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APRESENTACAO

No livro Inovacao e Tecnologia para o Cuidar em Enfermagem Volume 3 os capitulos
sdo um compilado das inovagdes no atendimento a salde na assisténcia hospitalar. Os
artigos abordam assuntos sobre Doencas Cardiovasculares, Unidade de Terapia Intensiva,
Servicos de Urgéncia e Emergéncias, entre outras unidades.

Os autores se dedicaram para trazer para os leitores as inovagdes sobre essas areas,
onde os profissionais de Enfermagem atuam com dedicagéo e profissionalismo, prestam
uma assisténcia complexa e precisam lidar a todo momento com situa¢des delicadas
e com risco de morte constante dos pacientes assistidos. O papel do Enfermeiro e seu
protagonismo no cuidado mereceram destaque nos trabalhos reunidos, possibilitando ao
leitor se atualizar sobre inovacdes que podem ser aplicadas diretamente ao seu processo
de atuacéo.

Atualmente, as inovacdes e tecnologias se tornaram realidade e estdo presentes na
assisténcia de Enfermagem. Frente a isso, essa obra foi organizada de forma a possibilitar
um acesso direto a temas atuais e que estéo diretamente ligados ao profissional Enfermeiro,
tanto na assisténcia ao paciente quanto a seus familiares.

Rafael Henrique Silva
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RESUMO: Unidade de Terapia Intensiva
(UTI) € um centro de monitoramento continuo
que trata pacientes em estado grave,
tornando-se necesséario o uso de uma grande
quantidade de farmacos buscando a cura e
o suporte farmacoterapéutico do paciente:
A ocorréncia de interacoes adversas entre
medicamentos administrados tem incidéncia
proporcional a quantidade de farmacos usados
simultaneamente, ao ponto de a frequéncia
de interacbes medicamentosas significativas
saltarem de 3%, em pacientes com uso de
até seis medicamentos, para 20%, quando é
feito uso de dez medicamentos diferentes. O
presente estudo teve como objetivo descrever
e analisar as possiveis consequéncias das
Interacdes Medicamentosas (IMs) ao tratamento
dos pacientes na Unidade de Terapia Intensiva
(UTI). O método utilizado neste trabalho baseia-
se no levantamento bibliografico, tratando-
se de uma revisdo integrativa. Buscaram-
se trabalhos sobre a tematica nas bases de
dados: Literatura Latino-Americana e do Caribe
em Ciéncias da Saude (LILACS) e Scientific
Electronic Library Online (SCIELO). Oito estudos
compuseram a amostra do estudo. Os resultados
mostraram que as interacdbes medicamentosas
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sd0 uma consequéncia presente na Unidade de Terapia Intensiva devido a variedade de
farmacos utilizados na terapéutica dos pacientes, o que torna as internagdes prologadas
e trazendo agravos maiores ao quadro clinico dos pacientes. Conclui-se que as interagdes
medicamentosas sdo um dos fatores que prejudicam o tratamento dos pacientes em uma
unidade de terapia intensiva, acarretando na estadia prolongada ou levando a piora do
quadro clinico.

PALAVRAS - CHAVE: Terapia Intensiva, Interacdes Medicamentosas, UTI, Farmacos,
Enfermagem.

DRUG INTERACTIONS IN THE INTENSIVE CARE UNIT AND ITS
CONSEQUENCES TO PATIENT TREATMENT

ABSTRACT: Intensive Care Unit (ICU) is a continuous monitoring center that treats
critically ill patients, making it necessary to use a large number of drugs in order to cure
and pharmacotherapeutic support of the patient. The occurrence of adverse interactions
between administered drugs has an incidence proportional to the amount of drugs used
simultaneously, to the point that the frequency of significant drug interactions jumps from 3%,
in patients using up to six drugs, to 20%, when using ten different drugs. The present study
aimed to describe and analyze the possible consequences of Drug Interactions (IMs) for the
treatment of patients in the Intensive Care Unit (ICU). The method used in this work is based
on a bibliographic survey, being an integrative review. We searched for works on the theme
in the databases: Latin American and Caribbean Literature in Health Sciences (LILACS) and
Scientific Electronic Library Online (SCIELO). Eight studies made up the study sample. The
results showed that drug interactions are a consequence present in the Intensive Care Unit
due to the variety of drugs used in the treatment of patients, which makes hospitalizations
prolonged and brings greater aggravations to the clinical condition of patients. It is concluded
that drug interactions are one of the factors that hinder the treatment of patients in an intensive
care unit, resulting in prolonged stay or leading to worsening of the clinical condition.
KEYWORDS: Intensive Care, Drug interactions, ICU, Drugs, Nursing.

11 INTRODUGAO

Medicamento € um produto farmacéutico, criado em laboratério, que tem como
finalidade a prevencao, cura e minimizacdo dos efeitos da patologia do paciente. Deste
modo, considera-se que 0 medicamento € um recurso utilizado como forma de terapia e de
prevencéo, tendo como objetivo principal o bem-estar do paciente (TAVEIRA el al, 2014).

Em consonéancia, a Unidade de Terapia Intensiva (UTI) € um centro de monitoramento
continuo que trata pacientes em estado grave, tornando-se necessario o uso de uma grande
quantidade de farmacos buscando a cura e o suporte farmacoterapéutico do paciente
(UIJTENDAAL el al, 2014).

Ademais, o uso simultdneo de varios medicamentos como pratica clinica
correlaciona-se com o risco de Interagbes Medicamentosas (IMs). Desta forma, a politerapia

€ permitida para obter-se um efeito terapéutico sinergistico, ou seja, aumentando a eficacia
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do tratamento utilizada na terapia de multiplas doencas coexistentes (CEDRAZ el al, 2014).

A IM é a juncdo de dois ou mais medicamentos, nos quais as combinag¢des de
ambos possam representar a ndo eficacia e seguranca do farmaco alterando, assim, sua
efetividade (MOREIRA el al, 2017). Com isso, a IM pode apresentar-se de forma grave
quando a interacdo é potencialmente ameacadora para a vida ou capaz de causar danos
permanentes. Ja a interacdo moderada tem efeitos que causam algumas alteracdes
clinicas que fazem com que o paciente necessite de tratamentos adicionais, podendo,
inclusive, aumentar o periodo de interna¢do hospitalar do mesmo. A interagéo leve, por
sua vez, normalmente apresenta efeitos menos perceptiveis, podendo ser incbmoda ou
muitas vezes passando despercebida, sem afetar significativamente o efeito da terapéutica
implementada (CORREA el al, 2010).

Na UTI, os pacientes estdo mais suscetiveis a IM devido a grande variedade de
farmacos administrados. Um dos riscos para esses pacientes que se encontram debilitados
devido sua patologia é a faléncia de 6rgdos (MOREIRA el al, 2017).

A ocorréncia de interagbes adversas entre medicamentos administrados tem
incidéncia proporcional a quantidade de farmacos usados simultaneamente, ao ponto de
a frequéncia de interacdes medicamentosas significativas saltarem de 3%, em pacientes
com uso de até seis medicamentos, para 20%, quando ¢ feito uso de dez medicamentos
diferentes (LIMA el al, 2007).

Torna-se essencial o preparo e 0 conhecimento dos profissionais de saude,
principalmente os profissionais médicos e enfermeiros, que atuam mediante as prescricoes
e aprazamentos dos farmacos que irdo ser administrados aos pacientes. Além disso, faz-
se necessaria uma monitorizagédo eficaz dos pacientes com o intuito de contribuir para a
melhora e seguranga destes frente as terapias farmacologicas administradas (CARVALHO
el al, 2013).

A magnitude das IM pode ser reduzida com medidas de barreiras, sendo que a
Organizacéo Mundial da Saude entende que o enfermeiro pode ser um dos profissionais
que atuam como barreira, j& que permanece com o paciente em horario integral e, na
maioria dos paises, ainda € quem faz o aprazamento das medicagcdes (OMS, 2005).

Desta maneira, a presente pesquisa mostra-se relevante, uma vez que as reais
consequéncias das interagbes medicamentosas possam criar mecanismo para evitar e
minimizar os danos de possiveis intera¢des, reduzindo, assim, o tempo de permanéncia
nas UTI e evitando maiores agravos a saude dos pacientes.

Objetivou-se analisar através, dos estudos evidenciados, as consequéncias das
interacbes medicamentosas durante o tratamento dos pacientes internados em uma
unidade de terapia intensiva.
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21 METODOLOGIA

Trata-se de umarevisédointegrativa que permite ainclusao de pesquisas experimentais
e ndo-experimentais para um esclarecimento amplo do assunto discutido e analisado. Além
disso, as revisodes integrativas correlacionam dados de variadas literaturas, abordando
varios propositos, tais como: definicdo de conceitos, revisdo de teorias e evidéncias, e
andlises de problemas metodolégicos de um tépico particular (RAMALHO et al, 2016).

Com a identificagdo do tema, foi formulada a seguinte questdo norteadora da
pesquisa: “Quais as principais causas da interacdo medicamentosa em uma unidade de
terapia intensiva?”.

Inicialmente, para a selecao dos artigos, foi realizada uma consulta aos Descritores
em Ciéncia da Saude (DeCS). Adotou-se como descritores: Terapia Intensiva; interacbes
medicamentosas; UTI; farmaco; e enfermagem. De forma similar, foram utilizados os
mesmos descritores para a lingua inglesa: Intensive Therapy; Drug interaction; ICU; Drug;
e Nursing.

Em seguida, optou-se por usar duas amplas e conceituadas bases de dados:
Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncia e Saude (LILACS) e Scientific
Electronic Library Online (SCIELO).

Adotou-se como critérios de inclus&o os artigos com texto completo, que abordavam
a tematica estudada e respondiam a questéo norteadora, publicados no periodo de 2013 —
2019, assim como aqueles escritos em alguns dos idiomas selecionado (portugués, inglés
ou espanhol). Foram excluidos os artigos que ndo se encontravam disponiveis de forma
gratuita e online, assim como as dissertacbes de mestrado, as teses de doutorado, as
reportagens e os textos nao cientificos.

INTERAGAO MEDICAMENTOSA EM UMA UNIDADE DE
TERAPIA INTENSIVA E SUAS CONSEQUENCIAS AO
TRATAMENTO DOS PACIENTES: UMA REVISAO
INTEGRATIVA

Bases de dados J

LILACS E SCIELO
1

Encontrado segundo os
descritores

T e—

LILACS SCIELO
216 104

1
INCLUIDO INCLUIDO
10 12
SELECIONADO SELECIONADO
02 04 J

Figura 1 - Fluxograma da busca dos artigos nas bases de dados LILACS e SCIELO.

Fonte: Autoria prépria dos pesquisadores.
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Apo6s a selecao dos artigos, os mesmos foram lidos minuciosamente com o objetivo
de extrair as principais informagbes da pesquisa. Entretanto, foram utilizados como
instrumentos de coleta as informacdes dos artigos que continham as seguintes variaveis:
titulo do artigo, autoria, ano de publicacéo, objetivos, resultados e conclusdes.

Ademais, as informacdes foram organizadas, agrupadas e discutidas a partir da

literatura em conformidade com o objetivo do estudo.

31 RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram incluidos na presente revisdo seis artigos cientificos selecionados pelos
critérios de incluséo e exclusao previamente estabelecidos.
Inicialmente, o Quadro 1 sumariza as principais informagdes sobre a amostra de

estudos através das seguintes variaveis: periodico, ano, autoria e titulo do artigo.

ORDEM PERIODICO ANO AUTORIA TITULO DO ARTIGO
E1 Vigil. Sanit. SILVA, UD.A,, Interacdes medicamentosas
Debate 2018 etal. e consequentes intervengoes
farmacéuticas na Unidade de Terapia
Intensiva de um hospital privado em
Macapa, Amapa.
E2 Ver Esc MOREIRAM.B., Potenciais interacdes de medicamentos
Enferm USP 2017 etal. intravenosos em terapia intensiva.
E3 Revista GARSKE, Avaliacéo das interacoes
Saude e 2016 C.C.D., etal. medicamentosas potenciais em
Pesquisa prescricoes de paciente em unidade de
terapia intensiva.
E4 Rev Soc CEDRAZ, K.N., Identificagdo e caracterizagéo de
Bras Clic 2014 JUNIOR, M.C.S. interagdes medicamentosas em
Med prescricoes médicas da unidade de
terapia intensiva de um hospital publico
da cidade de Feira de Santana, BA.
E5 Acta Paul CARVALHO, Prevaléncia de interagdes
Enferm. 2013 R.E.F.L., et al medicamentosas em unidades de terapia
intensiva no Brasil.
E6 Texto SILVA, L.D,, Aprazamento de medicamentos por
Contexto 2013 etal. enfermeiros em prescri¢des de hospital
Enferm sentinela.

Quadro 1 — Distribuicdo dos artigos segundo periédico, ano, autoria e titulo do artigo. Fortaleza

- CE, 2019.

O quadro 2, por sua vez, destaca as demais caracteristicas dos estudos que fizeram

parte da presente revisdo, a saber: objetivo, resultados e concluséo.
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| ORDEM | OBJETIVO

RESULTADO

CONCLUSAO

E1

E2

E3

E4

E5

Avaliar as principais
interacdes
medicamentosas
observadas nas

UTI de um hospital
privado na cidade
de Macapa (Amapa,
AP) através

da analise das
prescricoes

Analisar as
interacdes
medicamentosas
potenciais em uma
Unidade de Terapia
Intensiva.

O objetivo deste
trabalho foi
identificar e avaliar
a existéncia de
interacoes
medicamentosas
potenciais na
farmacoterapia
prescrita.

Identificar e
caracterizar as
interacdes
medicamentosas
presentes em
prescricoes médicas
da Unidade de
Terapia Intensiva
(UTI) de um hospital
publico

da cidade de Feira
de Santana, Bahia.

Determinar a
prevaléncia

de interacbes
medicamentosas
em unidades de
terapia intensiva

e analisar a
significancia clinica
das interagcbes
identificadas.

Observou-se que a maioria das
interagdes, tanto na UTI adulto quanto
na UTI neonatal, foram consideradas
de risco moderado. As interacdes
farmacocinéticas foram mais

comuns na UTI adulto, enquanto as
farmacodinamicas predominaram na
UTI neonatal.

Foram prescritos 140 medicamentos
com posologias diferentes, 33 classes
medicamentosas e média de 9,3
medicamentos por prescricao, com
desvio padrao de +5,3.

Das 308 prescricdes analisadas,

101 apresentaram pelo menos

uma interagcdo medicamentosa,
totalizando 173 interacdes referentes
a 71 pacientes. Destes, 43 eram do
sexo masculino, com idade média
de 61,9 anos. A média de internacéo
na unidade foi de 7 dias. Nas 101
prescricdes que apresentaram
interagdes medicamentosas,

foi prescrito o total de 1.349
medicamentos com média de 13,3
medicamentos/paciente/dia.

Das 28 prescri¢bes analisadas, 2
apresentaram nenhuma interag@o
medicamentosa, enquanto 26
apresentaram alguma interagéo
medicamentosa, resultando

em 99 potenciais interagdes
medicamentosas

Em 24 horas 70,6% dos pacientes
apresentaram pelo menos uma
interacdo medicamentosa. O nimero
de interagbes medicamentosas
detectadas em 24 horas foi 2299 e
em 120 horas foi 2619. Midazolam,
fentanil, fenitoina e omeprazol foram
os farmacos com maior frequéncia de
interaces medicamentosas.

Inovacgao e Tecnologia para o Cuidar em Enfermagem 3

O monitoramento das
potenciais interacoes em
pacientes criticos procura
garantir a seguranca

do paciente buscando
diminuir os riscos
potenciais aos quais
estes estdo expostos.

O estudo reitera que a
polifarmécia, situagéo
cotidiana nos centros
de tratamento intensivo,
aumenta diretamente

o risco de interacao
medicamentosa.

A identificacao

das interacoes
medicamentosas
possibilita evitar
situacoes de insucesso
terapéutico

ou minimizagéo

do aparecimento

de toxicidade
medicamentosa pelo
ajuste da posologia ou
pelo uso de farmacos
alternativos.

Confirmou-se

que as interacoes
medicamentosas sdo um
problema frequente e
cada vez mais relevante
e identifica-las tornou-
se um desafio para os
profissionais de saude.

Nesta amostra,
interacdes
medicamentosas
moderadas e graves
foram mais prevalentes.
Diante desses
resultados, todas as
acdes dos profissionais
de salde que prestam
assisténcia ao paciente
devem ser integradas
visando identificar e
prevenir possiveis
reacdes a medicamentos.
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E6 Objetivou Os resultados mostraram uma média  Conclui-se que o

descrever o perfil de doses por prescricao de 8,8 aprazamento prevalente
do aprazamento (+1,05) e 17,6 (+0,9) na emergéncia em quatro horarios

de medicamentos e terapia intensiva, respectivamente. favorece o aparecimento
intravenosos e Constatou-se de interacbes mesmo
analisar potenciais predominio de aprazamento no em prescricdes com até
interagdes graves horério noturno (57,11%) em ambos cinco medicamentos.
decorrentes do os setores. Foram encontradas 43

aprazamento. interacdes graves com prevaléncia

de 1,85 e 5,7 de Odds Ratio em
prescricoes com mais de cinco
medicamentos.

Quadro 2 — distribuicao dos artigos, segundo objetivos, resultados e conclusao. Fortaleza - CE,
2019.

O estudo E1 teve como objetivo avaliar as principais interacdes medicamentosas
observadas nas UTI de um hospital privado na cidade de Macapa através da analise das
prescricdes e das consequentes intervengbes adotadas a fim de minimizar seus riscos. Foi
realizado um estudo retrospectivo em hospital privado de grande porte com 180 leitos. No
total, foram avaliadas 388 prescricoes, das quais 235 eram da UTI adulto, pertencentes a
70 pacientes com idade média de 61,14 anos, sendo 56% do sexo masculino. As demais
153 prescricdes da UTI neonatal pertenciam a 33 pacientes acompanhados pelo servigo de
farmécia clinica. Observou-se que a maioria das internagées, tanto na UTI adulto quanto na
UTI neonatal, foi considerada de risco moderado (SILVA et al, 2018).

O estudo E2 teve como objetivo analisar as possiveis interagbes potenciais.
Trata-se de um estudo de abordagem quantitativa, mediado pela analise documental das
prescricdes medicamentosas do Centro de Terapia Intensiva de um Hospital Universitario
do Rio de Janeiro. Foram selecionados 485 pacientes e 319 prescri¢cdes. Os pacientes
tinham idade entre 20 e 86 anos. Observou-se uma grande quantidade de interagbes
medicamentosas. O estudo reitera que a polifarmacia, situagéo cotidiana nos centros de
tratamento intensivo, aumenta diretamente o risco de interacdo medicamentosa. A atencéao
a pacientes com uma grande quantidade de medicamentos prescritos deve ser redobrada
(MOREIRA et al, 2017).

O estudo E3 teve como objetivo identificar e avaliar a existéncia de interagdes
medicamentosas potenciais na farmacoterapia prescrita. Trata-se de um estudo
observacional, que contou com 308 prescricdes de 195 pacientes internados na unidade
de terapia intensiva de um hospital de ensino, que foi realizado entre agosto e dezembro de
2015. Das prescricdes analisadas, 101 (32,8%) apresentaram pelo menos uma interagéo
medicamentosa e eram referentes a 71 pacientes internados. Além disso, foram encontrados
48 CID diferentes. Dos 71 pacientes que apresentaram alguma interacdo medicamentosa
na prescri¢ao, 28 eram do sexo feminino e 43 do sexo masculino com idade média de 61,9
anos. Observou-se que 64,8% dos pacientes eram idosos com idade acima de 60 anos.
Nas 101 prescricbes que apresentaram intera¢cdes medicamentosas, foram prescritos
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um total de 1,349 medicamentos. O maximo de medicamentos encontrados por paciente
foi de 21 medicamentos e o minimo foi de 13,3 medicamentos prescritos. A identificacéo
das interacdes medicamentosas possibilita evitar situacées de insucesso no tratamento e
minimiza o aparecimento de toxicidade medicamentosa (GARSKE et al, 2016).

Desta maneira, o estudo E4 teve como objetivo identificar e caracterizar as interagdes
medicamentosas presentes em prescricdes médicas da Unidade de Terapia Intensiva
(UTI) de um hospital publico da cidade de Feira de Santana, Bahia. Este estudo foi do tipo
descritivo. Foram coletadas, aleatoriamente, 28 prescricbes médicas da Unidade de Terapia
Intensiva do hospital referentes ao ano de 2013, destas 92,86% apresentaram alguma
interacdo medicamentosa em potencial, enquanto somente 17,14% ndo apresentaram
qualquer tipo de intera¢do. Das prescricbes analisadas, 57,14% eram de pacientes do sexo
masculino e 42,86% do sexo feminino. A idade média dos pacientes foi de 48,54 anos.
Confirmou-se que as interagdes medicamentosas sdo um problema frequente e cada vez
mais relevante, pois identifica-las tornou-se um desafio para os profissionais de saude
(CEDRAZ et al, 2014).

Por outro lado, o estudo E5 teve como objetivo determinar a prevaléncia de
interacbes medicamentosas em unidade de terapia intensiva e analisar a significancia das
interagbes identificadas. Trata-se de um estudo transversal e retrospectivo desenvolvido
com 1124 pacientes em sete unidades de terapia intensiva de uma unidade hospitalar
de ensino do pais. Todas as informagbes sobre os medicamentos foram coletadas das
prescricdes de 24 horas e 120 horas de internagbes dos pacientes. Neste estudo foram
incluidos 1124 prontuérios; sendo 630 (56%) de pacientes do sexo masculino. A média de
idade dos pacientes foi de 52,5 anos, com uma minima de 18 anos e maxima de 96,8. O
tempo médio de internacao foi de 19,4. O nUmero de medicamentos prescritos por paciente
em 24 horas e 120 horas foi equivalente a 13,6 e 13,2. Nas primeiras 24 horas, 70,6%
dos pacientes apresentaram pelo menos uma interacdo medicamentosa. O numero total
de interagbes medicamentosas foi de 2299, com 350 tipos de farmacos e trés tipos de
interacdo de farmaco com a nutricdo enteral. Diante de tudo que foi exposto, podemos
observar que as interagbes medicamentosas moderadas e graves foram mais prevalentes,
tornando-se necessarias medidas de prevengdo (CARVALHO et al, 2013).

Por fim, o estudo E6 teve como objetivo descrever o perfil do aprazamento de
medicamentos intravenosos e analisar potenciais interagdes graves decorrentes do
aprazamento. Trata-se de um estudo transversal com analise documental. Optou-se pelas
unidades de emergéncia e unidade de terapia intensiva por conta do seu grande fluxo de
pacientes em estado critico e que necessitam de uma grande quantidade de farmacos para
o seu tratamento. Os resultados foram obtidos através da analise de 135 prescri¢des, sendo
64 da emergéncia e 71 da UTI. Estas prescricdes mostraram uma média de 8,8 (+1,05) e
17,6 (+0,9) doses por prescricdo na emergéncia e na terapia intensiva, respectivamente.

Constatou-se o predominio de aprazamento no horario noturno (57,11%) em ambos os
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setores. Foram encontradas 43 interagdes graves com prevaléncia de 1,85 e 5,7 de Odds
Ratio em prescricdes com mais de cinco medicamentos. Os medicamentos prevalentes
envolvidos em interagdo com potencial para dano grave foram fenitoina sédica, cloridrato
de vancomicina e cloridrato de ranitidina. Portanto, faz-se necesséario o conhecimento e

0 aprazamento de forma correta para minimizar possiveis interagdes (SILVA et al, 2013).

41 CONCLUSAO

Conclui-se que a interacdo medicamentosa € um dos fatores que prejudicam
o tratamento dos pacientes na unidade de terapia intensiva, acarretando na estadia
prolongada ou levando a piora do quadro clinico dos pacientes.

Destarte, € necessario o conhecimento dos profissionais a respeito dos farmacos e
a realizacdo de andlises mais criteriosas sobre as terapéuticas implementadas, tornando,
assim, o tratamento mais efetivo e eficaz.

Salienta-se a importancia do trabalho multiprofissional, da implantag¢édo de protocolos
e educagéo continuada com os profissionais a respeito dos farmacos utilizados na unidade
de terapia intensiva para evitar ou minimizar as possiveis consequéncias das interacbes

medicamentosas.
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