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RESUMO:

A farmécia hospitalar tem como objetivo principal a dispensacdo de medicamentos de
acordo com a prescricdo médica, nas quantidades e especificacdes solicitadas, de forma
segura e no prazo requerido, promovendo o uso seguro de medicamentos e correlatos. O
profissional farmacéutico visa garantir a qualidade do tratamento dos pacientes, evitando
erros, na hora da dispensacdo e na administracdo de medicamentos. O objetivo deste
trabalho foi quantificar e identificar as intervengdes farmacéuticas realizadas durante as
analises de prescricdes nos meses janeiro a abril de 2021 e propor melhorias para o
processo. Trata-se de um estudo descritivo e quantitativo, onde foram analisadas 7.380
prescricbes meédicas. O total de intervencdes realizadas foi 1.156. Durante o periodo
estudado foram verificadas as seguintes intervencdes: 705 alteracdes (60,98%) na via de
administracao e 282 alteracdes (24,39%) relacionadas a mudanca de medicamentos. A nao
aceitacdo da intervencdo resultando a suspencdo dos medicamentos foi verificado em
14,61% (169) das intervencbes. Os resultados evidenciaram a importancia da triagem
farmacéutica na obtencdo e garantia de maior seguranca e qualidade do tratamento ao
paciente internado.

Palavras-chave: Assisténcia Farmacéutica, Farmacia, Medicamento, Paciente, Prescricoes.

ABSTRACT:

The main objective of the hospital pharmacy is to dispense medication according to the
medical prescription, in the quantities and specifications requested, safely and within the
required period, promoting the safe use of medication and related products. The pharmacist
aims to ensure the quality of treatment for patients, avoiding errors when dispensing and
administering medication. The objective of this work was to quantify and identify the
pharmaceutical interventions performed during the analysis of prescriptions from January to
April 2021 and propose improvements to the process. This is a descriptive and quantitative
study, where 7,380 medical prescriptions were analyzed, the total number of interventions
made was 1,156. Data collection was performed using a spreadsheet-like instrument, the
following information was collected: the number of interventions performed that were divided
into changes in the route of administration with a total of 705 changes, ie 60.98%, the change
of medication with 282 alterations, that is, 24.39% and, finally, the non-acceptance of the
intervention resulting in the suspension of the medication with a total of 169 changes, that
is, 14.61%. The results showed the importance of pharmaceutical screening in obtaining a
guarantee of greater safety and quality of treatment for hospitalized patients.

Descriptors: Pharmaceutical Care, Pharmacy, Medicine, Patient, Prescriptions;
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RESUMEN:

El principal objetivo de la farmacia hospitalaria es dispensar la medicacion de acuerdo con
la prescripcion médica, en las cantidades y especificaciones solicitadas, de manera segura
y dentro del plazo requerido, promoviendo el uso seguro de la medicacion y productos
afines. El farmacéutico tiene como objetivo garantizar la calidad del tratamiento a los
pacientes, evitando errores en la dispensacion y administracion de la medicacion. El
objetivo de este trabajo fue cuantificar e identificar las intervenciones farmacéuticas
realizadas durante el analisis de prescripciones de enero a abril de 2021 y proponer mejoras
al proceso. Se trata de un estudio descriptivo y cuantitativo, donde se analizaron 7.380
prescripciones médicas, el total de intervenciones realizadas fue 1.156. La recogida de
datos se realiz6 mediante un instrumento tipo hoja de calculo, se recogio la siguiente
informacion: el nUmero de intervenciones realizadas que se dividieron en cambios en la via
de administracion con un total de 705 cambios, es decir 60,98%, el cambio de medicacion
con 282 alteraciones, es decir, el 24,39% vy, finalmente, la no aceptacion de la intervencion
resultando en la suspension de la medicacion con un total de 169 cambios, es decir, el
14,61%. Los resultados mostraron la importancia del cribado farmacéutico para obtener una
garantia de mayor seguridad y calidad de tratamiento para los pacientes hospitalizados.
Descriptores: Asistencia Farmacéutica, Farmacia, Medicina, Paciente, Recetas;

1. INTRODUCAO

A busca constante por qualidade e melhorias nos servigos de saude € fundamental.
O profissional farmacéutico visa garantir a qualidade do tratamento dos pacientes, evitando
erros, na hora da dispensacéo e na administracdo de medicamentos (SILVA, 2010). Sendo
necessario a andlise das prescri¢cdes por profissionais farmacéuticos capacitados.

Conforme a Resolucédo n° 585/13 do Concelho Federal de Farméacia (CFF) objetivo
do farmacéutico é de contribuir no processo de cuidado a saude, por meio da prestacéo de
assisténcia de qualidade, afim de validar a posologia, a promocdo do uso racional de
medicamentos, e quando h& a necessidade fazer a intervencé@o farmacéutica. Para se
prevenir possiveis erros de medicacao, a equipe multidisciplinar deve relatar e documentar
a aparicdo de situacdes incomuns. De modo geral, o médico é o responsavel pela
prescricdo, o farmacéutico é pela verificacdo da prescricdo médica, da manipulacédo e
dispensacdo do medicamento e a enfermagem pela administracdo (CFF, 2013).

A intervencao farmacéutica ocorre quando o profissional realiza o monitoramento
farmacoterapéutico, que ir4 identificar e resolver os problemas relacionados aos
medicamentos. Devido aos diversos erros potenciais relacionados com a prescrigao
médica, evidencia-se a importancia do farmacéutico na andlise prévia a distribuicdo dos
medicamentos, minimizando possiveis danos aos pacientes (OPAS, 2002).

Segundo o Guia de Boas Praticas em Farmacia Hospitalar e Servico de Saude

elaborado pela Sociedade Brasileira de Farméacia Hospitalar (SBRAFH), as prescricdes
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médicas devem ser analisadas pelo farmacéutico, quanto a seus componentes, quantidade,
gualidade, compatibilidade, interagdes, possibilidade de reaces adversas e estabilidade,
entre outros aspectos relevantes (NOVAES, SOUZA, NERI et al, 2009).

As intervencOes realizadas por farmacéuticos sao essenciais para identificar
Problemas Relacionados ao Medicamento (PRM), além disso, essa identificacao
proporciona medidas para a deteccdo e prevencao de eventos adversos (NUNES et al,
2008). Para que erros sejam evitados, a necessidade de implantar estratégias é
imprescindivel, assim aumentando a qualidade assistencial, diminuindo custos
hospitalares, promovendo o uso racional de medicamentos, assim o0 que garante a
seguranca da terapia e consequentemente a seguranca do paciente (FERRACINI, 2010).

Portanto, o presente estudo se torna importante, por meio da identificacdo de
possiveis interacfes medicamentosas em prescricdes de pacientes internados e posterior
intervencdo farmacéutica, o que pode contribuir na reducédo de eventos adversos, que
geralmente estdo associados a um maior tempo de internagdo, mortalidade e a maiores
custos com hospitalizacdo (CARDINAL, FERNANDES, 2014).

2. METODOLOGIA

A pesquisa foi realizada em um hospital oncologico situado em Cascavel, Parand,
por meio da utilizacdo do Instrumento de Coleta de Dados e pesquisa em prescricoes
meédicas. Foram considerados para o estudo os pacientes internados no hospital durante o
periodo de janeiro a abril de 2021.

O projeto seguiu todos o0s preceitos éticos, iniciando apds a apresentacao de uma
Carta de concordancia do hospital oncolégico, bem como, apés a aprovacao pelo Comité
de Etica (CEP) do Centro Universitario da FAG, sob o n° 4.713.790 em 07/05/2021 (CAAE
41090320.0000.5219).

Para a realizacdo desta pesquisa, foram seguidos os critérios éticos descritos na
Resolugdo Nacional de Saude 466/12 de 12 de dezembro de 2012 e suas diretrizes e
normas gue regulamentam a pesquisa envolvendo seres humanos.

Cada prescricdo médica passou pela triagem farmacéutica, onde foi conferido se
0 aprazamento das medicacbes esta correto, bem como, a via de administracdo e a
posologia. Verificou-se ainda se havia necessidade de intervengdo. As intervengdes foram
realizadas quando a medicacéo solicitada na prescricdo ndo era condizente a medicacao

padrédo do hospital, dose e via de administracdo, nos casos de duvidas ou divergéncias, o
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farmacéutico responsavel pela validacao das prescricdes entrou em contato com o medico
prescritor, para que fossem realizadas formalmente e assim serem feitas as substituicdes.

Todas as intervencdes relatadas foram tabuladas em programa Microsoft office
Excel ®2016 no Centro Universitario da Fundacao Assis Gurgacz.

O hospital em estudo possui capacidade de 132 leitos, sendo 6 leitos de unidade
de terapia intensiva e 30 leitos do centro cirargico, voltados para tratamentos oncolégicos.
O hospital conta com 3 farmacias satélites, distribuidas nos setores do centro cirdrgico, uti
e quimioterapia ambulatorial. Conta também com a farmacia central que é responsavel pela
distribuicdo dos medicamentos e insumos para todas as alas de internacgdes.

O numero de internacdes é de aproximadamente 1000 pacientes por més, gerando
proximo a 3000 prescricbes por més. A dispensacdo dos medicamentos é por dose
individualizada, sendo dividida por periodos (manhé/tarde/noite) por 24 horas, que sao
separadas pelos técnicos de farmacia.

Evidencia-se que todas as etapas analiticas, bem como, todas as analises
estatisticas descritivas, foram tabuladas através do software Microsoft office Excel ® 2016,

0s quais foram apresentados nos resultados.

3. RESULTADOS

Foram analisados 7.380 numeros de prescricbes do periodo de janeiro de 2021 a
abril de 2021 de pacientes que estiveram internados no hospital em estudo, sendo que, em
situacbes que foram prescritos medicamentos ndo padronizados do hospital em estudo,
houve entdo a necessidade de interven¢des farmacéuticas.

Verificou-se que o més com maior numero de intervenc¢des foi em janeiro, em um
total de 2.130 prescri¢des analisadas foram realizadas intervencdes em 589, isto €, 27,65%.
Ja 0 més com o menor numero de intervencdes foi abril, das 1.768 prescricdes analisadas
em 130, isto é, em 7,35% foram necessarias intervencoes.

A Figura 1 apresenta os resultados das coletas de dados a partir das prescri¢cdes

gue foram analisadas.
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Figura 1. Numero de prescri¢cdes analisadas e intervencdes realizadas em um hospital de cancer
situado em Cascavel, PR, 2021.

Apos a coleta de dados foi possivel analisar através de porcentagem a quantidade
de intervencdes que foram realizadas durante o periodo de janeiro a abril de 2021. A partir
das intervencdes realizadas obteve-se o niumero de intervengdes especificas que foram
feitas neste periodo de estudo, classificadas em mudanca de via de administracdo da
medicacdo, alteracdo dos medicamentos e intervengdes que nao foram aceitas,

ocasionando a suspenséo da medicagao, como mostra a Tabela 1.

Tabela 1 - Intervencgdes realizadas no hospital em estudo, Cascavel, PR, 2021

MES Mudanca de via de Alteracdo dos Medicamentos
administracao n (%) medicamentos n (%) suspensos n (%)
JAN 423 (19,85%) 103 (4,83%) 63 (2,95%)
FEV 125 (10,59%) 76 (4,52%) 39 (2,32%)
MAR 94 (5,21%) 58 (3,21%) 45 (2,49%)
ABR 63 (3,56%) 45 (2,54%) 22 (1,24%)

Na Tabela 2, pode-se verificar quais mudancas de via de administracdo foram
alteradas, devido a mudanca da padronizagédo de alguns medicamentos, como o0 caso do
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Ondansetrona via oral (VO), passou-se a utilizar somente endovenoso (EV), assim como o
Omeprazol endovenoso (EV) para a utilizacdo do omeprazol via oral, somente em casos de
nao degluticdo seria aplicado o EV, e em pacientes internados nas Unidades de Terapia
Intensivas (UTI).

Tabela 2: Intervencfes por mudanca de via de administracdo, Cascavel, PR, 2021

Intervencao (mudanca de via de administracao) n (%)
Omeprazol EV para omeprazol VO 396 (56,17%)
Ondansetrona VO para Ondansetrona EV 309 (43,82%)

As alteracbes de medicamentos, estdo descritas na Tabela 3, assim como a
guantidade de cada medicamento alterado. O grande numero de alteracdes é devido a
descontinuidade dos medicamentos, como exemplo a Heparina SC, e o Cefepime, onde

houve uma dificuldade de adaptacéao.

Tabela 3: Intervencdes realizadas na alteracdo de medicamentos, Cascavel, PR, 2021

Intervencao (alteracdo do medicamento) n (%)

Heparina SC para Enoxaparina SC 96 (34,04%)
Cefepime para Piperacilina + Tazobactam 61 (21,63%)
Ranitina EV para Omeprazol VO 58 (20,56%)
Cefepime para Ceftazidima 40 (14,18%)
Cefepime para Ceftriaxona 27 (9,57%)

As intervencbes que nao foram aceitas, resultando a suspensdo dos
medicamentos, estd demonstrada na Tabela 4, onde alguns medicamentos que foram
prescritos e que nao eram padrdes do hospital foi suspenso ao invés de serem substituidos

por medicamentos semelhantes.
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Tabela 4: Intervencgdes nédo aceitas, que levaram a suspensao do medicamento, Cascavel,
PR, 2021.

Medicamentos suspensos n (%)

Heparina SC 97 (57,39%)
Ranitidina EV 20 (11,83%)
Cimetidina EV 19 (11,24%)
Sulfato ferroso VO 18 (10,65%)
Azitromicina EV 10 (5,91%)
Gliconato de Calcio VO 5 (2,95%)

4. DISCUSSAO

A validacao da prescricdo médica, avaliada pelo farmacéutico responsavel durante
a triagem farmacéutica, é de suma importancia para barrar possiveis erros, e para que nao
sejam levados a diante, de forma que haja a dispensacdo somente apds aprovacdo do
farmacéutico. As intervencdes farmacéuticas efetuadas durante a validagdo da prescricao
estdo direcionadas a minimizar qualquer tipo de erro para que ndo acontecam e causem
danos aos pacientes. Entao, durante esta triagem, quando h& duvidas ou divergéncias, o
farmacéutico entra em contato com o médico prescritor, afim de esclarecer medicamentos
ou doses, assim como medicamentos ndo padronizadas. Quando feitas alteracdes, sejam
documentadas e repassas para a equipe de profissionais, para que estejam cientes, sendo
feito alteracdo da prescricdo conforme a nova adequacéo.

O numero de prescri¢cfes analisadas neste estudo foram de 7.380, as intervencdes
realizadas totalizaram 1.156, a principal intervencao esté relacionada a mudanca de via de
administracao que teve um numero significativo de 705 alteracfes, ou seja 51%.

A maior mudanca de via de administracao foi de omeprazol endovenoso (EV) para
omeprazol via oral (VO), com o total de 396 alteragcbes, ou seja 56,17%. No ambiente
hospitalar, os pacientes geralmente recebem medicamentos por meio de sondas
nasogastricas ou enterais. Portanto, é importante que o farmacéutico considere a forma
farmacéutica do medicamento utilizada nessas situac¢des, pois o processo de dissolucao e

trituracdo de preparacbes orais, se nao especificado, causara a destruicdo de
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revestimentos entéricos ou de liberacéo controlada, perdendo sua eficacia, podendo haver
alteracdes na biodisponibilidade e bloqueio de sondas, ou seja, acabam obstruindo essas
sondas dos pacientes, e levando a um maior risco de morte e custos de hospitalizagao
(SANTOS, COSTA, QUEIROZ NETTO et al, 2012).

Em relacdo as mudancas de medicamentos, houve um ndimero maior no més de
janeiro, que obteve 103 alteracdes, isto €, em 4,83%, devido a adequacdo as mudancas
efetivadas no hospital em estudo, sendo necessario o contato com o médico prescritor para
gue fossem substituidos por medicacbes com eficacia terapéutica semelhante do
medicamento prescrito originalmente.

Em relacdo as alteracdes feitas dos medicamentos anticoagulantes, que € o caso
da heparina SC que foi alterada para enoxaparina SC com o total de 96 alteracdes, ou seja,
34,04%, havendo o maior nimero de alteragBes quando citado alteracdo de medicacao.
Estas alteracfes estdo ligadas ao fato de ndo haver mais heparina SC no hospital em
estudo. Segundo um estudo realizado sobre a anticoagulantes em pacientes oncolégicos,
se fez eficaz a troca desta medicacao, pois a enoxaparina € uma heparina de baixo peso
molecular. Pacientes com doencas neoplasicas demonstram um aumento na incidéncia de
eventos tromboembolicos, assim associados também a terapia do cancer e aos efeitos
colaterais da quimioterapia, necessitando de trombo profilaxia (RENNI et al, 2017)

Ainda falando das alteracfes de via de administracdo, obteve-se o niumero de 309
alterac6es em relacao a ondansetrona via oral (VO) para ondansetrona endovenosa (EV),
ou seja, com 43,82%. Devido as intervencdes em estudo terem sido realizadas em um
hospital de cancer, deve-se levar em consideracdo que a quimioterapia ocasiona varias
reacdes adversas, sendo uma delas a émese, logo podemos entender as substituicoes
feitas pelo farmacéutico responsavel pela validagédo das prescricbes (ALMEIDA; PONTES;
CARDOSO, 2015).

O medicamento que ficou em segundo lugar de alteracdes foi o antibi6tico
Cefepime, que foi substituido por Piperacilina + tazobactam com o total de 61 alteracdes,
isto &, 21,63%. Segundo o Guia de Terapia Antimicrobiana (2016), nos casos de infec¢des
pulmonares pode ser utilizado tanto as Cefalosporinas de 42 geracdo que é o caso do
cefepime, tanto como a piperacilina + tazobactam.

As intervengBes que ndo foram aceitas ap0s contato com o médico prescritor
somaram um total de 169 suspensdes dos medicamentos durante todo o periodo estudado,
ou seja, teve uma porcentagem de 14,61% em relacéo ao total de intervencdes realizadas,

guando comparado ao numero total de interveng¢des que sdo 1.156, nos mostra que 987
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intervencgdes foram aceitas, ou seja, 85,38% tiveram efetividade. Esses dados nos levam a
concluir que a taxa de ndo aceitagdo dos profissionais contatados neste estudo é inferior a
média encontrada em estudos com analises semelhantes, que obtiveram > 99% de
aceitacao das intervencdes (CARDINAL; FERNANDES, 2014).

A importancia da intervencdo como a qualidade do tratamento de pacientes
internados, a fim de aprimorar este processo, ha a necessidade de um sistema de
prescrigdo eletronica e prontuario eletrénicos para assim aumentarem a visualizagéo da
analise completa da prescricdo pelo farmacéutico, e ferramentas de verificagcdo de
prescricdo, 0 que nem sempre é a realidade das instituicdes de saude do nosso pais. O
que dificulta a validacdo das prescricbes € ndo ter evolucdes detalhadas dos
profissionais assistentes, falta de dados como, por exemplo, o peso para calculo de
doses de medicamentos e situacfes clinicas que ndo sédo evoluidas em prontuario.
Recomenda-se também que haja uma equipe com treinamento para melhores resultados,
desde a dispensacdo do medicamento até a administracdo do mesmo, afim de evitar
guaisquer erros possiveis (CARDINAL; FERNANDES, 2014).

Apés a coleta destes dados, pode-se dizer com os resultados observados, que ha
uma necessidade de demanda de profissionais farmacéuticos capacitados para uma
analise maior em relacdo as prescricdes, para que haja uma validacédo criteriosa, de acordo
com os padrdes estabelecidos, isto é, analisar as interacdes medicamentosas, a
incompatibilidades de farmacos, tanto farmaco-farmaco, como farmaco-nutriente, assim
como preparagdes medicamentosas via sonda, erros de diluigbes, como de administragéo,
contribuindo com a melhora de vida do paciente, fazendo que diminua seu tempo de

internamento, e 0 mesmo tenha uma maior adesao ao tratamento 12,

5. CONCLUSAO

No presente estudo foram realizadas 1.156 intervencdes, o que correspondeu a
15,66% das prescricdes analisadas. As intervencdes farmacéuticas realizadas durante a
validac&o da prescricdo pelo farmacéutico responsavel, mostraram-se eficazes em relagcéo
a alteracbes de medicamentos, assim como mudancas de via de administracdo, sendo
diminuidas gradualmente até a adequacdo a nova padronizacdo de medicamentos do
hospital em estudo. Para que diminua o numero de erros e consequentemente melhore a

s

gualidade de vida dos pacientes internados, é necessario que haja sempre atencao
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farmacéutica na area hospitalar, assim, contribuindo para um menor tempo de internamento

dos pacientes e uma terapia com eficacia no tratamento dos mesmos.
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