Revista Baiana
de Saude Publica

v.34, n.3, p.653-664
jul/set. 2010

‘ Rev Baiana Saude Publica Miolo. V. 34 _ N.3.indd 653

ARTIGO ORIGINAL
FARMACIA MAGISTRAL: SUA IMPORTANCIA E SEU PERFIL DE QUALIDADE

Rudy Bonfilio®

Guilherme Luz Emerickb
Anténio Netto Janior¢

Hérida Regina Nunes Salgado*

Resumo

O setor magistral representa um importante segmento do mercado brasileiro
de medicamentos. Entretanto, a qualidade dos produtos fornecidos pelos estabelecimentos é
frequentemente discutida e a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) tem demonstrado
uma preocupagao com os produtos magistrais, pela promogao de consultas piblicas abordando o
assunto e pelo aumento do rigor nas legislacoes especificas. Assim sendo, as farmécias magistrais
desempenham um importante papel no contexto da Politica Nacional de Medicamentos, que
objetiva garantir a promogao do uso racional e o acesso da populacao a medicamentos essenciais.
Tendo em vista a importancia da abordagem da qualidade dos produtos manipulados, este artigo
apresenta relevantes informagoes sobre o perfil de qualidade do servico de sadde prestado por
esse setor, mediante a revisao da legislacao e de trabalhos cientificos que englobam o assunto.

Palavras-chave: Setor magistral. Produtos farmacéuticos manipulados. Controle de Qualidade
de farmacos e medicamentos. Politica Nacional de Medicamentos.

MAGISTRAL PHARMACIES: IMPORTANCE AND QUALITY PROFILE

Abstract
The magistral sector represents a significant segment in the Brazilian pharmaceutical
market. However, the quality of magistral formulationsis often questioned and the National Agency
of Sanitary Vigilance (ANVISA) has demonstrated a concern regarding these products, which has
been verified in many public consultations approaching this subject and in new legislation aiming
to improve public health. Thus, magistral pharmacies play an important role in the context of the
National Medicine Politics, which aim to assure promotion of rational use and population access

to essential medicines. Due to the paramount importance of the magistral formulation quality,
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this article presents information about the basic importance and the quality profile of these
products, through the revision of the legislation and of scientific works that approach the subject.

Key words: Magistral sector. Magistral formulations. Pharmaceutical quality control. National

Medicine Politics.
FARMACIA MAGISTRAL: SU IMPORTANCIA'Y SU PERFIL DE CALIDAD

Resumen

El sector magistral representa un importante segmento del mercado brasilefio
de medicinas. Sin embargo, la calidad de los productos ofrecidos por estos establecimientos
es frecuentemente discutida y la Agencia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA), ha
demostrado preocupacién con los productos magistrales, por la promocién de consultas
publicas abordando el asunto y por el aumento del rigor en las legislaciones especificas.
Siendo asi, las farmacias magistrales desempenan importante rol en el contexto de la
politica Nacional de Medicinas, que busca garantizar la promocién del uso racional y
el acceso de la poblaciéon a las medicinas esenciales. Considerando la importancia del
abordaje sobre la calidad de los productos manipulados, este articulo presenta relevantes
informaciones sobre el perfil de la calidad del servicio de la salud ofrecido por ese sector,
a través de la revision de la legislacion y de trabajos cientificos que engloban el asunto.

Palabras-clave: Sector marginal. Productos farmacéuticos manipulados. Control de calidad de

farmacos y medicinas. Politica Nacional de Medicinas.

INTRODUCAO

As farmdacias magistrais representam significativa parcela do mercado brasileiro
de medicamentos. Este setor ressurgiu no Brasil no final da década de 1980, apds seu
desaparecimento quase completo devido ao advento da inddstria farmacéutica na década de
1950." No inicio eram poucos estabelecimentos voltados principalmente a dermatologia ou a
homeopatia, com foco na individualizacdo da prescrigdo. Com a entrada dos medicamentos
genéricos no mercado, o segmento passou a manipular indmeros medicamentos cujas
apresentacoes sao disponibilizadas pela inddstria farmacéutica.?

O aumento do nimero de medicamentos manipulados no Brasil resultou em
maior preocupacao com a qualidade destes produtos. A Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria
(ANVISA) publicou, em 19 de abril de 2000, a primeira regulamentagao especifica para este
setor, a RDC Ne° 33.3 Esta resolugao instituiu as boas praticas de manipulacdo em farmacias e

propiciou significativas evolugoes quanto a qualidade dos produtos magistrais.
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Seguindo o desenvolvimento cientifico-tecnoldgico, que demanda padrées de
qualidade cada vez mais exigentes, a RDC N° 33 passou por modificagbes, com o intuito de
disseminar o conceito de qualidade nos estabelecimentos magistrais, objetivo que nao foi
alcangado de imediato. Em 2003, devido a alguns acontecimentos relacionados a intoxicagao
de pacientes por medicamentos manipulados, foi estabelecida a RDC N° 354,*a qual estabelece
critérios especificos para a manipulagdo magistral de substancias de baixo indice terapéutico.

Em 2005, a ANVISA lancou a consulta pablica nimero 3, na qual foram discutidos
pontos falhosna RDCN° 33, com a intengao de estabelecer critérios mais rigidos para a manipulacao
no Brasil.” Foi entdo criada a RDC N° 214, em 12 de dezembro de 2006,° posteriormente revogada
pela RDC N° 67, de 8 de outubro de 2007,” a qual se encontra em vigor.

A exigéncia cada vez maior das autoridades sanitarias evidencia a preocupagao
com a qualidade dos produtos manipulados. O principal ponto que suscita polémica é o fato
de que os estabelecimentos magistrais detém menor quantidade de recursos financeiros em
relacao a inddstria farmacéutica e isto levanta uma importante questdo: os produtos magistrais
conseguem manter o mesmo padrao de qualidade dos produtos industrializados?

Objetivando fornecer subsidios para responder a esta questdao e promover maior
compreensdo sobre o papel das farmdcias magistrais, este artigo suscita informagoes relevantes

sobre a importancia e a qualidade dos produtos manipulados nas farmacias brasileiras.

IMPORTANCIA DA FARMACIA MAGISTRAL

A busca pela cura é um gesto instintivo e as mais antigas fontes escritas médico-
-farmacéuticas sao as tabuinhas de argila, provenientes das civilizagées da mesopotamia, e os
papiros, provenientes do Egito. Entre os papiros, o mais célebre é o de Ebers, descoberto ha
cerca de um século, remontado a 1700 a.C.? Por volta do século IV a.C., Hipdcrates, médico de
Cés, pequena ilha do litoral helénico, introduz a farmacia e a medicina cientifica.’

O termo Farmécia Galénica expressa uma homenagem a Claudius Galenus,
médico farmacéutico que viveu em Roma durante o segundo século desta era. Espirito
verdadeiramente enciclopédico, sintetizou os conhecimentos farmacéuticos adquiridos até
entdo, atribuindo-lhes também a concepcao de vérias formas farmacéuticas. Seus escritos
ficaram célebres e muitas formas por ele idealizadas chegaram até os dias atuais.™

No fim do século XIX e comego do XX, o conhecimento adquirido ao longo de
milénios passa a ser utilizado pelo setor industrial, e o aperfeicoamento mecanico possibilita
novas formas farmacéuticas (comprimidos, drageas) ou aperfeicoa as existentes (ampolas, p6s,

dispersdes, pomadas). O surto industrial conduz a difusdo do medicamento industrializado
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que, aos poucos, conquista a preferéncia do médico e dos pacientes, embora favorecendo a
automedicacao. Com isso, reduz-se o aviamento do receituario e a manipulagdo na farmacia
oficina, que se transforma aos poucos em mero estabelecimento comercial, dispensador de
medicamentos preparados em série.®

O setor farmacéutico, porém, possui um propésito mais amplo, objetivando a
prestacao de um servigo de qualidade no setor de sadide. A Resolugao N°. 357, de 20 de abril
de 2001, do Conselho Federal de Farmacia (CFF),"" define a farmacia como um estabelecimento
de prestacao de servigos farmacéuticos de interesse publico e/ou privado articulada ao Sistema
Unico de Satde (SUS), destinada a prestar assisténcia farmacéutica e orientagdo sanitéria
individual ou coletiva, onde se processe a manipulacido e/ou dispensagdo de produtos e
correlatos com finalidade profilatica, curativa, paliativa, estética ou para fins de diagnésticos.

A manipulacao necessita de selecao criteriosa de principios ativos e da dose para
obter a eficdcia terapéutica desejada. Além disso, a farmdcia magistral busca trabalhar em parceria
com os médicos, ao oferecer informagoes pertinentes de cada farmaco. A férmula magistral
valoriza o médico que a prescreve, melhora a relacdo médico-paciente e permite um equilibrio
da férmula para o paciente que, como pessoa Unica e individual em sua sintomatologia, nem
sempre se adapta a formulagoes j& estabelecidas.

A Politica Nacional de Medicamentos (PNM), parte integrante da Politica Nacional
de Satde aprovada pela Comissao Intergestores e pelo Conselho Nacional de Sadde, tem como
objetivo garantir a necessaria seguranga, eficacia e qualidade dos medicamentos, a promogcao
de seu uso racional e o acesso da populacao aqueles considerados essenciais."

Neste contexto, insere-se o conceito do Uso Racional de Medicamentos, que é
definido como processo que compreende a prescrigao apropriada; a disponibilidade oportuna e
a pregos acessiveis; a dispensacao em condigdes adequadas; e o consumo nas doses indicadas,
nos intervalos definidos e no periodo de tempo indicado de medicamentos eficazes, seguros e
de qualidade. A andlise deste conceito permite verificar-se que, sem as formulagoes magistrais,
seria impossivel alcangar-se o uso racional de medicamentos, pois nem sempre os precos dos
medicamentos industriais sdo acessiveis a populacao de baixa renda.

Estudo demonstrou que o segmento da farmacia magistral apresenta umaviabilidade
financeira superior para o usudrio, quando comparado com os demais setores farmacéuticos.'
O objeto de estudo foi o preco de venda de medicamentos manipulados, referéncia, genérico
e similar. Demonstrou-se a enorme diferenca entre se comprar um medicamento manipulado e

um industrializado. Para um determinado produto manipulado foi encontrado um preco médio

656

‘ Rev Baiana Saude Publica Miolo. V. 34 _ N.3.indd 656 31/3/2011 12:16:36 ‘



Revista Baiana
de Saude Publica

v.34, n.3, p.653-664
jul/set. 2010

‘ Rev Baiana Saude Publica Miolo. V. 34 _ N.3.indd 657

de venda de R$ 13,33, enquanto para o medicamento referéncia, genérico e similar foram
encontrados precos médios de venda de R$ 63,25, R$ 25,04 e R$ 25,71, respectivamente.

Conforme dados da Associagao Nacional das Farmacias Magistrais (ANFARMAG),
a farmdcia magistral representa cerca de 10% de todo o mercado de medicamentos no Brasil.
Os medicamentos manipulados sao economicamente mais vantajosos do que os de referéncia,
genéricos ou similares. Foi constatado, entre os menores precos cotados, que todos estavam acima
do menor prego dos manipulados, ocorrendo uma variagao superior a 530% do medicamento
referéncia, 189% do medicamento genérico e 173% de outros medicamentos similares. No
Brasil, sao mais de 5.500 estabelecimentos que contribuem para o desenvolvimento econdmico
com mais de 60 mil empregos diretos e 240 mil indiretos, movimentando em toda a cadeia
cerca de 1 bilhdo de ddlares por ano.” Contudo, a importancia da farmacia magistral nao
se restringe a questoes economicas. Este segmento tem a constante preocupagao de fornecer
medicamentos de alta qualidade, com o intuito de valorizar o atendimento médico/paciente.

Além disso, ha a necessidade da presenca constante do profissional farmacéutico,
que pode exercer as seguintes fungdes: manipular e dispensar férmulas alopaticas e homeopaticas;
dispensar e fracionar plantas de aplicagdes terapéuticas e medicamentos fitoterapicos, observados
o acondicionamento adequado e a classificacdo boténica; dispensar drogas (matérias-primas),
insumos farmacéuticos (matérias-primas aditivas), correlatos e alimentos para fins especiais;
prestar servicos farmacéuticos de acordo com a legislacdo sanitdria; promover agoes de
informacado e educacado sanitédria e prestar servico de aplicacdo de injecao. Desta forma, o
paciente pode obter informagdes precisas sobre a prescricio médica, além de tirar quaisquer
ddvidas a respeito do medicamento manipulado.

Enfim, ndo se deve esquecer a importancia de um estabelecimento de satde
como a farmécia. Para reforcar o papel das farmdcias, entidades farmacéuticas e organizagoes
de satide de todo o pais uniram-se para a aprovacao, na Camara dos Deputados, do Projeto de
Lei 4.385/1994. O projeto dispde sobre agbes e servigos de assisténcia farmacéutica e propoe
transformar as farmacias em unidades de prestagao de servigos de satde. A busca desenfreada
pelo lucro, baseada em préticas comerciais abusivas, ndo se pode sobrepor aos preceitos éticos
e técnicos que a atividade requer. Os farmacéuticos devem sempre prezar pela qualidade dos
produtos e das informagoes técnico-cientificas prestadas aos clientes, para que a credibilidade

das farmacias seja restabelecida.

QUALIDADE DOS MEDICAMENTOS NA FARMACIA DE MANIPULACAO
A ANVISA exige altos padroes de qualidade dos medicamentos produzidos em

escala industrial. Por outro lado, a preocupagdo com os medicamentos manipulados levou a
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Resumo

A hanseniase é uma doenca infecciosa, de evolucao cronica, causada pelo
Mycobacterium leprae. E uma enfermidade estigmatizante e tem um passado de discriminagao
e isolamento dos doentes. O presente estudo objetiva verificar a avaliabilidade do Programa
Nacional de Eliminagao da Hansenfase para uma futura avaliacao sistemadtica. A coleta de dados foi
feita por meio de entrevistas com informantes-chaves, nas esferas estadual e municipal de governo,
e observagao sistematica in loco, para posterior comparagdo com o preconizado pelo plano
selecionado. Houve grandes diferengas na definicdo do Programa e de seus objetivos por parte
dos gestores. Ha reunides avaliativas em quase todos os niveis do sistema; as informagoes quanto
ao controle dos comunicantes e a adesao ao tratamento, entretanto, ainda sao discordantes. Os
recursos estao sendo repassados como o previsto pela legislagdo brasileira, mas a falta de uma
verba destinada exclusivamente para o controle da hansenfase dificulta seu manejo. Evidenciou-se
que treinamentos para os profissionais de salde sao realizados, no entanto eles ainda parecem
insuficientes. Concluiu-se que o Programa Nacional de Eliminagao da Hansenfase é avalidvel.

Palavras-chave: Hanseniase. Programa. Eliminagao.
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adogao de medidas pela ANVISA que resultaram no aumento do rigor com relagdo aos produtos
magistrais. Essas medidas, somadas ao acesso cada vez maior a informagao e ao grande arsenal
terapéutico atualmente disponivel, exercem influéncia nos profissionais de satide e no paciente,
gerando dividas frequentes quanto a qualidade dos produtos a serem utilizados na terapia
medicamentosa.

Os prescritores contam com diversas fontes de informagao sobre os medicamentos,
as quais servem como base para o estabelecimento de praticas terapéuticas. E sabido que
a informacao disponivel sobre os medicamentos industrializados é disseminada, em grande
medida, pelos préprios fabricantes.” Estes lancam mao de diversos meios para efetuar a
publicidade de seus produtos, como financiamento de programas de educagao, de associacoes
profissionais ou de revistas médicas; relacionamento com autoridades sanitdrias, politicos,
professores e especialistas; antincios em revistas médicas; propagandistas; e a distribuicao de
amostras gratis, de materiais impressos e de brindes.’®

Dentro do cendrio politico-econdmico atual, a sociedade moderna apresenta
uma tendéncia ao consumismo, impulsionada pela politica de marketing desenvolvida pelas
industrias. Essa politica, no setor farmacéutico, pode levar a uma tendéncia de prescricao de um
determinado produto, influenciada pelas fontes de informagao. Ha estudos que demonstram
uma relacao direta entre os medicamentos mais anunciados e a frequéncia de sua prescricao.”
Considerando o impacto da propaganda terapéutica, deve-se esperar que o material utilizado
seja imparcial e de boa qualidade, o que ndo ocorre na maioria dos casos. Diversos estudos
demonstram que a qualidade da propaganda de medicamentos ndo atinge um padrao
necessdrio. 61821

Recentemente, a ANVISA publicou a RDC N° 96,22 que dispde sobre a publicidade
de medicamentos. Esta resolucdo expressa claramente que as empresas ndo podem outorgar,
oferecer, prometer ou distribuir brindes, beneficios e vantagens aos profissionais prescritores ou
dispensadores, aos que exercam atividade de venda direta ao consumidor, bem como ao publico
em geral. Além desta medida, essa resolugao traz outros beneficios a populacao, pois também
determina que as informacdes devam ser comprovadas cientificamente. Essa resolucao tem
um papel fundamental na promocao de uma melhoria na qualidade das informagbes sobre os
medicamentos industrializados, tanto aos profissionais de satde quanto a populagao, que desde
entdo passam a contar com informagdes mais seguras sobre a qualidade dos medicamentos.

Em contraste com o setor industrial farmacéutico, as farmdacias magistrais nao
possuem os recursos sofisticados de divulgagdo sobre os produtos, o que ocasiona uma

valorizagdo do produto farmacéutico industrializado em detrimento do produto manipulado.
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Uma ferramenta indispenséavel na qualidade de medicamentos é o controle de
qualidade, que apresenta um alto custo, necessidade de adequacao de érea fisica, aquisicao de
equipamentos e treinamento continuo de pessoas. Estas caracteristicas dificultam a execugao
do controle de qualidade nas farmacias de manipulagcao, que em muitos casos nao dispéem de
recursos suficientes para a execugao de tais onerosas praticas, o que leva a um questionamento
a respeito da qualidade dos produtos manipulados.

Os requisitos minimos para a manipulacdo de medicamentos, porém, sao
estabelecidos pela RDC N°67,” que abrange questdes relacionadas as instalagdes, equipamentos,
recursos humanos, aquisigao e controle de qualidade da matéria-prima. Traz ainda as exigéncias
para armazenamento, avaliagdo farmacéutica da prescricdo, manipulagao, fracionamento,
conservagao, transporte, dispensacao das formulagdes e atencao farmacéutica aos usuarios.

Com relagdo ao controle de qualidade dos produtos manipulados, a farmacia tem
por obrigacao submeter todas as matérias-primas, e por amostragem os produtos acabados, aos
testes exigidos. A RDC N° 67 exige a realizagdo de in(imeras andlises. Estas dependem do tipo
de forma farmacéutica e exigem os seguintes testes: caracteres organolépticos; solubilidade; pH;
peso; volume; ponto de fusao; densidade; avaliacao do laudo de andlise do fabricante/fornecedor;
peso médio; desintegracdo; grau ou teor alcodlico; volume; viscosidade; teor do principio ativo;
dissolucao e pureza microbioldgica.” A ANVISA estabelece ainda que as matérias-primas devem
vir acompanhadas dos respectivos Certificados de Andlise encaminhados pelo fornecedor. Além
disso, testes fisico-quimicos e microbioldgicos devem ser realizados para monitorar a qualidade
da agua de abastecimento, mantendo-se os respectivos registros.

Uma consideragdo importante é que a farmacia pode decidir realizar ou terceirizar
os testes mediante contrato mutuamente acordado e controlado entre as partes, de modo a
evitar equivocos na andlise de qualidade. A empresa responsavel por realizi-los deve estar
tecnicamente capacitada para esse fim.”

Com base nessas consideragdes, verifica-se que existe um érgdo competente e
que ha legislagbes especificas para assegurar a qualidade dos produtos manipulados. Além
disso, a legislacao vigente é flexivel quanto a escassez de recursos para o controle de qualidade
nas farmacias magistrais e permite a terceirizagdo desses servigos. Convém ressaltar que existem
laboratérios habilitados pela ANVISA, os quais fazem parte da Rede Brasileira de Laboratérios
Analiticos em Salde (REBLAS). Estes laboratdrios prestam servicos de elevada confiabilidade dos
resultados analiticos, atendendo aos principios fundamentais de gestao da qualidade analitica e

Boas Praticas de Laboratério.?*
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Outro fator que merece atencdo é o registro de medicamentos. Os produtos
registrados a partir de 2003 sdo divididos em novos, similares, genéricos, fitoterapicos,
homeopaticos, bioldgicos e especificos.? Os medicamentos novos, sejam eles sintéticos ou
bioldgicos, sdo langados no mercado com base em estudos que comprovem sua eficacia clinica
e sua reduzida toxicidade.

Os produtos similares e genéricos, depois de expirado o prazo de protecdo
patentaria, podem ser industrializados com a mesma formulacao do medicamento referéncia,
desde que sejam comprovadas sua equivaléncia farmacéutica e sua bioequivaléncia em relacao
ao produto referéncia. Essa comprovagao é feita por ensaios in vitro e in vivo, 0s quais asseguram
que os produtos similares e genéricos irdo produzir o mesmo efeito terapéutico dos produtos
j& existentes.

Tais estudos ndo sdo exigidos das farmdcias de manipulagdo, o que pode
ser apontado como um fator preponderante na determinacdo da qualidade de produtos
manipulados. A ANVISA, porém, define equivalentes farmacéuticos, como medicamentos que
contém o mesmo farmaco, na mesma quantidade e forma farmacéutica, podendo ou nao conter
excipientes idénticos.2e £ importante salientar, dentro deste conceito, que os produtos para
serem equivalentes devem apresentar-se na mesma forma farmacéutica. O papel da farmécia de
manipulagdo, porém, ndo é produzir copias dos produtos industrializados. A farmacia magistral,
como em muitos paises, deve assumir um papel complementar as inddstrias, manipulando
medicamentos que nao sao industrializados, em concentragdes ou formas farmacéuticas
adequadas ao paciente cujo estado clinico exige medicacao que foge a padronizacdo.?

Outra questao que suscita polémica é o preco inferior dos produtos manipulados
devido aos menores gastos das farmdcias magistrais com pesquisa e controle de qualidade.
Entretanto, como ja apontado, grande parte do custo dos medicamentos industrializados
deve-se ao gasto da industria farmacéutica com publicidade e propaganda.’®'%-2°

O ponto mais relevante com relacdo a manipulagdo de medicamentos é a
responsabilidade do profissional farmacéutico na atividade de manipulacdo, pois um erro na
preparacao do produto magistral pode ser fatal. A pratica da manipulagao de medicamentos no
pafs, principalmente os de baixo indice terapéutico, como digitalicos, psicotrépicos e hormonios,
entre outros, é uma situagcdo na qual o risco potencial a saide se apresenta de maneira
preocupante, considerando a seguranga do usudrio.?” Foram descritos casos de intoxicagao
medicamentosa e reagdes adversas por digitalicos, benzodiazepinicos, levotiroxina, clonidina,
colchicina, entre outros. Alguns destes casos evoluiram para coma e ébito, especialmente em

criangas.””
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A RDC N° 67, no Anexo I, fixa os requisitos minimos para a manipulacdo de
substancias de baixo indice terapéutico. O Anexo Il determina as boas préticas de manipulagao
de hormonios, antibidticos, citostaticos e substancias sujeitas a controle especial. O Anexo IV
trata das boas préticas de manipulagao de produtos estéreis. Essas medidas evidenciam uma
preocupacao com a qualidade destes produtos, mas por si s6 ndo garantem que ha seguranca
em sua manipulacdo, uma vez que a fiscalizagao deve ser efetiva para obrigar, com rigor, que os
estabelecimentos atendam aos requisitos minimos exigidos pela legislacao.

Os erros cometidos em dreas de satide podem ocorrer em qualquer segmento.
Mesmo na industria farmacéutica, em que a validagdo de processos e o controle de qualidade
de cada lote produzido permitem uma avaliacdo continua da qualidade dos produtos, ha
relatos frequentes de falsificagao e de retiradas do mercado. Além disso, no caso de um produto
industrializado, um problema na qualidade pode atingir um elevado nimero de pacientes.

Este trabalho apresentou o que se julga como relevantes informagoes a respeito da
importancia da farmécia magistral na prestagao de servicos a satide. As autoridades sanitdrias, por
meio de 6rgaos competentes, tém aumentado o rigor com as férmulas magistrais, assegurando,
dessa forma, maior padrao de qualidade desses produtos.

A salde é um direito constitucional; por isto o farmacéutico, pela manipulagao de
medicamentos, desempenha um importante papel na disponibilizacdo de um servigo acessivel
a um maior nimero de pessoas.

A andlise da seguranca e qualidade das férmulas farmacéuticas magistrais ndo deve
ser realizada sob a dtica mercadoldgica, que em muitos casos prioriza o comércio sustentado
em bases econdmicas.

Finalmente, a manipulagdo é uma prética que exige grande responsabilidade e
profundo conhecimento dos profissionais de satde envolvidos, sendo necessério o constante
aperfeicoamento e fiscalizagdo atuante, a fim de se evitar eventuais problemas, os quais sao

passiveis de ocorrer em qualquer ramo do setor de satde.
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