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Apresentacao:

Nas ultimas décadas, o Brasil tem vivido um processo de transicdo social, econdmica,
epidemioldgica e de satde, com consequente envelhecimento da populacdo e queda da
mortalidade. Além do crescimento do numero de idosos, é possivel observar o aumento
da incidéncia e da prevaléncia do cancer, assim como de outras doencas cronicas ndo
transmissiveis (SILVA et al., 2014).

Os pacientes com cancer avancado sao normalmente polissintomaticos e o controle
adequado desses sintomas advindos da doenca ou de seus tratamentos € estratégia
fundamental nos cuidados paliativos. O plano de controle de sintomas deve ser
individualizado, baseado nas necessidades de cada paciente (ZOCCOLI, 2019).

A utilizacdo de medicamentos esta fundamentalmente pautada no sofrimento fisico dos
pacientes em decorréncia da progressao da doenca, manifestada por meio de distintas
caracterizagbes da dor fisica, levando ao comprometimento social, emocional e,
sobretudo, limitando o individuo no exercicio de suas atividades. Para cuidar
adequadamente desse perfil de pacientes, intervindo e resolvendo cada um dos problemas
fisicos, espirituais ou da esfera psicossocial de uma maneira personalizada, necessita-se
de dominio do conhecimento especifico de cada uma das areas, a fim de garantir que as
necessidades de cada paciente sejam supridas. Como componentes da equipe
interdisciplinar, além da presenca do paciente e seus familiares, sdo integrantes: médicos,
enfermeiros, assistentes sociais, psicologos, farmacéuticos, capeldes (religiosos),
fisioterapeutas, terapeutas ocupacionais, nutricionistas, fonoaudi6logos e voluntarios
(CREMESP, 2008).

O farmacéutico clinico, em conjunto com a equipe interdisciplinar, busca promover alivio
e conforto aos pacientes sob cuidados paliativos oncoldgicos voltado as demandas do
tratamento farmacoldgico do paciente (BRICOLA, 2009). Esse boletim apresenta
algumas possibilidades de contribuicdo do profissional farmacéutico na equipe

multidisciplinar da alta em cuidados paliativos oncolégicos.
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Desencolvimento:
ALTA HOSPITALAR E O USO DE MEDICAMENTOS

O momento da alta hospitalar é considerado critico para os pacientes e cuidadores, uma
vez que a internacdo pode acarretar alteracdes significativas na farmacoterapia devido a
substituicdo ou suspensdo dos medicamentos usados. Essas modificacOes, aliadas a falta
de informacéo, podem originar no domicilio uma série de problemas relacionados ao uso
de medicamentos. Dessa forma, deve-se levar em consideracdo a importancia da
compreensdo do esquema posologico pelo paciente e seus cuidadores. (ANDERSON et
al., 2013).

Na alta hospitalar o paciente deve receber uma prescricdo com todos os medicamentos
necessarios para a continuidade do tratamento em domicilio, sendo recomendavel a
participacdo do farmacéutico nesse processo para contribuir com as orientages e com o
uso seguro e racional dos medicamentos prescritos (BRASIL, 2013).

Dessa forma, a atuacdo efetiva de varios profissionais em conjunto, pode contribuir para
a qualidade do cuidado no momento da transicdo e reduzir o nimero de reinternacdes
(ARBAJE et al., 2010).

Estudos mostram que 60% dos erros relacionados aos medicamentos ocorrem durante a
transicao de nivel de assisténcia a satde, principalmente em prescricdes médicas feitas na
internacdo e na alta hospitalar. 1sso se deve, em parte, a deficiéncia na comunicacdo entre
médicos, enfermeiros, farmacéuticos, pacientes e cuidadores (KETCHUN; GRASS;
PADWOJSKI, 2005), o que ressalta a relevancia da atuacdo do farmacéutico clinico nesse

momento.

CUIDADO PALIATIVO, USO DE MEDICAMENTOS E O FARMACEUTICO
CLINICO

A OMS, em 2018, atualizou o conceito de cuidados paliativos, passando a defini-lo como:

Uma abordagem que melhora a qualidade de vida dos pacientes (adultos e criancas) e de

suas familias que enfrentam problemas associados a doengas com risco de vida. Previne
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e alivia o sofrimento por meio da identificacdo precoce, da avaliacdo e do tratamento

corretos da dor e de outros problemas fisicos, psicossociais ou espirituais (PEREIRA;
REYS, 2021).

Dentre os principios dos cuidados paliativos estdo: a promoc¢édo do alivio da dor e de
outros sintomas, a abordagem multiprofissional com foco nas necessidades dos pacientes
e seus familiares e o inicio do acompanhamento por essa equipe de forma mais precoce

possivel, preferencialmente préximo ao diagnéstico (MATSUMOTO, 2012).

Bakitas e colaboradores (2017) e Ferrell e colaboradores (2017) demostraram que 0S
beneficios da atuacdo estruturada de uma equipe multidisciplinar de cuidados paliativos,
concomitante ao tratamento oncolégico ativo, é o padrdo de atendimento recomendado
para qualquer paciente com cancer avancado, contribuindo para melhora na qualidade de
vida, no controle de sintomas, no humor, diminuindo ansiedade e depressao, além de em

alguns casos aumentar a sobrevida.

O cancer avancado € geralmente caracterizado por varios sintomas, e para seu manejo
correto € importante a identificacao da causa do problema, respeitando a individualidade
do paciente. Pelo carater multidimensional dos sintomas, sao necessarias a utilizacdo dos
tratamentos farmacolégicos e ndo farmacoldgicos e, nesse contexto, o trabalho integrado

desempenhado por uma equipe interdisciplinar é fundamental (YATES, 2017).

O cuidado farmacéutico se caracteriza pela pratica da prestacdo de diferentes servicos
farmacéuticos ao paciente, a familia e a comunidade por meio de uma acédo integrada com
a equipe multiprofissional de saude (SBFC, 2019). Esses servicos, que englobam, o
acompanhamento farmacoterapéutico, a conciliacdo terapéutica e a revisdo da
farmacoterapia, por exemplo, caracterizam-se por um conjunto de atividades especificas
de natureza técnica, cuja realizacdo encontra embasamento legal na resolucédo n° 585
elaborada pelo Conselho Federal de Farméacia (CFF) no ano de 2013, que regulamenta as
atribuigdes clinicas do profissional farmacéutico e define os direitos e responsabilidades

que concernem a sua area de atuacao (CFF, 2013).

Ao farmacéutico cabe, essencialmente, garantir que a terapia medicamentosa de cada
paciente seja indicada e executada de forma correta para que seus problemas de saude

sejam devidamente tratados, que os medicamentos prescritos sejam seguros e eficazes, e
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que o paciente seja capaz de utilizad-los de forma adequada (CIPOLE; STRAND;
MORLEY, 2012).

A American Society of Health-Systems Pharmacists (ASHP) publicou diretriz sobre o
papel do farmacéutico na provisao dos cuidados paliativos. O quadro 1 apresenta algumas
das acOes preconizadas por essa sociedade., as quais estdo descritas no documento ASHP
Guidelines on the Pharmacist’s Role in Palliative and Hospice Care. (ASHP, 2016).

Atividades da pratica farmacéutica em cuidados paliativos, segundo ASHP

* Atuar como membro da equipe interdisciplinar, contribuindo com isso no plano de

cuidados do paciente;

* Realizar a revisdo da farmacoterapia com o intuito de identificar e resolver os problemas

relacionados aos medicamentos;
* Colaborar nos processos das transicoes do cuidado (hospital-casa, casa-hospital);

» Executar o servico de conciliagdo medicamentosa, gerenciar ¢ melhorar o uso dos

medicamentos em diversos cenarios do atendimento ao paciente;

* Sugerir vias alternativas de administracao dos medicamentos, quando as tradicionais
sdo inviaveis;

* Realizar conversoes equianalgésicas dos opioides;

* Educar pacientes, familiares e cuidadores para que sejam capazes de entender as

orientacoes relacionadas aos medicamentos com objetivo de melhorar a adesao.

Fonte: ASHP, 2016

Estudo realizado em hospital de ensino de Amsterdd, no qual 90% dos pacientes
encaminhados a equipe paliativa eram oncoldgicos, registrou a ocorréncia de
intervengdes farmacéuticas em 76% dos pacientes acompanhados por um periodo de 13

meses pela equipe de cuidados paliativos, demonstrando dessa forma que a incluséo do
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farmacéutico na equipe multidisciplinar foi benéfica e contribuiu para otimizacdo do

plano de cuidados desses pacientes (Crul e Oosterhof, 2020).

Barbosa e colaboradores (2020) mostraram que a dor foi 0 sintoma que mais afetou 0s
pacientes em cuidados paliativos oncoldgicos, seguida da constipacéo, fadiga, alteracao

emocional, insénia, ndusea, dispneia e falta de apetite.

Considerando que a dor € um dos sintomas mais prevalentes nesse perfil de pacientes, o
uso de opioides torna-se fundamental para alivio e conforto nessa fase da doenca. A
informacdo com relacdo ao beneficio desse tipo de medicamento, em relagdo ao uso
adequado, bem como o esclarecimento de que a morfina nao abrevia a vida, ndo causa
dependéncia fisica nem psiquica aos pacientes, vém sendo trabalhados, inclusive pelo
profissional farmacéutico, no ato da dispensacdo (BRICOLA, 2012).

Aspecto relevante tambeém sdo o0s eventos adversos relacionados aos medicamentos, que
podem resultar em aumento dos atendimentos nas unidades de pronto atendimento e
readmissdo hospitalar (MARQUES; ROMANO-LIEBER, 2014). A conciliacdo
medicamentosa € uma estratégia globalmente reconhecida para contribuir com a
seguranca do paciente, sendo definida pelo Instituto para Praticas Seguras no Uso de
Medicamentos no Canada como um processo formal no qual os profissionais de salde
trabalham em parceria com pacientes e familiares para garantir a correta informacao sobre
0s medicamentos em uso nas transicdes de cuidado (ISPM CANADA, 2020). Essa
atividade permite identificar discrepancias nao intencionais que caracterizam -se como
erros de medicamentos, sendo considerada uma ferramenta efetiva na prevencéo dos erros
de natureza evitavel (TEIXEIRA, et al., 2012).

Cua e Kripalani (2008) recomendam que no momento da alta haja destaque para as
alteracbes no regime farmacoterapéutico, identificadas pelo processo de conciliagcdo
medicamentosa. Inclusées, exclusdes ou alteractes na dose em relagdo ao tratamento

utilizado pelo paciente antes da hospitalizagdo devem ser sinalizadas.

Lee e colaboradores (2019), em um servigo com a conciliagdo medicamentosa liderada
por farmacéuticos, identificaram que houve reducao das discrepancias em 54% e aumento
das alteracdes documentadas, o que consideram que tenha contribuido para a melhora do
planejamento da alta hospitalar.
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Na Dinamarca, em estudo que envolveu 313 pacientes polimedicados acompanhados no
momento da alta, foram identificados 715 problemas relacionados aos medicamentos,
com mais de trés quartos tendo requerido algum tipo de ajuste (DUEDAHL et al., 2018).
Caso esses problemas ndo fossem abordados na alta poderiam comprometer a seguranga

do paciente.

Em revisdo integrativa, Teixeira e colaboradores (2012)observaram que as parcerias
interdisciplinares com participacdo ativa do paciente, a implementacdo da conciliagio
medicamentosa, a garantia do entendimento das informac6es passadas ao paciente,
familiar e/ou cuidador, dentre outras, sdao aspectos fundamentais para efetividade no

processo de alta hospitalar.

Em revisao da literatura sobre os cuidados farmacéuticos ao paciente oncologico, Mattos
e colaboradores (2023) observaram que o principal servi¢co abordado pelos estudos foi o
de conciliagdo medicamentosa, além de outras acdes importantes para seguranca e
orientacdo ao paciente (Quadro 2). De uma forma geral, os desfechos dos estudos

apoiaram a participacdo do farmacéutico na alta junto aos pacientes e a equipe.

Todos estes aspectos se aplicam a alta hospitalar no cuidado paliativo, corroborando a
relevancia das acdes propostas pela ASHP para a atuacdo do farmacéutico no cuidado

paliativo e da insercdo do profissional farmacéutico na equipe interdisciplinar..
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Quadro 1: Atividades realizadas pelo farmacéutico na alta e desfechos obtidos.

Resultados relacionados
(atividades realizadas na alta hospitalar
pelo farmacéutico)

Referéncia

Desfechos

- Conciliagio medicamentosa na alta hospitalar ¢

dentificagio dos problemas relacionados aos
icamentos,

- Onentagio do paciente,

- Participagiio na equipe multidisciplinar.

Bates JS. etal.,
2016

Os resultados apoiam o desenvolvimento da pratica
centrada  no  paciente, representando  uma
pportunidade para educagdo,

E\lcgnqio dos alunos de farmicia nas fungdes

linicas,
xpansdo dos servigos de atendimento farmacéutico
com melhora dos resultados clinicos.

- Atualizagio do prontuanio na alta com as
ificagdes do tratamento realizadas durante a
. ternagio,

Il)chcl;so(l.‘éc( o Elaboragio dec uma tabela com o resumo do
ratamento ¢ recomendagdes para fomecimento ¢
ricntagio aos pacientes ¢ scus familiares.
Identificagio dos medicamentos potencialmente
inapropriados.

Ds resultados demonstraram que o numero de
problemas cnvolvendo medicamentos ¢ menor na
ta do que na admissdo quando sc tem a presenga de
farmacéutico clinico, mostrando a importincial
cuidado durante todo acompanhamento do
iente, principalmente nos pontos criticos de
ansiGao.

Conciliagio medicamentosa ¢ revisio das
rescrigbes na alta hospitalar com identificagio
discrepancias ¢ intervengdes farmacéuticas,

Comunicagio com a equipe multiprofissional,
Entrega dos medicamentos prescritos na alta a
ira do leito.

[Duffy AP. ctal.,
2018

resultados apoiam as intervengdes dos
armacéuticos na alta hospitalar dos pacientes
cologicos sob cuidados paliativos,
strou uma melhoria da condigio do paciente
receber alta na percepgiio dos médicos.

Na alta o farmacéutico venificou a inclusao dos

icamentos utilizados pelo paciente antes da
nternagio, bem como os prescritos  pelo
ncologista durante o periodo de internagio
rigente, realizando a conciliagio medicamentosa.

JGorreja F. et al.,
2017

onciliagio medicamentosa reduz erros nas fases
'licnsdcmnsiqiodopocicmc(cmoéallul

italar), ¢ ressalta a importincia de um
ompanhamento clinico continuo.

Conciliagdo medicamentosa na alta,

Educagiio do paciente. buscando a compreensio
plano da farmacoterapia,

Coordenagio da entrega dos medicamentos na

ta,

Marr DT.
ctal,
2018

[);::msﬁ’on a implementagio bem-sucedida do
lo, que afetou positivamente os resultados|
prganizacionais, financeiros, ¢ no cuidado aosj
pacicntes.

Conciliagdo medicamentosa na alta hospitalar
wdentificagio ¢ resolugio de discrepancias,
Plancjamento ¢ onentagio da alta hospitalar em
inhas de atendimento prioritirias ¢ / ou de acordo
om a necessidade do pacicnte,
Avaliagio do acesso aos medicamentos prescritos
alta,
Fomecimento de informagdes de scguranga para
icamentos dispensados para uso domiciliar.

Martinbiancho
JK. ctal,
2021

Os resultados reforgam a necessidade de que estudos
uturos busquem o  desenvolvimento  do
lancjamento  especifico para diferentes
ccialidades ou arcas de cuidado, considerando as
isticas ¢ o perfil de cada grupo de pacientes.

Walker SA.
al.,
2014

- Aconsclhamento na alta
- Rclata as barreiras para implantagio desse
bervigo.

omeceu dados objetivos sobre as dificuldades ¢
igocs de tempo associadas ao aconsclhamento
alta dos medicamentos por farmacéuticos,
do consciéncia para os desafios que existem
implantacio dessa atividade.

Fonte: Mattos et al. 2023.
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