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APRESENTACAO

Acolecao “Expansao do conhecimento e inovagao tecnol6gica no campo das ciéncias
farmacéuticas” € uma obra organizada em dois volumes que tem como foco principal a
apresentacgéo de trabalhos cientificos diversos que compde seus 31 capitulos, relacionados
as Ciéncias Farmacéuticas e Ciéncias da Saude. A obra abordara de forma interdisciplinar
trabalhos originais, relatos de caso ou de experiéncia e revisdes com teméaticas nas diversas
areas de atuacéo do profissional Farmacéutico nos diferentes niveis de atencdo a saude.

O objetivo central foi apresentar de forma sistematizada e objetivo estudos
desenvolvidos em diversas instituicdes de ensino e pesquisa do pais. Em todos esses
trabalhos a linha condutora foi 0 aspecto relacionado a atengéo e assisténcia farmacéutica,
farmacologia, saude publica, controle de qualidade, produtos naturais e fitoterapicos,
préaticas integrativas e complementares, entre outras areas. Estudos com este perfil podem
nortear novas pesquisas na grande area das Ciéncias Farmacéuticas.

Temas diversos e interessantes sdo, deste modo, discutidos aqui com a proposta
de fundamentar o conhecimento de académicos, mestres e todos aqueles que de alguma
forma se interessam pela Farméacia, pois apresenta material que apresenta estratégias,
abordagens e experiéncias com dados de regides especificas do pais, o que é muito
relevante, assim como abordar temas atuais e de interesse direto da sociedade.

Deste modo a obra “Expanséo do conhecimento e inovagéo tecnoldgica no campo
das ciéncias farmacéuticas” apresenta resultados obtidos pelos pesquisadores que,
de forma qualificada desenvolveram seus trabalhos que aqui serdo apresentados de
maneira concisa e didatica. Sabemos o quao importante é a divulgacao cientifica, por isso
evidenciamos também a estrutura da Atena Editora capaz de oferecer uma plataforma
consolidada e confiavel para estes pesquisadores exporem e divulguem seus resultados.
Boa leitura!

Débora Luana Ribeiro Pessoa



SUMARIO

(071 =11 1 1] N0 X5 [T 1

PUBPHARMA: UM SISTEMA OPERACIONAL MOVEL DE CADASTRO DE PACIENTES
PARA FARMACEUTICOS

Carlos Alberto Santos de Lima

Daniel Figueiredo Vanzan

Alexandre dos Santos Pyrrho

Hilton Antonio Mata dos Santos

https://doi.org/10.22533/at.ed.5492127091

(071 =11 1 1] N0 X5 20 12

METABOLISMO DA VITAMINA D NO SER HUMANO
Silvia Muller de Moura Sarmento
Rafael Tamborena Malheiros
Génifer Erminda Schreiner
Laura Smolski dos Santos
Elizandra Gomes Schmitt
Gabriela Escalante Brites
Luana Tamires Maders
Mariana Larré da Silveira
llson Dias da Silveira
Vinicius Tejada Nunes
Vanusa Manfredini

https://doi.org/10.22533/at.ed.5492127092

(071 =11 1 1] N0 JE< JOUuUu T 24

USO DE PLANTAS MEDICINAIS NO TRATAMENTO DOS SINTOMAS DEPRESSIVOS
Génifer Erminda Schreiner
Rafael Tamborena Malheiros
Silvia Muller de Moura Sarmento
Laura Smolski dos Santos
Elizandra Gomes Schmitt
Gabriela Escalante Brites
Luana Tamires Maders
Vanusa Manfredini

https://doi.org/10.22533/at.ed.5492127093

CAPITULO Qeeeeeeeeeeeeeeeeeseneeeseeeenmsnsasasasasssssessnensasassasssssessnsasasasssasassnesensasassssnns 35

ATIVIDADE ANTIMICROBIANA DO EXTRATO DAS FOLHAS DE TABERNAEMONTANA
CATHARINENSIS A. DC.

Lorena Mina Rodrigues

Luis Antonio Esmerino

https://doi.org/10.22533/at.ed.5492127094




(07,1 = 1 1 1] N0 Y- J0 T 50

AVALIACAO DA RESISTENCIA AOS ANTIMICROBIANOS DOS MICRO-ORGANISMOS
ISOLADOS DA CAVIDADE BUCAL DE PACIENTES IDOSOS HOSPITALIZADOS

Leticia Lopes Menezes Almeida

Larissa Guidolin

Camila Thomaz dos Santos

Eduardo Bauml Campagnoli

Luis Antonio Esmerino

https://doi.org/10.22533/at.ed.5492127095

(07,1 =11 1 1] N0 X J0N T 64

INTERAGCAO MEDICAMENTOSA: OS RISCOS QUE A POLIFARMACIA PODE CAUSAR
A SAUDE DO IDOSO

Bruna Menezes de Souza Almeida
Anna Maly de Le&o e Neves Eduardo
Ana Carolina Souza da Silva
Danielle Alves de Melo

Luiz Olivier Rocha Vieira Gomes
Viviane Pires do Nascimento
Wendell Rodrigues Oliveira da Silva
Anna Sarah Silva Brito

Vinicios Silveira Mendes

Monica Larissa Gongalves da Silva
Kelly Aradjo Neves Carvalho
Lustarllone Bento de Oliveira

https://doi.org/10.22533/at.ed.5492127096

(07,1 =11 1 1] N0 Y 2000 81

AVALIACAO DO CONSUMO DE CONTRACEPTIVOS HORMONAIS EM DUAS
FARMACIAS NO MUNICIPIO DE SALVADOR-BA NO PERIODO DE OUTUBRO DE 2018
A JULHO DE 2019

Elisangela de Jesus Santos
Larissa Monge Santana
Anderson Silva de Oliveira

https://doi.org/10.22533/at.ed.5492127097

(07,1 =11 1 1] W0 X J0N T 93

CARACTERIZACAO DE FILMES DE QUITOSANA CONTENDO EXTRATO DE
CALENDULA OFFICINALIS L

Lislaine Maria Klider
Airton Vicente Pereira

https://doi.org/10.22533/at.ed.5492127098

(07 =11 1] W0 X JEUu 107

BREVE CONTEXTUALIZACAO SOBRE A MALARIA
Ellen Caceres Lopes
Lucas Otavio Braga Potrich




Thais da Silva Rocha
Karmel Prado Pelissari

https://doi.org/10.22533/at.ed.5492127099

(07 =11 1 1] W0 X5 [ U 111

O PERFIL DO PROFISSIONAL FARMACEUTICO EM RELAGCAO A ATENCAO
FARMACEUTICA NAS DROGARIAS DE DUAS REGIOES DE SALVADOR-BA

Tals Pereira dos Santos

Daniela Machado Santana

Anderson Silva de Oliveira

https://doi.org/10.22533/at.ed.54921270910
(07 =11 1 1] W0 15 & IO 122

ISOLATION OF MAIN SECONDARY METABOLITES AND TRIPANOCIDAL EVALUATION
OF PARMOTREMA SPECIES
Denise Caroline Luiz Soares
Layza Sa Rocha
Karen Fernandes Cardoso
Giovanny Medeiros Paniago
Samara Requena Nocchi
Alda Maria Texeira Ferreira
Neli Kika Honda
Adriano Afonso Spielmann
Carlos Alexandre Carollo

https://doi.org/10.22533/at.ed.54921270911
CAPITULO 12...ccueuseseesssssesssessssssessssssssssesssssssssssssssssssssssssessssssssssessssssssasessssssssanees 135

REVISAO DE LITERATURA SOBRE A PITAYA (HYLOCEREUS SPP.) NA PRODUCAO
DE ALIMENTOS E COSMETICOS

Stella Marys Nascimento Lima

Cristiano da Silva Sousa

Luiz Eduardo Macedo Monte

Camila Maria Nascimento Santos

Samara Kallynne Nunes Lopes

Raianne Lorena Ximenes

Elaine Alves Magalhaes

Daniela dos Reis Araujo Gomes

https://doi.org/10.22533/at.ed.54921270912

(07 =11 1] W0 J5 < TS 141
O USO DE MEDICAMENTOS PSICOTROPICOS ANTIEPILEPTICOS DURANTE A
GESTACAO

Adriele Celine Siqueira

Lara Luisa Valerio de Mello Braga

Maria Vitoria Tofolo

Stéfany Scalco

Luiz Fernando Correa do Nascimento Neto

https://doi.org/10.22533/at.ed.54921270913




(07 =11 1 1] W0 15 1 VN 152

EMULSIFICACAO A FRIO: PROCESSO, CARAQTERIZA(;AO E INFLUENCIA DE OLEOS
DAS SEMENTES DE PASSIFLORAS DO SEMIARIDO BAIANO

Taina Santos Souza

Neila de Paula Pereira

https://doi.org/10.22533/at.ed.54921270914

(07 =11 1 1] W0 15 - F0u 157

USO INDISCRIMINADO DE CLORIDRATO DE METILFENIDATO POR ACADEMICOS DA
FACULDADE ANHANGUERA DE BRASILIA — UNIDADE TAGUATINGA, DF, BRASIL

Raphael da Silva Affonso

Karine Silva Lime

Yasmine Mithié de Oliveira Oyama

Melissa Cardoso Deuner

Tanos Celmar Costa Franca

Larissa Barbosa

Eleuza Rodrigues Machado

https://doi.org/10.22533/at.ed.54921270915

(07 =11 1] W0 X5 [ 0V 177

AVALIAQAO DAS PRESCRICOES REALIZADAS POR PROFISSIONAIS DO PROGRAMA
MAIS MEDICOS

Fernanda Zambonin

Amanda Ramos de Brito

Helenilson José Soares Boniares

Jackeline da Costa Maciel

https://doi.org/10.22533/at.ed.54921270916
SOBRE O ORGANIZADORA .........oorrmrmmmmssmssssss s sssssssssssssssssssssssssssssssnsasssssssenns 188
INDICE REMISSIVO........occureureenressessesssesssessssssesssessssssesssesssssssssssssssssssssessssssssssessnes 189




CAPITULO 16
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RESUMO: Objetivo: o presente trabalho
buscou analisar o perfil das prescricbes emitidas
por médicos estrangeiros que fazem parte
do Programa Mais Médicos do SUS em uma
Unidade Basica de Saide (UBS) localizada em
Boa Vista, RR, Brasil. Metodologia: trata-se
de uma pesquisa de abordagem quantitativa,
do tipo descritiva-exploratéria que foi dividida
em duas etapas: 1) Andlise retrospectiva das
prescricdes médicas realizadas por profissionais
estrangeiros, cadastrados no Programa Mais
Médicos do SUS; 2) Entrevista com pacientes
atendidos por estes médicos. Resultados: os
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dados indicaram que 52,58% das prescri¢cdes
apresentavam algum grau de ilegibilidade. Entre
os principais erros evidenciados, destacam-se
0os medicamentos prescritos com auséncia de
informac&o relacionados a: via de administracdo
(92,34%), concentracéo (46,08%) e quantidade a
serdispensada (39,48%). Emrelacdo aentrevista,
muitos pacientes conseguiram compreender a
lingua nativa dos médicos estrangeiros (71,00%),
além disso, foi observado que esses médicos
tinham o cuidado em orientar o paciente quanto
a posologia (75,00%). Porém, menos da metade
dos profissionais perguntaram ao paciente sobre
o0 uso de alguma medicagéo (45,00%), e cerca de
21,00% dos médicos orientaram sobre os efeitos
colaterais dos medicamentos. Conclusao: estes
resultados sugerem que os médicos estrangeiros,
do Programa Mais Médicos, ndo conhecem e/ou
ndo cumprem as determinagdes legais acerca da
elaboracéo de prescricbes médicas em ambito
nacional. Desta forma, essa situagdo condiz em
um fator alarmante que pode afetar diretamente
a segurancga do paciente.

PALAVRAS - CHAVE: Farmacoepidemiologia.
Prescricdo Médica. Salde Publica.

ABSTRACT: Objective: this study aimed to
analyze the profile of prescriptions made by
foreign doctors registered in the Programa
Mais Médicos of the SUS in a basic health
unit has been located in Boa Vista, RR, Brazil.
Methodology: the present work is a quantitative,
descriptive and exploratory research and it was
divided into two parts: 1) analyze retrospective
of medical prescriptions carried out by foreign
professionals registered in the Programa Mais
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Médicos of the SUS; 2) interview with patients attended by these doctors. Results: obtained
data indicated that 52.58% of prescriptions had some degree of illegibility. The major errors
that were found are prescription drugs with no information related to: route of administration
(92.34%), concentration of the medication (46.08%) and quantity to be dispensed (39.48%).
After the interview the patients reported that they were able to understand the native language
of foreign doctors (71.00%), in addition, it was observed that these doctors were careful to
advise the patient about the dosage (75.00%). However, less than half of the professionals
asked the patient about the use of any medication (45.00%), and about 21.00% of these
doctors talked about the side effects of the medications. Conclusion: these above results
suggest that foreign doctors registered in the Programa Mais Médicos do not know or do not
perform the legal requirements about the preparation of prescriptions in the Brazilian national
territory. Thus, this situation shows that factors studied here in this work can be affect the
health of the patients attended by foreign doctors.

KEYWORDS: Pharmacoepidemiology. Doctor’s prescription. Public health.

INTRODUCAO

O uso de medicamentos & essencial na prevengéo e tratamento de uma gama
de enfermidades. Quando utilizados de maneira correta, oferecem solugbes concretas
para muitos problemas de salde que acometem a populagdo, de uma forma simples e
com baixo custo'. A Politica Nacional de Medicamentos, instituida pela Portaria MS n°
3.916 de 30 de outubro de 1998, conceitua o termo “prescricdo” como o “ato de definir o
medicamento a ser consumido pelo paciente, com a respectiva dosagem e duracdo do
tratamento. Em geral, esse ato é expresso mediante a elaborag¢do de uma receita médica™.
Sendo assim, a prescricdo médica representa a principal via de comunicagdo entre os
diversos profissionais atuantes na assisténcia em saude e, também, entre os pacientes que
recebem este servico. Para que ndo haja falha neste processo, devem-se adotar critérios
ja definidos e padronizados3.

Apesar do Sistema Unico de Saude (SUS) ter sido uma grande conquista para a
saude da populagéo brasileira, muitas pessoas ainda enfrentam sérias dificuldades de
acesso a servigos de saude de forma resolutiva, principalmente os individuos que vivem
em comunidades distantes e vulneraveis. A falta de profissionais médicos sempre foi um
fato agravante deste problema*.

O Programa Mais Médicos foi introduzido no Brasil em julho de 2013, com o objetivo
de trazer medidas para combater as desigualdades de acesso a populagédo na atencéo
basica®. De acordo com a Lei n° 12.871/2013, que institui o Programa Mais Médicos;
o programa é estruturado através de trés eixos. O primeiro eixo estéd relacionado ao
investimento na melhoria da infraestrutura da rede de saude, particularmente nas unidades
basicas de saude. O segundo retrata a ampliagdo dos cursos de graduagdo em medicina
e residéncia médica no pais. O terceiro, intitulado Projeto Mais Médicos para o Brasil
(PMMB), é o responsavel por prover emergencialmente quantidade necessaria de médicos

Expansao do conhecimento e inovacao tecnoldgica no campo das ciéncias .
o Capitulo 16
farmacéuticas 2




para as areas vulneraveis®.

A distribuicdo dos médicos nas regides brasileiras antes do programa demonstrava
um padréo de desigualdade. A maioria dos estados brasileiros apresentava uma quantidade
de médicos inferior a média nacional, no qual somente cinco estados tinham mais de 1,83
médicos por 1.000 habitantes’.

Ainda sobre esta legislagcdo supracitada, o programa é ofertado aos médicos
formados em instituicbes de educagdo superior brasileira ou com diploma revalidado no
pais. Também estdo incluidos os médicos formados em instituicdes de educagéo superior
estrangeira, por meio de intercambio médico internacional®.

Os médicos estrangeiros, antes de iniciar suas atividades no Brasil, devem passar
por um moédulo de acolhimento e avaliacdo, que contemplara conteudo relacionado a
legislacéo referente ao sistema de salde brasileiro, funcionamento e atribuicbes do SUS,
notadamente da atencdo basica em saude, e lingua portuguesa®.

Analisar a qualidade da prescricdo médica significa verificar parte dos servigos
prestados a populacado, além de indicar a satisfacdo do paciente através da sua adeséo
ao tratamento®. Para isso, faz-se necessario que o paciente compreenda as informagoes
prescritas pelo profissional. Em casos de divida, por exemplo, a pessoa ira se sentir
desmotivado para realizar o tratamento, podendo executar a prescri¢do de forma incorreta
ou, até mesmo, interromper o tratamento™.

Portanto, o presente trabalho, teve como objetivo realizar a anélise das prescri¢cdes
emitidas por médicos estrangeiros que fazem parte do Programa Mais Médicos do SUS em
uma Unidade Basica de Saude (UBS) no municipio de Boa Vista, no estado de Roraima
(RR).

METODOLOGIA

Local de estudo

O municipio de Boa Vista em RR, conta atualmente com 32 unidades basicas de
salde. Foi selecionada uma UBS para realizacdo da pesquisa. Aproximadamente 576
(quinhentos e setenta e seis) consultas sdo realizadas mensalmente nesta unidade.

Delineamento do estudo

As prescricdes emitidas, no periodo de janeiro a junho de 2015, por médicos
estrangeiros cadastrados no Programa Mais Médicos do SUS de uma UBS (Boa Vista, RR),
foram analisadas nos meses de setembro a dezembro de 2015. O levantamento dos dados
foi feito a partir de uma ficha de coleta, previamente elaborada com base nos objetivos
especificos da pesquisa. Além do estudo retrospectivo, um questionario foi aplicado aos
usuarios da UBS nos meses de margo a abril de 2016.
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Analise das prescricoes da UBS

Os dados foram coletados a partir das prescri¢des médicas. Os critérios de inclusdo
para esta analise foram: (a) prescricdes emitidas por médicos estrangeiros cadastrados no
Programa Mais Médicos do SUS; (b) prescri¢des realizadas no periodo de janeiro a junho
de 2015; (c) prescricbes disponiveis na farmacia da UBS escolhida para o estudo.

A anédlise das informacdes dos medicamentos prescritos foi realizada a partir da
elaboragcéo de um check list contendo os itens obrigatérios em uma receita. Os erros de
prescricdo foram categorizados conforme segue abaixo:

1. Prescri¢éo ilegivel: qualquer item da prescri¢éo cuja informagéo esteja ilegivel ou
duvidosa;

2. Medicamento sem a nomenclatura oficial ou denominag¢éo genérica: prescricao
do medicamento com o nome comercial ou abreviaturas, sem o0 uso do principio
ativo;

3. Prescricdo sem via de administragé@o: prescricdo de medicamento sem a via de
administracéo, ou seja, sem especificar qual a porta de entrada do medicamento no
organismo;

4. Medicamento sem concentragdo do principio ativo: prescricdo de medicamento
sem a dose especificada;

5. Medicamento sem a quantidade a ser dispensada: prescricdo sem a quantidade
de medicamento necessaria para o tratamento;

6. Medicamento sem a posologia: prescricdo sem a forma de utilizagcdo do
medicamento, abrangendo o tempo de acdo e a dose terapéutica;

7. Medicamento sem a forma farmacéutica: prescricdo sem a forma farmacéutica a

ser utilizada ou forma inexistente no pais.
Em relagdo a analise das prescricbes que continham mais de um medicamento
prescrito, considerou-se como “NAQ” as prescrigbes que apresentavam erro na prescrigéo,

informacdes incompletas ou inexistentes em pelo menos um dos medicamentos.

Aplicacdo do questionario aos usuarios na UBS

Para a aplicacdo do questionario, foram selecionados os pacientes atendidos em
uma UBS, localizada no municipio de Boa Vista-RR no periodo de margco a maio de 2016.
A escolha dos pacientes foi feita por conveniéncia e o total correspondeu a 100 pessoas.
Foram excluidos os pacientes ndo atendidos por médicos estrangeiros cadastrados no
Programa Mais Médicos desta unidade.

Amostra

Para o estudo retrospectivo, a amostra total foi obtida apds analise das prescri¢des,
considerando os critérios de incluséo e exclusdo. Para o estudo envolvendo a aplicagédo
do questionario, considerou-se, a aplicagdo da populagdo objeto do estudo durante dois
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meses de atendimento. A frequéncia simples dos parametros avaliados foi transcrita em
uma planilha do Excel®, e depois conferidos. Apds a transcri¢do, os dados foram tabulados

com o objetivo de realizar a analise descritiva.

A analise estatistica

A tabulacdo dos dados foi realizada a partir de planilhas no programa Excel®. A
analise estatistica foi feita através do programa “Statistical Package for the Social Sciences”,
SPSS® versao 18.0. Os resultados foram organizados em tabelas simples com distribuicdo
simples e percentual, discutidos a luz da literatura sobre o tema.

Aspectos éticos

O presente trabalho foi devidamente submetido e aprovado pelo Comité de Etica
em Pesquisa envolvendo Seres Humanos da UFRR, conforme resolugdo do Conselho
Nacional de Saude n° 466/12, sob parecer n° 1.070.870.

RESULTADOS

Um total de 1.122 prescri¢des foram emitidas (no periodo de janeiro a junho de
2015) por médicos estrangeiros na UBS do estudo (Tabela 1).

Variavel Sim” Nao™
n % n %
Dados do paciente
Nome completo 1.116 99,47 6 0,53
Idade 188 16,76 934 83,24
Sexo 0 0 1.122 100,00
Endereco 0 0 1.122 100,00
Dados do Prescritor
Assinatura 1.122 100,00 0 0
Carimbo 1.114 99,29 8 0,71
Nimero de Registro 1.114 99,29 8 0,71

Tabela 1 - InformacGes referentes ao paciente e ao prescritor, contidas nas prescricées emitidas por
profissionais do Programa Mais Médicos em uma UBS de janeiro a junho de 2015. Boa Vista, RR. n =
1.122.

*Informacdes presentes; **Informagdes ausentes.

A média de prescri¢gdes na UBS durante os meses analisados foi de 187 por més.
O més de abril apresentou 0 maior quantitativo, com um valor de 25,85% (n = 290) do
total das prescricbes. Em relacéo ao tipo de escrita, evidenciou-se que 99,64% (n = 1.118)
das prescricdes foram escritas a tinta, o que estd de acordo com o recomendado pela
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Resolugéo n°® 357 de 20, de abril de 2001, do Conselho Federal de Farmécia. Quanto a
caligrafia dos prescritores, 52,58% (n = 590) das prescri¢des médicas apresentaram algum
grau de ilegibilidade.

Informacdes presentes e ausentes sobre o paciente e o prescritor nas receitas
médicas analisadas sdo mostradas na Tabela 1. Entre os dados relacionados ao paciente,
0 nome completo foi a varidvel com menor indice de auséncia, 0,53% (n = 6). Porém,
os dados sobre a idade do paciente mostraram-se ausentes em 83,24% das prescricbes
analisadas. E importante ressaltar que a variavel idade foi mais informada nas prescrigées
de criangas e idosos. Além disso, nenhuma das prescricdoes apresentou informagdes sobre
0 endereco e o0 sexo do paciente. Ainda de acordo com a Tabela 1, quanto a identificacéo do
prescritor (profissional que prescreveu a receita), 0,71% (n = 8) das prescri¢cdes analisadas
apresentou auséncia do carimbo e numero de registro e, em nenhuma, a assinatura do
profissional estava ausente.

Os tipos de erros de prescricdo encontrados nas receitas sdo demonstrados na
Tabela 2, sendo os principais medicamentos sem via de administragéo (92,34%), sem
concentracéo (46,08%) e sem a quantidade a ser dispensada (39,48%). Em relacdo a
denominagdo genérica dos medicamentos, os valores encontrados mostram que 28,79%
dos medicamentos foram prescritos pelo nome comercial. Além disso, cerca de 23,71%
dos medicamentos prescritos, ndo possuiam a forma farmacéutica que consta na Relagéo
Municipal de Medicamentos (REMUME).

Tipo de erro n %
Medicamento sem via de administracdo 1.036 92,34
Medicamento sem concentragéo 517 46,08
g/ilsgécne;rgggto sem a quantidade a ser 443 39,48
Medicamento sem a nomenclatura oficial 323 28,79
Medicamento sem forma farmacéutica 105 9,36
Medicamento sem a posologia 31 2,76

Tabela 2 - Categorizacédo dos erros relacionados a prescricao de medicamentos realizados pelos
profissionais do Programa Mais Médicos em uma UBS no periodo de janeiro a junho de 2015. Boa
Vista, RR. n=1.122.

A segunda etapa do trabalho foi conduzida a partir de entrevista realizada com os
pacientes atendidos na UBS. As perguntas foram direcionadas a consulta médicarelacionada
ao uso de medicamentos, e as variaveis analisadas estao indicadas na Tabela 3. De acordo
com o0s pacientes, muitos deles conseguiram compreender a lingua nativa dos médicos
estrangeiros (71,00%). Foi verificado que os profissionais estrangeiros demonstraram o
cuidado de orientar quanto a posologia (75,00%), no entanto, 30% dos pacientes afirmaram
ter davida em relagé@o a posologia. De acordo com 45,00% dos pacientes entrevistados, os

Expansao do conhecimento e inovacao tecnoldgica no campo das ciéncias .
o Capitulo 16
farmacéuticas 2



médicos perguntaram se eles faziam uso de alguma medicacdo e 21,00% orientou sobre
os efeitos colaterais dos medicamentos. Em relagédo a satisfacdo dos pacientes em serem
assistidos por um médico estrangeiro, 65,00% afirmaram estar totalmente satisfeitos por

esse atendimento.

Sim Nao
Variavel

n % n %
Compreendeu claramente as
orientagdes repassadas pelo 71 71,00 29 29,00

prescritor

Foi questionado sobre o uso de

medicamentos 45 45,00 55 55,00

Foi orientado quanto a posologia 75 75,00 25 25,00

Recebeu informagdes sobre
os efeitos colaterais e reacoes 21 21,00 79 79,00
adversas

Ficou com davida quanto a

posologia 30 30,00 70 70,00

Satisfeito em relagéo ao
atendimento com um médico 65 65,00 35 35,00
estrangeiro

Tabela 3 - Entrevista com os pacientes atendidos em uma UBS de Boa Vista-RR por médicos
estrangeiros cadastrados no Programa Mais Médicos do SUS, no periodo de margo a maio de 2016.
Boa Vista, RR. n=100.

DISCUSSAO

O Codigo de Etica Médica determina em seu artigo 11 que “é vedado ao médico
receitar, atestar ou emitir laudos de forma secreta ou ilegivel”"'. Alegibilidade das prescri¢cdes
€ algo subjetivo de ser mensurado, desta forma se faz necesséario um padrao de avaliagéo
categorizado em: grafia com boa legibilidade, ou seja, quando é lida normalmente sem
problemas no entendimento; grafia pouco legivel ou duvidosa, quando é necesséario um
tempo maior de leitura e ndo se tem certeza de compreensao total; e grafia ilegivel, quando
é impossivel o entendimento da escrita'?.

A analise feita neste trabalho mostrou que 52,58% (n = 590) das prescricoes
emitidas por médicos estrangeiros apresentavam ilegibilidade em sua totalidade ou
parte, comprometendo o entendimento. Isso consiste em um fator preocupante, pois ndo
importa o quéo completa esteja a prescricdo médica, se estiver ilegivel, podera prejudicar
a comunicagdo entre os profissionais de salde envolvidos no processo e também
afetar o entendimento dos pacientes frente ao uso do farmaco. Portanto, esta situagcéo
pode prejudicar a assisténcia prestada ao individuo, levando a erros na utilizagdo dos
medicamentos'®. Uma ferramenta Util para evitar os erros decorrentes da ilegibilidade e que
pode ser utilizada para solucionar esse problema, € a prescricédo eletrdnica, a qual traz uma
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maior agilidade na dispensacédo e maior seguranca na interpretacao do que foi prescrito.

As informacgdes relacionadas ao paciente permitem uma prescricéo individualizada
conforme as necessidades e especificidades do individuo ao qual se destina, sendo
indispensavel para o aviamento da receita'. Ap6s a analise desta pesquisa foi observado
que muitas informacgdes pessoais estavam ausentes, o que dificulta a dispensagédo dos
medicamentos e o controle do tratamento. A faixa etéria, por exemplo, € um parametro
importante para ponderar a dosagem dos medicamentos que serdo utilizados e, esta
variavel, mostrou-se ausente em 83,24% das prescricdes. O enderego, por sua vez, é
um dado importante para o monitoramento da utilizacdo dos medicamentos prescritos.
Porém essa informacgéo estava ausente em todas as receitas médicas, resultado similar
foi demonstrado em um estudo realizado no estado do Rio Grande do Sul, que verificou a
presenca do endereco do paciente em 1,00% das prescri¢gdes'.

Em se tratando da identificagéo do profissional que prescreveu a receita, observou-
se um cuidado no preenchimento dos dados relacionados a esta variavel, evidenciando uma
preocupacao com a autenticidade. Em um estudo, descrito naliteratura, foi demonstrado que
1,00% das prescri¢gdes estavam sem assinatura médica e 3,00% sem carimbo profissional.
A preocupacgado com os erros relacionados a prescricdo de medicamentos vem aumentando
consideravelmente e, devido a sua importancia, essa situa¢do € considerada um problema
de saude publica. O erro de prescricdo é conceituado como um erro de decisdo ou de
redacao que interfere na probabilidade de o tratamento ser efetivo ou eleva o risco de
causar uma lesé@o no paciente’.

O erro de prescricdo mais preocupante foi com relagdo a via de administracéo,
mostrando-se ausente em 92,34% das prescrigdes. A via de administracdo € de suma
importancia no tratamento, jA& que uma via incorreta pode afetar significativamente a
absorgao do medicamento, alterando sua biodisponibilidade'. Em uma pesquisa feita por
Weber et al.™8, foi relatado que a via de administragdo esteve presente em cerca de 70,00%,
este resultado € muito discrepante quando comparado ao presente trabalho. A auséncia
das informacgdes sobre a concentracdo dos medicamentos foi de 46,08%, indice inferior ao
estudo de Rosa et al.” que indicou uma auséncia de 49,80%.

Aomissao de informagdes referentes a quantidade de dispensacéo de medicamentos
€ preocupante, pois isso influencia diretamente no tempo e na segurancga do tratamento,
bem como aumenta os gastos em saude. Essa variavel esteve ausente em 39,48% das
prescricdes analisadas, taxa significativamente superior a pesquisa realizada por Néri
(2004)'” que teve auséncia desses dados em 2,40%.

A OMS recomenda a utilizacdo da denominag@o genérica dos medicamentos em
todas as prescrigdes, com vistas a facilitar as informag¢des aos usuérios e profissionais
de saude responséaveis pelo processo de prescricao, dispensagdo e administracdo de
medicamentos™. Os valores encontrados em relagdo a este indicador ndo estdo em
concordancia com os termos recomendados pela OMS, ja que 28,79% das prescricbes
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continha o nome comercial. As variaveis sobre a forma farmacéutica e posologia foram as
que apresentaram menor indice de auséncia quando comparadas com as anteriores.

Para facilitar o manejo dos medicamentos, utiliza-se uma Lista de Medicamentos
Essenciais. Esta lista torna mais facil a aquisi¢do, o armazenamento e a distribuicéo para os
profissionais de satde®. De acordo com a OMS, os medicamentos essenciais contemplam
aqueles que satisfazem as necessidades de saude da maior parte da populagdo. Em nossa
presente pesquisa identificou-se que 23,71% dos medicamentos prescritos ndo possuiam
a forma farmacéutica que consta na Rela¢do Municipal de Medicamentos (REMUME). Essa
falha pode ser devida a diferentes fatores, entre eles, podemos destacar o desconhecimento
por parte do prescritor sobre essas listas de medicamentos aprovadas por cada municipio.
A consequéncia desta falta de conhecimento pode resultar em ndo adeséao ao tratamento,
utilizacdo de forma farmacéutica ndo prescrita ou um possivel retorno do paciente ao
servico de saude.

Em relagédo a entrevista com os pacientes, um fato que chamou atencao foi que
30,00% dos entrevistados afirmaram ter ddvida em relagdo a posologia. Vale ressaltar
que em muitas entrevistas a resposta estava interligada com a afinidade entre paciente e

médico, e néo sobre julgar se o profissional era estrangeiro ou brasileiro.

CONCLUSAO

A partir dos resultados apresentados neste estudo, demonstrou-se que todas as
prescri¢cdes analisadas apresentavam algum tipo de erro, e isso pode afetar diretamente a
seguranca do paciente. Foi observado que 52,58% (n = 590) das prescri¢des realizadas por
médicos estrangeiros apresentavam algum grau de ilegibilidade e que os principais erros
evidenciados foram medicamentos sem via de administracdo, sem concentragdo e sem
quantidade a ser dispensada. Portanto, essa pesquisa sugere que é preciso ter um maior
cuidado na elaboracgéo das prescrigdes, com base no que € preconizado, pois a omissao de
informacgdes pode afetar diretamente o sucesso no tratamento terapéutico.
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