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APRESENTAÇÃO

A obra “A Enfermagem e o Gerenciamento do Cuidado Integral” aborda uma 
série de estudos realizados na área da Enfermagem, sendo suas publicações 
realizadas pela Atena Editora. Em sua totalidade está composta por 2 volumes, 
sendo eles classificados de acordo com a área de abrangência e temáticas de 
estudo.  Em seus 20 capítulos, o volume I aborda a atuação da Enfermagem nas 
Unidades de Terapia Intensiva; Enfermagem Clínica e Cirúrgica; Enfermagem em 
Urgência Emergência; Sistematização da Assistência de Enfermagem e Processo 
de Enfermagem; Enfermagem em cuidados paliativos.

O volume I é dedicado principalmente ao público que necessita de assistência 
no âmbito hospitalar, bem como aos profissionais da área, abordando aspectos 
relacionados à qualidade da assistência e saúde ocupacional. Sendo assim, 
colabora com as mais diversas transformações no contexto da saúde, promovendo 
o conhecimento e, consequentemente, a qualidade na assistência. Sendo assim, a 
prestação dos serviços ocorre de forma eficaz, gerando resultados cada vez mais 
satisfatórios.

As publicações tratam sobre ações gerenciais e assistenciais em enfermagem, 
bem como dificuldades assistências enfrentadas pela enfermagem, além de pesquisas 
que envolvem análise de fatores de risco para infecção, interação medicamentosa, 
dentre outras.

Ademais, esperamos que este livro possa fornecer subsídios para uma atuação 
qualificada e humanizada no que diz respeito, principalmente, ao paciente crítico, 
bem como um olhar reflexivo no que se refere à saúde ocupacional dos profissionais 
atuantes nas Unidades de Terapia Intensiva, além de fornecer ferramentas e 
estratégias de gestão e gerenciamento em saúde, disseminando o trabalho pautado 
no embasamento científico.

Isabelle Cordeiro de Nojosa Sombra
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RESUMO: Trata-se de um estudo de revisão 
integrativa em que investigou quais os 
principais estudos relacionados aos riscos 
e efeitos da interação medicamentosa no 
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ambiente de terapia intensiva. A busca dos artigos aconteceu no mês de julho de 
2019 por meio da Biblioteca Virtual em Saúde utilizando-se dos descritores: Unidade 
de Terapia Intensiva e interações medicamentosas. Foram encontrados 179 artigos 
e, destes, foram selecionados apenas trabalhos com texto completo disponíveis, 
escritos em português ou inglês, apenas artigos, publicados nos últimos cinco 
anos, realizados com humanos e publicados em periódicos indexados por Qualis 
Enfermagem, chegando a amostra final de 11 artigos. Dos 11 artigos selecionados, 
a maioria foram publicados em revistas de Qualis B1, em língua portuguesa, sendo 
a maioria também de estudos transversais. Houve relevância no que diz respeito a 
observação de que pacientes em terapia intensiva estão mais vulneráveis a potenciais 
efeitos negativos de interações medicamentosas, considerando a extensa lista de 
medicamentos prescritos. A polifarmácia é apontada como um dos mais importantes 
fatores relacionados a efeitos deletérios da interação medicamentosa. Mostrou-
se a importante função do profissional de enfermagem para que seja avaliado 
criteriosamente a realização do aprazamento da terapia medicamentosa prescrita, 
agindo de modo autônomo e empoderado para propor e intervir de modo ativo no 
processo de cuidar do paciente crítico.  Conclui-se que os profissionais que exercem 
sua atividade em terapia intensiva precisam trabalhar no sentido de amenizar 
os efeitos potenciais das interações medicamentosas, no sentido de promover o 
melhor cuidado possível a pacientes que precisam de uma extensa quantidade de 
medicamentos que, muitas vezes podem oferecer riscos negativos no organismo, 
comprometendo e prolongando o processo de melhora de seu quadro clínico.
PALAVRAS-CHAVE: Unidades de Terapia Intensiva; Interações Medicamentosas; 
Segurança do Paciente.

DRUG INTERACTION IN INTENSIVE CARE UNIT: AN INTEGRATIVE REVIEW

ABSTRACT: This is an integrative review study that seeks to investigate the main 
studies related to the risks and effects of drug therapy in the intensive care setting. 
The search for the article took place in July 2019 at Health Virtual Library using 
descriptors: Intensive Care Unit and Medicinal Interactions. We found 27 articles and 
of these, 11 were selected after excluding articles that do not provide their own full 
texts or not indexed by Qualis. The quality criteria were the full papers, in Portuguese 
or English, published over the last five years, in journals with Qualis-nursing. Of the 
11 articles selected, the majority were published in Qualis B1 journals in Portuguese, 
including the majority as cross-sectional Portuguese studies. There were relevancy 
over the fact that patients that dependo n critical care are more vulnerable to precarious 
effects of the extensive pharmacological care. Polypharmacy is identified as one of 
the most important factors related to the effects of drug interaction. An important 
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role of the nursing professional has been shown so that it is strictly necessary to 
carry out a drug therapy program, autonomous and empowered to actively propose 
and intervene in the process of caring for the critically ill patient. It is concluded that 
professionals who work in intensive care have the purpose of mitigating the effects 
of drug interventions, in order to favor the best possible care to a patient who is 
concerned with a greater amount of medicines that often may pose negative growth 
risks, compromising and prolonging the process of improving your condition.
KEYWORDS: Critical Care Units; Medicinal Interactions; Patient Safety.

1 | 	INTRODUÇÃO

A interação medicamentosa é definida como um evento causado pela 
modificação do efeito ou aproveitamento de um fármaco no organismo em virtude 
de outro (SOUZA; SILVA; LANGARO, 2017). Neste sentido, quaisquer efeitos que 
a terapia medicamentosa pode causar no organismo merece atenção criteriosa, 
principalmente ao considerar que o paciente se apresenta em cuidados intensivos.

Os pacientes internados em Unidade de Terapia Intensiva (UTI) estão mais 
vulneráveis aos efeitos negativos envolvendo a interação medicamentosa, ao 
considerarmos que, na maioria das vezes, estes pacientes em estado crítico 
necessitam de uma extensa prescrição de medicamentos. Os Eventos Adversos 
a Medicamentos (EAM) consistem, dessa maneira, a um considerável problema 
de saúde pública tendo em vista a relevante incidência de efeitos que implicam 
no aumento da morbimortalidade de pacientes em situação crítica. (SILVA; REIS; 
MIASSO; et al., 2011)

A necessidade de investigar e acompanhar de maneira criteriosa os aspectos 
relacionados a segurança do paciente no campo da segurança na administração 
e na escolha adequada dos medicamentos, foi fortalecida após os eventos da 
tragédia causada pela liberação de Talidomida a gestantes no início dos anos 1960. 
A partir de então, a questão ganhou amplitude a nível internacional e as informações 
que envolvem a interação medicamentosa passaram a ganhar visibilidade para 
disseminação nos diversos cenários de oferta à saúde, incluindo a UTI (OMS, 2005). 

A otimização do uso correto dos medicamentos, considerando seus efeitos e 
a delicadeza do quadro no qual os pacientes de encontram, possibilita que seja 
oferecido um serviço de maior qualidade e segurança, aspectos que merecem 
destaque no sentido de promover um melhor uso da unidade de cuidados críticos e 
intensivos (CARDINAL; MATOS; RESENDE; et al., 2012).

Diante do exposto, da importância do método e de seus benefícios já conhecidos 
e descritos em literatura, surgiu a necessidade de se conhecer os benefícios do 
posicionamento e a relação com os demais posicionamentos utilizados nas unidades 



A Enfermagem e o Gerenciamento do Cuidado Integral Capítulo 11 120

de terapia intensiva neonatal.
O presente estudo se configura como uma revisão integrativa da literatura, 

conduzido pela seguinte questão norteadora: quais os principais fatores envolvidos 
no processo de interação medicamentosa em pacientes internados em Unidade de 
Terapia Intensiva?

Este processo de revisão se refere ao delineamento de um estudo secundário 
através de estudos primários que são analisados de forma criteriosa (GIL, 2010). O 
estudo estabeleceu como critérios de inclusão artigos científicos em língua portuguesa 
e inglesa; disponíveis na integra e que respondessem à questão norteadora do 
estudo.

Foi realizada a categorização e análise dos dados obtidos, com elaboração da 
reflexão sobre o tema proposto. Os descritores controlados foram selecionados nos 
Descritores em Ciência da Saúde (DeCS) da Biblioteca Virtual em Saúde (BVS): 
unidade de terapia intensiva, interações medicamentosas, empregando operadores 
booleanos “and”. A busca ocorreu na Biblioteca Virtual em Saúde – BVS. 

Ao todo foram encontrados 179 artigos. Em seguida foram selecionados apenas 
os textos completos disponíveis, reduzindo a amostra para 106 trabalhos. Com o 
assunto principal sendo Unidade de Terapia Intensiva e Interações medicamentosas, 
a amostra foi reduzida para 68 artigos. Com o limite humanos, mais 4 trabalhos 
foram eliminados. Artigos escritos nas línguas portuguesa e inglesa diminuíram a 
amostra para 56 trabalhos. Quando foi selecionado o intervalo de tempo para os 
últimos cinco anos, a amostra foi diminuída para 28 trabalhos. Ao eliminarmos outros 
trabalhos como teses e dissertações, a amostra caiu para 27 trabalhos. Destes, 
foram avaliados quais artigos foram publicados em revistas indexadas por Qualis 
enfermagem do quadriênio 2013-2016, diminuindo a amostra para 11 artigos.

Assim, foram realizadas pré-leitura e leitura seletiva do material bibliográfico 
cujo objetivo é verificar quais obras consultadas interessa à pesquisa (GIL, 2010). O 
processo de busca dos artigos e análise criteriosa ocorreu no mês de julho de 2019. 
A análise de cada estudo foi realizada de forma descritiva, apresentando a síntese 
de cada artigo, considerando suas principais conclusões, assim como a avaliação de 
cada tipo de estudo, o Qualis e ano de publicação do periódico.

2 | 	DESENVOLVIMENTO E DEMONSTRAÇÃO DOS RESULTADOS

É possível observar a demonstração do processo de busca na Biblioteca Virtual 
em Saúde no Quadro I, que oferece uma descrição breve dos artigos incluídos nesta 
revisão e que serão discutidos posteriormente.
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Ano / 
País

Periódico / 
Qualis Tipo de Estudo Principais Resultados

2019 / 
Brasil

Escola Anna Nery 
/ B1 Transversal

Fentanil, Amiodarona e Insulina regular 
estão envolvidos na maioria das 
interações.
Polifarmácia está entre a maiores causas 
de interação medicamentosa

2018 / 
EUA Medicine / A2 Coorte

É necessária a investigação de todos os 
critérios relacionados ao medicamento 
para a correta prescrição do mesmo;
Polifarmácia e outras comorbidades 
devem ser cuidadosamente consideradas.

2018 /
Brasil

Vigilância em 
Saúde / B3 Retrospectivo

Os pacientes em UTI possuem risco 
moderado às interações medicamentosas;
Alterações farmacocinéticas prevalecem 
em adultos;
Avaliar a função renal para o ajuste de 
doses;
Manejo do aprazamento das medicações.

2017 / 
Brasil Clinics / B1 Coorte / 

Retrospectivo

Interações medicamentosas foram 
classificadas como moderadas ou de 
início tardio;
Foram identificados casos de falha 
terapêutica.
Polifarmácia foi listada como fator de 
risco;
Peculiaridade em abordar pacientes com 
HIV

2018 / 
Brasil Braspen / B3 Transversal

Todas as interações fármaco-nutricionais 
em pacientes em dieta parenteral 
são significativas, classificadas como 
moderadas;
Polifarmácia e o uso de drogas 
endovenosas são fatores de risco para 
interações medicamentosas negativas.

2017 / 
Brasil

Revista de 
E n f e r m a g e m 
UERJ / B1

Transversal

Houve predominância de interação entre 
opioides administrados para queimados 
(tramadol e metadona);
O aprazamento dos opioides se apresenta 
como fator importante no processo de 
evitar complicações com interações de 
medicamentos.
Existe a possibilidade de danos graves 
em 88% dos pacientes queimados em uso 
de opioides aprazados incorretamente.

2017 / 
Brasil

Revista Brasileira 
de Ginecologia e 
Obstetrícia / B1

Observac iona l , 
T r a n s v e r s a l , 
Retrospectivo

A maioria das drogas utilizadas em UTI 
não ofereceram sérios riscos aos recém-
nascidos;
Existe alta incidência de potenciais 
interações medicamentosas em drogas 
prescritas a gestantes e lactantes na UTI.
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2015 / 
Brasil

Revista Brasileira 
de Terapia 
Intensiva / B2

Transversal

Antimicrobianos são prescritos 
rotineiramente em UTIs e apresentam 
elevada quantidade de interações 
medicamentosas potenciais;
A maioria das interações medicamentosas 
potenciais são consideradas altamente 
significativas.

2017 / 
Brasil

Brazilian Journal 
of Pharmaceutical 
Sciences / B1

T r a n s v e r s a l , 
Observacional

A maioria das prescrições em UTI 
apresentam pelo menos uma potencial 
interação medicamentosa;
As interações medicamentosas mais 
comuns são classificadas como 
moderadas;
Os riscos para estas interações são 
conhecidos em teoria, mas seus impactos 
reais devem ser avaliados individualmente 
considerando o risco benefício entre a 
suspensão ou monitorização dos efeitos 
da terapia.

2017 / 
Brasil

Revista Escola de 
Enfermagem USP 
/ A2

Exploratório

Polifarmácia aumenta diretamente o risco 
de interação medicamentosa;
A atenção a pacientes com uma grande 
quantidade de medicamentos prescritos 
deve ser redobrada;
O enfermeiro deve considerar o 
aprazamento de maneira singular, agindo 
com autonomia para propor ajustes e 
substituições;
O enfermeiro apresenta papel fundamental 
no processo de prevenção de interações 
medicamentosas.

2017 / 
Bélgica

Journal of Critical 
Care / A1 Transversal

Interações medicamentosas potenciais 
foram identificadas na maioria dos 
pacientes internados em UTI;
Essas potencialidades contrastam com os 
baixos índices de notificação de eventos 
adversos à medicação, que devem ter 
sido subestimados;
As fontes de informação se apresentam 
como inconsistentes, dificultando a 
identificação de potenciais interações. 

Quadro 1 – Síntese dos estudos primários incluídos na revisão integrativa.

Dos onze artigos selecionados na presente pesquisa, novem foram publicados 
em revistas brasileiras, um em revista americanas e outro em uma revista belga. 
Ressalta-se que foram publicados três trabalhos em revistas de enfermagem, 
evidenciando a relevância do tema para os pesquisadores e profissionais da área.

Entre os artigos selecionados, cinco foram escritos em língua inglesa e os seis 
restantes em língua portuguesa. É importante observar que a maioria dos artigos 
retirados da presente revisão foram eliminados pela não disponibilização do conteúdo 
completo das pesquisas para avaliação.

É importante observar que mesmo com a indisponibilidade de muitos textos em 
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sua integralidade, existem diversos trabalhos atuais acerca do tema, com publicações 
apresentadas nos últimos 5 anos, o que evidencia a importância de aprofundar os 
conhecimentos acerca dos riscos e intervenções necessárias a evitar ou diminuir 
os riscos a que os pacientes críticos estão expostos no que diz respeito à terapia 
medicamentosa e suas potenciais interações a qualquer grau de intensidade.

Em relação ao tipo de estudo, predominou os estudos do tipo transversal, 
com sete artigos, um estudo exploratório, dois observacionais, três retrospectivos 
e dois estudos de coorte. Quanto ao qualis das revistas que disponibilizaram seus 
trabalhos completos por meio virtual, a maioria possui qualis B1, com cinco artigos. 
Dois artigos são de qualis A2 e outros dois de qualis B3. A pesquisa apresentou um 
artigo de qualis A1 e outro B2.

No que diz respeito aos resultados dos artigos, a maioria dos artigos evidencia que 
existem potenciais riscos de interações medicamentosas nas extensas prescrições 
farmacêuticas para pacientes em estado crítico. As evidências demonstram o papel 
de relevância que o enfermeiro possui no processo de aprazamento da prescrição 
médica, devendo este agir de modo autônomo e empoderado para que os riscos 
relacionados a estas interações sejam diminuídos a ponto de oferecer o máximo de 
qualidade no processo de cuidar do paciente em terapia intensiva.

É bastante relevante ainda a conclusão de que a polifarmácia está presente 
entre os principais fatores envolvidos nos riscos de interação medicamentosa em 
pacientes internados em terapia intensiva. Considerando a necessidade de uma 
extensa lista de medicamentos e terapias a serem executadas a estes pacientes, 
alguns fármacos se apresentam como de maior relevância na possibilidade de 
causar danos sérios a estes pacientes. Este achado está diretamente relacionado à 
importância dos cuidados de enfermagem necessários no processo de aprazamento 
e de administração dos medicamentos, avaliando e monitorando criteriosamente por 
quaisquer sinais e sintomas de efeitos adversos às medicações.

Esta avaliação criteriosa exige aos profissionais que notifiquem quaisquer efeitos 
das medicações que interagiram seja por farmacocinética, farmacodinamicamente, 
ou ainda por intervenção da terapia nutricional, seja oral ou intravenosa. Houve 
relevância nas conclusões que os efeitos das interações medicamentosas ainda são 
subnotificados, levando a uma percepção velada acerca dos reais impactos dessas 
interações no ambiente de cuidados intensivos.

Existe relevância no que diz respeito às indicações para que tanto a prescrição 
da terapia medicamentosa, como o aprazamento e a monitorização criteriosa deva 
ser considerada individualmente, sempre avaliando os efeitos positivos e negativos 
no processo de dar continuidade, ajustar, ou suspender o andamento da terapia, 
sendo preferencialmente discutida em conjunto com a equipe multidisciplinar.

É considerável a observação no que diz respeito às interações possíveis 
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entre medicamentos e a terapia nutricional, principalmente as terapias nutricionais 
administradas por meio endovenoso. Além dos cuidados de enfermagem 
direcionados a prevenir infecções no processo de administrar a nutrição parenteral, 
é de responsabilidade do enfermeiro, como integrante de equipe multiprofissional, 
o acompanhamento criterioso de quaisquer sinais de interação entre a alimentação 
e os medicamentos, cuidando para que os medicamentos prescritos não causem 
efeitos danosos ao paciente sob seus cuidados.

Entre os extensos medicamentos prescritos e administrados no ambiente de 
terapia intensiva, existem alguns que se apresentam de maneira rotineira neste 
cenário, como opioides e antimicrobianos. Houveram conclusões apresentadas 
nos artigos da presente revisão integrativa que versaram sobre os riscos maiores 
relacionados a medicamentos como Midazolan e Fentanil, que tanto estão presentes 
em prescrições a fim de auxiliar no processo de indução do sono e sedação e 
analgesia para pacientes em processo de dor e criticidade.

É preciso, ainda que sejam consideradas as peculiaridades de cada cenário 
distinto de terapia intensiva, como as unidades de queimados e a necessidade 
constante de medicamentos que induzem a sedação e analgesia; ambiente de 
cuidados com gestantes e puérperas, onde houveram evidências que mostraram 
a existência de risco moderado para as mulheres, muito embora os recém-
nascidos não estão considerados como alto risco para os efeitos destas interações 
medicamentosas. Os pacientes com síndrome da imunodeficiência humana 
(SIDA) também merecem cuidadosa prescrição e aplicação de sua terapêutica ao 
analisarmos que sua condição clinica coloca estes pacientes a uma vulnerabilidade 
imunológica que possibilita a exposição a efeitos deletérios de medicamentos. 

3 | 	CONCLUSÃO

Com base na revisão realizada, conclui-se que os efeitos adversos e as 
interações medicamentosas precisam ser identificados o mais rápido possível. A 
síntese do conhecimento agrupado nesta pesquisa, evidencia a necessidade de 
intensificar o desenvolvimento de pesquisas direcionadas a fim de melhorar a oferta 
da qualidade do serviço oferecido à população em situação crítica de saúde.

Um dos fatores mais importantes a ser considerado nos cuidados direcionados a 
pacientes críticos diz respeito à polifarmácia, tendo em vista como é bastante habitual 
uma extensa prescrição de terapia medicamentosa. Dessa maneira, mostra-se de 
extrema relevância conhecer os potenciais riscos das interações medicamentosas 
para pacientes internados em terapia intensiva, oferecendo, portanto, um cuidado 
mais individualizado e com menores riscos e melhores resultados no processo 
terapêutico.
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