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RESUMO: A farmécia hospitalar tem como propdsito garantir a provisdo segura e racional de
medicamentos. O bom desenvolvimento no ambiente hospitalar tem relacdo com a exceléncia
da atuacdo farmacéutica. Dessa forma, o seguinte trabalho tem por objetivo relacionar a
importancia do farmacéutico clinico no uso seguro e racional de medicamentos no ambito
hospitalar. Foi realizado um levantamento bibliogréafico, utilizando-se como descritores:
Farméacia Clinica. Medicamentos. Ambiente Hospitalar. A farmacia hospitalar tem como
responsabilidade modular a organizacdo do armazenamento, distribuicdo, dispensacdo e
controle de todos os medicamentos e produtos de salde para os pacientes internados e
ambulatoriais do hospital. Dessa forma, surgiu uma nova pratica farmacéutica, conceituada por
Farmacia Clinica. A finalidade da farmacia clinica é atuar de forma a promover a saude. O
farmacéutico clinico esta capacitado para endireitar inimeras situagdes. O farmacéutico clinico
atua no processo de dispensacdo clinica orientada de medicamentos, analisando, identificando
e solucionando os Problemas Relacionados a Medicamentos detectados, prevenindo resultados
negativos. A atuacdo do farmacéutico € de suma importancia e deve ocorrer de forma integrada
com a equipe multiprofissional. Dessa forma, o farmacéutico precisa estar apto em relagéo a
farmacologia e farmacocinética de medicamentos a fim de auxiliar nos conhecimentos, atitudes
e habilidades a serem atribuidas para melhor qualidade do tratamento e uso adequado de
farmacos. Observou-se que a atuacao do farmacéutico deve acontecer juntamente com a equipe
multiprofissional, onde o farmacéutico pode evitar problemas relacionados a medicamentos.

Palavras-chave: Farmacia Clinica. Medicamentos. Ambiente Hospitalar.

THE IMPORTANCE OF THE CLINICAL PHARMACIST IN THE SAFE
AND RATIONAL USE OF MEDICINES IN THE HOSPITAL
SCOPE

ABSTRACT: The hospital pharmacy aims to ensure the safe and rational supply of medicines.
Good development in the hospital environment is related to the excellence of pharmaceutical
performance. In this way, the following work aims to relate the importance of the clinical
pharmacist in the safe and rational use of medicines in the hospital environment. A
bibliographic survey was carried out, using as descriptors: Clinical Pharmacy. Medicines.
Hospital Environment. The hospital pharmacy has the responsibility to modulate the
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organization of storage,distribution, dispensing and control of all medicines and health
products for inpatients and outpatients of the hospital. Thus, a new pharmaceutical practice
emerged, conceptualized as Clinical Pharmacy. The objective of the clinical pharmacy is to act
in a way that promotes health. The clinical pharmacist is able to straighten out numerous
situations. The clinical pharmacist works in the process of oriented clinical dispensing of
medicines, analyzing, identifying and solving the Problems Related to the detected Medicines,
preventing negative results. The role of the pharmacist is of paramount importance and must
occur in an integrated manner with the multidisciplinary team. In this way, the pharmacist
needs to be able to deal with pharmacology and pharmacokinetics of drugs in order to assist
in the knowledge, attitudes and skills to be attributed to a better quality of treatment and proper
use of drugs. together with the multidisciplinary team, where the pharmacist can avoid drug-
related problems.

Key-words: Clinical Pharmacy. Medicines. Hospital Environment.

1. INTRODUCAO

No ambiente hospitalar, a farmacia hospitalar é responsavel pelo armazenamento,
distibuicdo, dispensacdo e controle de todos os medicamentos,e demais produtos para a saude,
tendo como objetivo garantir a provisao segura e racional de medicamentos (SOCIEDADE
BRASILEIRA DE FARMACIA HOSPITALAR, 2017). O bom desenvolvimento no ambiente
hospitalar tem relacdo com a exceléncia da atuacdo farmacéutica (DANTAS, 2011).

A necessidade de melhoria pela qualidade, nas instituicdes de saude, é imprescindivel
para garantir uma melhor assisténcia através da diminuicao de riscos e no aumento das chances
de sucesso terapéutico (SILVA, 2018). A profissao farmacéutica passou por varias mudancas
para supriras novas necessidades da populacdo sendo uma delas a necessidade de evolucdo e
cuidado com o paciente (SANTOS; FELIPE, 2018), surgindo assim a necessidade de atuacdo
do farmacéutico clinico (GALBIATTI, 2017).

O farmacéutico precisa ser inserido de maneira integrada aos demais profissionais da

salde, para diminuicdo do uso irracional de medicamentos e

eventos adversos. Essa conduta multidisciplinar tem a capacidade de auxiliar na exceléncia dos
resultados da farmacoterapia e na promocdo da qualidade de vida dos pacientes (DANTAS,
2011).

No processo de Dispensacdo Clinica de Medicamentos (DCM), 0 farmacéutico de seu
conhecimento adquirido por meio da farmacoterapia, no intuito de resolver os Problemas

Relacionados a Medicamentos (PRM's) visando dirimir os Resultados Negativos associados a

Medicacdo (RNM), documentando todas as intervencées farm%tﬁcai, 58&%%3‘?@3@5‘7@%@0
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nem todos os PRM originam RNM e que nem todos os RNM séo causados po PRM (SOUZA,
2018).

A equipe multiprofissional que atua no hospital conta com o apoio de varios
profissionais, dentre eles estd em destaque a atuacdo do farmacéutico que € destinada
principalmente ao cuidado de pacientes, com o objetivo de promover a salde e garantir um
tratamento eficaz para o paciente (MINISTERIO DA SAUDE DO BRASIL, 2010).

A interferéncia farmacéutica € compreendida por uma atividade planejada, documentada
e realizada em conjunto com a equipe multiprofissional de saide, que tem como intuito
solucionar e prevenir situacfes que podem interferir na farmacoterapia (SILVA, 2018).

O estudo e a analise das prescricbes médicas sdo situacdes auxiliares para identificar,
resolver e prevenir o aparecimento de PRMs e sdo caracterizadas umas das principais atividades
do farmacéutico clinico (REIS et al., 2013).

Dessa forma, o seguinte trabalho tem por objetivo primordial relacionar a importancia
do farmacéutico clinico no uso seguro e racional de medicamentos no ambito
hospitalar.Analisar o sistema de distribuicio de medicamentos em farmécia
hospitalar;Apresentar o panorama geral antes e depois da farméacia clinica,Comprovar a
melhora na qualidade do servico da salde promovida pela farmacia clinica;Demonstrar a
prevencao de Problemas Relacionados a Medicamentos através da farmacia clinica.

2.METODOLOGIA

Tratou-se de um estudo do tipo bibliografico. O estudo bibliografico se baseia em
literaturas estruturadas, obtidas de livros e artigos cientificos, provenientes de bibliotecas
convencionais e virtuais. O estudo descritivo-exploratério visa a aproximacao e familiaridade
com o fendmeno-objeto da pesquisa, descri¢do de suas caracteristicas, criacdo de hipoteses e
apontamentos, e estabelecimento de relagBes entre as variaveis estudadas no fendémeno (GIL,
2002).

A andlise integrativa € um método que analisa e sintetiza as pesquisas de maneira
sistematizada, contribuindo para o aprofundamento do tema investigado, e, a partir dos estudos
realizados separadamente, constrdi-se uma tnica conclusdo, pois foram investigados problemas
idénticos ou parecidos (MENDES, 2005).

Pesquisa qualitativa em saude trabalha diversos significados, motivagdes, crengas,

valores e atitudes, correspondendo a um espago mais profunc\(}l96snr8%g?8§ﬂq?§%9§ﬁ%350
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dos fenébmenos que ndo podem ser reduzidos a operacionalizacdo de varidveis (MINAYO,
2008).

Apos a definicdo do tema, foi feita uma busca de dados virtuais, especificamente na
Biblioteca Virtual no Scientific Electronic Library online (Scielo). Foram utilizados os
descritores: Farméacia Clinica. Medicamentos. Ambiente Hospitalar. O passo seguinte foi uma
leitura exploratoria no periodo de julho a dezembro de 2022 das publicacdes apresentadas no
Scientific Electronic Library online (Scielo), foram selecionadas publicacdes dos anos de 1988
até 2022 em lingua portuguesa e inglesa, caracterizando, assim, o estudo retrospectivo das
publicagdes.

Realizada a leitura exploratoria e selecdo do material, principiou a leitura analitica, por
meio da leitura das obras selecionadas, que possibilitou a organizacao das ideias por ordem de
importancia e a sua sintetizacdo que visou a fixacdo das ideias essenciais para a solucao do
problema da pesquisa (GIL,2002).

Apos a leitura analitica, iniciou-se a leitura interpretativa que tratou do comentério feito
pela ligacdo dos dados obtidos nas fontes, ao problema da pesquisa e dos conhecimentos
prévios. Na leitura interpretativa, houve uma busca mais ampla de resultados, pois ajustaram o
problema da pesquisa a possiveis solugdes. Feita a leitura interpretativa, iniciou-se a tomada de
apontamentos referentes ao problema da pesquisa, ressaltando as ideias principais e dados mais
importantes (GIL, 2002).

A partir das anotacdes da tomada de apontamentos, foram confeccionados fichamentos,
em fichas estruturadas em um documento do Microsoft word, que objetivaram a identificacdo
das obras consultadas, o registro do conteido das obras, o registro dos comentarios acerca das
obras e a ordenacao dos registros. Os fichamentos propiciaram a construcao logica do trabalho,
gue consistiram na coordenacdo das ideias, acatando 0s objetivos da pesquisa. Todo 0 processo
de leitura e analise possibilitou a criacdo de duas categorias.

A sequir, os dados apresentados foram submetidos a analise de conteddo.
Posteriormente, os resultados foram discutidos com o suporte de outros estudos, provenientes
de revistas cientificas e livros, para a construcdo do artigo final e publicagdo do trabalho no
formato Associacdo Brasileira de Normas Técnicas (ABNT).

Foram encontradas 40 fontes de pesquisas , sendo que 33 foram escolhidos, sendo elas
teses, monografias, trabalhos de conclusdo de curso e fontes do Ministério da Saude. Como
critérios de selecdo foram considerados os artigos com dados bibliograficos que abordaram a

possivel ligacdo entre a importancia do farmacéutico clinico no uso seguro e racional de
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medicamentos no ambito hospitalar e outras informacgdes especificas relacionadas ao assunto,

observou-se o periodo de publicacdo 1998 & 2022.

3. REFERENCIAL TEORICO

3.1 Panorama geral antes e depois da farmécia clinica.

As atuacbes do farmacéutico na unidade hospitalar eram restringidas ao ambiente
administrativo de controle dos farmacos e gestdo financeira dos recursos. No entanto, essa
realidade mudou e agora o farmacéutico também esta predestinado a acompanhamento
farmacoterapéutico do paciente (SOARES; QUEIROZ, 2022).

Dessa forma, surgiu uma nova pratica farmacéutica, conceituada por Farmacia Clinica
(SIQUEIRA,GOMES-NETO;GONGCALVES, 2021). A farmécia clinica também é vista como
uma area especifica da salde, onde o farmacéutico clinico desenvolve a¢des para a promogéao
do uso racional e seguro de medicamentos, pois sabe-se que a pratica de conscientizacdo
referente ao uso adequado de medicamentos se tornou muito importante para melhor seguranca
de todos que séo adeptos ao uso de medicamentos e seus derivados (RIBEIRO, 2015). A
aproximacdo do farmacéutico na equipe multiprofissional e dos pacientes se deu por meio da
farmacia clinica, fator este que permitiu evolug6es essenciais na farmacoterapia (SIQUEIRA,
GOMES-NETO; GONCALVES, 2021).

A atencdo farmacéutica faz parte de uma das fases da assisténcia farmacéutica e é funcao
do farmacéutico. Nesse contexto, caracteriza-se no processo acompanhamento
farmacoterapéutico do paciente de forma continua e documentada (ARAUJO, 2016).
Mormente, acredita-se na qual ocorre o processo de interacdo direta entre farmacéutico e o
paciente em consultorio clinico. Desse modo, se tornando uma provisdo responsavel da
farmacoterapia tendo por base a farmécia clinica, utilizando exames clinicos, com o objetivo
de obter melhores resultados para manutencdo da qualidade de vida do paciente (SIQUEIRA,
GOMES-NETO; GONCALVES,2021).

3.2 O sistema de dispensacdo de medicamentos em farmacia hospitalar.
A farmécia hospitalar tem como objetivo principal assegurar o abastecimento de

medicamentos de maneira segura e racional, no meio hospitalar. Tendo como responsabilidade
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modular a organizacdo do armazenamento, distribuicdo, dispensacdo e controle de todos os
medicamentos e produtos de salde para os pacientes internados e ambulatoriais do hospital
(SOCIEDADE BRASILEIRA DE FARMACIA HOSPITALAR, 2017). Portanto é de suma
importancia, a escolha dos sistemas que envolvem o processo de distribuicéo, a fim de diminuir
despesas e promover a garantia da qualidade de assisténcia & salde dos pacientes
(RAIMUNDO; DIAS; GUERRA, 2015).

Existem trés opc¢des de sistemas de dispensacao, que sdo: o sistema de dispensacao
coletiva, o sistema de dispensacéo individualizado e o sistema de dispensacao por dose unitéria,
cada um possui seus beneficios e seus prejuizos. E de responsabilidade da instituicio decidir
qual desses sistemas se adequa melhor a sua realidade (MAKARUK, 2017).

O sistema de dispensacdo coletivaé considerado o mais comum e foi um dos primeiros
sistemas criados. E defiido através da necessidade de medicamentos por unidade de internagao.
Pode ser feito mediante ao estoque por unidade assistencial onde sdo estabelecidos quais
produtos podem ser dispensados a cada unidade e suas quantidades maxima e minima. No
entanto, problemas como grande nimero de perdas e prejuizos a instituicdo podem ocorrer
devido ao acimulo desnecessario de muitos medicamentos (FREIRE et al., 2019). Esse € um
dos sistemas onde se percebe maior prejuizo do que beneficio, pois sabe-se que a farmacia
possui pequena participacao ao longo do processo podendo ocasionar maiores gastos tanto para
0 hospital quanto para o paciente (MAKARUK, 2017).

O sistema de dispensacdo por dose individualizado auxilia no tratamento de forma
individual e Unica, onde os farmacos administrados precisam ser prescritos por um periodo
especifico, que geralmente dura de 12 a 24 horas. Dessa forma, a prescri¢do deve ser feita por
profissional capacitado, onde serdo enviadas a farmécia e por meio da segunda via, sera digitada
ou transcrita, sendo assim, redigida de forma individual, completando a necessidade de
farmacos necessarios prescritos por um determinado periodo (LIMA et al., 2020).

Esse sistema é considerado mais eficiente do que o sistema de dispensagéo coletiva,
porém ainda possui problemas, voltados a erros de dispensacdo, promovendo situacoes
constrangedoras na administracdo dos medicamentos. Outro prejuizo é a grande quantidade de
tempo que os profissionais da enfermagem levam nas atividades voltadas a medicamentos, que
em algumas situagGes ultrapassam o tempo utilizado para cuidados com pacientes
(MAKARUK, 2017).

No final da década de 1950, surgiu o sistema de dispensacdo por dose unitaria com o

intuito de atuar no processo de correcdo de alguns problemas observados no sistema de

dispensacdo por dose individualizada (OLIVEIRA JUNIOR; 5,%/19& ?ﬂ)@? |Fé%‘|§ﬂ’}t£’4f§§%o
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sistema age na distribuicdo de medicamentos em sua forma explicita, onde j& sdo preparados
de acordo com a administragdo prescrita ao paciente. Assim, o profissional atuante na
enfermagem s possui o trabalho de administrar o medicamento no paciente (TELES, 2020).
Dessa forma, o profissional farmacéutico recebe a prescricdo do profissional de forma
documentada e providéncia o registro farmacoterapéutico, analisa a prescricao e faz o processo
de dispensacéo orientada (EVARISTO et al., 2019).

A dispensacdo por dose unitaria é considerada a mais vantajosa entre todas, porque séo
observados fatores como: seguranga, menor procedéncia de erros, pois o farmacéutico atua
diretamente no processo de dispensa¢do. No entanto, é observado dificuldade de implantacéo,
com 0 argumento que 0 mesmo gera maior investimento para a implantagéo da sua estrutura
fisica e de recursos humanos (MAKARUK, 2017).

Além desses principais sistemas de distribuicdo existe o sistema misto que as vezes é
implantando em alguns setores. Esse sistema segue duas linhas que sdo: uma parte de acordo
com o sistema coletivo e outra parte de acordo com o sistema individualizado. Esses sistemas
também possuem beneficios e prejuizos, assim a intencdo de unir os dois sistemas acontece no
intuito de diminuir prejuizos contidos em cada sistema (LIMA et al., 2020). Dessa forma, a
escolha para o melhor andamento das unidades de internacdo prefere aderir ao sistema
individualizado e os atendimentos referentes a radiologia, endoscopias e outros séo atendidos
conforme o sistema coletivo (MAKARUK, 2017).

Em relacdo aos estoques, 0s mesmos devem ser monitorados e sua reposicao deve ser
feita pela farmacia e de forma documentada, onde o uso do medicamento precisa ser justificado.
Dessa maneira, se entende a necessidade das unidades assistenciais serem fundamentadas
conforme a relacdo de estoque que precisa ser determinada pelos profissionais atuantes na

farmacia eenfermagem (FREIRE et al, 2019).
3.3 A melhora na qualidade do servico da saude promovida pela farmacia clinica.

A necessidade de assisténcia de qualidade nas unidades de salude é constante para
diminuir situacdes de risco e para aumento de qualidade no atendimento terapéutico. Dessa
forma, se comprova a importancia da insercdo do farmacéutico na equipe multiprofissional para
diminuicdo do uso irracional de farmacos e possiveis PRMs (MAGEDANZ, 2020). O
farmacéutico obtém conhecimentos referentes aos farmacos e aos medicamentos, as analises

clinicas e toxicologicas e ao controle, producéo e analise de alimentos, e pode atuar de acordo
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com principios éticos, compreendo também a realidade social, cultural e econémica do seu local
de atuacdo (SERAFIN, 2015).

O objetivo da farméacia clinica é atuar de forma a promover a saude, prevenindo e
monitorando possiveis situacBes problemas, intervindo e contribuindo na prescricdo de
farmacos para obter resultados promissores, melhorando a qualidade de vida dos pacientes e
diminuindo custos do tratamento (RIBEIRO, 2015). O farmacéutico clinico estd capacitado
para endireitar inUmeras situacdes que envolvem prescricdo médica, analise de posologia,
interacdo medicamentosa, alimenticia, dentre outras possiveis interacbes e efeitos
(GUIMARAES, 2018).

A atuacdo do farmacéutico clinico promove ao individuo, procedimentos terapéuticos
mais eficientes, que diminuem riscos que podem prejudicar o tratamento medicamentoso,
melhorando a qualidade de vida do paciente (REIS et al., 2013).

A atuacdo do farmacéutico clinico no Brasil, ainda precisa de muitas adaptacdes, porém
é visivel a necessidade de acrescentar o farmacéutico clinico na equipe multiprofissional pois é
evidente que a repeticdo de erros em relagdo a medicamentos é alta e que a intervencao
farmacéutica pode acarretar vantagens para a seguranca do paciente e melhor efetividade do
tratamento (GUIMARAES, 2018).

A assisténcia farmacéutica promovida em individuos que necessitam do uso continuo
de medicamentos auxilia no processo de comunicacgdo do paciente com toda a equipe de saude
(RODRIGUES; ALVES; GOMES, 2022). Na UT] é visivel a eficacia da Farmacia Clinica, pois
é possivel observar a reducdo dos Eventos Adversos a Medicamentos (EAM), o aumento da
seguranga nos servicos de salde, e a melhoria da farmacoterapia (MACIEL; BORGES;
PORTELA, 2019).

3.4 A Prevencdo De Problemas Relacionados A Medicamentos (PRM) através da farmacia

clinica.

Resende e seus colaboradores (2022), afirmam que o padrdo de avaliacdo de
medicamentos prescritos e ndo prescritos pelo médico tem o intuito de analisar se os farmacos
usados possuem efetividade, seguranca e se sdo realmente necessarios. Dessa forma, os PRMs
sdo classificados de 1 a 6, sua classificagdo acontece da seguinte forma:

e PRMs de necessidade: PRM1: Problema de satde ndo tratado e PRM 2: Efeito
desnecessario do medicamento;
V.10 n 01, 2024, ISSN:24479330
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e PRMs de efetividade: PRM 3: Inefetividade ndo quantitativa e PRM 4: Inefetividade
quantitativa;

e PRMs de seguranca: PRM 5: Inseguranca ndo quantitativa e PRM 6: Inseguranca
quantitativa.

O farmacéutico clinico atua no processo de dispensacdo clinica orientada de
medicamentos, analisando, identificando e solucionando os PRMs detectados, prevenindo
resultados negativos. E importante ressaltar que o0 acompanhamento farmacoterapéutico precisa
ser documentado (SOUZA, 2018).

De acordo com Souza (2018), sdo exemplos de PRMs:

e PRM 1: Quando o paciente possui um problema de saide que foi diagnosticado e ndo
usa 0s medicamentos prescritos;

e PRM 2: S&o passiveis desse PRM a automedicacéo, ou seja consumo de medicamentos
sem prescricdo médica;

e PRM 3: Um paciente obeso, ndo segue dieta alimentar e pratica 0 consumo excessivo
de doces e massas;

e PRM 4: Problemas com doses altas ou baixas de medicamentos

e PRM 5: Paciente ndo toma mais o0 medicamento porque o laboratério mudou a estética
do comprimido, ou seja, alterou a cor e/ou formato do comprimido;

e PRM 6: Pode ocorrer quando o médico vai efetuar o desmame do paciente de algum
medicamento diminuindo sua dose, porém o paciente ndo aceita a prescricdo médica e
continua ingerindo o medicamento da mesma forma.

Para classificar os PRMs, examina-se cada medicamento de acordo com 0s quatro
parametros farmacoterapéuticos que sdo: se 0 medicamento é necessario; seo medicamento é
adequado; se a posologia estd adequada; se o doente tem condi¢des para usar. Se, porventura,
alguma resposta for sim, se identifica 0 PRM e continua o procedimento de avaliacdo. Para cada
medicamento sO é possivel identificar um PRM. Todo esse processo é efetuado por meio do

conhecimento adquirido através da farmacia clinica (VALENTE, 2018).

3.5 A importéncia do farmacéutico clinico no uso seguro e racional de medicamentos no

ambito hospitalar.

A atuacgdo do farmacéutico é de suma importéncia e deve ocorrer de forma integrada

com a equipe multiprofissional (médicos, biomédicos, nutricionistas) que tem por
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responsabilidade a assisténcia aos pacientes que possuem prescricdo de farmacos (PINTO;
CASTRO; REIS, 2013).

O profissional farmacéutico na equipe multiprofissional, representa o papel de
identificar, corrigir ou reduzir possiveis riscos associados ao tratamento. Dessa forma, existem
estudos que diminuem erros de medicacao, onde a atuacdo do farmacéutico em conjunto com a
equipe multiprofissional diminui PRMs (RIBEIRO, 2015).

Assim, o farmacéutico tem por obrigacao investigar possiveis situacfes de toxicidade
nos esquemas terapéuticos, como por exemplo forma de uso. Nessa circunstancia, tais
resultados precisam ser analisados juntamente com o grupo médico e demais integrantes para
possivel revisdo do tratamento prescrito (SOUZA, 2018).

Dessa forma, o farmacéutico precisa estar apto em relacdo a farmacologia e
farmacocinética de medicamentos a fim de auxiliar nos conhecimentos, atitudes e habilidades
a serem atribuidas para melhor qualidade do tratamento e uso adequado de farmacos. E preciso
empregar o uso racional de medicamentos, de forma que o paciente seja medicado de forma
correta, nas devidas doses, vias de administracdo e horario, diminuindo possiveis reacoes

adversas, para que o processo de dispensacdo orientado seja executado (REIS et al., 2013).

4.CONSIDERACOES FINAIS

Por conseguinte, infere-se que a atuacdo do farmacéutico deve acontecer juntamente
com a equipe multiprofissional, onde o farmacéutico pode evitar problemas relacionados a
medicamentos, tais como: toxicidade e inefetividade quantitativa. Entende-se também a
necessidade do farmacéutico estar sempre atualizado em relacdo a farmacologia e
farmacocinética dos farmacos, possibilitando assim a melhora na qualidade do processo
terapéutico.

Nesse contexto, é possivel entender que o farmacéutico € o profissional que esta
capacitado e promover o uso racional de farmacos, atuando de forma a sempre oferecer
informacdes precisas aos seus pacientes em relacdo aos medicamentos, proporcionando dessa

forma um processo de dispensacdo orientada eficaz.
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