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Queixa técnica (QT) é definida como notificacao feita pelo profissional da saude quando observado um
afastamento dos parametros de qualidade exigidos para comercializacao ou aprovacao no processo de
registro de um produto farmacéutico'. As notificacBes de queixas técnicas podem ser resultantes de
busca ativa ou notificacao espontanea realizada pelos profissionais da instituicao ao perceberem
alteracoes nos produtos farmacéuticos, principalmente durantes os processos de recebimento,
dispensacdo e preparo de medicamentos’. As queixas técnicas s3o instrumentos que podem auxiliar aos
farmacéuticos na garantia da qualidade e, no uso seguro de medicamentos'.

Analisar os perfis das notificacoes de queixas técnicas de medicamentos referentes a quatro unidades
hospitalares recebidas no Servico Central de Abastecimento (SCA) de um instituto referéncia em
oncologia e descrever as principais ocorréncias relatadas, principais motivacdes dos registros e as
respectivasrespostas dasindustrias.

Trata-se de um estudo de base documental, quantitativo e retrospectivo. Foram levantadas as
notificacoes de queixas técnicas recebidas pelo SCA de um instituto referéncia em atendimento
oncolégico, no periodo de janeiro 2010 a dezembro de 2015, cujos dados foram analisados e para
tabulacao e analise estatistica dos dados foi utilizado o programa Microsoft Excel®. As variaveis
analisadas foram: ano, unidade notificadora, medicamento notificado e as cartas respostas dos
laboratorios, com e sem reposicao de amostras.

Foram recebidas 1.283 notificacdes relacionadas a medicamentos no periodo de seis anos. Destaque
para o ano de 2011, que foi responsavel por 35,5% (n= 455) deste total, enquanto 2015 foi o ano que
registrou menor envio de notificacdes, sendo de 6,9% (n= 88) (Grafico 1). Os medicamentos mais
relatados em QT foram o6leo mineral com 6,2%, cloreto de sédio 0,9% e paracetamol, ambos com 4%
(Grafico 2). Quanto a procedéncia de QT a unidade hospitalar | com 52% (n=659) das queixas, sendo este
compativel com o fato deste hospital apresentar o maior fluxo de prestacao de servicos do instituto,
seguida da unidade Il com 28% (n=335), unidade Ill com 16% (n=218), unidade IV com 3% (n=59) e centro
de transplante de células tronco hematopoiéticas (CEMO) com 2% (n=12) (Grafico 3). Foram motivacoes
para notificacoes de QTs, principalmente o vazamento das embalagens primarias com 14% (n=194), a de
falta de comprimidos em blister com 13% (n=172) e alteracdes de cor com 8% (n=150) (Grafico 4). Do
total de 1.283 notificacdes de QT 41% (n=461) foram respondidas pela industria, porém nao ofereceram
reposicao, 29% (n=396) responderam com reposicao dos produtos e 30% (n=426) nao foram respondidas
(Grafico 5).
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Grafico 2: QT por medicamento
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Grafico 3: Procedéncia da QT
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Este estudo permitiu identificar a variacao do volume de registros de queixas técnicas entre as unidades
notificadoras, como também a baixa taxa de resposta dos fornecedores as QT notificadas. A notificacao
de desvios de qualidade pode auxiliar a gestao hospitalar na escolha de fornecedores mais qualificados,
na prevencao de eventos adversos e na diminuicao dos gastos. Entretanto, dados deste estudo apontam
para maior necessidade do monitoramento desta etapa logistica da farmacovigilancia, principalmente
guanto a atuacao de fornecedores.
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