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APRESENTAÇÃO

Após o sucesso dos dois primeiros volumes da coleção “Análise Crítica das 
Ciências da Saúde” venho com muita satisfação apresentar o terceiro volume, composto 
de 43 capítulos organizados e distribuídos nas seguintes áreas de conhecimento 
Enfermagem, Nutrição, Odontologia, Psicologia, Farmácia, Fisioterapia e Educação 
Física.

São apresentados aspectos que vão desde revisões bibliográficas relacionadas 
a aspectos epidemiológicos de doenças como dengue e hanseníase até questões 
que envolvem as dificuldades no atendimento das equipes multiprofissionais na 
atenção primária a saúde. Este volume também apresenta um foco laboratorial, 
onde os pesquisadores mostram às relações de compostos químicos e marcadores 
bioquímicos na prevenção a saúde e tratamentos de diversas patologias.

Outra discussão relevante se faz sobre implicações psiquiátricas em usuários de 
drogas, bem como a visão do adolescente sobre o sentido da vida trazendo uma visão 
clara da importância de se dar atenção especial na transição entre a adolescência e 
a vida adulta. 

	 É de extrema importância a discussão entre estudantes de graduação e pós-
graduação na área da saúde acerca de todos os aspectos que possam estar envolvidos 
com a sua atuação profissional. Somente uma análise crítica e responsável pode 
assegurar a integralidade da atenção e a qualidade e humanização do atendimento 
prestado. 

Assim, este volume vem em complementação aos demais trazendo reflexões 
nas diversas vertentes da saúde, envolvendo profissionais pesquisadores de todo o 
país. Somente após a compreensão de como todo o processo ocorre em sua plenitude 
é que se podem traçar estratégias para a melhoria no atendimento à população. 
Convido aos leitores a fazer uma boa leitura e uma reflexão crítica que possa auxiliar 
no processo de construção do conhecimento e desta forma mudar a realidade da 
saúde no Brasil.

Profª Drª Christiane Trevisan Slivinski
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PERFIL FARMACOTERAPÊUTICO DE USUÁRIOS 
CADASTRADOS EM COMPONENTE ESPECIALIZADO 

DA ASSISTÊNCIA FARMACÊUTICA EM UMA CIDADE NO 
INTERIOR DO CEARÁ

CAPÍTULO 10
doi

Renan Rhonalty Rocha
Universidade Federal do Ceará – Ufc

Sobral-Ceará
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RESUMO: O envelhecimento demográfico, a 
urbanização e a globalização, bem como as 
mudanças no estilo de vida das populações, 
decorrentes desses fenômenos, têm impactado 

no aumento das doenças crônicas não 
transmissíveis (DCNT) e, consequentemente, 
na mortalidade mundial.  Devido a isso, os 
pacientes acometidos por tais doenças fazem 
uso de diversos medicamentos, sendo o 
componente especializado da assistência 
farmacêutica, tendo à frente o profissional 
farmacêutico como o principal responsável por 
promover esta dispensação de forma segura 
e eficaz. O presente estudo teve o objetivo de 
traçar um perfil farmacoterapêutico de usuários 
cadastrados em componente especializado 
da assistência farmacêutica em uma cidade 
no interior do Ceará. Trata-se de um estudo 
documental, descritivo, retrospectivo de 
abordagem quantitativa, tendo como base os 
dados dos relatórios do Sistema Nacional de 
Gestão da Assistência Farmacêutica – Hórus, 
no período de período de fevereiro de 2017 a 
março de 2018. Seguiu-se, então, a Resolução 
nº 466/12 que norteia as pesquisas com 
seres humanos, de forma direta ou indireta. 
Com bases nos resultados os usuários são 
predominantemente do sexo feminino (81%), 
apresentando principalmente patologias como 
esquizofrenia (49%), insuficiência renal (16%) 
e depressão (8%), fazendo uso de quetiapina 
(23%), olanzapina (18%), alfapoetina (12%), 
calcitriol (12%) e savelamer (12%). Portanto, 
é necessário entender o CEAF como uma 
estratégia viável para a garantia de acesso 
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aos medicamentos e avançar na lógica de um serviço farmacêutico como parte do 
entendimento global do sistema de saúde e sua organização, percebendo que o 
perfil destes usuários apontou ampla abrangência de doenças e diferentes esquemas 
terapêuticos com  prevalência de doenças associadas ao estilo de vida e faixa etária.
PALAVRAS-CHAVE: Assistência farmacêutica. Prevalência. Componente 
especializado.

ABSTRACT: Demographic aging, urbanization and globalization, as well as the changes 
in the lifestyle of the populations resulting from these phenomena, have impacted on 
the increase of chronic noncommunicable diseases (CDNT) and, consequently, on 
the world mortality. Due to this, the patients affected by such diseases make use of 
diverse medicines, being the specialized component of the pharmaceutical assistance, 
having in front the professional pharmacist as the main person in charge to promote 
this dispensation in a safe and effective way. The present study had the objective of 
tracing a pharmacotherapeutic profile of users enrolled in a specialized component of 
pharmaceutical care in a city in the interior of Ceará. This is a documentary, descriptive, 
retrospective study of a quantitative approach, based on the data from the reports of the 
National System of Management of Pharmaceutical Care - Horus, from February 2017 
to March 2018. It was followed, Resolution 466/12, which directs research on human 
beings, directly or indirectly. Based on the results, users are predominantly female 
(81%), mainly presenting pathologies such as schizophrenia, 49%), renal failure (16%) 
and depression (8%), using quetiapine (23%), olanzapine 18%), alfapoethine (12%), 
calcitriol (12%) and savelamer (12%). Therefore, it is necessary to understand CEAF 
as a viable strategy for guaranteeing access to medicines and to advance the logic 
of a pharmaceutical service as part of the global understanding of the health system 
and its organization, realizing that the profile of these users pointed to a wide range of 
diseases and different therapeutic regimens with prevalence of diseases associated to 
lifestyle and age group.
KEYWORDS: Pharmaceutical care. Prevalence. Specialized component.

1 | 	INTRODUÇÃO

O envelhecimento demográfico, a urbanização e a globalização, bem como 
as mudanças no estilo de vida das populações, decorrentes desses fenômenos, 
têm impactado no aumento das doenças crônicas não transmissíveis (DCNT) e, 
consequentemente, na mortalidade mundial. Nos últimos anos aproximadamente 
70% das mortes foram relacionadas às DCNT, principalmente por causa das doenças 
cardiovasculares. Os eventos cardiovasculares foram responsáveis pelo maior custo 
referente às internações hospitalares no Sistema Único de Saúde correspondendo a 
27,4% das internações de indivíduos com 60 anos ou mais (SCHMIDT et al., 2011; 
DUARTE et al., 2013).

Devido a isso, os pacientes acometidos por tais doenças fazem uso de diversos 
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medicamentos, possuindo potencial de aliviar sintomas e, na maioria dos casos, 
curar doenças. Seu acesso é considerado um direito humano fundamental, porém, 
mundialmente, os medicamentos estão incorporados à lógica capitalista de consumo. 
A forte pressão para a uniformização do comportamento humano, influenciado pelo 
modelo biomédico, e as estratégias de vendas por parte da indústria farmacêutica, 
incentivam o uso inadequado e intensificam o processo de medicalização da 
sociedade. Este tema é discutido entre as autoridades mundiais há vários anos e é 
considerado um problema global de grande seriedade (ALVES et al., 2018; ROVER 
et al., 2016). 

A situação de nosso país na utilização de medicamentos é igualmente 
preocupante. O Brasil apresenta alta prevalência de consumo de medicamentos 
e baixa adesão da população à prescrição e ao acompanhamento, conforme a 
orientação dos serviços. Este problema é agravado pelo processo da automedicação, 
muito presente na dinâmica social (DUARTE et al., 2013).

Assim, os medicamentos representam boa parcela dos gastos públicos e 
podendo, além disso, causar alguns danos aos pacientes. Promover o uso adequado 
auxilia a racionalização de recursos e amplia a qualidade dos tratamentos em saúde 
(OSÓRIO-DE-CASTRO et al., 2014; PINTO JÚNIOR et al., 2015).

A partir dessas dificuldades, e da necessidade de um profissional capaz de 
auxiliar o paciente em todas as etapas de seu tratamento, surge a participação do 
farmacêutico através da Atenção Farmacêutica (CARVALHO et al., 2012).

A Atenção Farmacêutica é um serviço centrado no paciente, cujo 
acompanhamento farmacoterapêutico consiste na sua principal ação com o objetivo 
de prevenir, identificar e resolver problemas relacionados à farmacoterapia (BRASIL, 
2009).

Desta forma, o Componente Especializado da Assistência farmacêutica (CEAF) 
é uma importante estratégia que visa garantir o acesso a medicamentos de forma 
corretar e segura no âmbito do SUS para o tratamento de doenças, tanto raras quanto 
de alta prevalência, desde que com indicação de uso de medicamentos com elevado 
custo unitário ou que, pela cronicidade do tratamento, tornam-se excessivamente 
caros. O grande desafio da política de acesso a medicamentos em relação a este 
componente, que tem o número de usuários ampliado a cada ano, é o alto impacto 
financeiro (ROVER, 2016). 

O CEAF dispõe desta forma, para garantir o tratamento da população, de um 
elenco de medicamentos destinados ao tratamento de agravos específicos que atingem 
um número seleto de usuários representados pelos portadores de insuficiência renal 
crônica, transplantados, hepatite viral crônica B e C, epilepsia, esquizofrenia, doença 
de Alzheimer, esclerose múltipla, entre outros (BRASIL, 2010). Os medicamentos 
contemplados pelo programa do CEAF são selecionados com intuito a contribuir com 
a resolubilidade terapêutica, no custo-benefício dos tratamentos, fundamentados 
em critérios científicos, técnicos, administrativos e legais (VITÓRIA, 2011), possuem 
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características próprias e critérios específicos de inclusão, por meio de protocolos, 
que estabelecem que o usuário tenha que apresentar uma série de documentos e 
exames para permitir o seu cadastro no sistema que gerência o programa, sendo 
estes suas principais limitações (CRETELLA JUNIOR, 1993).

Portanto, diante do exposto, o presente estudo teve o objetivo de traçar um 
perfil farmacoterapêutico de usuários cadastrados em componente especializado da 
assistência farmacêutica em uma cidade no interior do Ceará. 

2 | 	MATERIAIS E MÉTODOS

O presente estudo consiste em uma pesquisa descritiva, quantitativa, documental 
e retrospectiva. Sendo realizado na farmácia básica referente ao município de 
Morrinhos, cidade localizada no interior do Ceará, no Vale do Acaraú, com população 
estimada em 20.703 habitantes (IBGE, 2010).

Os dados foram coletados por meio do sistema Hórus de uma farmácia básica 
municipal correspondente ao perfil farmacoterapêutico de usuários cadastrados em 
componente especializado da assistência farmacêutica.

Figura 1: Fluxograma metodológico para obtenção de dados do sistema HÓRUS.
	 Fonte: Próprio autor.

	

As informações colhidas foram: sexo, morbidade prevalente e medicamentos 
adquiridos. Os critérios de inclusão foram selecionados através do sistema Hórus as 
prescrições de medicamentos do componente especializado no período de fevereiro 
de 2017 a março de 2018. Nos critérios de exclusão foram descartadas as demais 
prescrições dispensadas na farmácia básica municipal. 

Os dados coletados pelo sistema Hórus foram organizados no programa 
Microsoft Office Excel® versão 2019, sendo computados e apresentados em gráficos 
e tabelas. Seguiu-se, então, a Resolução nº 466/12 que norteia as pesquisas com 
seres humanos, de forma direta ou indireta. A coleta dos dados foi extraída do sistema 
Hórus, assim, não ocorrendo em momento algum, revisão de prontuários e nem 
visitas clínicas aos pacientes, desta forma, não apresentou riscos aos pesquisadores, 
colaboradores e pacientes. Desta forma, estudo não necessitou ser submetido ao 
Comitê de Ética em Pesquisa (CEP). Para autorização e acesso às informações, foi 
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necessário encaminhar a Carta de Anuência a Secretaria Municipal de Morrinhos/CE.

3 | 	RESULTADOS E DISCUSSÃO

Na presente pesquisa observou-se que dentre o grupo de usuários do CEAF 
a maior prevalência é do sexo feminino (81%) em comparação com os do sexo 
masculino (19%) (figura 1):

Figura 1: Distribuição de usuários do CEAF por sexo:
Fonte: Próprio autor. 

Em seu estudo piloto, Silva et al. (2013) encontra resultado semelhante ao realizar 
um acompanhamento farmacoterapêutico em pacientes do CEAF, determinando que 
o baixo nível de escolaridade e renda familiar, bem como o gênero feminino são 
fatores de risco para ocorrência de diversas doenças. 

Em estudo semelhante a este, contudo avaliando o perfil de pacientes diabéticos 
assistido pelo CEAF, Branco et al. (2018) verificou que esta morbidade está mais 
associada a pacientes do sexo feminino (66,7%) em relação ao sexo masculino 
(33,3%), determinando que este fato pode estar conectado à maior preocupação das 
mulheres sobre o autocuidado e a demanda por saúde e serviços, além de relatarem 
mais e melhor suas patologias.. Assim, Galdas et al. (2015) completa que os homens 
como grupo são sub-representado em muitos programas de saúde e acredita-se que 
na questão do autocuidado são mais negligentes do que as mulheres.

Em relação à morbidade mais prevalente, observou-se que a esquizofrenia 
acometia a maior parte dos usuários (49%) seguida de insuficiência renal (16%), 
depressão (8%), outras morbidades menos prevalentes (27%), de acordo com a 
figura 2:
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Figura 2: Distribuição de morbidade de usuários do CEAF.
Fonte: Próprio autor. *OUTROS: ESCLEROSE MULTIPLA, TRASNTORNO BIPOLAR, LUPUS ERITEMATOSO, 

EPLEPSIA, PUBERDADE PRECOCE CENTRAL, DOENCA DO NEROMOTOR MOTOR, ACNE VULGAR.

 Concordando com estudos anteriores de prevalência, transtornos mentais 
graves como depressão e a esquizofrenia são frequentes e tem sido identificada 
como prioridade em termos de políticas de saúde devido ao déficit de funcionamento 
inerente e à mortalidade precoce (ASHER; FEKADU; HANLON, 2018).  Desta 
forma, caracterizam-se por uma perturbação mental grave que apresenta curso 
e prognóstico variável. Sua sintomatologia engloba a presença de disfunções 
cognitivas, emocionais e comportamentais que alteram a percepção, o raciocínio 
lógico, a linguagem e a comunicação, o afeto, a fluência, conteúdo do pensamento 
e do discurso, a capacidade hedônica, a vontade, o impulso e a atenção. Este 
conjunto de sinais e sintomas surge associado a uma disfunção social e ocupacional 
(AMERICAN PSYCHIATRIC ASSOCIATION, 2014), habitualmente com recorrentes 
recaídas, com sintomas residuais e recuperação social muito deficiente. Parte da 
gravidade da doença diz respeito, precisamente, ao fato de raramente o doente 
conseguir voltar ao funcionamento pré-mórbido (ALVES et al., 2018; QUEIRÓS et al., 
2019). O elevado número de casos de esquizofrenia (44,24%) concorda com dados 
de patologias ocorrentes em estudo de Silva e Costa (2015), onde avaliam o perfil e 
a descentralização da CEAF no Ceará.

Outra patologia bastante prevalente e em crescimento exponencial é a 
insuficiência renal crônica, tratando-se de uma síndrome metabólica decorrente de 
uma perda progressiva, geralmente lenta, da capacidade excretória renal (SANTOS 
et al., 2017). Mostrando-se com percentagem considerável e sendo corroborado por 
este estudo, Solpesa et al. (2017) verificou que transplante e insuficiência renal são 
bastante prevalentes, se destacando principalmente em lugares que não possuem 
acompanhamento profissional especializado. Assim, os fatores de risco para 
doença renal são diabetes e hipertensão, que apresentam prevalência crescente, 
contribuindo, desta forma, para o aumento da incidência dessa morbidade que afeta 
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os rins (SESSO et al., 2008; SILVA et al. 2011; SANTOS et al., 2017).
A doença renal poderia ser evitada em diversos casos, considerando que para 

seus principais fatores de risco, hipertensão e diabetes, há medicamentos disponíveis 
de forma gratuita, principalmente na atenção básica. Desta maneira, é coerente pensar 
que, se os pacientes que possuem algum dos fatores de risco fossem efetivamente 
acompanhados ainda na atenção básica, evitar-se-ia a progressão da doença, o 
sofrimento por parte do paciente, e, assim o uso de novos medicamentos de alto 
custo (SOLPESA et al., 2017).

Em se tratando de medicamentos, os com o maior número de prescrições foram 
a quetiapina (23%), olanzapina (18%), seguidas da alfapoetina, savelamer e calcitriol 
(12%) que são prescritos juntos e outros medicamentos menos prescritos (23%), 
conforme figura 3. Nota-se que os medicamentos mais prescritos conferem com as 
patologias mais prevalentes.

Figura 3: Distribuição de medicamentos prescritos para usuários do CEAF.
Fonte: Próprio autor. *OUTROS: NATALIZUMABE, AZATIOPRINA, ADALIMUMABE, HIDROXICLOROQUINA, 

LEUPRORRELINA, RILUZOL, LAMOTRIGINA, ISOTRETINOÍNA.

De acordo com Lindner et al. (2009), a esquizofrenia é uma patologia crônica com 
grande impacto negativo na vida do paciente. Por outro lado, doenças neurológicas 
e/ou psicológicas como esta, dificultam a adesão do paciente ao tratamento e 
muitas vezes a dificuldade de acesso aos fármacos, como distância entre o posto de 
Assistência Farmacêutica e sua residência contribui ainda mais para a não adesão 
ao tratamento.

No tratamento inicial da esquizofrenia, preconiza-se a utilização dos antipsicóticos 
típicos, já que os atípicos representam uma elevada fonte de despesas para o Sistema 
Único de Saúde (SUS), por se tratar de medicamentos de alto valor unitário. Dessa 
forma, recomenda-se iniciar o tratamento com as drogas convencionais, que têm menor 
custo, em detrimento das de última geração, conforme explicita estudo que avaliou o 
custo do tratamento da esquizofrenia no SUS. Entre os dispensados, destacam-se a 
olanzapina (5mg e 10mg), quetiapina e risperidona, tendo sua utilização observada 
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em diversos estudos (LINDNER et al., 2009; COSTA; ANDRADE, 2011; SOLPESA et 
al., 2017).

Em seu estudo, Santos et al. (2017) verificou que a alfapoetina 4.000UI, seguidos 
de savelamer 800 mg e calcitriol 0,25 mcg, são os medicamentos mais prescritos 
para insuficiência renal, concordando com nosso estudo. Da mesma forma, Solpesa 
et al. (2017) verificou elevados gatos com medicamentos como alfapoetina 4.000UI, 
savelamer 800 mg e calcitriol 0,25 mcg para tratar esta patologia. A doença renal é 
apontada entre as que representam os maiores gastos com medicamentos de alto 
custo, de acordo com estudo nacional sobre gastos totais do Ministério da Saúde 
(SILVA; COSTA; 2015).

4 | 	CONCLUSÃO

É necessário entender o CEAF como uma estratégia viável para a garantia de 
acesso aos medicamentos e avançar na lógica de um serviço farmacêutico como 
parte do entendimento global do sistema de saúde e sua organização, pois este 
componente vem se mostrando muito importante não somente pela elevada oneração 
ao sistema, mas por se tratar de doenças incuráveis e difíceis de tratar, colocando em 
risco a qualidade de vida dos pacientes.

O perfil destes usuários apontou ampla abrangência de doenças e diferentes 
esquemas terapêuticos, com prevalência de doenças associadas ao estilo de vida e 
faixa etária. De forma que se destaca a importância do CEAF na promoção do acesso 
a medicamentos de alto custo, para indivíduos que, na maioria das vezes, não teriam 
condições financeiras para adquiri-los. Na doença renal, por exemplo, a prevenção 
seria essencial, muitos desses pacientes poderiam ser tratados e conscientizados, 
por profissionais especializados, como o farmacêutico, em nível primário de atenção 
à saúde enquanto apresentassem os primeiros fatores de risco, como diabetes e 
hipertensão, cujos tratamentos farmacológicos, uma vez bem encaminhados pela 
atenção básica, são comprovadamente efetivos e a um custo bem muito menor.
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