervalo de tempo. Na
etapa de selecéo, os critérios de exclusdo foram relatérios fora do periodo estudado, informagdes
incompletas porque ndo apresentavam dados detalhados sobre as infragdes, pois a auséncia dessas
informacdes comprometia a analise completa do cenario; assim como as que ndo estavam voltadas
especificamente ao objetivo de estudo. A etapa de elegibilidade selecionou se apenas
Infragdes/autuagdes por ano e o motivo das autuagdes por que se apresentavam em todos os relatorios.

Finalmente, a etapa de inclusdo contemplou apenas os relatérios que forneceram um
detalhamento sobre o numero total de infragbes e sua natureza, abordando aspectos como auséncia de
responsavel técnico (RT), falhas na declaragdo de horarios de funcionamento, exercicio de atividades
privativas por leigos e falta de registro dos estabelecimentos. Esse processo permitiu uma analise precisa
do cumprimento das normas éticas, contribuindo para a avaliagdo da pratica profissional e para a
identificagdo de areas criticas que refletem de maior fiscalizagéo e orientagdo profissional.

Os dados coletados foram organizados e analisados no Microsoft Excel. Anélises descritivas
iniciais, por meio de gréaficos e tabelas, identificaram as principais tendéncias nas infragdes, incluindo a
frequéncia e o tipo de infragdo e os contextos em que ocorreram.

Analises de correlagao tedrica foram realizadas para explorar possiveis fatores contribuintes para

as infragdes.

3 APRESENTAGAO E DISCUSSAO DOS RESULTADOS

3.1 COMPARATIVO ANUAL DAS INFRAGOES/AUTUAGOES

A analise das infragdes registradas entre 2019 e 2023 evidenciou flutuagdes. Com base nos
dados obtidos, é possivel observar uma variagdo significativa no nimero de autuagdes ao longo dos
anos, com um pico em 2019, que registrou 471 infracbes. Esse numero elevado indicou uma
intensificacéo das fiscalizagdes ou o inicio de novas regulamentagdes no setor, conforme demonstrado

na (Figura 2).



Figura 2: Comparativo total das Infragbes/autuagdes no Setor de Assisténcia Farmacéutica em Mato
Grosso no periodo de 2019 a 2023.
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Fonte: CRF-MT, 2022.

Ja em 2020, houve uma queda acentuada para 204 autuagdes, possivelmente relacionada ao
impacto da pandemia de COVID-19. Esse cenario pode ter sido causado pela redugdo no numero de
fiscalizagOes ou pela alteracdo das prioridades das inspe¢des durante o periodo.

No entanto, a partir de 2021, os numeros voltaram a subir, com 318 autuagdes, seguido por uma
leve diminuicdo em 2022 (256 autuacdes), e novamente um aumento significativo em 2023, com 371
autuagoes.

O comportamento de retomada robusta das fiscalizagdes apds o periodo critico da pandemia
refletiu uma reorganizag@o necessaria no cenario regulatério, particularmente no setor de assisténcia
farmacéutica (Neto et al., 2021).

Como discutido por Almeida et al. (2021), durante a pandemia de COVID-19, os Conselhos
Regionais de Farmacia, precisaram suspender ou limitar suas atividades presenciais em fungéo de
medidas restritivas. Os Decretos Estaduais emitidos em todos os estados do pais impactaram
diretamente a capacidade de fiscaliza¢do imediata e a interagdo com o publico e as empresas do setor
farmacéutico. Consequentemente, com a retomada gradual das atividades, e outros 6rgaos de regulagao
enfrentaram a necessidade de compensar o periodo de menor vigilancia.

Isso pode explicar o aumento nas autuagdes a partir de 2021, quando os numeros voltaram a
crescer, com 318 autuacdes registradas. Esse crescimento representa ndo apenas uma volta ao padréo

pré-pandémico, mas também uma intensificagdo das fiscalizagdes, indicando que o setor regulador



estava se adaptando a um novo cenario de controle mais rigoroso, ap6s identificar possiveis lacunas
criadas durante a crise-

O perfil prevalente no ano de 2019, conforme citado no relatério, foi o Perfil 2, que representa os
estabelecimentos com assisténcia farmacéutica parcial, ou seja, aqueles que oferecem cobertura de
assisténcia entre 41% a 70% das suas operagdes. Este grupo teve uma presenca significativa nas
realizadas, indicando um padréo intermediario de conformidade com as normas regulatdrias.

O sistema de perfis do Conselho Regional de Farmacia (CRF) classifica os estabelecimentos
conforme o nivel de conformidade regulatoria: Perfil 1 (alta conformidade), Perfil 2 (conformidade parcial
de 41% a 70%) e Perfil 3 (conformidade inferior a 40%, com necessidade de instrugdes rigorosas). Esse
modelo permite uma fiscaliza¢do direcionada e avaliagdes proporcionais, promovendo uma supervisao
mais justa e eficiente no setor farmacéutico (CRF-RS, 2019).

Segundo Silva e Trevisan (2021) a assisténcia farmacéutica envolve a gestdo eficiente dos
medicamentos, desde a sua sele¢do até a sua dispensacao, incluindo o acompanhamento do uso
adequado pelos pacientes. No entanto, os autores destacam que muitos estabelecimentos apresentam
conformidade parcial com as normas vigentes, especialmente em questdes relacionadas a infraestrutura
adequada, a presenca continua de farmacéuticos e a supervisdo de medicamentos sujeitos a controle
especial. Esse tipo de conformidade parcial € caracteristico de estabelecimentos que cumprem algumas,
mas nao todas, as exigéncias regulatérias, resultando em uma variagdo entre 41% e 70% no
cumprimento dessas normas.

Essa nocdo de conformidade parcial esta diretamente ligada a pratica de fiscalizagao
diferenciada, uma vez que as instituicdes reguladoras, como o Conselho Regional de Farmacia, adotam
abordagens ajustadas para os diferentes graus de conformidade (CRF-RS, 2019). Conforme discutido
por Esteves et al. (2023), a aplicagdo de sangdes varia conforme a gravidade das infragdes observadas,
os estabelecimentos com assisténcia farmacéutica parcial frequentemente alvo de autuagdes especificas
que visam a corregdo de falhas pontuais, isso necessariamente ndo implica em interdicbes ou

penalidades extremas.

3.2 ANATUREZA DAS INFRAGOES ETICAS FARMACEUTICAS EM MATO GROSSO

Os dados apresentados na Figura 3 destacam a natureza das infragoes registradas entre 2020
e 2023 em Mato Grosso no ano de 2020 a 2023.



Figura 3: Distribuicdo da natureza das Infragdes no Setor de Assisténcia Farmacéutica em Mato Grosso
no ano de 2020 a 2023.
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Fonte: CRF-MT, 2021- 2024.

Durante o periodo observou se 0 aumento de estabelecimentos sem RT e manteve se altos os
numeros de profissionais ausentes.

Em 2021 durante a pandemia de COVID-19, os desafios enfrentados pelos estabelecimentos
farmacéuticos mostraram que 138 infragbes (68%) estavam relacionadas a auséncia de um Responséavel
Técnico (RT). 50 casos (54%) envolveram a auséncia fisica do RT e 16 estabelecimentos (8%) foram
considerados ilegais, evidenciando as dificuldades de gestéo e superviséo técnica durante um periodo
de grande pressao sobre o sistema de saude.

Deve se levar em consideragao que o setor de assisténcia farmacéutica em Mato Grosso, como
em muitas regides, enfrentou o desafio continuo em manter a conformidade com as normas sanitarias e
de seguranga, durante a pandemia de COVID-19 (Garabeli et al. 2021). Em 2020, os critérios
regulatérios, incluindo a necessidade de presenga constante de um Técnico Responsavel (RT),
destacaram a importancia de uma supervisao rigorosa para garantir a qualidade dos servigos.

Em 2021, o setor de assisténcia farmacéutica registrou um total de 318 autos de infragdo. Dentre
essas autuagdes, destacou-se a auséncia do Responsavel Técnico (RT), que representou 34% das
infracdes, com 108 autos diretamente relacionados a essa falta.

Em 2022, o setor de assisténcia farmacéutica de Mato Grosso apresentou um total de 256 autos

de infracdo lavrados, demonstrando a permanéncia de irregularidades novamente pela auséncia de um



Responsavel Técnico (RT), com 111 (43%) autos de infracdo emitidos, evidenciando a continuidade
desse problema recorrente.

No ano de 2023, foram registrados 371 autos de infragdo no setor de assisténcia farmacéutica
englobando também um dos principais problemas encontrados: a falta de farmacéutico com RT, com 149
autuacdes, indicando uma lacuna significativa no cumprimento da obrigatoriedade de ter um responséavel
técnico devidamente registrado para garantir a conformidade das operagdes dos estabelecimentos
farmacéuticos.

De acordo com a Resolugdo CFF n° 724/2022, a presenca de um RT é obrigatéria para que o
estabelecimento esteja legalmente habilitado a operar. O artigo 2° da Resolugdo especifica que é
imperativo que o estabelecimento tenha um farmacéutico responsavel técnico registrado junto ao
Conselho Regional de Farmécia. A auséncia total de designacdo de um RT configura infragéo grave,
comprometendo diretamente a legalidade do estabelecimento. Nesse cenario, o estabelecimento esta
operando fora da conformidade legal, sem um profissional responsavel por garantir que as atividades
farmacéuticas sejam conduzidas de forma segura e adequada.

O artigo 5° reforca que o RT deve estar presente em todos os horérios de atendimento ao publico,
sendo o principal responsavel pela supervisdo das atividades farmacéuticas. A auséncia temporaria ou
prolongada do RT, ainda que o estabelecimento tenha o profissional registrado, configura uma infragao,
pois compromete a supervisao técnica exigida. Essa auséncia pode resultar em praticas inadequadas ou
riscos a saude publica, o que contraria os principios da Resolugao.

A presenca desse profissional € importante para que o0s pacientes tenham acesso a
informagcdes sobre medicamentos e somente esse profissional pode executar 0s servigos
farmacéuticos dentro de farmacias ou drogarias, uma vez que possui conhecimento técnico cientifico
que assegura a eficacia e a seguranga do uso do medicamento ( Monteiro et al.2021).

Séa et al. (2019) constatou que a auséncia do profissional farmacéutico reflete as méas condigdes
de saude da populacdo o que favoreceu as inconformidades encontradas nas condi¢bes de
armazenamento dos medicamentos. O agravante maior € que essa ampla dispensagao € realizada por
auxiliares administrativos, sem a supervisdo do farmacéutico, favorece maiores riscos aos pacientes que
fazem uso desses medicamentos.

No estudo de Oliveira et al. (2020), realizado em farméacias e drogarias no municipio de
Toledo/PR, foi observado que 32,8% (n=21) dos farmacéuticos ndo estavam presentes no local de
trabalho, evidenciando a auséncia desse profissional durante o horario de funcionamento dos
estabelecimentos. O estudo apontou praticas irregulares, como a prestacdo de servigos nao autorizados
pela licenga sanitaria e pela legislagéo vigente, incluindo a venda de titulos de capitalizagao.



As punigdes para estabelecimentos farmacéuticos que operam sem a presenga de um
Responsavel Técnico (RT) ou com auséncia temporaria desse profissional séo severas, pois essas
situacOes representam um risco significativo a satde publica e a qualidade dos servigos farmacéuticos.

O Art. 24 define como avaliagdes disciplinares da seguinte forma:

| - Adverténcia, com ou sem o uso da palavra "censura", sem publicidade, mas com registro
no prontuario;

Inciso Il - multa no valor de 1 (um) salario minimo a 3 (trés) salarios minimos regionais, que
serd elevada ao dobro em caso de reincidéncia;

Inciso Il - suspenséo de 3 meses a 1 ano.

Inciso IV - eliminagado, aplicado nos casos de reincidéncia grave ou perda dos requisitos
necessarios (CFF, 2022).

Portanto, essas infragdes podem resultar em multas de "1 (um) a 3 (trés) salarios minimos,
dobradas em casos de reincidéncia" e em suspensodes de até 12 meses para faltas graves, dependendo
da frequéncia e gravidade da auséncia (CFF, 2022).

As adverténcias formais sdo aplicadas em infragdes iniciais ou de menor gravidade, exigindo a
regularizacdo imediata da situagdo. Nos casos mais graves, pode ocorrer a suspensédo temporaria das
atividades do estabelecimento, que s6 sera reaberto apos a regularizagdo. Em situagdes extremas, a
cassagao da licenca de funcionamento pode ser aplicada, encerrando as atividades até que todas as
normas sejam cumpridas. Essas puni¢des sdo necessarias para garantir que os estabelecimentos
cumpram rigorosamente as normas e oferecam servigos farmacéuticos éticos assegurando a presencga
continua de um RT e prevenindo riscos a saude publica (CFF, 2022).

Entre 2020 e 2023, as "outras irregularidades classificadas como ilegais" apresentaram
variagdes significativas. Em 2020, foram registrados apenas 16 infracdes, aumentando drasticamente
para 100 em 2021. Nos anos seguintes, houve uma queda para 35 casos em 2022 e 31 em 2023.

Essas irregularidades incluem operagfes sem licenciamento, falhas graves de seguranga ou
higiene, e atividades ilegais. A Resolugdo CFF n°® 724/2022 também estabelece entre essas
irregularidades, o acumulo de fungdes por um RT em diferentes estabelecimentos simultaneamente, e o
desvio de funcdo, a falta de registros adequados de medicamentos controlados, a venda de
medicamentos sem prescri¢do, 0 armazenamento inadequado de produtos, e o controle insuficiente
sobre medicamentos sujeitos a fiscalizagéo.

Apesar da redugéo desde 2021, os nimeros apontam a necessidade de esfor¢os continuos,
como capacitagdo, uso de tecnologia no monitoramento e parcerias regulatérias, para melhorar a
conformidade e reduzir reincidéncias. Essas infragdes indicam uma falta de organizagao e cumprimento
de normas operacionais, 0 que resulta em comprometimento das responsabilidades legais e sanitarias

do estabelecimento (Oliveira et al., 2020; Monteiro et al., 2021).



Entre 2020 e 2023, as " falhas documentais/operacionais" e a "Nao declaragéo dos horarios de
funcionamento” apresentaram registros apenas em 2021 e 2022. Em 2021, foram registrados 63 (20%)
e 47 autuagdes, respectivamente, enquanto em 2022 os numeros passaram para 75 e 35, indicando
persisténcia de problemas na organizagdo documental e na comunicagéo de informagdes obrigatdrias.
As falhas documentais incluem a ndo manutengéo de registros adequados sobre a dispensacao de
medicamentos controlados, a auséncia de documentos obrigatérios, como o inventario de medicamentos
sujeitos a controle especial, e a auséncia de atualizagdes sobre as atividades do RT junto ao Conselho
Regional de Farmacia (CFF, 2022).

Em 2023, apontou uma nova categoria no relatorio de fiscalizagdo: "Funcionamento divergente
do horério declarado”, com 80 infragcbes registradas. Essas infracdes de auséncia de registros
obrigatorios ou a falta de declaragdo de prazos, podem resultar em multas de 1 a 10 salarios minimos,
dependendo da gravidade e reincidéncia. Para irregularidades menores, sdo emitidas adverténcias
formais, solicitagbes imediatas. Nos casos mais graves ou recorrentes, pode-se suspender
temporariamente o funcionamento do estabelecimento até a regularizagdo. A decisdo méxima, em
situagdes extremas, € a cassagao da licenga, encerrando as atividades até o cumprimento das exigéncias
regulamentares. Essas medidas buscam garantir a conformidade e a seguranga dos servigos (Resolugéao
CFF n°724/2022).

Foram também identificados 5 casos de constatagéo de atividade privativa por leigo em 2023, o
que representa uma violagdo grave, ja que atividades restritas aos farmacéuticos estavam sendo
realizadas por pessoas sem a devida qualificagdo. Contudo, alguns farmacéuticos ainda esbarram na
dificuldade de implantagao e/ou execugéo desses servigos dentro dos estabelecimentos. Fatores como
a sobrecarga de tarefas administrativas, a desvalorizacdo pelo empresario ndo farmacéutico, o
distanciamento entre o farmacéutico e o paciente e a prdpria desinformagao da sociedade, por exemplo,
sdo ainda obstaculos para a execugdo das boas praticas farmacéuticas dentro das farmacias ou
drogarias (Nascimento, Toledo, 2013).

Relativo a isso Ramos et al. (2024) declarou que ao analisar no municipio de Vitéria, Espirito
Santo (ES), a prescrigdo farmacéutica, concluiu que para os farmacéuticos do SUS, o quadro reduzido
de pessoal ja é limitante para um bom funcionamento da farmacia. Os farmacéuticos afirmaram realizar
muitas atividades administrativas e ainda precisam, devido as circunstancias, dividir uma parte
consideravel do seu tempo ao atendimento de uma demanda de publico que o assistente de farmacia
nao consegue cobrir. E apesar de haver relatos dos farmacéuticos de que a contratagdo de mais um
farmacéutico seria benéfica.

Esses resultados refletem um cenario continuo de desafios regulatdrios no setor farmacéutico,

destacando a necessidade de aprimorar a fiscalizagdo e promover maior conformidade por parte dos
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estabelecimentos. A auséncia de um RT, em particular, permanece como a principal causa de autuagéo,
sugerindo a importancia de medidas corretivas para garantir a regularidade e seguranga dos servi¢os
prestados.

Esses dados refletem a continuidade de desafios na adequacdo dos estabelecimentos
farmacéuticos as normas regulatérias, destacando a importéncia de uma fiscalizagao rigorosa para

garantir a conformidade e a seguranga no atendimento.

3.2 DISTRIBUIGAO DAS INFRAGOES SEGUNDO OS MUNICIPIOS

O unico relatorio que apresentou o detalhamento das infragdes por estado foi 0 do ano de 2023.
Conforme demonstrado na (Figura 4), onde 10 municipios constam com Autos de Infragao no ultimo ano.
Nos resultados Varzea Grande, aparece com 32 infragdes, e Rondonépolis, com 26, aparecem em
posicdes distantes, o que ainda indica uma presenca consideravel de irregularidades, mas em um
patamar bem inferior ao da capital. Municipios menores, como Céaceres (13 infracdes), Barra do Gargas
(10), Sorriso (10), Sinop (10), Primavera do Leste (8), Tangara da Serra (7) e Campos de Julio (6),

registram numeros menos expressivos.

Figura 4: Municipios com maiores registros de Autos de Infragdo em 2023.

Os 10 municipios com maior nimero de Autos de Infragdo em 2023.

Cuiaba e 113
Vérzea Grande mss— 37
Rondondpolis mes—— 26
Céceres w13
Sinop w10
Sorriso 1)
Barra do Gargas s 1()
Primavera do Leste s 8
Tangara da Serra  wem 7
Campos de Jllio mmm 6

0 20 40 60 80 100 120

Fonte: CRF-MT, 2023.

Essa alta incidéncia de infragdes reflete uma interagdo complexa entre fatores como densidade
populacional, atividade econdémica e uma fiscalizagdo mais intensa em comparagdo com municipios
menores (IBGE, 2023; CFF, 2017). Em consonéncia com esses achados, o estudo de Nakata (2012)

realizado em Varzea Grande revelou que deficiéncias estruturais na assisténcia farmacéutica basica
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comprometem o acesso a medicamentos essenciais. A pesquisa concluiu que a assisténcia farmacéutica
na regiao permanece incipiente em diversos aspectos, incluindo a programagéo de medicamentos,
evidenciando a necessidade de uma abordagem mais abrangente e estruturada para atender as
demandas locais.

E interessante observar que a distribuicdo das infragdes pode refletir a intensidade da atividade de
fiscalizagao em diferentes regides, além de indicar os desafios enfrentados por cada municipio em termos
de adequagéo as leis e regulamentos. As cidades com menor numero de infragbes podem estar
beneficiando-se de uma melhor organizagdo administrativa ou, alternativamente, de menor fiscalizagéo.

Por outro lado, 0 monitoramento continuo e o reforgo das agdes de fiscalizagdo nas cidades com
menos autos de infragdo também sdo importantes para garantir que essas regides permanegam em
conformidade com as legislacdes (Aimeida, 2021).

Conforme demonstrado por Pereira et al. (2019) deve existir a preocupagéo dos Conselhos
Profissionais em relacao as questdes educativas relacionadas a fiscalizagdo do exercicio profissional.
Logo concluem que as agdes dos conselhos profissionais devem basear-se em trabalho preventivo,
tendo como base o processo educativo ao invés do processo fiscalizatério. Este método propicia a
reflexao critica do agir e estimula a mudanga comportamental, podendo haver melhora nos resultados
assistenciais, 0 que compreende a finalidade da fiscalizag&o.

Contudo, percebe-se que apenas a regulamentacdo legal deste exercicio profissional ndo é
suficiente para diminuir a ocorréncia das infragdes éticas. E necessario, ainda, um maior incentivo para
a implementacao de politicas publicas que possibilite a execugéo desta pratica, ndo apenas no setor

publico como também nas farmécias e drogarias privadas (Almeida, 2021).
4 CONSIDERAGOES FINAIS

Ficou evidente que as variagdes nas autuagdes do setor farmacéutico em Mato Grosso entre
2019 e 2023 tiveram picos em 2021 e 2023, e uma interrupgdo em 2020 devido a pandemia. As infragdes
mais recorrentes envolveram a auséncia do Responsavel Técnico (RT) e do farmacéutico no local de
trabalho, além de falhas documentais e operacionais, apontando desafios como sobrecarga
administrativa e desvalorizagao dos profissionais.

Tais problemas refletem uma combinagdo de fatores profissionais e econdémicos, além da
desinformagéo sobre o papel do farmacéutico, o que impacta a pratica ética no setor.

A implementac&o de politicas publicas que promovam a educagéo continuada e a fiscalizagéo
proativa € um ponto importante para garantir a conformidade com as normas e garantir a saude publica.

A valorizagao e organizagéo do trabalho farmacéutico séo fundamentais para fortalecer a ética

e garantir uma assisténcia a salde eficaz a populagéo.
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_ Ata de Defesa
No dia do ..Ow... do dezembro de 2024, as 12.46..h na sala.... T.103 . deu-se inicio a0 Exame da

Defesa da aluna Karla Ramires Niero , aluna reqularmente matriculada no curso de Farmazia do UNIVAG Centro
Universitino que apresentou seu Trabalho de Conclusdo de Curso 2 intitulado Infragées éticas cometidas por
farmacéuticos mato-gressenses enire 2019 e 2023, A aluna teve coma Orientadara a professcra Ma Ragqulene
Rosa da Silva e foram Membros da Banca :

Membro 1 Ma. Donata Norman Paulino Brandio Silva

Membro 2 Dra. Samyra Lopes Buzelle

A aluna foi arguida pela Banca, durante o tempo considerado necessério, tende obtido pelo trabalho a nota .ﬁ;..l.
(et AN ). A mOla final & definida individualmente pela professora da disciplina
considerando sua participagao em todo processe de desenvolvimento do trabalho, seja o comparecimento
As orientagdes, seja a produgdo do trabalho, até a apresentagao final. A sessio foi encerrada 3s..J6.4<..h, e,
nada mais havendo, eu, professora da orientadora, lavrei a presente ata que vai assinada por mim e pelos
membros da Banca Examinadora.
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Ma. Raquilene Rosa da Sliva

) —

Ma. Donata N%rman Paulino Brandio Silva
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S .
Dra. Samyra Lopes Buzelle
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