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PACIENTES ATENDIDOS EM PRONTO ATENDIMENTO

EM UM HOSPITAL DE ENSINO

PHARMACOTHERAPEUTIC MONITORING OF PATIENTS
ATENDED IN EMERGENCY CARE IN A TEACHING HOSPITAL
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RESUMO

O objetivo deste estudo foi identificar e quantificar o nimero de intervengdes farmacéuticas realizadas
durante o acompanhamento farmacoterapéutico de pacientes internados em unidade de Pronto
Atendimento de um Hospital de ensino, de Margo a Maio de 2015, através do registro em planilhas
eletronicas realizadas pelos farmacéuticos residentes ap6s avaliagdo de prescrigdes médicas. Foram
avaliadas 278 prescrigdes de 190 pacientes, 59% eram do sexo feminino. A média de idade foi 62,9
(+17,8) anos. Foram realizadas 52 intervengdes farmacéuticas, das quais 80,8% foram aceitas.
Através das atividades clinicas busca-se garantir seguranca, detectando erros antes que impactem
na qualidade da terapia medicamentosa do paciente. A aceitabilidade das intervengdes farmacéuticas
encontradas indica a necessidade e importancia da atuagdo do farmacéutico clinico no ambito
hospitalar atuando junto a equipe de satde no cuidado do paciente, tanto no ponto de vista econémico,
quanto clinico, garantindo o uso racional de medicamentos, seguranca e qualidade do tratamento.

Descritores: Intervengdo/Farmacéuticos; Hospitalar.

ABSTRACT

The aim of this study was to identify and quantify the number of pharmaceutical interventions for
pharmacotherapeutic monitoring of patients admitted to the Emergency Unit of a teaching hospital, from
March to May 2015, by recording in spreadsheets made by pharmaceutical residents after evaluation of
medical prescriptions. 278 prescriptions were evaluated 190 patients, 59% were female. The mean age was
62.9 (£ 17.8) years. 52 pharmaceutical interventions, of which 80.8% were accepted were held. Through
clinical activities seek to ensure security by detecting errors before they impact the quality of patient drug
therapy. The acceptability of found pharmaceutical interventions indicates the need and importance of the
clinical pharmacist activities in hospitals working with the healthcare team in patient care, both in the economic
point of view, the clinical, ensuring the rational use of medicines, safety and quality treatment.

Descriptors: Intervention/Pharmacists; Hospital.
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Introducao

O servigo de farmacia clinica, bem como o0 acompanhamento farmacoterapéutico sao de fundamental importancia
para contribuir com a garantia do acesso, uso racional e seguranga dos medicamentos prescritos’. A farméacia clinica
visa identificar problemas relacionados com medicamentos e as intervengdes farmacéuticas, realizadas junto a equipe
de salde, possibilitam uma melhora clinica dos pacientes acompanhados?.

O farmacéutico clinico deve realizar orientagdes sobre os medicamentos - tanto para o paciente, quanto para 0s
profissionais da saude -, monitorar a farmacoterapia prescrita e intervir, quando necessario, sendo este o principal profissional
envolvido no uso de medicamentos e capacitado para avaliar aspectos relacionados a medicamentos, garantindo assim, a
seguranga do paciente'®. Salienta-se que, ndo somente o farmacéutico, mas sim todos os profissionais envolvidos com o
paciente devem estar atentos e seguros no momento da prescrigao, dispensagao e administragédo de medicamentos*.

De acordo com o Consenso Brasileiro de Atengdo Farmacéutica, intervencao farmacéutica € um ato planejado,
que deve ser documentado e realizado junto ao usuario e equipe de saude, que visa prevenir ou resolver problemas que
interferem ou podem interferir na farmacoterapia, além disso, a intervencdo farmacéutica € parte integrante do processo
de acompanhamento farmacoterapéutico®.

Grande parte dos erros de medicagéo € atribuida a equipe de enfermagem por atuar diretamente nas ultimas
etapas de preparo e administracdo de medicamentos®, no entanto o farmacéutico inserido na equipe assistencial deve
detectar estes erros no inicio ou no meio do sistema, intervir e corrigir possiveis danos’.

A andlise da prescri¢ao € uma das atividades atribuida ao profissional farmacéutico clinico, intervindo em situagdes
como: reconciliagdo medicamentosa; forma farmacéutica, via de administracéo, posologia e administragao inadequadas;
incompatibilidades entre medicamentos; estabilidade e diluicdo de medicamentos inadequadas; bem como evitar que o
paciente alérgico a determinado medicamento seja prescrito®®.

Com isso, 0 objetivo do estudo foi identificar e quantificar o nimero de intervengdes farmacéuticas realizadas em
pronto atendimento em um hospital de ensino.

Metodologia

Realizou-se um estudo retrospectivo, com carater descritivo e transversal, no qual foram quantificadas e analisadas
as intervengdes realizadas pelos farmacéuticos residentes de um hospital de ensino no interior do Rio Grande do Sul
junto a equipe multiprofissional. Trata-se de um hospital de médio porte, referéncia na regido do Vale do Rio Pardo, com
servigo de urgéncia e emergéncia e intensivismo (neonatal, pediatrico e adulto).

As intervencgdes encontradas, apds as analises das prescri¢des, foram realizadas a partir de comunicagéo pessoal
com os diferentes profissionais de saude do hospital ou através das evolugdes farmacéuticas registradas nos prontuarios
dos pacientes. Os dados obtidos de todas as intervengdes farmacéuticas realizadas durante o periodo de internagao
destes pacientes foram devidamente registrados em planilha eletrénica, que os farmacéuticos residentes preenchem.

Para o presente estudo, foram coletadas as informagdes registradas no periodo de margo a maio de 2015, obtidas
em uma unidade de pronto atendimento do hospital, que possui oito leitos para observagédo de pacientes graves.

Para este estudo, levou-se em consideracao todas as intervengdes farmacéuticas realizadas, podendo estas ser
via contato oral com médico/equipe de enfermagem e/ou evolugao farmacéutica no prontuario do paciente. Varidveis
para este estudo, como a aceitabilidade das intervengdes, idade e sexo dos pacientes também foram consideradas.
Para analise estatistica, foi utilizado o software Microsoft Excel 2007 para registrar os dados originais e para a anélise
exploratdria, posteriormente gerando tabelas e gréaficos.

A pesquisa foi conduzida de acordo com os padrdes éticos exigidos e o projeto foi aprovado pelo Comité de Etica
em Pesquisa da Universidade de Santa Cruz do Sul sob o numero 1.252.586/2015.
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Resultados

Durante os trés meses de coleta de dados, foram avaliadas 278 prescricbes médicas de 190 pacientes. A
predominancia dos atendimentos foi & pacientes do sexo feminino (59%) com média de idade de 62,9 (+17,8) anos.

Foram realizadas 52 intervengdes farmacéuticas, relacionadas a posologia, reconciliagdo medicamentosa,
estabilidade, substituicdo de horario de administragdo do medicamento, diluigéo incorreta, alergia a medicamentos e
troca de forma farmacéutica, conforme demonstrado na Figura 1.

W Posclogia (1)

M Reconciliagdo medicamentos (19)

m Estabilidade (17)

M SubstituigSo de horario de administraggc (10)
M Diluig8o incorreta (1)

W Alergia @ medicamento (2)

Troca de forma farmacéutica (3)

Figura 1 - Intervencdes farmacéuticas realizadas nos meses

de margo a maio de 2015 em unidade de Pronto Atendimento

Das intervencgdes realizadas referentes a estabilidade medicamentosa, 52,9% foram relacionadas com a morfina.
Quanto a substituicdo de horario de administracao, 60% destas intervengdes foram realizadas para as capsulas de
omeprazol. Na troca de forma farmacéutica, as intervengdes ocorreram em pacientes com uso de sonda nasoentérica,
onde 66,7% estavam utilizando omeprazol capsula, o qual perde sua eficacia quando administrado por esta via.

Do total de intervengdes realizadas, 32,7% foram direcionadas para a equipe de enfermagem e 67,3% para os médicos
prescritores. Quanto a aceitabilidade das mesmas, 80,8% foram aceitas por ambos profissionais da saude.

Discussao

Arotina do acompanhamento farmacoterapéutico prevé que todos os pacientes que fazem uso de medicamentos durante
a internagéo sejam avaliados, onde os farmacéuticos verificam quais medicamentos séo utilizados, se tal utilizagédo vem sendo
feita de forma correta e se o paciente apresenta historico de alergias a medicamentos, concordando com o estudo que identifica
que ao implementar a farmacia clinica, o profissional farmacéutico se reaproxima do paciente através da interagdo com este
para obter a historia de medicamentos de uso continuo, realizando orienta¢des quanto a duvidas sobre o uso de medicamentos;
além disso, insere-se na equipe interdisciplinar, onde deve assumir a responsabilidade com a farmacoterapia do paciente®.

No presente estudo uma interven¢do farmacéutica foi relacionada & posologia do medicamento prescrito,
destacando-se a importancia de administrar a dose adequada, no intervalo correto, evitando sub ou superdosagens e as
manifestagdes dos efeitos adversos ou toxicos, bem como gastos desnecessarios'.

No ato de admissdo do paciente, informagdes incompletas podem acarretar em interrupgdo ou inadequagao
da terapia medicamentosa, podendo causar problemas a salde do paciente'. Neste estudo 36,5% das intervencdes
farmacéuticas encontradas foram relacionadas a reconciliagdo medicamentosa, que € um processo para obtengao
de uma lista completa, precisa e atualizada dos medicamentos que cada paciente utiliza (incluindo nome, dosagem,
frequéncia e via de administragdo), comparada com as prescrigdes medicas feitas na admisséo, transferéncia, consultas
ambulatoriais e alta hospitalar. Essa lista € usada para aperfeicoar a utilizagao dos medicamentos, em todos os pontos de
transi¢ao do cuidado e tem como principal objetivo diminuir a ocorréncia de erros de medicagdo quando o paciente troca
de nivel de assisténcia a saude'. Em estudo realizado em um hospital universitario do Parand, dos 58 entrevistados, 24
necessitaram de reconciliagdo medicamentosa e 15 destes apresentavam pelo menos um tipo de erro relacionado ao
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medicamento, sendo necessaria a intervengao farmacéutica'. No Brasil, os papéis da equipe médica e de enfermagem
nas equipes sao claros, mas a incluséo de outros profissionais ainda estd em andamento. Deve-se considerar que 0
farmacéutico é especialmente adequado para obter historicos de medicag@o mais completas e reconciliar discrepancias
devido a sua formag&o, experiéncia, familiaridade e conhecimento sobre medicamentos™ . Outros estudos também
sinalizam a importancia da reconciliagédo de medicamentos na admissdo hospitalar, ao identificarem e corrigirem erros
através deste processo' 8.

Estando relacionada com a eficacia das medicagdes, a estabilidade quimica e fisica dos medicamentos administrados
nos pacientes deve ser respeitada para garantir uma terapia adequada. E necessario levar em consideragao a solugéo
reconstituinte, hora do preparo e armazenamento para verificar o prazo de estabilidade das medicagdes ap6s a sua diluigao,
garantindo assim uma seguranga terapéutica’. No presente estudo, 17 intervencdes foram relacionadas a estabilidade
comprometida das medicagdes, normalmente pelo preparo antecipado e por doses aplicadas menores do que as preparadas.

Duas intervengdes farmacéuticas, deste estudo, evitaram a administragdo de medicamentos contraindicados
para pacientes que apresentavam alergias a medicamentos prescritos. Em um estudo realizado em Fortaleza, foram
entrevistadas 957 pessoas em seus domicilios. Destas, 35% informaram que foram questionadas em sua ultima consulta,
pelo médico no ato da prescrigdo, quanto a manifestagdes anteriores de quadros alérgicos a medicamentos®. Quando o
paciente procura um médico, pode ser que ele ja tenha apresentado hipersensibilidade a algum medicamento em algum
momento de sua vida. Obter essa informacdo é muito importante para escolha de uma nova terapéutica a fim de evitar
expor o paciente a riscos desnecessarios?'.

Neste estudo, foram realizadas trés intervencdes farmacéuticas relacionadas a troca de forma farmacéutica, devido
a esta estar prescrita por via de administragao inadequada, podendo obstruir a sonda enteral ou a presenca de alimento
interagir com o farmaco. Um estudo realizado nos Estados Unidos comprovou que a equipe que consultava o servigo da
farmacia estava mais propensa a utilizar as formas farmacéuticas de maneira adequada e relataram menos obstrugéo nas
sondas. Ainda assim, o farmacéutico é pouco solicitado como fonte esclarecedora?. Os medicamentos administrados por
sonda devem ser adequadamente utilizados para evitar a redugéo de sua eficacia, desconforto ao paciente, aumento nos
efeitos adversos, incompatibilidade dos farmacos e excipientes com a nutrigdo enteral ou até mesmo com componentes da
sonda, obstru¢do de sondas e aumento dos custos, reforcando assim a importancia do farmacéutico clinico.

Das intervengdes realizadas neste estudo, 67,3% foram direcionadas para os médicos prescritores e 32,7% para a
equipe de enfermagem. Quanto a aceitabilidade das mesmas, 80,8% das intervengdes farmacéuticas foram aceitas pela
equipe, vindo ao encontro do trabalho realizado em hospital geral de ensino, ao iniciar o servico de farmacia clinica neste
hospital e obter 65% de aceitabilidade pelos demais profissionais da salide em suas intervencdes farmacéuticas?. Dados
relacionados das intervengdes realizadas junto a equipe de saude, também foram encontrados no estudo realizado no
Instituto Nacional de Traumatologia e Ortopedia, onde as intervengdes farmacéuticas de maior incidéncia foram para a
equipe médica (71,1%), seguido dos enfermeiros (16,9%), digitadores (6,2%) e auxiliares de enfermagem (4,6%), onde
70% destas intervencgdes foram aceitas?.

De maneira geral, a equipe apresenta uma boa aceitagdo quanto as intervengdes farmacéuticas, sendo elas,
prioritariamente, realizadas com o profissional médico. Além de garantir a seguranga, 0 uso correto e racional dos
medicamentos através da analise de prescri¢des, a farmacia clinica pode contribuir ainda, para a reducdo de custos ao
otimizar a farmacoterapia do paciente, diminuigdo no tempo de internagao, bem como reduzir as taxas de mortalidade?.
As intervencOes e orientagdes realizadas pelo farmacéutico também impactam na adeséo a terapia medicamentosa,
sendo esta, mais presente em pacientes que receberam orientacdes, do que os que nédo receberam?%.

Consideracoes Finais

O diélogo e as decisdes de uma equipe multiprofissional s&o fundamentais para a reconciliagdo medicamentosa e a
reducéo de potenciais danos aos pacientes. Farmacéuticos, médicos e equipe de enfermagem so indispensaveis na selecéo,
prescricdo, administragdo de medicamentos, monitoramento e educagao dos pacientes durante a internagao hospitalar.
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