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Os principais resultados obtidos pelo CEBRIM no ano de 1996 foram:

I. Implementação do CEBRIM;

Dentro das atividades para  a implementação do CEBRIM merecem destaque:

l a melhoria dos equipamentos de informática, com a aquisição de 1 PC586 com kit multimídia .

l aquisição de várias publicações técnicas, de  maneira a manter a atualização das fontes
disponíveis no CEBRIM.

l contratação de mais um farmacêutico para o setor.

II. Implantação de Centros de Informação de Medicamentos nos Conselhos
Regionais de Farmácia;

Instalado o CRIM / UFRJ, conveniado com o CRF / RJ. Em fase de instalação o CIM / CRF /
MS. Ver relação de CIMs atualizada (anexo).

III. Estabelecimento dos mecanismos de cooperação para formação do
SISTEMA BRASILEIRO DE INFORMAÇÕES SOBRE MEDICAMENTOS;

Os CIMs de Santa Catarina (CIMeSC), Paraná (CRF/PR), Rio de Janeiro (CRIM / RJ), Mato
Grosso do Sul (CRF/MS), Ceará (GPUIM / CE ) e Minas Gerais (CEMED / MG) já assinaram, em
conjunto com os respectivos CRFs a Declaração de Adesão ao Protocolo de Cooperação do Sistema
Brasileiro de Informações sobre Medicamentos, restando apenas o CIM SOBRAVIME / SP, o qual se
encontra em processo de negociação do convênio com os CRF/SP.

IV. Estabelecimento de acordo de cooperação técnica com a Organização
Panamericana da Saúde (OPAS) e outros centros já existentes no país e fora
dele;

Em reunião realizada na OPAS conseguimos o financiamento (passagem aérea e diárias) para a
vinda do Dr. Edmundo Bond, principal ministrante do III Curso sobre CIMs, realizado nas dependências
do CFF de 04 a 11 de outubro de 1996, além disso, foi colocada a intenção, por parte da OPAS, de
patrocinar   o II Encontro de Coordenadores de CIMs, em data ainda a ser definida.

Visando a formalização do convênio CFF / OPAS, o Dr. Garibaldi (Vice-Presidente do CFF)
esteve em reunião com o representante daquele órgão, quando foram confirmadas suas intenções neste
sentido. Em breve estaremos firmando tal convênio.

Foi realizado nos dias 10 e 11 de junho de 1996 o I Encontro de Coordenadores de CIMs do
Sistema Brasileiro de Informações sobre Medicamentos, com a participação de quatro CIMs (GPUIM /



Relatório Anual do CEBRIM / 1996. 3

CE; CIM / PR; CRIM / RJ e CIM / MS). Nesta oportunidade foram tomadas algumas decisões
consensuais, com a elaboração de um Protocolo de Cooperação Técnica para a implantação do Sistema
de CIMs interligados e coordenados pelo CEBRIM (relatório e protocolo em anexo).

V. Divulgação do serviço do CEBRIM;

A Revista Pharmacia  Brasileira Ano I Número 1, de janeiro/fevereiro de 1996, páginas 34 e 35 e
Ano I Número 2, de maio/junho de 1996 página 29  fizeram a divulgação do CEBRIM, com uma tiragem
de 40 mil exemplares cada e distribuído principalmente para farmacêuticos. Também foi divulgado no
Boletim Sobravime N° 20, de janeiro/março de 1996 páginas 4 a 6.

Elaboração do Boletim “Farmacoterapêutica”, veículo de publicação técnica, tiragem de 2.000
exemplares, com frequência bimensal.

VI. Participação em Eventos;

• World Congress of Pharmacy’96, FIP, Jerusalém, 1 a 6 de setembro de 1996.
 Apresentação oral e painel com o título Brazilian Drug Information Center (abstract em    

anexo).
• Curso Básico de Farmácia Hospitalar - DSP / SES / DF, Brasília, 27 de setembro de 1996.
   Palestra: Centro de Informações sobre Medicamentos - CEBRIM.
• Seminário - O profissional da informação, as novas tecnologias e o futuro - MCT/CNPq/IBICT,
Brasília, 14 e 15 de outubro de 1996.
•  III Congresso Regional de Informação em Ciências da Saúde, Rio de Janeiro, 16 a 18 de
    outubro de 1996.
    Poster: Sistema Brasileiro de Informações sobre Medicamentos.
•  III Simpósio de Estudos Farmacêuticos-Bioquímicos do Hospital das Forças Armadas, 

Brasília, 17 de outubro de 1996.
   Palestra: Centro de Informações sobre Medicamentos - CEBRIM.
• I Seminário Estadual de Assistência Farmacêutica, Boa Vista, 25 de outubro de 1996.
•  I Seminário Brasileiro de Farmacoepidemiologia, Fortaleza, 19 a 22 de novembro de 1996.

Painel: Programa de Notificação Voluntária sobre Medicamentos.

VII. Treinamento de Recursos Humanos para a implantação dos Centros de
Informação de Medicamentos - CIMs nos CRF’s;

O “III Curso sobre CIM” foi realizado no período de 4 a 11 de outubro de 1996, sob
coordenação do Dr. Carlos Vidotti, tendo como ministrantes: Dr. Edmundo Bond
(SIMET/Venezuela/OPAS); Dr. Carlos Vidotti (CEBRIM/CFF); Sra. Pillar de Almeida (RNP-DF); Dr.
Antônio Cesar Cavalcante Júnior (Assessor Jurídico/CFF) e Dr. José Ruben de Alcântara Bonfim
(SOBRAVIME). Neste evento foram treinados 14 farmacêuticos  de 9 Estados (relatório em anexo).
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VIII. Publicação da 2ª   edição revista e ampliada do Catálogo Brasileiro de
Medicamentos - CBM nas versões impressa e disquete;

Iremos publicar, provavelmente ainda este ano (já está na gráfica o BRM  2ª  edição). A partir de
maio de 1997, teremos disponível a  3ª  edição do Index Brasileiro de Medicamentos, agora apresentado
em forma mais agradável (WINDOWS - linguagem  ACCESS) e com novo nome - BRM (Index
Brasileiro de Medicamentos).

IX. Publicar a 2ª  edição revista e atualizada  do Cadastro de Recursos
Humanos em Farmácia - CRHF;

Publicaremos  ( ainda este ano )
            Trabalho  já terminado.  Só falta publicar  2ª  edição , revista  e ampliada do CRHF.

X. Publicação de um boletim informativo do CEBRIM sobre medicamentos;

Publicamos em novembro o nº01 do “FARMACOTERAPÊUTICA”, o qual, com uma tiragem
de 2.000 exemplares, terá frequência bimensal, a segunda edição sairá ainda em dezembro.

XI.Participação de Comissões, representando o Conselho Federal de
Farmácia;

O CEBRIM participa hoje de quatro Comissões Técnicas, apoiando o Ministério da Saúde na
elaboração de normas e implantação de projetos de âmbito nacional, a seguir citadas:

1. GRUPO ASSESSOR TÉCNICO-CIENTÍFICO EM MEDICINAS NÃO-CONVENCIONAIS
(GATC / MNC / MS).

Tem como objetivo a normatização das chamadas “MEDICINAS NÃO-CONVENCIONAIS”,
sobretudo, daquelas em processo de inserção no SUS.

Participante:  Rogério Hoefler
  Houve duas reuniões do grupo principal, na primeira foram criados os sub-grupos de fitoterapia,
homeopatia, acupuntura e antroposofia, os quais se reúnem a cada trimestre para discussão dos
procedimentos e normas a serem adotados em suas respectivas áreas.

Na segunda reunião, foram apresentadas e discutidas algumas propostas dos sub-grupos, as quais
serão reavaliadas e levadas a uma próxima reunião.

Atualmente, analisamos uma proposta  de Instrução Normativa para Fiscalização do Comércio
Ambulante de Plantas Medicinais e de Produtos Fitoterápicos.
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2. COMISSÃO  DE IMPLANTAÇÃO DO SISTEMA NACIONAL DE REGISTRO DE REAÇÕES
ADVERSAS (SINARRA).

Tem como objetivo implantar um Sistema de Notificação das Reações Adversas provocadas por
medicamentos (RAM), alimentos (RAAL) e agrotóxicos (RAAG).

Em reunião realizada em Campinas no dia 16 de agosto de 1996, foi apresentado um software
destinado a notificação das reações por parte dos Centros Regionais. Foi também aceita a implantação
provisória do Centro Nacional em Campinas, o qual receberá as notificações geradas nos Centros
Regionais e os enviará, sob supervisão da Coordenação Nacional (SVS / MS) para a Centro Internacional
da OMS, instalado em Uppsala - Suécia.

Infelizmente, como quase toda boa iniciativa que surge no Ministério da Saúde, não se sabe se
realmente será efetivado o Sistema de Farmacovigilância, uma vez que cessaram os contatos e não se
consegue encontrar ninguém na Vigilância Sanitária para dar informações a respeito.  Participante da
Comissão de Farmacovigilância (nº )  Carlos Vidotti.

3. COMISSÃO PARA ADOÇÃO DO SISTEMA ATC (ANATÔMICO TERAPÊUTICO
QUÍMICO)  NO BRASIL.

O CEBRIM está realizando, em conjunto com a SVS / MS,  um trabalho de codificação dos
fármacos da DCB (Denominação Comum Brasileira) segundo a classificação ATC, adotada pela OMS e
de grande utilização em estudos farmacoepidemiológicos.

Como no Sinarra, não se tem informações sobre sua continuidade.

4. COMISSÃO RENAME (RELAÇÃO NACIONAL DE MEDICAMENTOS ESSENCIAIS).

Sob a coordenação do Dr. Cairo Alberto da CEME, houve uma primeira reunião (03.12.96) que
reuniu representantes do CONASS, CONASEMS, CEME, CFF, CFM, FIOCRUZ, OPAS e SNVS.

Nesta reunião, foram sugeridos outros colaboradores como SOBRAVIME, FENAFAR,
ALANAC, ABIQUIF etc.

A metodologia de trabalho  será a seguinte:

1. Assessoria técnica da Fundação Oswaldo Cruz;
2. Aproveitamento da proposta Rename / 93;
3. Seminários e/ou oficina de trabalho;

- especialistas.
- experiências de Estados e Municípios.
- experiências de outros países.

4. Distribuição das propostas aos segmentos de interesse;
5. Aprovação pela Comissão;
6. Encaminhamento ao Presidente para submeter à aprovação do Conselho Consultivo;
7. Ato Ministerial de aprovação da Rename / 97.
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Cronograma de trabalho:

Dezembro / 96:

- Convênio com FIOCRUZ;
- Análise da documentação;
- Apresentação de sugestões / propostas;
- Encaminhamento da Rename / 93 aos grupos de interesse.

Janeiro / 97:

- 14 / 01 - Análise de proposta inicial e incorporação das propostas recebidas;
- 30 / 01 - Reunião ampliada.

Fevereiro / 97:

- 19 e 20 / 02 - Realização de Oficina de trabalho e Reunião da Comissão Rename;
- 28 / 02 - Provável aprovação da proposta de Rename / 97 e encaminhamento ao Conselho 

     Consultivo da CEME.

OBS: A proposta inicial foi distribuída entre os CIMs participantes do Sistema Brasileiro de Informações
sobre Medicamentos para análise e envio de propostas.
Participante: Rogério Hoefler.
XII. Levantamento de dados sobre os Cursos de Farmácia e Recursos
Humanos;

O CEBRIM elaborou um questionário destinado às faculdades de farmácia, visando levantar dados
como: habilitações oferecidas, especializações, pós-graduação, n° de formandos nos últimos 5 anos.

Até o momento, cerca de 60% das faculdades retornaram o questionário respondido.

XIII. Consultas solicitadas ao CEBRIM.

èè   Nº TOTAL DE CONSULTAS  ( até  11.12.96)

SITUAÇÃO QUANTIDADE PORCENTAGEM
Respondidas 143                     98,6
Pendentes 02                       1,4
Total 145                    100,0
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è Nº DE CONSULTAS POR ESTADO:

ESTADO Nº DE CONSULTAS % ESTADO Nº DE CONSULTAS %
AC 01 0,7 PA 01 0,7
AL 01 0,7 PE 04 2,8
BA 01 0,7 PB 01 0,7
CE 01 0,7 PR 07 4,8
DF 75 51,7 RJ 04 2,8
ES 02 1,4 RS 04 2,8
GO 08 5,5 SE 01 0,7
MG 15 10,3 SP 18 12,4
MT 02 1,4 TOTAL 145 100,0

è SOLICITANTES:

SOLICITANTE Nº DE CONSULTAS %
ESTUDANTE 03 2,1
FARMACÊUTICO 115 79,3
MÉDICO 04 2,8
PACIENTE 08 5,5
OUTROS 15 10,3
TOTAL 145 100,0

èè  INSTITUIÇÃO SOLICITANTE:

INSTITUIÇÃO Nº DE CONSULTAS %
CIM 03 2,1
CFF 04 2,8
CRF 06 4,1
FARMÁCIA 08 5,5
HOSP. / CLÍN. 61 42,1
INDÚSTRIA 03 2,1
MS / SVS / SES 14 9,6
ONG 02 1,4
OPAS / OMS 01 0,7
PARTICULAR 20 13,8
UNIVERSIDADE 16 11,0
OUTROS 07 4,8
TOTAL 145 100,0
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èè  NATUREZA DA SOLICITAÇÃO (* algumas consultas são classificadas em mais de um ítem):

NATUREZA Nº DE CONSULTAS %
BIBLIOGRAFIA 13 9,0
CADASTRO 22 15,2
COMPATIBILIDADE 01 0,7
CONSERVAÇÃO 02 1,4
DISPONIBILIDADE 14 9,6
EQUIVALÊNCIA 07 4,8
ESTABILIDADE 11 7,6
FARMACOCINÉTICA 09 6,2
FARMACOLOGIA 39 26,9
FARMACOTÉCNICA 10 6,9
FARMACOTERAPIA DE ELEIÇÃO 09 6,2
IDENTIFICAÇÃO 39 26,9
INTERAÇÕES MEDICAMENTOSAS 11 7,6
POSOLOGIA 14 9,6
REAÇÕES ADVERSAS 20 13,8
TERATOGENICIDADE 02 1,4
TOXICOLOGIA 05 3,4
TOTAL 228 157,2*
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PLANO DE  TRABALHO PARA 1997.

Dentro de uma filosofia de expandir as fronteiras alcançadas pelo CEBRIM,
além de otimizar suas atuais atividades, relacionamos abaixo algumas metas a serem
atingidas no ano de 1997:

1. Continuar a  publicação do Boletim “Farmacoterapêutica” - bimensal.

2. Publicação do BRM (antigo CBM ) e do CRHF, todos os dois na 3ª edição.

3. Divulgação do CEBRIM em programas de Rádio,  TV,  Jornais, Revistas,
    Entrevistas  etc.
4. Realização de um Evento que englobe:

- IV Curso de CIM;
- II Encontro de Coordenadores de CIM;
- Formalização (através de uma Resolução do CFF) do Sistema Brasileiro de 
  Informações sobre Medicamentos (SBIM);
- Formação da Rede Latinoamericana de Centros de Informações sobre 
  Medicamentos (RLCIM);
- Retomada do Programa de Notificação Voluntária sobre Medicamentos 
  (PNVM).

5. Aquisição de materiais e equipamentos:
- Aquisição e distribuição do Micromedex para os CIMs participantes do 
  SBIM (com verba do CNPq para o CEBRIM);
- Aquisição do IDIS - Iowa Drug Information System e da leitora e copiadora 
  de microfichas (com verba do CNPq);
- Aquisição de livros em edições atualizadas;
- Aquisição de mais três PCs, c/ impressora.
- Aquisição de mais uma linha telefônica, fax e secretária eletrônica  
  exclusivos   para   o CEBRIM.

6. Disponibilização de informações, serviços e boletim FARMACOTERAPÊUTICA
    via INTERNET através de Home page,  (folha de informações sobre CFF).
7. Elaboração de uma lista de discussão em Farmácia via INTERNET.
8. Domínio  (correio eletrônico - cada um de nós do  CFF teremos um endereço
    eletrônico particular).
9. Busca de outras fontes de recursos para financiamento das atividades e projetos
    do CEBRIM (Fundação Nagai; Fundação Ford; Fundação Alemã; FAPESP;
    FAPERJ; OPAS/OMS; FINEP/CAPES; CONGRESSO NACIONAL etc).

10. Contratação de estagiários de farmácia.

11. Participação em Eventos.



Relatório Anual do CEBRIM / 1996. 10

12. Atualização de pessoal do CEBRIM.

Obs:   Projeto CNPq
           Sistema Brasileiro de Informações sobre Medicamentos
           Processo nº  62.0010/95-9
           R$  74.040,00   (já  disponível)
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Conclusão

De um modo geral, consideramos que o CEBRIM avançou
sensivelmente suas atividades neste ano de 1996, sobretudo no segundo
semestre, quando participamos de vários eventos, publicamos o boletim e
atendemos a um maior número de solicitações. Em 1995, recebemos 74
solicitações, tendo respondido apenas 34 destas (45,6%), já em 1996, de um
total de 145 consultas recebidas, conseguimos responder até o momento, 143
(98,6%). Resultados ainda melhores certamente serão atingidos em 1997,
considerando-se que contaremos com um efetivo de três farmacêuticos, uma
secretária, dois estagiários de Farmácia e uma estagiária em biblioteconomia
desde o início do ano.

               Brasília, 11 de dezembro de 1996.

CARLOS CÉZAR FLORES VIDOTTI
    CEBRIM


