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embora essencial para o tratamento de diversas condi¢des
clinicas, esta associada a riscos significativos, como eventos
adversos e erros de medicagéo, que impactam diretamente a
morbidade, a mortalidade e os custos em saude. Nesse
cenario, a farmacovigilancia emerge como estratégia
fundamental para a identificagdo, analise e prevencao desses
eventos, contribuindo para a promog¢ao do uso racional de
medicamentos e para o fortalecimento da seguranca do
paciente. O presente estudo tem como objetivo analisar os
desafios e as potencialidades da integracdo da
farmacovigilancia a pratica clinica hospitalar, bem como seus
impactos na seguranga do paciente. Trata-se de uma reviséo
integrativa da literatura, desenvolvida por meio de buscas nas
bases de dados PubMed, LILACS e Scientific Electronic Library
Online (SciELO), utilizando os descritores “farmacovigilancia
hospitalar”, “eventos adversos a medicamentos”, “seguranga do
paciente’, “farmacia clinica” e “gestdo de riscos
medicamentosos”, combinados pelos operadores booleanos
AND e OR. Os critérios de inclusdo foram artigos completos
publicados entre 2020 e 2025, nos idiomas portugués e inglés,
que abordassem a integracdo da farmacovigildncia aos
processos clinicos hospitalares. Os critérios de exclusao
estudos duplicados, resumos, editoriais, dissertagoes, teses e
publicagdes que ndo respondiam a tematica proposta. Os
resultados evidenciam que a integragao da farmacovigilancia a
pratica clinica contribui para a redugéo de eventos adversos a
medicamentos, melhoria dos processos assistenciais e
fortalecimento da cultura de seguranga. Entretanto, persistem
desafios como subnotificacdo, fragilidades na comunicacao
interprofissional, limitagbes estruturais e baixa integracao entre
setores assistenciais. Por outro lado, destacam-se como
potencialidades a atuagdao do farmacéutico clinico, o uso de
tecnologias em saude, a adogéo de metodologias de vigilancia
ativa e a educagao permanente das equipes. Conclui-se que a
farmacovigilancia, quando integrada de forma sistematica e
colaborativa aos processos clinicos, constitui elemento
essencial para a qualificagcao da assisténcia e para a promogao
da seguranga do paciente no ambiente hospitalar.
Palavras-chave: Farmacovigilancia; Seguranga do paciente;
Assisténcia hospitalar.
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ABSTRACT:

The increasing use of medications in the hospital setting,
although essential for the treatment of several clinical
conditions, is associated with significant risks, such as adverse
events and medication errors, which directly impact morbidity,
mortality, and healthcare costs. In this context,
pharmacovigilance emerges as a fundamental strategy for the
identification, analysis, and prevention of these events,
contributing to the promotion of rational drug use and the
strengthening of patient safety. This study aims to analyze the
challenges and potentialities related to the integration of
pharmacovigilance into hospital clinical practice, as well as its
impacts on patient safety. This is an integrative literature review
conducted through searches in the PubMed, LILACS and
Scientific Electronic Library Online (SciELO) databases, using
the descriptors *hospital pharmacovigilance”, “adverse drug
events”, “patient safety”, “clinical pharmacy”, and “medication
risk management”, combined with the Boolean operators AND
and OR. Full-text articles published between 2020 and 2025, in
Portuguese and English, addressing the integration of
pharmacovigilance into hospital clinical processes were
included. Duplicate studies, abstracts, editorials, dissertations,
theses, and publications unrelated to the proposed theme were
excluded. The results show that the integration of
pharmacovigilance into clinical practice contributes to the
reduction of adverse drug events, improvement of healthcare
processes, and strengthening of the safety culture. However,
challenges remain, including underreporting, weaknesses in
interprofessional communication, structural limitations, and low
integration among healthcare sectors. On the other hand, the
active role of the clinical pharmacist, the use of health
technologies, the adoption of active surveillance methodologies,
and continuing education for healthcare teams stand out as
important strengths. It is concluded that pharmacovigilance,
when systematically and collaboratively integrated into clinical
processes, constitutes an essential element for improving
healthcare quality and promoting patient safety in the hospital
environment.

Keywords: Pharmacovigilance; Patient safety; Hospital care.

1 INTRODUGCAO

O cenario contemporaneo da saude é marcado pelo uso crescente de
medicamentos, considerados essenciais para o tratamento e prevencao de doencas,
mas também associados a riscos inerentes ao processo terapéutico. Em ambito
internacional, eventos adversos e erros relacionados ao uso de medicamentos figuram
entre as principais causas de morbidade, mortalidade e aumento dos custos
hospitalares, evidenciando a necessidade de sistemas mais eficazes de
monitoramento e seguranca no cuidado farmacoterapéutico (WHO, 2021).

Nesse contexto, a Farmacovigilancia destaca-se como um campo cientifico e
regulatério voltado a detecgado, avaliacdo, compreensédo e prevencao de eventos
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adversos relacionados ao uso de medicamentos. Mais do que um mecanismo de
notificagdo, constitui uma importante ferramenta de gestdo de risco, capaz de
subsidiar praticas seguras, promover o0 uso racional de medicamentos e apoiar a
tomada de decisdes clinicas (CFF, 2021).

A insercdo da Farmacovigilancia no ambiente hospitalar torna-se
especialmente relevante diante da complexidade assistencial presente nesses
servigos. Hospitais concentram pacientes com multiplas comorbidades, submetidos
frequentemente a polifarmacia e a tratamentos de alta complexidade, fatores que
aumentam significativamente a ocorréncia de eventos adversos. Dessa forma, a
farmacovigilancia contribui para a redugdo de danos, padronizagdo de processos e
qualificagao da assisténcia prestada. Estudos recentes demonstram que a integragao
da Farmacovigilancia a rotina clinica favorece a diminuigdo de erros relacionados a
medicamentos e fortalece a segurancga do paciente (Gomes; Leonez; Araujo, 2022).

Nesse cenario, o farmacéutico clinico exerce papel fundamental na
operacionalizagao da farmacovigilancia hospitalar. Atuando diretamente junto as
equipes multiprofissionais e aos pacientes, esse profissional participa da identificacdo
precoce de reagdes adversas, da analise critica de prescrigdes e do suporte técnico
as decisdes terapéuticas. Dados da ANVISA (2023) apontam que aproximadamente
30% dos eventos adversos notificados em hospitais estdo associados ao uso de
medicamentos, sendo parte significativa evitavel mediante atuagao clinica qualificada
do farmacéutico. Além disso, pesquisas desenvolvidas em hospitais universitarios
evidenciam reducdo de erros de prescricao e aumento das notificacbes de eventos
adversos quando o farmacéutico integra efetivamente as equipes assistenciais
(Candido et al., 2023).

Apesar dos avangos observados, ainda persistem desafios que dificultam a
consolidagdo da farmacovigilancia na pratica clinica hospitalar. Entre os principais
entraves destaca-se a subnotificacdo de eventos adversos, frequentemente
relacionada a sobrecarga de trabalho, ao desconhecimento dos protocolos
institucionais e a inseguranca dos profissionais diante do processo de notificacao.
Estudos apontam, ainda, fragilidades na formacdo dos profissionais de saude e a
necessidade de agdes educativas continuas que fortalegcam a cultura de segurancga e
ampliem a compreenséo acerca da importancia da Farmacovigilancia no ambiente
hospitalar (Prado et al., 2022).

Paralelamente, o avango das tecnologias da informagdo tem proporcionado
novas possibilidades para o aprimoramento da farmacovigilancia, permitindo maior
rastreabilidade, integragédo de dados clinicos e desenvolvimento de analises preditivas
que favorecem intervengdes mais rapidas e precisas. Somado a isso, a construgao de
uma cultura institucional voltada a seguranga do paciente, baseada na comunicagao
efetiva, no trabalho multiprofissional e no aprendizado continuo a partir dos erros,
constitui elemento essencial para fortalecer o processo do medicamento e qualificar o
cuidado em saude. No Brasil, a ANVISA (2021) reforga a necessidade de
monitoramento continuo e da implementacdo de estratégias alinhadas as politicas
nacionais de seguranca do paciente, incentivando praticas de vigilancia mais
integradas e eficientes.

Diante desse panorama, torna-se fundamental compreender como a integragao
da farmacovigilancia a pratica clinica hospitalar pode contribuir para a redugéo de
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riscos relacionados ao uso de medicamentos e para o fortalecimento da seguranga do
paciente. O presente estudo tem como objetivo analisar os desafios e as
potencialidades da integracdo da farmacovigilancia a pratica clinica hospitalar e seus
impactos na seguranga do paciente.

2 METODOLOGIA

O presente estudo € conduzido sob o delineamento de revisdo integrativa da
literatura, método que permite a incorporagao de estudos primarios e sinteses
cientificas de diferentes abordagens, favorecendo uma compreensédo ampliada sobre
fendmenos clinicos complexos e sua interface com processos institucionais em saude.
Essa modalidade de revisao possibilita a integragéo critica de evidéncias tedricas e
empiricas, contemplando desde a analise de modelos assistenciais até a avaliagao de
estratégias aplicadas a seguranga do paciente e ao uso racional de medicamentos.
Ao reunir investigagcdes com distintos métodos, a revisao integrativa contribui para o
mapeamento de fragilidades, boas praticas, lacunas assistenciais e potenciais
caminhos de melhoria, fortalecendo a sintese final a partir do confronto entre achados
e referenciais contemporaneos de pratica clinica e gestdo em saude (Whittemore;
Knafl, 2005).

A construgcdo da revisdo segue etapas sistematizadas e interdependentes
compostas por: (1) formulacdo da pergunta de pesquisa; (2) busca estruturada em
bases cientificas; (3) extragao e organizagédo dos dados dos estudos selecionados; (4)
avaliacao critica do rigor metodoldgico e da evidéncia apresentada; (5) discusséao e
integragdo comparativa dos achados com a literatura de referéncia; e (6)
apresentacao clara e organizada da sintese final. Esse processo respeita diretrizes
nacionais consagradas no campo das revisdes integrativas em saude, que reforgam
a importancia da transparéncia metodoldgica, organizagao procedimental e utilidade
dos achados para a pratica assistencial (Souza; Silva; Carvalho, 2010).

A revisao foi norteada pela seguinte pergunta de pesquisa: Como a articulagao
da farmacovigilancia na pratica clinica hospitalar pode ser aprimorada de modo a
reduzir riscos e promover a segurancga do paciente?

A busca na literatura foi realizada de forma on-line, contemplando estudos
publicados entre 2020 e 2025, periodo que refletiu producgdes cientificas atualizadas
ap6s avangos recentes em farmacovigilancia hospitalar, frameworks globais de
seguranga medicamentosa e amadurecimento de sistemas de notificacdo e analise
de eventos adversos.

Foram adotados como critérios de inclusdo artigos completos disponiveis na
integra, publicados nos idiomas portugués e inglés, que abordassem a integragao da
farmacovigilancia aos fluxos clinicos hospitalares, estratégias de monitoramento ativo
ou passivo de eventos adversos relacionados a medicamentos, atuagdo do
farmacéutico clinico, subnotificacdo, interoperabilidade informacional, cultura de
seguranga e melhoria de processos assistenciais em hospitais. Foram incluidos
estudos indexados em bases cientificas reconhecidas nacional e internacionalmente,
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publicados no periodo previamente delimitado para a reviséo, e que apresentassem
relagdo direta com a tematica investigada.

Como critérios de exclusdao, foram desconsiderados estudos duplicados,
artigos incompletos, resumos simples, dissertacdes, teses, editoriais, cartas ao leitor,
relatos de experiéncia sem rigor metodolégico definido e publicagbes que nao
respondiam a questao central da pesquisa apods leitura do titulo, resumo ou texto
completo.

A busca bibliografica foi realizada nas bases de dados PubMed, LILACS e
Scientific Electronic Library Online (SciELO), selecionadas por sua relevancia na
indexagdo de estudos nas areas da saude, seguranga do paciente e assisténcia
farmacéutica. Os descritores utilizados nas estratégias de busca incluiram:
“farmacovigilancia hospitalar’, “eventos adversos a medicamentos”, “seguranga do
paciente”, “farmacia clinica” e “gestdo de riscos medicamentosos”. Esses termos
foram combinados por meio dos operadores booleanos AND e OR, visando ampliar a
sensibilidade e a precisdo na recuperacao dos estudos pertinentes ao fendmeno
investigado.

Conforme apresentado na Figura 1, o processo de selecédo dos estudos ocorreu
de forma sistematizada. Inicialmente, foram identificados 108 estudos nas bases
pesquisadas, sendo 36 provenientes da PubMed, 52 da LILACS e 20 da SciELO. Apos
a aplicagdo dos filtros de elegibilidade e remog¢do de estudos inadequados, 22
publicagcdes foram excluidas, permanecendo 86 artigos para leitura de titulos e
resumos. Em seguida, foram excluidos 34 estudos por ndo atenderem aos critérios
estabelecidos ou ndo apresentarem relagao direta com o objeto investigado. Dessa
forma, 54 artigos seguiram para leitura completa, sendo posteriormente submetidos a
analise criteriosa quanto a pertinéncia tematica, rigor metodologico e contribuigdo
cientifica. Ao final do processo, 8 estudos compuseram a amostra final da revisdo
integrativa.
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FIGURA 1 - Fluxograma de identificacdo e selecdo dos artigos que emergiram da
busca.

Identificagdo  |— | Ef,&n(?sd gg

SciELO- 20

Incluidos para aplicagao dos

filtros- 108
Triagem
Excluidos: 22
Leitura de titulo e resumos:
86
\ Excluidos: 34
Elegibilidade
Leitura completa: 54
/
Inclusao Estudos incluidos: 8

Fonte: Elaborado pelos autores, 2026.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

A partir da aplicacdo dos critérios de inclusdo e exclusdo previamente
estabelecidos, foram selecionados estudos que abordam a integragcdo da
farmacovigilancia a pratica clinica hospitalar e sua relagdo com a seguranga do
paciente. Os artigos incluidos contemplam diferentes abordagens metodolégicas,
como revisdes integrativas, revisdes sistematicas e pesquisas documentais,
permitindo uma analise abrangente sobre os fatores que influenciam a ocorréncia de
eventos adversos a medicamentos, bem como as estratégias voltadas a sua
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prevencado. De modo geral, os estudos evidenciam tanto fragilidades nos processos
assistenciais, como subnotificagdo e falhas comunicacionais, quanto potencialidades
relacionadas a atuacédo do farmacéutico clinico, a integragcdo multiprofissional e a
adocao de praticas inovadoras na gestdo do cuidado. O Quadro 1 apresenta a
caracterizagao dos estudos incluidos, destacando autor/ano, titulo, objetivo, pais de
realizagao e principais achados.

Quadro 1 - Caracterizacdo dos estudos incluidos.

. . PRINCIPAIS

COD | AUTOR/ANO TITULO OBJETIVO PAIS ACHADOS

Identificou a presenca
Caracterizagdo de Caracterizar os de atividades clinicas
servigos clinicos . . farmacéuticas, com
. servigos clinicos o
realizados POr | Jesenvolvidos variagao na
A1 Teixeira et al., | farmacéuticos em or Brasil implementagao e
2024 hospitais ?armacéuticos necessidade de
oncolégicos no o ampliacao da
em hospitais . ~
Estado de . integragéo desses
oncoldégicos 4 e
Pernambuco servigos na pratica
hospitalar
Analisar na Evidenciou que
Impacto das Iiteraturé o intervengdes
intervengoes impacto ' das farmacéuticas
Silva et al farmacéuticas na interen Bes contribuem para a
A2 2023 " | seguranga de farmacéﬁticas Brasil | prevengdo de erros
pacientes de medicagao e para
o ) na seguranga do .
hospitalizados: aciente a melhoria da
revisao integrativa paciente seguranca do
hospitalizado .
paciente
;gteor;telfslcar Apontou fragilidades
Seguranca do ; . nos processos
. : relacionados a : -
Diz: paciente em hospital assistenciais,
iz; Lucas, | © . segurancga do . . .

A3 2022 Servigo de aciente om Brasil | incluindo falhas na
urgéncia: revisdo Eervi os comunicagao e
sistematica hos ﬁalares de subnotificagéo de

pra eventos adversos
urgéncia
Evidenciou
Analisar a desigualdades no
Cobertura de | cobertura de acesso a
Costa et al politicas publicas e | politicas medicamentos e

A4 2022 7 | acesso a | publicas e o | Brasil | desafios na
medicamentos no | acesso a efetivacao das
Brasil medicamentos politicas publicas de

no Brasil assisténcia
farmacéutica
Avaliar Destacou que a
Melhoria da estratégias  de adogao de praticas
Miquel et al farmacia hospitalar: melhori%l na inovadoras e gestao

A5 20%5 ” | inovagao, seguranga farmacia Brasil | eficiente contribui

e administracao . para maior seguranga
- hospitalar com

eficiente no uso de
foco em

medicamentos
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. . PRINCIPAIS
COD | AUTOR/ANO TITULO OBJETIVO PAIS ACHADOS
inovagao e
seguranga
Identificou maior
vulnerabilidade dos
idosos a eventos
s Mapear
eguranga PR adversos
X evidéncias sobre .
. medicamentosa de relacionados a
Silva et al, : seguranga ; ;
A6 pessoas idosas no . Brasil | medicamentos,
2024 . " | medicamentosa
contexto hospitalar: . reforcando a
.o em idosos :
revisao de escopo s necessidade de
hospitalizados .
estratégias
especificas de
segurancga

Evidenciou que os
erros assistenciais
sao multifatoriais,

A seguranga do | Analisar o erro
paciente e o erro sob | na assisténcia a
Souza et al.,, | a perspectiva do | saude sob a

AT 2023 pensamento Gtica do Brasil envol\_/end_o a_spectos
. . organizacionais,
complexo: pesquisa | pensamento humanos e
documental complexo o
sistémicos
. Anall_sar. ~ a Demonstrou que a
Atuacao contribuicdo da ~ .
AP ~ atuacao integrada
. multiprofissional na | atuagao LS
A8 Oliveira et al., seguranga do | multiprofissional Brasil entre profissionais de
2023 . d .~ saude fortalece a
paciente: revisdo | para a
; ; seguranga € reduz
integrativa seguranga  do riscos assistenciais
paciente

Fonte: Os autores, 2026.

A articulacdo da farmacovigilancia na pratica clinica hospitalar pode ser
aprimorada, inicialmente, por meio da ampliagao da atuacao clinica do farmacéutico
no ambiente hospitalar. Conforme evidenciado por Silva et al. (2024), embora ja
existam servigos clinicos farmacéuticos implementados, ainda ha heterogeneidade na
sua aplicacao, o que limita seu impacto na seguranga do paciente. Nessa perspectiva,
Teixeira et al. (2023) destacam que a presenga ativa do farmacéutico na equipe
assistencial contribui diretamente para a prevencgao de erros de medicagdo. Desse
modo, o fortalecimento dessa atuagdo configura-se como estratégia essencial para
consolidar a farmacovigilancia como pratica integrada ao cuidado.

Adicionalmente, o aprimoramento da farmacovigilancia depende da
sistematizacdo das intervengdes farmacéuticas no cotidiano hospitalar. Silva et al.
(2023) demonstram que intervengdes bem estruturadas reduzem significativamente
riscos relacionados ao uso de medicamentos. De maneira complementar, Miguel et
al. (2025) apontam que a adogao de praticas inovadoras e protocolos padronizados
na farmacia hospitalar contribui para maior controle dos processos e segurancga
terapéutica. Consequentemente, a padronizacao das agdes farmacéuticas fortalece a
identificagéo precoce de eventos adversos e promove um cuidado mais seguro.

Outro aspecto fundamental refere-se a melhoria dos sistemas de notificagéo de
eventos adversos. Diz e Lucas (2022) evidenciam que a subnotificacdo ainda
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representa uma fragilidade importante nos servigcos de saude, comprometendo a
efetividade da farmacovigilancia. Nesse contexto, Souza et al. (2023) destacam que
0s erros assistenciais possuem carater multifatorial, sendo influenciados por fatores
organizacionais e culturais. Portanto, o incentivo a notificacdo e a construgdo de uma
cultura de seguranga mostram-se essenciais para ampliar a detecgao e prevengao de
riscos.

A comunicagéao interprofissional também potencializa a efetividade das agbes
de farmacovigilancia. Diz e Lucas (2022) apontam falhas comunicacionais como
fatores determinantes para a ocorréncia de eventos adversos. Em paralelo, Oliveira et
al. (2023) evidenciam que a atuag&o multiprofissional integrada favorece a troca de
informacgdes e a tomada de decisbes mais seguras. Nesse sentido, a melhoria da
comunicagao entre os profissionais contribui diretamente para a redugéo de erros e
para a seguranga do paciente.

A integragdo da equipe multiprofissional constitui outro eixo essencial para
aprimorar a farmacovigilancia hospitalar. Oliveira et al. (2023) demonstram que o
trabalho colaborativo entre diferentes profissionais de saude fortalece a identificagao
de riscos e a implementacado de estratégias preventivas. Além disso, Teixeira et al.
(2024) reforgam que a inserg¢ao do farmacéutico na equipe clinica amplia a capacidade
de monitoramento terapéutico. Consequentemente, a articulagao entre profissionais
potencializa a efetividade das agbes de farmacovigilancia.

No que se refere a gestao dos servigcos de saude, a farmacovigilancia pode ser
fortalecida por meio da adogédo de modelos organizacionais mais eficientes. Miguel et
al. (2025) destacam que a inovagao na gestdo da farmacia hospitalar contribui para a
seguranca no uso de medicamentos. De maneira semelhante, Souza et al. (2023)
afirmam que os erros assistenciais devem ser analisados sob uma perspectiva
sistémica, considerando a complexidade dos processos. Assim, melhorias
organizacionais impactam diretamente na redugao de riscos relacionados ao cuidado
medicamentoso.

A vulnerabilidade de grupos especificos, como pessoas idosas, também deve
ser considerada no fortalecimento das a¢des de farmacovigiléncia. Silva et al. (2024)
evidenciam que essa populagdo apresenta maior risco de eventos adversos
relacionados a medicamentos. Paralelamente, Silva et al. (2023) destacam a
importancia das intervencbes farmacéuticas para minimizar esses riscos. Desse
modo, a implementagédo de estratégias direcionadas a grupos vulneraveis contribui
para uma farmacovigilancia mais eficaz e segura.

Outro fator relevante diz respeito a necessidade de fortalecimento das politicas
publicas relacionadas a assisténcia farmacéutica. Costa et al. (2022) evidenciam
desigualdades no acesso a medicamentos, o que pode impactar negativamente a
seguranga do paciente. Adicionalmente, Miguel et al. (2025) apontam que a gestao
eficiente dos recursos farmacéuticos é fundamental para garantir qualidade no
cuidado. Portanto, a articulagdo entre politicas publicas e pratica clinica torna-se
essencial para aprimorar a farmacovigilancia.

A educacéao permanente dos profissionais de saude também se configura como
estratégia importante para reduzir riscos. Souza et al. (2023) destacam que a
compreensao dos erros assistenciais requer capacitagao continua. Da mesma forma,
Oliveira et al. (2023) enfatizam que a qualificagdo da equipe multiprofissional fortalece
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praticas seguras. Consequentemente, a formacdo continua contribui para a
consolidagédo de uma cultura de farmacovigilancia no ambiente hospitalar.

O uso de tecnologias em saude representa outro elemento capaz de
potencializar as a¢des de farmacovigilancia. Miguel et al. (2025) ressaltam que a
inovacao tecnoldgica favorece o monitoramento de medicamentos e a identificagao
de eventos adversos. Nesse contexto, Silva et al. (2023) apontam que ferramentas
tecnologicas auxiliam na prevencgao de erros de medicagao. Assim, a incorporagao de
tecnologias contribui para maior precisao e eficiéncia nas praticas de seguranga.

A abordagem centrada no paciente também ¢é fundamental para o
aprimoramento da farmacovigilancia. Silva et al. (2024) destacam que a
individualizagdo do cuidado € essencial para reduzir riscos, especialmente em
populagdes vulneraveis. Além disso, Teixeira et al. (2024) evidenciam que a atuagao
clinica do farmacéutico contribui para um acompanhamento mais proximo do paciente.
Dessa maneira, o cuidado centrado no individuo fortalece a seguranga
medicamentosa.

Por fim, a articulagdo da farmacovigilancia na pratica hospitalar pode ser
aprimorada por meio da integracdo de todas essas estratégias. Souza et al. (2023)
reforcam que a seguranga do paciente depende de uma visdo sistémica dos
processos de saude. Em complemento, Oliveira et al. (2023) evidenciam que a
atuacdo multiprofissional integrada € essencial para reduzir riscos. Portanto, a
combinagao de gestao eficiente, atuacao clinica, educagao permanente e trabalho em
equipe constitui um caminho eficaz para promover a seguranga do paciente no
contexto hospitalar.

4 CONSIDERAGOES FINAIS

As evidéncias analisadas permitiram compreender que o aprimoramento da
articulagdo da farmacovigilancia na pratica clinica hospitalar esta diretamente
relacionado a integracdo de multiplos fatores, incluindo a atuacédo clinica do
farmacéutico, a qualificacdo dos processos assistenciais e o fortalecimento do
trabalho multiprofissional. Nesse sentido, observou-se que a presenca ativa do
farmacéutico na equipe de saude, associada a sistematizacido das intervencdes e ao
uso de tecnologias, contribui significativamente para a identificagcao precoce de riscos
e prevengao de eventos adversos. Além disso, aspectos como a melhoria da
comunicagao, o incentivo a notificacdo e a adogdo de uma abordagem centrada no
paciente se destacam como elementos essenciais para consolidar uma cultura de
seguranga no ambiente hospitalar.

Dessa forma, conclui-se que a farmacovigilancia, quando articulada de maneira
integrada e continua, configura-se como uma estratégia fundamental para a promogao
da segurangca do paciente. Contudo, ainda persistem desafios relacionados a
subnotificagao, fragilidades organizacionais e desigualdades no acesso aos servigos,
0 que evidencia a necessidade de investimentos em politicas publicas, educacéao
permanente e inovagao na gestdo hospitalar. Assim, reforca-se a importancia do
fortalecimento de praticas colaborativas e da implementacdo de estratégias
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sistematicas de monitoramento do uso de medicamentos, visando ndao apenas a
reducao de riscos, mas também a qualificagcado da assisténcia em saude e a melhoria
dos desfechos clinicos.
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