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1. Estudantes do 42 ano do curso de Farmacia.

2. Docentes de Farmacologia, Farmacoterapia e Atencao Farmacéutica,

INTRODUCAO:

O estudo das caracteristicas de perfil académico
e de pos-graduagao em egressos de um determinado
curso, bem como a identificacao de necessidades curri-
culares para o perfil profissional que se deseja formar,
sao instrumentos valiosos para utilizacdo em reformas
curriculares (Leyton Soto, 1969; Purchet Campos, 1973).
A prdtica profissional farmacéutica deve se adaptar a re-
alidade moderna e cumprir sua missao na sociedade, a
fim de ndo permanecer estagnada, obsoleta e desapa-
recer por ineficiéncia (Bottini, 1951). A pratica farma-
céutica engloba técnicas de preparagao de medicamen-
tos, conhecimento sobre os efeitos farmacolégicos dos
medicamentos, tratamento sintomatico de doencas auto-
limitantes e habilidades de relacionamento e comunica-
Gao com o paciente e a equipe de satide (MEC-SESu,
1999).

OBJETIVOS:

Os objetivos do presente trabalho foram dois: 1)
Identificar caracteristicas do perfil de formacao acadé-
mica e pos-graduagao dos farmacéuticos atuantes em
farmdcias na cidade de Londrina e 2) identificar possi-
veis alteragoes curriculares necessdrias ao curso de Far-
mdcia da UEL.

METODOLOGIA:

Utilizou-se como material de pesquisa: listagem
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de farmacéuticos responsdveis por farmacias ou drogari-
as da cidade de Londrina obtida no Conselho Regional
de Farmdcia do Parand (CRF-PR) e questiondrio padrao
estruturado para entrevista com o profissional farmacéu-
tico responsével pelo estabelecimento. O questiondrio
foi aplicado por estagiarios do 42 ano do curso de Far-
mdcia, especialmente treinados para esta tarefa. O ins-
trumento utilizado para a entrevista com o farmacéutico
foi elaborado pela equipe envolvida no projeto e era
composto por questoes abertas e fechadas. Foram cole-
tados dados pessoais do profissional, dados referentes a
formagdo académica e pés-graduagao, sugestoes de al-
teragoes curriculares e de cursos de atualizagao profissi-
onal e tempo de atuacao na area farmacéutica. O ins-
trumento foi aplicado em todos os profissionais farma-
céuticos atuantes em farmdcias na cidade de Londrina
mediante consentimento expresso individual.

RESULTADOS:

Foram identificados 202 farmacéuticos distribui-
dos em 168 farmadcias. Foram entrevistados 168 profis-
sionais (109 do sexo feminino e 59 do sexo masculino).
60,9% dos profissionais foram graduados pela UEL e o
tempo de atuagao como profissional farmacéutico em
farmdcia foi de 7,1 = 0,6 anos para o sexo feminino
16,4 £ 2,2 anos para o sexo masculino. 72,7% dos en-
trevistados cursaram a habilitacao “Andlises Clinicas” e
apenas 15,4% cursou pés-graduacao em nivel de espe-
cializagao. Dos entrevistados, 34,5% ja atuaram 7,6 +
0,6 anos em outras dreas farmacéuticas, principalmente
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em andlises clinicas (55,2%). O regime de trabalho dos
profissionais foi em média 53,3 + 2,29 horas/semana.
As disciplinas consideradas mais importantes para a car-
reira profissional foram: farmacodinamica (75,0% dos en-
trevistados), farmacotécnica (20,8%); fisiologia (17,2%)
e quimica farmacéutica (14,2%). Dos temas/disciplinas
sugeridas para serem incluidas no curriculo, 60,0% fo-
ram classificadas pela equipe como relacionadas com
clinica ou terapéutica; 18,8% relacionadas com a farma-
cotécnica; 12,9% relacionadas com administragao de
empresas farmacéuticas e marketing e 8,1% relaciona-
das com temas gerais.

DISCUSSAO E CONCLUSAO:

Os resultados demonstram que a profissao far-
macéutica, em Londrina, apresenta dominio feminino
(64,8%). Os dados nao nos permitem concluir as razoes
exatas que levam a estes resultados. Entretanto, podem
ser explicados pela evolugao histérica do envolvimento
da mulher com o trabalho extra-domiciliar e algumas
caracteristicas essencialmente femininas presentes a pro-
fissao (Brownmiller, 1984).

A predominancia da formacao graduada na uni-
versidade local (60,9%) deve-se ao fato l6gico da menor
distancia, mas também da boa conceituagao do curso
de Farmécia da UEL em periédicos populares (Veja,
2001). O baixo indice de profissionais pos-graduados
em Farmadcia tem como possiveis causas principais:

1) longa jornada de trabalho, levando a cansaco

fisico e psiquico do profissional;

2) a escassez de cursos de pés-graduagao volta-
dos especificamente a drea de Farmdcia;

3) a exigéncia legal de permanéncia de apenas
um profissional por estabelecimento em hora-
rio de funcionamento, impossibilitando-o, por-
tanto, de se ausentar para outras tarefas (Bra-
sil, 1986a e 1986b);

4) os cursos de pés-graduagao na drea das Cién-
cias Farmacéuticas ou da salide serem geral-
mente de cunho académico, privilegiando a
pesquisa e a docéncia em detrimento da apli-
cacao profissional (Capes).

5) a falta de tradicao, no Brasil, de cursos de pos-
graduacao profissionalizantes na area da Far-
madcia.

Quanto a inclusao de disciplinas, os resultados
demonstram uma nitida necessidade do profissional por
temas clinicos e terapéuticos (60,0%). Este dado, asso-
ciado a importancia que o profissional admite para disci-
plinas, como a Farmacodinamica (75,0%), demonstra a
relacao dependente entre a salide e o uso racional e
adequado dos medicamentos (WHO, 2000). O farma-
céutico é um conselheiro sobre medicamentos e profis-
sional de primeiros socorros a servico de sua clientela.
Freqiientemente, o farmacéutico é solicitado para avali-

ar a severidade de um problema de sadde e entao de-
terminar o grau de urgéncia de encaminhamento ao
médico: se imediato, a curto prazo, ou condicionado a
alteragoes no quadro clinico (Belon, 1995).

Diante da realidade em que o profissional en-
contra-se, acaba por exercer triagem entre pacientes com
casos leves, moderados e graves, distinguir efeitos far-
macolégicos de progressao da patologia € essencial. En-
volver-se com a clinica e com a farmacoterapia de cada
paciente é dever do profissional e esta de acordo com
os novos paradigmas da sadde e da profissao farmacéu-
tica (Hepler & Strand, 1990; ACCP, 1992; Carmichael,
1997). Os resultados obtidos forneceram subsidios im-
portantes para uma reforma curricular no curso de Far-
mdcia da UEL.
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