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RESUMO

O presente trabalho vem abordando através de revisdo de literatura,
problemas enfrentados pela populagdo adulta na adesdo farmacoterapéutica. A
discursao sobre adesdo ao tratamento farmacoldgico ainda ocorre de forma timida
no Brasil, 0 que demonstra a necessidade de estudos voltados para a promocéo da
atencdo farmacéutica, assim como conhecer o sistema de dispensacéo,
armazenamento e de que maneira as propagandas influenciam na adesao
medicamentosa em adultos. Dessa maneira, as perguntas norteadores a serem
respondidas foram: as pessoas tém informacgdes suficientes para fazer uma adesao
farmacoterapéutica de maneira adequada? Qual conhecimento da populacdo a
respeito de estocagem de medicamento e de que forma as propagandas interferem
na adesdo? Quais intervencdes realizadas pelos Farmacéuticos foram encontradas
nos estudos onde o profissional obteve sucesso na adesao farmacoterapeutica em
adultos. As pesquisas analisadas nesse contexto, eram todas recentes, oriundas de
diversos locais brasileiros e estdo dentro do intervalo do ano de 2012 a 2020, onde
diversos pesquisadores relacionam a adesao ao tratamento com medicacdo com 0s
contextos sociais, culturais e econémicos 0 que pode agravar a saude publica.
Partindo desta linha de pensamento o presente estudo teve como objetivo:
apresentar através de uma revisdo bibliografica os fatores ligados a adesdo ao
tratamento medicamentoso bem como pontuar sobre a importancia uso racional de
medicamentos e intervencdes realizadas pelo profissional farmacéutico para esse
processo. Deste modo se fez uso de 13 artigos que versam com o tema desta
pesquisa e os resultados obtidos demonstram que inimeros fatores contribuem para
adesdo ao tratamento, onde alguns se apresentam como falha de comunicacao,
troca de tratamento, auséncia de acompanhamento profissional e desinformacéo do
medicamento. Concluindo assim que apenas, 0 conhecimento por profissionais de
saude, sobretudo farmacéuticos, atuantes em diversas area sobre as principais
problematicas encontrados para adesao de tratamento medicamentoso em adultos

se faz necessario, para que possamos fortalecer o processo de farmacovigilancia.

Palavras-chave: PRM (Problemas relacionados a medicamentos). Uso irracional de
medicamentos. Adesdo farmacoterapéutica. Atencdo farmacéutica. Farmacos e
Farmacia.



ABSTRACT

The present work has been approaching, through a literature review, problems
faced by the adult population in pharmacotherapeutic adherence. The discussion
about adherence to pharmacological treatment still occurs in a timid way in Brazil,
which demonstrates the need for studies aimed at promoting pharmaceutical care, as
well as knowing the system of dispensing, storage and how advertisements influence
drug adherence in adults. Thus, the guiding questions to be answered were: do
people have enough information to make an adequate pharmacotherapeutic
adherence? What is the population's knowledge about medication storage and how
advertisements interfere with adherence? What interventions performed by
Pharmacists were found in studies where the professional was successful in
pharmacotherapeutic adherence in adults. The surveys analyzed in this context were
all recent, from various Brazilian locations and are within the range of the year 2012
to 2020, where several researchers relate adherence to medication treatment with
social, cultural and economic contexts, which can aggravate the public health. Based
on this line of thought, the present study aimed to: present, through a literature
review, the factors linked to adherence to drug treatment, as well as point out the
importance of rational use of medication and interventions performed by the
pharmacist for this process. Thus, 13 articles dealing with the theme of this research
were used and the results obtained demonstrate that numerous factors contribute to
treatment adherence, where some are presented as communication failure,
treatment change, lack of professional monitoring and medication misinformation .
Thus, it is concluded that only the knowledge of health professionals, especially
pharmacists, working in different areas about the main problems found for adherence
to drug treatment in adults is necessary, so that we can strengthen the

pharmacovigilance process.

Keywords: PRM (Drug Related Problems). irrational use of medications.

pharmacotherapeutic adherence. pharmaceutical attention. Drugs and Pharmacy.



LISTA DE FIGURAS

Gréfico 01: Acesso abula ... 31
Gréfico 02: Condi¢des que os medicamentos foram .............ccceeeeeiiieee. 32
Gréfico 03: Numero de medicamentos estocados por residéncia ...........occcvvvveeeennn. 33

Gréfico 04: Quantidade de reportagens que abordaram beneficios e maleficios dos
YT [or=T 010 T=T o) 0SS 35
Gréfico 05: Elementos que motivam os universitarios na compra de medicamentos 35
Gréfico 06: Concordancia entre as respostas dos entrevistados (n=107) e as
informacdes presentes na prescricdo, prontuario e literatura ..........ccccceeviiivvneeeenn. 37

Grafico 07: Relacdo dos grupos de medicamentos encontrados nos domicilios ..... 37



LISTA DE TABELAS

Tabela 1 —: Artigos escolhidos para producao dos Resultados e Discussoes ......... 26
Tabela 2 —: Distribuicdo dos artigos de acordo com publicacdo em periodicos ...... 29
Tabela 3 —: Artigos Referentes ao Tema Relevancia Da Presenca Do Profissional

Farmacéutico Na Ades@o FarmacoteraputiCa ...........cccccceeiummmmmmmmnmnnniineinnnees 40



LISTA DE SIGLAS

ABNT — Associacgéo Brasileira de Normas Técnicas
ANVISA- Agéncia Nacional da Vigilancia Sanitaria
CAPES - Coordenacéao de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior
DE — Diagnéstico de Enfermagem

DO — Despesas Operacionais

ESF — Equipe de Saude da Familia

HU — Hospital Universitario

INAF — Indicador de Analfabetismo Funcional

KC — Fator de compacidade

MC Mercado Cativo

MG — Minas Gerais

OMS - Organizacao Mundial da Saude

OPAS - Organizacdo Pan-americana da Saude

PRM — Programa de Residéncia Médica

PSS — Sistemas Produto-Servico (Product Service System)
RDC- Resolucao da Diretoria Colegiada

RJ — Rio de Janeiro

S.A — Sociedade Andnima

SABE — Saude, Bem-estar e Desenvolvimento

SAES — Secretaria de Atencao Especializada a Saude
SUS — Sistema Unico de Satde



SUMARIO

L INTRODUGAO ...ttt ettt ettt ettt e ettt e e e 1
2 REFERENCIAL TEORICO ... .ottt ittt ettt 4
2.1 POLIFARMAGCIA. ... oottt ettt ettt et e et ete st e ae e eeeereeneens 4
2.2 ATENCAO FARMACEUTICA ...ttt 6
2.3 Adesdo ao tratamento FarmacolOQICO........ccovviiiiiiiiiiiieee e 9
2.2.2 O Uso Irracional De MediCameEntOS..........oeievuiiiiiieiiieeeeieee e e 12
2.2.3 Abordagem E Comunicag@o Com O PacCiente ... 14
2.3 INFORMACAO SOBRE O MEDICAMENTO .....oouviiieiceeeee e 15
2.4 BULA DE MEDICAMENTOS COMO FONTE DE INFORMAGCAO.........ccco........ 16
2.5 PROPAGANDAS DE MEDICAMENTOS ... ccviiieet et eee e 20
3. METODOLOGIA ..ottt ettt ettt ettt 23
BLTIPO DE ESTUDO ...ttt ettt ettt e, 23
3.2 CRITERIOS DE INCLUSAO E EXCLUSAO. .......c.coeieeeieeeeeceeeee e e 24
3.3 ANALISES DOS DADOS ......ocviveeeeeeeieteeteeeeeeteeeee e sea e stesarestees s saeesenesteenanens 25
3.4 ASPECTOS ETICOS DA PESQUISA .....ooviiieeceeeee e, 25
4. RESULTADOS E DISCUSSOES ........cieeecieeeeceeeee e, 26
4.1 DESCRICOES DOS ESTUDOS........ciieieiieeeee e se ettt eaenn e, 26
4.2 DIFICULDADES QUE A POPULACAO ENCONTRA EM SEU TRATATAMENTO
.................................................................................................................................. 30
4.3 CONHECIMENTO DA POPULACAO SOBRE A ESTOCAGEM DE
MEDICAMENTOS ...ttt ettt eaete ettt e ste s teste e etesee e aneseesnans 33
4.4 INFLUENCIA DAS PROGAGANDAS PARA AQUISICAO DE FARMACOS........37
4.5 ACOES DE INTERVENCAO DO FARMACEUTICO NA ADESAO
FARMACOTERAPEUTICA ....oooviiititeeeee ettt ea st ene e nans 39
5 CONCLUSAOD ...ttt ettt ete st et e et e eteeteeeesteare e 42

REFERENCIAS BIOBIBLIOGRAFICAS.......c.couiiieceeee ettt 43



1. INTRODUCAO

Para a Organizacdo Mundial de Saude (OMS), cerca da metade dos
medicamentos sao repassados, prescritos e comercializados de uma forma errada e
grande parte da populagdo fazem o uso incorretamente desses produtos. Essa
realidade € bastante presente em paises em desenvolvimento, pois quase nao
apresentam politicas basicas para a populacdo realizar o uso adequados de
farmacos.

Diversos pesquisadores ligam a adesao ao tratamento com o medicamento,
porém essa adeséo estende-se a componentes relativos a saude que se relacionam
com a prescricdo medica, problemas pertinentes a saude publica, fatores
relacionados ao paciente juntamente com sua doenca, condi¢cdes socioeconémicas,
como também aspectos que envolvem seu tratamento (HAYNES, 1979).

O paciente é o principal responsavel pelo cuidado da sua saude, por esse
motivo primeiramente procura meios mais faceis para se medicar. Esse evento pode
ser visto de diferentes olhares como do consumidor que tem a necessidade de obter
a medicacdo, do prescrito meédico, do vendedor farmacéutico, da industria
farmacéutica e da midia que fica responsavel pelas propagandas (SCHENKEL,
1996).

O presente estudo tem por motivacao a alta taxa de intoxicagdo de pacientes
por ndo buscarem uma orientacdo adequada quanto ao uso de farmacos ficando
vulneraveis ao uso irracional de medicamentos, com isso trazendo varios riscos para
vida do paciente. Desta forma, esta pesquisa procurou demonstra a dificuldade de
alguns pacientes quanto ao uso de algumas drogas. Desta forma se mostra de suma
importancia que se realizem pesquisas referentes a esse tema com intuito de
informar sobre os perigos que podem acarretar em caso de administracdo incorreta
de alguns farmacos.

Diante disso a pesquisa é de grande relevancia para toda sociedade que ja
utilizou ou ainda faz o uso de farmacos, pois aborda os principais empecilhos que
envolvem o uso dos farmacos de modo indiscriminado por pacientes leigos sobre
seus efeitos e a sua administracdo, bem como sensibilizar os profissionais
farmacéuticos ou outros profissionais que estéo ligados diretamente a dispensacao

de medicamentos para assim melhorar suas orientagoes.



A discursdo sobre adesdo ao tratamento farmacoldgico ainda ocorre de
maneira timida no Brasil, e ndo é visto muitos esfor¢cos para que alguns problemas
relacionados a essa tematica seja solucionado por 6rgdos governamentais. As
midias juntamente com os médicos reforcam a utilizagdo de medicamentos pela
justificativa da grande oferta que envolve a sociedade (APPIO, 2012).

Devido a essa problematica que envolve a adesdo ao tratamento
medicamentoso, as questdes norteadoras a ser respondidas; sdo: as pessoas tém
informacdes suficientes para fazer uma adesdo farmacoterapéutica de maneira
adequada? Qual conhecimento da populacdo a respeito de estocagem de
medicamento e de que forma as propagandas interferem na adeséo
farmacoterapéutica? Dessa forma, faz se necessario realizar a presente pesquisa
visando qualidade de vida para populacdo que muitas vezes por falta de
informagbes adequadas tem falhas nas suas terapias medicamentosas.

O objetivo geral deste trabalho entdo € apresentar as problematicas
enfrentadas pela populacdo adulta na ades&do farmacoterapéutica. Tendo como
objetivos especificos analisar artigos que abordam a tematica proposta publicadas
em revistas, periddicos e site de saude; descrever quais as principais dificuldades
gue a populacdo encontra em seu tratamento farmacoldgico; verificar o
conhecimento da populacdo sobre a estocagem dos medicamentos; expor de que
forma as propagandas de farmacos interferem no uso racional de remédios ; abordar
a importancia dos profissionais Farmacéuticos para adesdo a farmacoterapia
adequada.

O setor de farmacologia é uma ferramenta para a pratica do
acompanhamento farmacéutico que visa a identificacdo, prevencédo e solucdo da
problematica relacionada ao uso irracional de medicamentos, de maneira
continuada, sistematica e documental, em corroboracdo com o paciente e com uma
equipe integrada de profissionais da saude. O consenso realizado no Brasil sobre
atencao farmacéutica define problemas relacionados a medicamentos (PRM) como
um problema de salde, que é suspeito de estar relacionado com o uso inadequado
de remédios o que pode interferir no tratamento e nos resultados terapéuticos e na
melhora da qualidade de vida do paciente (SANTOS, 2013)

O trabalho foi uma revisdo de literatura, que teve como método

desenvolvimento de pesquisa bibliografica, de abordagem descritiva em que foi feita



revisdo de literatura através de artigos, livros e revistas, que foram escolhidos
mediante a critérios de inclusédo e excluséo.

O presente trabalho esta organizado em introducdo, metodologia, referencial
tedrico, resultados, discussfes e conclusao. A introducdo aborda a problematica, os
objetivos e a justificativa do tema proposto. A metodologia expde quais ferramentas
se fez uso para producdo do projeto, como também os autores citados na
fundamentacao tedrica. O referencial tedrico retrata os temas mais recorrentes que
envolvem o assunto evidenciado por meio de pesquisas bibliogréficas.

Nos resultados e discussdes foram expostos os resultados que obtivemos nas
pesquisas bibliograficas sobre a “adeséo ao tratamento farmacoldgico”, bem como
as discussbes sobre o tema levando em consideracdo os objetivos especificos do
estudo. Na concluséo foi abordado o desfecho da pesquisa, mostrando a relevancia
de se continuar buscando conhecimentos académicos, para que haja mudancgas no
cenario atual, pois apenas com informacdes e a atencdo farmacéutica adequada,

havera mais resultados positivos nas terapias medicamentosas.



2 REFERENCIAL TEORICO

2.1 POLIFARMACIA

A prética de manter um pequeno estoque de remédios e utensilios
farmacéuticos dentro do domicilio familiar é conhecida como poli- farmacia, onde é
estocado a sobra de medicamentos prescritos de tratamentos que foram submetidos
ou medicamentos que ndo precisam de uma prescricdo para serem adquiridos, €
muitas das vezes esses farmacos sdo armazenados de maneira impropria pois
guase todos precisam estar em locais arejados, sem a exposi¢cdo a humida, ao calor
e a luz, porém nem sempre acontece, ficando fora da embalagem e até passando do
seu prazo de validade (MASTROIANNI et al, 2011).

A sociedade brasileira com a falta de medicacdo nas unidades publica de
saude vem guardando medicamento em suas residéncias e também por temerem
algum tipo de doenca que assola a populacdo em que estdo presentes sem sequer
ter o conhecimento de quais sdo os efeitos que a automedicacdo pode estar
trazendo para sua saude (MARGONATO ET AL, 2008).

As préaticas medicamentosas sao ferramentas essenciais para a recuperacao
da saude, ainda que nao sejam livres de riscos podem trazer o bem estar de uma
pessoa e a0 mesmo tempo ser perigoso quando usado de maneira irracional, sendo
uma grande dificuldade a ser enfrentada por 6rgdos governamentais (OPAS, 2005)

. Apesar dos medicamentos serem insumos perigosos devido a sua ma
utilizacdo, sao produtos importantes para o combate de algumas enfermidades.
Devido isso, a sociedade consome farmacos de maneira descontroladas, ndo se
atentando para os danos que isso pode trazer para sua saude podendo levar o
agravamento do seu estado atual. Com isso acarretando em uma serie de impasses
gue o governo deve resolver (ASSIS, 2015).

Os farmacos que sdo comprados no balcdo de uma farmacia sem a
necessidade de uma receita sdo muito Gteis na hora de sintomas que podem ser
tratados aquele momento como ma digestdo, cefaleia, mas a circunstancia de nao
precisar de uma receita ndo quer dizer que o remédio seja inofensivo, ao contrario,
além dele poder trazer prejuizo para a saude por causa da sua toxicidade também
podera camuflar outras doencas que o corpo poderéa indicar com os sintomas que 0

medicamento acabou de aliviar (LIMA,2010).



De acordo Com Steinbrook (2002) ndo ha um consenso na literatura quanto a
definicdo do termo polifarmacia, para o consumo de cinco medicamentos de maneira
simultdnea ou mais é considerado como polifarmacia. JA& Kusano (2009) discorre
gue em alguns trabalhos, versam sobre o uso concomitante de dois ou mais
remédios, que possuam as seguintes classificacdo: leve , moderada e grave, na
literatura e considerado como leve o uso de dois a trés medicamentos, de quatro a
cinco uso moderado, a greve esta relacionada ao uso acima de cinco.

Para Rozenfeld (2003) o uso de multiplos medicamentos alinhados a
proporcdo de usuarios que fazem que tem esta pratica, pode ser um indicativo da
prescricdo médica, porem a exposicdo a multiplos medicamentos nem sempre e
sinbnimo de prescricdo incorreta. Ainda para Rozenfeld (2003) a populacéo idosa
estd mais suscetivel a o uso de multiplos farmacos devidos as diversas disfuncdes
em diferentes sistemas organicos e, portanto, candidatos ao multiuso de
medicamentos. Seguindo a linha de pensamento de Rozenfeld (2003) o uso de
diversos medicamentos pode estar alinhado ao individuo que recebe prescricdo de
médicos diferentes o que acende um alerta sobre a falta de comunicacdo entre
esses profissionais.

De acordo com Carvalho (2007) a pratica de poli farmacia pode variar de 5 a
30 % segundo estudo do Bem-estar e Envelhecimento (SABE) realizado no
municipio de Sao Paulo constatou que 36% de um total de 1115 adultos mantinham
uma poli farmécia.

De acordo com Revista Saude Agora (2003) o uso de multiplos farmacos pela
populacdo em geral se tornou uma preocupacéo devido 0s gastos excessivos e aos
possiveis abusos na ingestdo do medicamento o que acende um alerta quantos aos
efeitos adversos causados pela automedicacdo. Em trabalhos realizados por
Rozenfeld (2003) a importantes sugestdes no tocante a pacientes com polifarmacia,
gue sao incentivos ao uso de medidas ndo medicamentosas; acompanhamento de
um profissional farmacéutico com revisdo sistematica do conjunto dos farmacos e
de seus possiveis efeitos indesejaveis, procurar fazer uso de medicamentos com
eficacia testada e aprovada por meios cientificos, suspensdo do uso quando
necessario, averiguacdo da prescricdo e das orientagbes farmacéuticas ou nao
farmacoldgicas; utilizar um esquema simplificado de administragdo do medicamento;

e por fim atencdo aos valores dos farmacos.



Para Rozenfeld (2003) desta maneira pode-se propor ferramentas de
correcao, seja elas na forma de programas educativos que tenham com o publico
alvo profissionais de saude bem como leigos, e como sugestdo para a
regulamentacdo e controle de qualidade e a fiscalizacdo das industrias
farmacéuticas.

Segundo Flores (2008) o acompanhamento farmacéutico € fundamental para
o paciente é fundamental para a conscientizacao do uso racional de medicamentos.
Tal pratica auxilia no processo de educac¢ao dos usuarios acerca da auto medicacao,
do abandono do tratamento ou da substituicdo do tratamento prescrito sem o devido
acompanhamento médico.

Para minimizar os riscos de se ter uma polifarmacia em casa se faz
necessario criar mecanismos que possam permitir que o prescritor acompanhe e
interprete a literatura medica, além de prescrever os farmacos de acordo com as
evidencias epidemioldgicas aparentes, € de suma importancia conhecer o perfil do
usuario de acordo com as diferentes realidades sociais, levando em consideracao
caracteristicas geograficas e sanitarias bem como fazer uma avaliacdo sistematica
da qualidade dos produtos consumidos e em conjunto a tudo isso identificar os
principais fatores que estdo atrelados a utilizacdo irracional de medicamento. A
polifarmacia pode se torna um problema frequente para muitos pacientes isso pode
estar ligado ao fendmeno da automedicacdo que ja se encontra enraizado em nossa

cultura.

2.2 ATENCAO FARMACEUTICA

De acordo com Pereira e Freitas (2008) a definicdo para o termo atencédo
Farmacéutica surgiu nos anos 90 com atividades que se baseiam no ato de
distribuicdo de forma adequada insumos farmacoloégicos com a intencdo de obter
efeitos que vinham corroborar com a melhora e com a condicao de vida do paciente,
com a diminuicdo da morbidade e mortalidade que estavam relacionados ao ato de
usar medicamentos.

O profissional Farmacéutico é capaz de monitorar é perceber sinais e
sintomas, para praticar a terapia medicamentosa e ndo menos importante fazer

orientacfes aos pacientes, este profissional esta apto para agir de maneira integrada



com outros profissionais da area de saude, pois esté profissdo contempla uma gama
de conhecimento acerca da préatica medicamentosa o que Ihe da a prerrogativa de
julgamentos e decisbes com relacdo aos cuidados ao paciente (BRASIL,2013).

Para Ivama et al (2002) ao realizar o acompanhamento farmacoterapéutico, o
profissional farmacéutico passa a possuir autonomia frente a realizacdo de
intervengdes tal intervencdo por sua vez se apresentam como acdes planejadas e
devidamente documentadas os quais sao realizados junto ao paciente e a equipe de
saude, estes profissionais também visam a prevencéo e a resolucdo de problemas
gue causam interferéncia na terapia medicamentosa de modo geral.

Para Organizacdo Mundial de Saude a utilizacdo coerente de remédios se da
guando o paciente obtém seus medicamentos adequadamente frente 0 seu estado
clinico desta forma ajustado as suas necessidades e pelo tempo que necessite, e de
forma menos onerosa possivel.

Segundo Brasil (2012) na Republica Federativa do Brasil, o marco de
nascimento da atencéo farmacéutica data do ano de 2002 no Consenso Brasileiro
de Atencdo Farmacéutica em companhia das organizacdes Pan-Americanas de
Saude (OPAS-OMS) que determina a atencdo farmacéutica como um conjunto de
técnicas farmacologicas que amplia o amago da conjuntura da assisténcia
farmacéutica.

lvama et al (2002) afirma que esta atencdo abrange valores que tangem a
ética, comportamento, acoes, responsabilidades, competéncias e
corresponsabilidades no trabalho preventivo de enfermidades para a promocéo e
reestabelecimento da saude sendo integrante do quadro de profissionais da saude,
realizando um intercambio direto do farmacéutico para com o paciente visando
resultados dimensiveis através da farmacoterapia voltada para a qualidade de vida.

De acordo com (BRASIL, 2004) o profissional farmacéutico € habilitado para
desempenha trabalho na atencdo farmacéutica o que se refere a resolugdo n° 383
de maio de 2004 uma grande parte do trabalho realizado pelo farmacéutico esta
ligado a assistir o paciente perante suas acfes, que estdo direcionadas a protecédo a
promocao e recuperacao da saude do individuo doente.

Para (PEREIRA; FREITAS, 2008) o profissional farmacéutico deve mostra-se
operacional no tocante a questdo da assisténcia prestada ao paciente visando a

eficacia e a garantia dos cuidados de forma mais segura.



No Brasil foram realizados estudos onde 43,8% dos profissionais enfermeiros
e técnicos de enfermagem alegaram que a escrita do médico, ilegivel ou ruim de ser
entendida, e apontaram como uma das causas mais frequentes para a ocorréncia de
erros de ministragcado de medicamentos (BOHOMOL, 2003).

Contudo, onde pode ser observado que a poucos estudos que versam sobre
a populacao de idosos que fazem uso de PSS, do qual, embora com maior poder de
compra, onde apresentam problemas complexos que requerem acdes especificas. A
participacdo a algum plano de saude tem maior facilidade de afluéncia ao
atendimento e a avaliagdo médica e esta associada ao aumento no uso de
medicamentos de medicamentos (SILVA, 2004).

Em consequéncia da quantidade de medicamentos usados e 0 seu custo
financeiro sair um pouco mais caro nas despesas dessa faixa etaria, muitas pessoas
da terceira idade com PSS também procuram obter os medicamentos ou parte dele
no sistema unico de saude SUS (ALANO, 2005).

O profissional de enfermagem cumprira, ira relatar de maneira verbal a falta
de algum farmaco, na unidade, a junta médica e a farmacia, procurando realizar
anotacoes no prontuario. Devendo também justificar o0 motivo de ndo administracao
do medicamento, isso ele ir4 esta respaldado pela ndo administracao daquela dose,
e ainda indicara, para a equipe, a auséncia do medicamento, a negativa do paciente
ou outro motivo da ndo administracdo do medicamento (OLIVEIRA, 2005).

O proposito de reconhecimento de problemas relativos a farmacoterapia
requer visao aprofundada da probleméatica de saude dos pacientes e dos remédios
em uso, pode ser realizado durante o atendimento farmacéutico. A realizacdo deste
procedimento na farmacia comunitaria mostra reducdes, principalmente relacionadas
a carga horaria de atividade dos farmacéuticos, a auséncia de tempo e de
infraestrutura fisica dos locais onde sao feitas a compra (ALANO, 2005).

Segundo Silva e Vieira (2004) relatam quando o farmacéutico exerce suas
atividades e prestar servicos em uma farméacia, pode apresenta deficiéncias de
informacdes que podem gerar alteracdes do seu verdadeiro papel na farmacia.

No entanto o tempo disponivel para o atendimento pode ser pouco para que
possa prestar os devidos direcionamentos, corroborando também para que haja
alteracbes no processo de tratamento. As caracteristicas do profissional relatadas
pelos pacientes onde compreendem uma forma de estabelecer a sua confianga nos

farmacéuticos de confianca. E importante ressaltar que esta confianca é obtida



durante a aceitacdo do paciente ao tratamento, quando o mesmo encontra no
profissional os conhecimentos técnicos, somado com as atitudes de cuidado
(BRASIL, 2013).

Desse modo, a observacdo pode ser usada como um direcionamento ao
farmacéutico para que o mesmo passe a demonstrar suas qualidades na hora da
dispensacédo, a qual se inicia no momento da recep¢édo e acolhimento (ALANO,
2005).

O profissional pode identificar as dificuldades do paciente em compreender as
informacdes recebidas pelo mesmo, os mesmos poderédo ser orientados na forma
escrita, podendo ser algumas vezes, interpretadas por desenhos figurativos
(GALATO et al, 2006).

O desenvolvimento da comunicacdo com o paciente € uma atividade no qual
ocorre o0 entendimento e o entendimento das mensagens, que surgem de forma
verbal e ndo verbal. A comunicacdo envolve relacbes entre pessoas, onde podem
ocorrer interferéncias, dificuldades e impedimentos, de maneira que a mensagem
emitida ndo é entendida corretamente (STEFANELLI, 1993).

A atencdo Farmacéutica dentro do seguimento farmacoterapéutico pode
contribuir para a conquista de resultados favoraveis com o uso de farmacos trazendo
beneficios para todos envolvidos no processo, no que se refere ao paciente temos o
progresso na saude e na qualidade de vida, os profissionais de saude no caso a
equipe medica temos uma maior comunicac¢ao no tocante ao quadro evolucional do
paciente; para o farmacéutico temos uma maior participacdo dentro de uma equipe
multidisciplinar e o reconhecimento da sociedade os beneficios para a administracao
publicas ha a reducdo no quadro de internamentos e consequentemente economia
para os cofres publicos o que também representa queda nos numeros de
mortalidades e maior controle de enfermidades associado a ma utilizacdo de

farmacos.

2.3 Adesdao ao tratamento Farmacologico

De acordo com Santos et al (2013) h& dois conceitos fundamentais de adeséao

ao tratamento, sendo o primeiro deles a adesdo & terapéutica que se inicia na
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adesdo do enfermo ao cuidado de uma doenca que consiste em seguir
precisamente as etapas conforme descrita pelos profissionais de saude.

Ainda para Santos et al (2013) Os fatores que contribuem na adeséo séo a
nitidez das indicagfes, a exiguidade, a vontade e a disponibilidade do paciente de
aderir as recomendacgOes sugeridas, muitos pacientes ndo dao credibilidade aos
profissionais e acabam n&o prosseguindo com o processo de tratamento
medicamentoso.

De acordo com Gusméo et al (2009) os parametros que definem adeséao
variam de acordo com a fonte utilizada de modo geral tem significancia o grau de
concordancia no processo de orientagdo que é recebida pelo paciente perpassando
pela frequéncia das consultas, dos cuidados, tem relacdo com a terapia nao
medicamentosa e medicamentosa em relagdo a conduta do paciente frente ao
tratamento. O nivel de adesédo também pode ser medido tendo como o extremo o
abandono do procedimento.

Os estudos de adesédo e persisténcia ressaltam a relevancia de adocao de
parametros dinamicos referentes ao cunho de estabilidade dentro de um prazo
extenso, devido a alta alterabilidade demonstrada de forma repetida pelos pacientes,
em que expde uma maior adesao, iminente ao periodo da consulta medica marcada,
demostrando um declinio apds esse momento (SANTOS, 2013).

Para Santos et al (2013) diversos fatores estdo associados a interferéncia na
adesdo ao Terapia medicamentosa sendo eles a interacdo medico-paciente, a
outros profissionais envolvidos, ao médico, ao organograma dos servi¢cos de saude é
a proépria terapia .Os profissionais farmacéuticos que atuam na area de atencao
terapéutica medicamentosa precisam estar sempre atentos a natureza dos sintomas
de algumas doencas que tendem a nédo estimulara a lembranca do paciente para o
uso da medicacédo (SANTOS et al, 2013).

Segundo Santos (2013) discorre sobre o fator sécio econémico e cultural,
gue dificultam o uso dos servicos de saude, ao comparecimento a consultas o que
dificulta a obtencédo de informacédo a respeito da doenca. Pondera-se que as crencas
ligadas ao comportamento, usos e costumes sobre as préaticas de saude, valores e
as percepgdes do individuo com relagdo ao mundo e com relacdo a doenca a qual
estd acometido e ao tratamento sédo distintas do profissional de salde que apresenta
uma visdo técnica essas visdes acabam se chocando devido aos fatores socio

culturais, linguisticos e psicolégicos.
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Segundo Araujo et al (2006) a populacéo idosa apresenta mais predisposicédo
a adesao a terapia medicamentosa. Para Gusmao et al (2009), os fatores que
interferem na adesao estdo regrados ao regime terapéutico, tais como quantidade
de doses, horarios e comprimidos a serem tomados durabilidade do tratamento,
fracassos em tratamentos anteriores, constantes mudancas no tratamento e
afetabilidade da qualidade de vida.

Segundo Lira Junior et al (2006), a rejeicdo do tratamento ou ndo adesao esta
ligado a muitos fatores tais como idade sexo doenga paciente; medicamentos e
equipe de saude conforme podemos ver o problema da adesdo ao tratamento nédo
esta ligado a um fator s6 temos uma complexa relacdo de fatores e atores
envolvidos nesse processo o0 que dificulta estabelecer um padrdo para tal
problematica.

O termo adesdo vem sendo utilizado nos dias atuais para expressar
cooperacao e compreensao que indica representa um posicionamento mais proativo
do paciente em relacdo ao tratamento o que representa que ele assume uma
postura frente ao tratamento o que influencia na eficacia do tratamento (ARAUJO e
SILVA, 2010).

Para Lopes (2010), a efetividade do tratamento esta associada a sua adesao
do, pois quando ndo ha adesdo ao tratamento temos uma baixa nos beneficios
clinicos do paciente o que pode gerar problemas de saude mais graves que
somados ao doenca ja enfrentada pelo paciente pode haver congruéncias graves e
atemos levar a morte. A baixa adesdo ao tratamento é indicada como a principal
causa do descontrole da enfermidade.

Segundo Moreira; Aradjo (2002), aderir ao tratamento representa a
confirmacdo de acbes conjuntas de profissionais de saude e a confianca na
prescricdo do profissional de salde e a atencdo farmacéutica que o paciente
recebeu. A ndo adesdo ao tratamento esta mergulhada em complexidades que
envolve fatores biolégicos, psicoldgicos, culturais e sociais.

A literatura cientifica demonstra que a adeséo ao tratamento é de fundamental
importancia para o0 monitoramento das doencas a auséncia de adesdo ao tratamento
farmacold6gico simboliza um grande risco para saude publica, pois isso pode
acarretar em um aumento nas hospitalizagoes.

O que impacta direto nos gastos publicos com saude a revisdo literaria nos

mostra que esse problema causa grandes preocupacfes, uma vez que esta
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associado a saude da populacdo e sdo varios fatores que dificultam a adesdo ao

tratamento, se faz necessario medidas educativas para reverter esse quadro.

2.2.2 O Uso Irracional De Medicamentos

A politica nacional de medicamentos determina 0 uso racional de
medicamentos, as condicdes para sua propagacdo envolvem uma grande
complexidade e contém uma série de varidveis, em uma quantidade l6gica. De
acordo com Castro (2000), esses fatores podem ser cumpridos com a jungcao dos
diversos atores sociais que fazem parte do processo tendo na ponta do processo 0s
pacientes, seguido dos profissionais de saude, legisladores, propositores de politicas
publicas comercio, industria e governo.

A automedicacéao é a principal meio de intoxicacao atendidas em emergéncias
hospitalares, isso acontece, pois, programas educativos e as publicidades séo
omissas em relacdo as informacgdes educativas, isso colabora para que as portas se
abram para o uso de medicamentos sem um acompanhamento adequado
(MARGONATO e PAOLIELLO, 2008).

No que se refere a ndo aceitacdo ao tratamento medicamentoso é a principal
responsavel pelas falhas no tratamento, no consumo irracional de remédio e por
varias complicacbes no processo patologico. Havendo como consequéncias maiores
0 agravo a salde publica do pais favorecendo o aumento nos casos de
atendimentos médicos por intoxicacdes e internacdes hospitalares (BUSNELLO RG,
2001).

Em raz&o da falta de informac&o que instrua grupos populacionais através de
programas midiaticos isso implica em um grande atendimento em hospitais para o
combate de intoxicacéo pelo uso equivocado de produtos farmacos.

Se houvesse meios educacionais tais como palestra ou propaganda nas
midias falando sobre o tema que chegassem de maneira apropriada ao publico esse
indice de atendimento poderia diminuir, visto que a maioria dos atendimentos sao
feitos por motivo de auséncia de conhecimentos de algumas drogas que s&o
facilmente adquiridas no mercado (BRASIL,2007).

De acordo com alguns dados do ano de 2007, cerca de 31940 pessoas se

intoxicaram por meio do medicamento. Isso acontece ainda, pois muitas pessoas
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ndo tem um conhecimento aprofundado do medicamento e faz o seu uso
indiscriminadamente (PAULA, 2010).

O uso inadequado de medicamentos no Brasil acontece por varios fatores
desde a prescricdo inadequada e a falta de informacéo de como deve ser utilizado o
farmaco receitado até o uso indiscriminado de remédios sem uma consulta médica
(WANNMACHER, 2010).

Com o uso de expressdes que nao sao familiares para todos na prescricao
médica e na falta de sua organizacdo com palavras que nao séo legiveis, muitas das
vezes isso acaba desorientando o paciente, deste modo fazendo o uso errado de
farmacos. Outros fatores que podem estar relacionado ao uso irracional é a
guantidade exorbitante de medicamentos prescritos, a maneira como ele deve ser
usado e a confuséo na sua classe farmacéutica (MENEZES et al, 2009).

Para que esse quadro de uso racional e a falta de informacdes de como
farmaco de deve ser usado e armazenado diminuam, € de grande importancia que
exista uma educacéo que envolva o médico que € o prescrito até o farmacéutico que
faz a entrega do remédio. Esses profissionais tém por obrigacdo ser claro, tendo
uma didatica que o paciente saiba o porqué o medicamento foi indicado e como ele
deve ser administrado falando dos beneficios e dos riscos que pode trazer para sua
salde (BRASIL, 2012).

Hoje com o alto consumo diario de medicamentos de forma inadequada é
observado por profissionais de saude que cuida da sociedade, visto que essa pratica
se da pelo processo cultural transmitido de geracdo em geracdo, de forma simples
sem qualquer base cientifica, pelo acesso facil (BRASIL, 2012).

A utilizacdo racional de medicamentos estad atrelada a diversos fatores o
cultural é um fator determinante para esse comportamento o costume de ouvir
aconselhamento de alguém que ja vez o uso do medicamento para o tratamento de
alguma doenca esta enraizado na sociedade o qual e transferido de geracdo em
geracao, os problemas do uso irracional sao profundos, pois atingem diretamente as
contas publicas uma vez que as internacdes por conta da intoxicacdo por

medicamento acabam onerando os gastos com a saude publica.
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2.2.3 Abordagem e comunicagédo com o Paciente

Estudos mostraram que pessoas que tem um baixo entendimento de salde
tem uma adesdo menor no seu tratamento terapéutico. Essa baixa compreensao
interfere mais em pacientes que utilizam trés ou de mais farmacos, nas pessoas que
tem alguma restricdo ocasionada por uma doenga cronica esse engajamento teve
um decréscimo de aproximadamente 80% (TAVARES et al, 2016).

O analfabetismo € um dos fatores de grande relevancia que problematiza a
aceitacdo do tratamento farmacologico. De acordo com Indicador de Alfabetismo
Funcional INAF (2017), existem dois grupos principais de analfabetismo funcional,
gue sdo os analfabetos que representa as pessoas que identificam numeros
familiares que estao presentes no seu dia-a-dia como valor de cédulas monetarias,
numeros de aparelho celular entre outras coisas e os rudimentares, que apesar de
ter uma instrucdo escolar conseguem identificar apenas curtas frases, escreverem
coisas simples e fazer o manuseio de dinheiro e fita métrica.

Muitos pacientes sao leigos em relacéo a linguagem técnica dos profissionais
da saude, isso implica no seu tratamento medicamentoso pOs as vezes nao
entendem o que é dito pelo médico e acabam se medicando de uma maneira errada,
além de fazerem o uso de varias formulas medicamentosas acabam-se confundindo
de remédio e tomando o mesmo farmaco no horario errado (MOSQ, 2017).

De outro modo, alguns pacientes ndo se atentam a os perigos de se misturar
remédios e nado informam se ja estdo fazendo uso de outros remédios. Ha também
pacientes que sédo atendidos por diversos médicos, sem que tenha comunicacao
entre esses profissionais (NASCIMENTO, 2003).

Segundo a OMS, a maneira de se fazer uma atencdo primaria para o
aumento no uso de medicamentos que venha obter éxito € a educacdo e o
acompanhamento dos profissionais de saude, desta maneira esses profissionais
devem realizar campanhas educativas direcionadas ao consumidor garantindo o
acesso ao medicamento correto. Entretanto, as estratégias devem ser aplicadas
juntas, pois isoladas o efeito ndo é significativo (IVAMA et al, 2002).

A politica nacional de Medicamentos brasileira deseja que a utilizacdo de

medicina convencional siga uma ordem para que os enfermos tenham sua condigao



15

clinica restabelecida, dentre alguns itens destacados estd a dispensacdo em
condicdes corretas, a administracdo do farmaco na dose certa, respeitar o intervalo
de cada dosagem e a prescricdo do farmaco deve ser conforme a doenca do
paciente (MDS, 1998).

A falha no processo de comunicacao para com o paciente € um fator de peso
dentro do contesto da adesdo ao tratamento medicamentoso, a informacgao
incompleta contribui para o mau desempenho do tratamento do bem como a
auséncia da comunicacao o processo de comunicagéo para com o paciente de uma
forma em geral deve ser feito dentro do contexto social do mesmo a comunicagao
deve ser realizada de forma simples para que aja entendimento do mesmo quanto a
sua nova rotina ja que o uso de farmaco sera uma atividade a mais no seu cotidiano

enquanto o tratamento perdurar.

2.3 INFORMACAO SOBRE O MEDICAMENTO

Atualmente a midia indiscriminada tem contribuido para a automedicacdo a
propagacdo nos veiculos de comunicacdo de marcas de farmacos vem elevando o
numero de casos do uso inadequado e abuso de farmacos, o 6rgao responsavel por
fazer esse registro no Brasil € o Sistema Nacional de Informacdes Toxico-
farmacoldgico (Sinitox) que é ligado a Fundacdo Oswaldo Cruz/Ministério da Saude
(PAULA, 2010).

De acordo com Correia et al (2017) a influéncia da midia na aquisicdo de
remédios para 0 uso abusivo e supérfluo acabam causando intoxicacdo, pois 0s
mesmos sdo adquiridos sem prescricdo medica e muita das vezes séo ineficazes
tais problemas vem agravando o uso abusivo de farmacos, ocasionado o
crescimento de problemas de saude relacionados aos mesmos.

Conforme afirma Brasil (2012), a utilizacdo impropria de medicamento € algo
gue pode levar o individuo a ter problema indesejado, tratados como efeitos
adversos tais efeitos contribuem para o aumento das hospitalizacbes de pessoas
gue por falta de informacdo sobre o medicamento se intoxicam colocando em risco
suas vidas.

E de grande frequéncia pessoas ndo terem percepcdo do medicamento que

faz uso, elas ndo tém nocdes de qual é a dose necessaria diaria para seu tratamento



16

bem como o tempo de uso e em algumas circunstancias acabam esquecendo o
nome do proprio farmaco que utiliza (BRASIL, 2012).

Para complicar ainda mais esta situagéo, notamos que a utilizacao da Internet
na divulgagédo da propaganda para os consumidores finais, muitas delas relatando
uma forma menos explicita j& que buscam dar a impresséo de que sdo instrumentos
educativos ou de informacdo, com o objetivo de promover a saude. (BARROS,
2004).

Alguns pacientes ndo sabem informar com garantia elementos béasicos de sua
terapia Medicamentosa. Independentemente de a orientagdo escrita ser de grande
importancia a orientacdo verbal tem sua funcdo indispenséavel, ndo tendo duvidas de
gue o paciente é favorecido por meio de uma prescricdo bem precisa, dado que nem
todos profissionais utilizam esse meio estratégico para orientar seus pacientes
guando consultados (DRESCH et al, 2016).

A Saude brasileira € fraca em relacdo a tematicas que abordem o uso nao
racional de medicamentos com orientacdo, porém a populacdo também tem sua
parcela de culpa, porque na maioria das vezes nao procuram um profissional para
se orientar e nem meios que facilitem sua orientacdo, colocando sua vida em risco
com o uso irracional de medicamentos e aumentando as estatisticas de reacdes
adversas pela falta de familiaridade do produto adquirido (PAIM et al, 2016).

A falta de informacdo do uso de medicamento € um fator preocupante para a
saude publica tendo invista que o uso de medicamentos € uma via de mao dupla em
gue traz para o usuario beneficios e também pode causar efeitos a indesejado caso
seja usado de maneira incorreta ou sem necessidade, a falta de informacao sobre o
farmaco a ser usado traz perigo para as pessoas por conta das contra indicacées 0s
medicamentos ndo podem ser usados de qualquer maneira existe um fator de risco

a ser considerado por parte da pessoal.

2.4 BULA DE MEDICAMENTOS COMO FONTE DE INFORMACAO

No Brasil, durante as ultimas décadas, com énfase a meados do século XX, a
bula de farmacos se tornou a principal fonte informativa disponibilizada para o
paciente ao adquirir medicamentos produzidos e comercializados pela industria de
medicamentos (CALDEIRA; NEVES; PERINI, 2008).
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O texto encontrado na bula tem género préprio que foi desenvolvido, que é
usado e interpretado a partir de situacbes que sdo recorrentes definidas e que
servem para estabilizar a experiéncia e dar ao texto significado e coeréncia. As
informacdes apresentadas na bula sdo provenientes da industria produtora de
medicamentos de classe medica e farmacéutica, o texto tem a fungédo de conduzir o
leitor a interpretacdo adequada e desejavel, o texto presente na bula e
convencionado e € aplicado a todas as bulas. (ANVISA, 2009a, p.5).

Conforme define a ANVISA a bula de farmacos possui as seguintes definicoes:
CAPITULO |
DAS DISPOSICOES INICIAIS - Sec&o Il Definicdes

(...) Il - bula: documento legal sanitario que contém informacdes
técnicocientificas e orientadoras sobre os medicamentos para o seu
usoracional60; Il - bula em formato especial: bula fornecida a pessoa
portadora de deficiéncia visual em formato apropriado para atender suas
necessidades. Pode ser disponibilizada em meio magnético, Optico ou
eletrénico, em formato digital ou 4udio, ou impressas em Braillemou com
fonte ampliada; IV - bula para o paciente: bula destinada ao paciente,
aprovada pela ANVISA, com conteddo sumarizado, em linguagem
apropriada e dem facil compreenséo; V - bula para o profissional de salde:
bula destinada ao profissional de salude, aprovada pela ANVISA, com
conteldo detalhado tecnicamente; (...) VII - Bula Padréo: bula definida como
padrdo de informacdo para harmonizacdo das bulas de medicamentos
especificos, fitoterapicos, genéricos e similares, cujos textos séo publicados
no Bulario Eletrénico. Para os medicamentos especificos e fitoterapicos, as
Bulas Padrdo séo elaboradas pela ANVISA. Para os medicamentos
genéricos e similares, as Bulas Padrdo sdo as bulas dos medicamentos

eleitos como medicamentos de referéncia (ANVISA, 2009b).

Bula de medicamentos apresenta referencias que sdo de interesse tanto do
paciente como para o profissional farmacéutico. Os pacientes preferem informagdes
sobre um farmaco relacionado aos efeitos adversos (colaterais) contra indicacdes ou
posologia, para o profissional de saude Farmacéutico interessa as informacfes
técnicas, farmacolégicas e a composicdo do farmaco (DICKINSON; RAYNOR,
2003).

O marco legal regulamentacdo que obriga a insergcéo da bula na embalagem

dos remédios comercializados dentro pais é representada pela RDC n.47/2009 da
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ANVISA. Esta resolucdo estabelece em seu capitulo IV. secéo 1, artigo.26, que as
embalagens de farmacos devem ter bulas com conteudo atualizado, de acordo com
o bulario eletrénico observando ao estabelecido na resolucdo, no que diz respeito a
forma e o conteddo (ANVISA, 2009).

Goncalves et al (2000), aponta que para que as informagdes contidas nas
bulas tenham utilidade e desempenhem sua funcdo, devem ser retratadas de
maneira objetiva e atualizada em conformidade com o entendimento técnico-
cientifico atual, ndo devendo conter informacdes alteradas aos que fazem uso
receitando e utilizando o farmaco.

Do ponto de vista legal, o farmaco é um produto de consumo, e o paciente o
consumidor final imbuido de direitos e que deve receber todas as informacodes
necessarias para o uso adequado e conservacao do medicamento adquirido. Dentre
as informacgdes imprescindiveis para o paciente utlizar o medicamento com
seguranca se destaca as relacionadas com o uso e armazenamento do mesmo,
juntamente com as que informam sobre os beneficios do tratamento e como
reconhecer e agir diante dos problemas causados pelo mau uso do farmaco. (SILVA,
et al; 2000).

A bula e considerada como a principal fonte de informacéo para os pacientes,
a mesma assume um papel de fundamental na promoc¢do do uso racional de
farmacos. Ao informar sobre os riscos da automedicacdo, e da interrupcdo do
tratamento, como também da necessidade da prescricdo medica, no que se refere a
dispensa do tratamento por meio de remédios tarjados, esta ligado ao processo
educativo dos usuarios, um ponto que merece énfase que se relacionam com o
propdsito da politica nacional do uso de medicamentos (CALDEIRA, NEVES E
PERINI, 2008).

Para Cintra (2012) existem dificuldades na identificacdo dos autores
envolvidos no processo de producéo do texto da bula, pois a diversas possibilidades
e combinacBes de profissionais envolvidos tais como farmacéuticos do laboratoério
gue produz o farmaco, um redator que prestar servicos para laboratorio; adequacdes
de trechos da escrita técnica; adequacao de trechos da bula de medicamentos
importados dentre outros.

As informacdes contidas na bula de farmacos sdo direcionadas a diferentes
tipos de leitor, a também informagdes direcionadas a profissionais de saude que sdo

as informacdes referentes a composi¢cdo do farmaco as caracteristicas quimicas e



19

farmacoldgicas do medicamento e informacgdes direcionadas ao consumidor final no
caso 0 paciente os que mais se destacam nessa parte da informacdo sdo os avisos
sobre os efeitos colaterais, posologia, adverténcias e indicacdes terapéuticas, o
texto de um Unico documento que, deve ser entendido por todos os leitores a bula
de farmaco e desse modo um documento informativo dirigidos a todo o publico que
faz uso, e ndo é um documento de conteddo informativo direcionado &s
necessidades informativas do paciente como usuério final (FUJITA e SPINILLO,
2008, p.3).

Para Wolf et al (2006), ter informacdo de qualidade dos medicamentos
prescritos € de fundamental importancia para o paciente, dentro dessa linha de
pensamento existe trés questdes que devem ser apresentadas com clareza para
garantir melhores informacdes: a) a ideia deve ser de facil acesso e precisa para o
paciente; b) o conteldo deve ser abrangente, exato e especifico e as ideias devem
ser formatadas de maneira que sejam facilmente lidas e entendidas pelo paciente.

Mesmo que as pessoas tenham acesso a meios informativos como a bula do
produto farmaco que faz uso, a taxa de pacientes que ndo tem o conhecimento de
como usar esse documento € bastante significativa. Esse acontecimento é
preocupante, ja que essas informacdes sao necessarias para a execucdo do
tratamento definido pelo médico (OENNING et al, 2011).

As publicacdes da secretaria de vigilancia sanitaria com diversos modelos de
bulas e vem exigindo que as escritas das bulas de farmacos sigam esses modelos,
esses esforcos para normatizar, as qualidades das bulas de farmacos
comercializados no Brasil ndo é uniforme. As bulas apresentam muitas informacdes
incompletas que carecem de varios reparos as mesmas sao incompletas e contém
diversas incoeréncias, também existem aquelas que sdo completas.
(KOROLKOVAS; FRANCA 2008, p.21).

De acordo com AVISA (2009), O que se observa na pratica € que algumas
bulas néo oferecem informacdes precisas que alertem os pacientes e profissionais
Farmacéuticos sobre os efeitos colaterais do medicamento, no entanto tém como
objetivo informar e conscientizar os pacientes, colaborando com o uso racional dos
farmacos.

A bula é um elemento de grande importancia na questdo medicamentosa,
pois nela esta as informagdes dais quais os profissionais devem se pautar para 0s

receituarios, o profissional farmacéutico deve estar sempre atento as informacgdes
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contidas na bula desta maneira desempenhara suas atribuicbes dentro do contexto
de uma farmécia com exceléncia e eficacia, a bula de medicamentos deve se
apresenta com uma linguagem que possa ser compreendida pela populagéo leiga
para que os usuarios de medicamentos estejam cientes para que serve o farmaco
quais os seus beneficios e quais os possiveis efeitos indesejaveis e as contra

indicacdes no uso do farmaco.

2.5 PROPAGANDAS DE MEDICAMENTOS

A publicidade e propaganda de farmacos tem regulamentacdo estabelecida
pela Resolugdo-RDC n°96, de 2008. Com forme estabelecido nesta resolucdo a
divulgacdo do farmaco n&o deve constituir-se uma barreira ao uso racional do
farmaco (BRASIL, 2008; ABDALLA E CASTILHO, 2007).

De acordo com Barros (2014), os investimentos da industria farmacéutica em
propaganda que tem a como objetivo final apresentar ao consumidor as vantagens
do uso do farmaco tem grande potencial de provocar danos que podem ultrapassar
0s gastos destinados ao estudo para a producéo de novos medicamentos.

De acordo com Honorato (2014), em uma analise realizada do comercial de
um medicamento veiculado em TV aberta para o Distrito Federal e o seu entorno
demostrou que em 100% da peca publicitaria ocorreram infracbes a legislacéo
vigente, em que foram infringindo em média quatro artigos RDC n°96/2008 da
ANVISA.

Abdalla e Castilho (2017), ponderam que a regulamentacdo da midia de
farmacos no Brasil apresenta varias deficiéncias e € veiculado um grande percentual
de propagandas que sao carentes de informacdes importantes e obrigatdrias sobre o
produto, o que contribui para automedicacao.

Conforme afirma Carvalho e Barros (2013), hoje no mundo inteiro a
automedicacdo se tornou um problema sério e grave que abrange questbes
culturais, sociais e econdémicas, as midias transmitidas nos meios de comunicacao
tém contribuido para o aumento do indice de pessoas que se automedicam.

De acordo com Carminati (2014), o efeito ilusério causado pela propaganda
de farmacos tem alienado o préprio corpo humano, pois vem acompanhado de
promessas subjetivas de que o farmaco enunciado proporcionara alivio, a animacao,

qualidade de vida, liberdade.
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Segundo Torres (2014), uma pesquisa feita sobre a influéncia da midia de
farmaco sobre o consumo em uma comunidade universitaria de Jodo Pessoa
demostrou que 94% dos questionados acordam que a midia de farmacos tem
influéncia na automedicacao.

Em um estudo Realizado por Macedo et al (2016), em que se realizou uma
revisdo da literatura na tematica sobre a influéncia do Marketing no consumo em
excesso de farmacos no Brasil foi observado pelos autores que a automedicacao é
uma pratica bem evidenciada decorrente da crise no seguimento em que a
publicidade e o marketing acarretam grande motivacdo no uso irracional de
farmacos.

Corroborando com a citagdo acima Lima (2019), em estudo de caso realizado
em uma Drogaria de Campina Grande/PB sobre a influéncia do marketing na
automedicacdo os dados evidenciaram que a automedicacdo esta diretamente
relacionada com uso irracional do farmaco incluindo medicamentos que deveriam
ser vendidos apenas sobre orientacdo medica da mesma forma como esta
relacionada com a quantidade de farmacos que séo oferecidos diariamente pela
midia de massa.

Agregando aos diversos fatores acima mencionados, a midia de
medicamentos, que se apresenta como uma influéncia frequente para o0 uso
inadequado dos medicamentos, acima de tudo, porque tende a destacar 0s
beneficios e diminuir os riscos e os possiveis efeitos adversos, dando a impresséo,
especialmente ao publico com pouco conhecimento, que sdo produtos que nao
causam danos, influenciando a utilizar como qualquer outra mercadoria. (SILVA,
2007).

A Comunicacao tem um papel muito importante para que isso aconteca, pois
induz as pessoas a adquirirem seus produtos as vezes sem necessidade s6 para
manter em casa em uma eventual auséncia no mercado. Muitas das vezes quem
adquire esse produto ndo sabe como é administrado e nem as doses necessarias
para um tratamento correto e eficaz aumentando o risco de intoxicacao pela sua ma
utilizacdo (AQUINO, 2008).
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A propaganda de medicamentos se apresenta como um fator que contribui
para o uso desmedido de farmacos, os anuncios veiculados nos meios mediaticos
apresentam uma abordagem apelativa na qual se direcionam ao publico
apresentando apenas as vantagens que o uso do medicamento traz para aqueles
que fizerem uso do mesmo, os anuncios de medicamentos ndo apresentam para o
consumidor os possiveis efeitos adversos dos farmacos caso sejam ingeridos de
forma inadequada ou excessivamente, 0 que se ver nos anuncios € a venda de um

produto como outro qualquer a industria se preocupa apenas em fazer a venda.
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3. METODOLOGIA

3.1 TIPO DE ESTUDO

O presente Trabalho trata-se de uma revisdo Bibliografica, de carater
descritivo e qualitativa que mede indices de propagacédo do conhecimento cientifico,
analisando a essa propagacao e tornando-se importante ferramenta analitica para
analisar o estado da arte sobre determinado tema (SAES, 2000; VANTI, 2002).

A analise abrangeu obras publicadas tendo como palavras chaves
medicamentos, farmacos, interacdo medicamentosa, uso irracional de medicamento.
Para esse estudo foram analisados artigos sobre o tema, publicados entre os anos
de 2012 e 2020, em periddicos e congressos, hacionais e internacionais.

Gil (2008) afirma que a pesquisa bibliografica € criada com base em material
ja elaborado, composto por livros e artigos cientificos. Segundo Lima e Mioto (2007),
uma pesquisa bibliografica resulta em um conjunto composto de procedimentos de
busca por solucgdes, ligado ao objeto de estudo, e por isso ndo pode ser aleatorio.
Quando a pesquisa bibliogréafica € bem feita, € capaz de fornecer, em alguns temas
pouco explorados, a suposicdo de hipoteses ou interpretacdes que serdo um ponto
de partida para outras pesquisas.

Para Gil (1994), a pesquisa bibliografica proporciona um grande alcance de
informacfes, além de utilizar dados separados em varias publicacfes, ajudando
também na construcdo, ou na melhor definicdo do quadro tedrico que envolve o
objeto de estudo apresentado.

Segundo Richardson (2008), o método em pesquisa € a escolha de
procedimentos sistematicos, na qual procura-seretratar e explicar acontecimentos. A
pesquisa qualitativa atua com o conjunto de significados, crencas, valores e atitudes,
0 que corresponde a um ambiente mais fundo das relacbes, de processos e
fendbmenos que ndo podem ser reduzidos ao preparo de variaveis. Pode ser usada
inicialmente em estudos como Antropologia e Sociologia, como contraponto a
pesquisa quantitativa dominante, tem alargado seu campo de atuagdo a areas como
a Psicologia e a Educagéo (MINAYO, 2001).

Silva (2008) conclui que na pesquisa qualitativa a elaboracdo do
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conhecimento acontece de forma interativa, comunicativa entre investigador e
investigado, onde acontece um processo de conhecimento circular. Desta forma, os
resultados sdo visiveis na forma de transcricdo de entrevistas, em narrativas,
declaracOes, fotografias, desenhos, documentos, dentre outras formas de coleta de
dados e informacdes.

Pesquisas que tém como objetivo a narracao das caracteristicas de um certo
fenbmeno ou populacdo, ou que geram relacbes entre varidveis podem ser
denominadas de pesquisas descritivas (GIL, 2002).

As pesquisas descritivas tém como finalidade principal a descricdo das
caracteristicas de determinada populacdo ou fenémeno, ou o estabelecimento de
relacbes entre variaveis. Sao inumeros os estudos que podem ser classificados sob
este titulo e uma de suas caracteristicas mais significativas aparece na utilizacdo de
técnicas padronizadas de coleta de dados (GIL, 1999).

Os meios utilizados para a busca dos artigos foram: Google académico, Portal
de periodicos da CAPES, bases Scielo e Scopus. Foram buscados os periédicos na
area de Pesquisa Farmacos e Farmacia, posteriormente, buscaram-se diretamente
no proprio site das revistas encontradas, trabalhos correlatados. Os curriculos Lattes
dos autores que apareceram em quantidades notaveis no decorrer da pesquisa
foram consultados na busca de trabalhos publicados na tematica estudada.

Posteriormente a coleta, os artigos passaram pelo processo de analise, onde
foram feitos fichamentos individuais de cada um, destacando os itens mais
relevantes para o presente estudo. Apos esses fichamentos, os itens foram
agrupados e analisados quantitativamente. Nao foram analisadas teses e
dissertacdes pelo fato de esses trabalhos resultarem em publicacbes de artigos

cientificos.

3.2 CRITERIOS DE INCLUSAO E EXCLUSAO

O estudo usa dados de pesquisas feitas com pessoas de diferentes idades
dentro da fase adulta do individuo, usando artigos publicados no periodo 2012 a
2020. Foram realizadas buscas, com as seguintes palavras chave: PRM (Problemas

relacionados a medicamentos), uso irracional de medicamentos, adesédo
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farmacoterapéutica, atencédo farmacéutica. Todos os artigos deveriam estar na
lingua portuguesa.

Como critérios de exclusao no presente estudo, foram excludentes trabalhos
gue citam criancas, adolescentes e idosos. Ou que né&o fosse fidedigno ao tema

assim como os que estivessem na lingua estrangeira.

3.3 ANALISES DOS DADOS

Para analisar os dados referentes a abordagem populacional de casos de
adesdo ao tratamento medicamentoso foi aplicado as analises descritiva e
qualitativa. Os dados coletados foram trabalhados em forma de graficos pelos

académicos para melhor compreenséo dos resultados

3.4 ASPECTOS ETICOS DA PESQUISA

Em relacdo aos aspectos éticos o presente estudo por ser de revisdo nao sera
submetido a todos os preceitos éticos estabelecidos sendo respeitado no que se
refere a zelar pela legitimidade das informacdes, privacidade e sigilo das
informacfes, quando necessarias, tornando os resultados desta pesquisa para

resultados de fins académicos.
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4. RESULTADOS E DISCUSSOES

4.1 DESCRICOES DOS ESTUDOS

Foram realizadas buscas em plataformas eletrbnicas das quais foram
selecionados um total de 38 artigos, onde apenas 13 foram selecionados, sendo
estes publicados no periodo que compreende de 2012 a 2020. A tabela a seguir

mostra os estudos que foram utilizados.

Quadro 01- Artigos escolhidos para producdo dos Resultados e Discussoes.

Autor

Silva et al

Marques e Lieber

Cavalcante et al

Schwingel et al

Lupatini et al

Tavares et al

Torres

Santos e Lopes

Sobral et al

Oliveira et al

Souza et al

Constantino et al

Titulo

Avaliacdo do uso racional de
Medicamentos e estoque domiciliar

Seguranca do paciente no uso de
medicamentos apos a alta hospitalar:
Estudo exploratério

Medicamento na midia brasileira

Farmacia caseira x uso racional de
Medicamentos

Conhecimento dos pacientes de um
hospital de ensino a respeito dos
medicamentos prescritos na alta

Fatores associados a baixa adesdo ao
Tratamento farmacolégico de doencas
Crobnicas no Brasil

Influéncia da propaganda de
medicamentos sobre o consumo em
uma comunidade universitaria de Joao
Pessoa-PB

A farmécia domiciliar e a utilizacédo de
medicamentos em residéncias da zona
rural do municipio de Uba (MG)

A importancia do uso racional de
medicamentos

Condi¢bes de armazenamento de
medicamentos em domicilios e a
Importancia do farmacéutico na atencao
bésica
Assisténcia Farmacéutica no Ambito
Hospitalar

Estoque e descarte de medicamentos
no domicilio: uma reviséo
Sistematica

Ano

2012

2014

2014
2015

2016

2016

2016

2017
2018

2018

2019

2020
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Gongalves et al
Prescricdo médica e o uso irracional de 2020
Medicamentos: uma revisdo
bibliogréfica

Com base nos trabalhos encontrados foi possivel trabalhar a abordagem do
tema proposto, desta maneira o0s resultados obtidos resultaram nos topicos
apresentados abaixo ao longo dos resultados e discursbes. Importante frisar, que o
tema possui total relevancia, nos ultimos cinco anos verificou um crescimento nas
publicacdes a partir dos estudos encontrados, totalizando 50% quantos por cento
mostrando preocupacgdo acerca do tema proposto.

A pesquisa nomeada como “Avaliacdo do uso racional de Medicamentos e
estoque domiciliar’ que foi publicado no ano de 2012, tendo como escritores Joel
Rocha Silva et al, trouxe como objetivo demonstrar como eram estocados alguns
medicamentos em domicilio, e também verificar de que modo eram feitas as
aquisicoes, os descartes e 0os armazenamentos desses farmacos no municipio de
Cocalzinho localizado no Estado de Goias. O estudo foi desenvolvido por meio de
coleta de dados em residéncias da cidade.

O artigo publicado no ano de 2014 denominado “Seguranca do paciente no
uso de medicamentos apos a alta hospitalar: Estudo exploratorio” foi desenvolvido
com o objetivo de mostrar quais sdo os métodos que os profissionais de salde usam
para que os pacientes possam fazer o uso correto da medicacdo apos a alta médica
como também evidenciar os desafios que esses profissionais enfrentam. O trabalho
foi elaborado por Marques e Romano-Lieber no Municipio de Sdo Paulo através de
entrevistas com enfermeiros e internos médicos no Hospital Universitario da
Universidade de Séao Paulo (HU/USP).

O estudo que tem como tema “Medicamento na Midia Brasileira”, usou como
objetivo para sua producdo averiguar as publicacbes em revistas e em sites
eletrbnicos a respeito de propagandas relacionadas a medicamentos que tinha como
foco o publico em geral. Este estudo foi feito por Cavalcante et al no ano de 2014,
usando uma andlise descritiva dos trabalhos obtidos em suas buscas.

O artigo nomeado como “Farmacia caseira x uso racional de medicamentos”,

foi publicado no ano de 2015 por Schwingel et al, e usaram como obijetivo verificar
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0s medicamentos armazenados em residéncias em uma localidade de Estratégias
de Saude da Familia (ESF). O estudo foi desenvolvido no municipio do Vale do
Taquari — RS, por meio de um questionario com perguntas abertas e fechadas.

Lupatini et al, desenvolveu no ano de 2016 um artigo que tem como titulo
“‘Conhecimento dos pacientes de um hospital de ensino a respeito dos
medicamentos prescritos na alta”. O objetivo da pesquisa foi verificar o quanto de
conhecimento o paciente tinha sobre os medicamentos prescritos na alta hospitalar
como 0s aspectos que envolvem esse conhecimento, sendo uma estudo exploratério
realizado no Hospital Universitario, na cidade de Juiz de Fora — MG.

O artigo que tem como tema “Fatores associados a baixa adesdo ao
Tratamento farmacolégico de doengas Crbnicas no Brasil” foi publicado no ano de
2016 por Tavares et al, utilizou como objetivo analisar o porqué da baixa adesao ao
tratamento farmacoldgico em pessoas que fazem o uso crénico de medicamentos no
Brasil, sendo usado como metodologia a analise de dados provenientes da Pesquisa
Nacional sobre Acesso, Utillizacdo e Promocédo do Uso Racional de Medicamentos
(PNAUM).

A pesquisa intitulada como “Influéncia da propaganda de medicamentos sobre
0 consumo em uma comunidade universitaria de Joao Pessoa-PB” foi publicada no
ano de 2016 e produzida por Torres. Tendo como objetivo mensurar as relacdes que
existem entre propagandas de medicamentos e consumidores através de um
guestionario aplicado para os académicos da Universidade Federal da Paraiba.

O estudo que tem como tema “A farmacia domiciliar e a utlizacdo de
medicamentos em residéncias da zona rural do municipio de Uba (MG)”, foi
produzido pelos autores Santos e Lopes, publicado no ano de 2017. Para a
producdo do artigo tiveram como objetivo avaliar o armazenamento de
medicamentos, a automedicacdo e como eram descartados os medicamentos de
residéncias do municipio de Ub& localizado no Estado de Minas Gerais, através de
um estudo transversal sendo utilizando um questionario para a coleta de dados.

Sobral et al publicou no ano de 2018 o artigo denominado “A importancia do
uso racional de medicamentos”, teve como objetivo identificar a relevancia do
profissional farmacéutico na atencéo farmacéutica usando como ferramenta principal
a orientacdo da populagdo para o uso adequado de medicamento, empregando

como método a revisao bibliogréafica revistas, livros, artigos, cartilhas e monografias.
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O artigo que tem como nome “Condicbes de armazenamento de
medicamentos em domicilios e a importancia do farmacéutico na atengao basica” foi
elaborado por Oliveira et al, no ano de 2018, sendo utilizado como objeto do estudo
a avaliar a pratica de armazenamento de medicamentos em domicilio por pacientes
qgque sdo atendidos na estratégia de saude da familia (ESF) no municipio de
Uruguaiana-RS, por meio de entrevista.

No ano de 2020 Constantino et al redigiu um artigo nomeado como “Estoque
e descarte de medicamentos no domicilio: uma revisdo Sistematica”, que foi
desenvolvido com o objetivo de analisar porque as pessoas armazenam e
descartam medicamentos em suas residéncias, usando como base estudos
cientificos nacionais e internacionais.

A pesquisa publicada no ano de 2020 intitulado como “Prescricdo médica e 0
uso irracional de Medicamentos: uma revisao bibliografica” foi desenvolvida com o
objetivo de mostrar a falta de entendimentos das pessoas em relacdo a prescricao
médica, sendo que esta causa envolvesse diretamente com 0 uso irracional de

medicamentos. O estudo foi desenvolvido por Gongalves et al no Municipio de Sao

Paulo.
Quadro 02- Distribuicdo dos artigos de acordo com periddicos cientificos.

Autor (es) Periodico N° %
CONSTANTINO et al Ciéncia e Saude Coletiva 01 7,692
SOBRAL et al FACIDER Revista Cientifica 01 7,692
LUPATINI et al HU Revista 01 7,692
SILVA et al Portal de Periddicos Kroton 01 7,692
SOUZA et al Farmacia Clinica e Atencdo Farmacéutica 01 7,692
GONCALVES et al Revista Bioética CREMEGO 01 7,692
SANTOS e LOPES Revista Cientifica da Faminas 01 7,692
TAVARES et al Revista de Saude Publica 01 7,692
SCHWINGEL et al Revista UNIVATES 01 7,692
MARQUES e LIEBER Scielo Saude Publica 01 7,692
OLIVEIRA et al SIEPE 01 7,692
CAVALCANTE et al Revista Eletronica de Farméacias 01 7,692
TORRES et al Revista de ciéncia da saude Nova Esperanca 01 7,692
TOTAL 13 99,996
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Na pesquisa realizada foi possivel perceber que os artigos foram encontrados
em diferentes periddicos, deste modo foram listados na tabela 02 os numeros de
artigos disponiveis e a referida porcentagem, totalizando 13 trabalhos de pesquisa
académica. As pesquisas sao resultantes dos seguintes periddicos: Ciéncia e Saude
Coletiva; FACIDER Revista Cientifica; HU Revista; Portal de Peridédicos Kroton;
Revista Bioética CREMEGO; Revista Cientifica da Faminas; Revista de Saude
Publica; Revista UNIVATES; Scielo Saude Publica; SIEPE; Revista Eletronica de
Farmécias e Revista de Ciéncia da Saude Nova Esperanca.

4.2 DIFICULDADES QUE A POPULACAO ENCONTRA EM SEU TRATAMENTO.

Em conformidade com Lupa tini et al (2016), em um questionario aplicado em
um hospital universitario da Cidade de Juiz De Fora-MG, para 107 pacientes que
teriam alta, obteve-se o seguinte resultado sobre o nivel de conhecimento sobre os
medicamentos prescritos. O numero de acertos sobre a via de administragdo, nome
do medicamento, dose e frequéncia foram bastante altas chegando a 85%, ja para a
duracéo e indicacdo a variante de acertos foi de 73,8% e 79,4% nessa ordem, as
precaucdes tomadas, conhecimentos sobre efeitos adversos e interacdes
alcancaram os piores niveis chegando a menos de 30%. Apresentou ainda que o
grau de conhecimento determinado das pessoas que participaram da entrevista foi

de 10,3% sendo considerado insuficiente; 58,9% regulares e 30,8 bons.

Grafico 6: Concordancia entre as respostas dos entrevistados (n=107) e as informacdes presentes

na prescricao, prontuério e literatura farmacoldgica. Juiz de Fora, 2014.
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Em consonancia com Marques e Lieber (2014), em estudo produzido no
municipio de Sdo Paulo através de entrevistas com enfermeiros e internos médicos
no Hospital Universitario da Universidade de Sdo Paulo (HU/USP), observou que
alguns pacientes sempre voltam ao hospital pelo motivo de ndo conseguir comecar o
seu tratamento por alguns problemas relacionados ao receituario, como abreviatura
de nomes de medicamentos, apresentacdes que ndo estdo disponiveis nas
unidades de saude ou nas drogarias, falta de carimbo do médico nas receitas e até
prescricbes de psicofarmacos em receitudrios ndo adequados para esta pratica.
Ademais foram encontradas receitas por profissionais farmacéuticos com omissao
de algumas informacfes importantes tal como forma farmacéutica, concentragao,
duracéo da terapia e entre outros casos.

Os estudos apontaram que o0 publico que faz o uso de farmacos em alguns
aspectos de conhecimentos estdo informados, somente uma pequena parcela que
nao se encontram dentro dos conformes, porém ainda existem algumas informacgdes
gue precisam ser esclarecida para o consumidor principalmente a da receita, pois
essa documentacao faz o intermédio entre o paciente e a terapia, com a omisséao de
informacfes ou negligéncia de quem a prescreveu ficando inviavel um tratamento
eficaz. Se o paciente tiver o minimo de conhecimento sobre quais sdo os dados
necessarios em uma receita podera muitas das vezes evitar de retorna ao hospital
para sanar um problema que poderia ser corrigido se ele tivesse percebido ao
receber o receituario.

Segundo Sobral et al (2018), em seu estudo produzido através de uma
revisao bibliogréafica, se um medicamento é repassado por um profissional de saude
de uma maneira errada podera trazer riscos para a saude do paciente como a piora
do caso clinico, necessidade de prolongar o tratamento ou até utilizar novamente os
servicos publicos. Esse engano além de deixar outras pessoas sem medicamentos
causa um custo maior para o governo, pois precisara fazer a troca do farmaco por
outro.

Conforme Silva et al (2012), em seu trabalho realizado no municipio de
Cocalzinho localizado no Estado de Goias e feito por meio de coleta de dados em
residéncias da cidade disp6em que grande parte da populagdo adquire medicagdes

em Postos de Saude chegando em um total de 92,86% das pessoas que ele
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entrevistou; 14,28% foram comprados em drogarias e 8,93% foram conseguidos por
amostra gratis. Nesta pesquisa desenvolvida encontraram cerca de 532

medicamentos armazenados em domicilios.

Grafico 7: Relacao dos grupos de medicamentos encontrados nos domicilios.
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Fonte: Silva et al, (2012) (Adaptados pelos autores)

O posto de saude é considerado um local em que a dispensacédo e demanda
de medicamentos € muito grande, com erros oriundos desse lugar ocasionam
complicacbes que na maioria das vezes acabam prejudicando quem faz o uso
daquele estabelecimento. Estudos mostram que a sociedade sempre manteve
polifarmacias em suas casas, sendo assim, 0s postos contribuem bastante para
essa realidade com erros de dispensacao ajudando muito com o uso irracional de
medicamentos e até intoxicacdo por essa ma administracdo causando grande
prejuizo para os cofres publicos.

Os resultados apresentados acima das pesquisas realizadas por autores
diferentes e em diferentes anos e estados se complementam dentro da tematica
proposta por essa pesquisa quando Lupa tini et al (2016), versa sobre de acertos e
erros na administracdo de medicamentos por parte do paciente e fala também do
grau de conhecimento dos mesmos sobre o farmacos que estdo fazendo uso,
Marques e Lieber (2014), em pesquisa realizada com enfermeiros e internos
médicos constatou que muitos pacientes retornavam ao hospital por ndo conseguir
iniciar o tratamento medicamentoso, os fatores que levavam a esse retorno € a

resposta para os.
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indices encontrados por Lupa tini et al Sobral et al (2018) através de revisio
bibliografica quatro anos apos a pesquisa de Marques e Liber reflete sobre os
problemas que o erro de medicacdo pode trazer para 0 paciente o que implica
justamente nos resultados observados por Lupa tini et al e em consonancia com
todos os trabalhos citados acima temos Silva et al (2012), trabalho realizado com a
diferenca de 2, 4 e 6 anos de forma respectiva este estudo esta interligado com os
trés primeiros apresentados de modo que ele apresenta as fontes de onde as
pessoas adquirem os medicamentos e de onde pode est4 acontecendo 0s erros e
essa realidade pode se apresentar como um espelho para o Brasil.

4.3 CONHECIMENTO DA POPULACAO SOBRE A ESTOCAGEM DE
MEDICAMENTOS

Em um estudo realizado por Santos e Lopes (2017), no municipio de Uba
localizado no Estado de Minas Gerais, através de um estudo transversal sendo
utilizando um questionario para a coleta de dados, mostra que 47% dos
entrevistados nao tinham todas as bulas dos medicamentos que mantinham em
casa, 5% possuiam todas as bulas dos medicamentos armazenados e 48% nao
tinha nenhuma bula dos farmacos que estavam em seus domicilios. O qual foram
encontrados cerca de 8 medicamentos por residéncia, destes 62% foram indicados

por médicos e 38% por outras pessoas.

Gréfico 1: Acesso a bula
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Fonte: Santos e Lopes, (2017) (Adaptado pelos autores)
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A respeito do conhecimento sobre estocagem de medicamentos, Oliveira et al
(2018), afirma em seu estudo de campo que em pacientes que séo atendidos na
estratégia de saude da familia (ESF) no municipio de Uruguaiana-RS, por meio de
entrevista mostrou que em grande parte das residéncias em que foi desenvolvido o
estudo a populacdo armazena medicamentos de uma maneira inadequada, a qual €
realizada em diversos lugares da moradia sendo que os farmacos nao se encontram
mais em suas embalagem primarias originais, somente encontrando-se na
secundaria como frascos e cartelas.

Isso acontece, pois 0s medicamentos sdo disponibilizados por unidades de
saude cujo profissional ndo faz uma dispensacdo e uma orientacdo adequada para
0 armazenamento correto, com essa falha de comunicacdo com o paciente 0s
farmacos sdo armazenados de uma forma errada sendo que a maioria deles tem
sua receita ausente sendo esta uma ferramenta muito importante para auxilio do

armazenamento desses medicamentos.

Gréfico 02: Condi¢cbes que os medicamentos foram encontrados
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Fonte: Oliveira et al, (2018) (Adaptado pelos autores)

Essa realidade de armazenamento sempre vai estar presente entre 0s
consumidores, devido a falta de comunicacdo entre pacientes e profissionais que
fazem a dispensacdo de medicamentos, com isso prejudicando muito o tratamento
dos pacientes com a desestabilidade de medicamentos pelo mau armazenamento
por pacientes leigos que n&do sabem a maneira correta de guardar uma medicacéo.
Essa grande parcela da sociedade que tem esse problema sdo pessoas que nao

possuem um grau de escolaridade muito elevado prejudicando mais ainda o0s
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tratamentos que sdo submetidos por uma falta de didatica que se encaixem em seus
parametros sociais.

Em pesquisa realizada por Schwingel et al (2015), produzida no municipio do
Vale do Taquari — RS, por meio de um questionario com perguntas abertas e
fechadas, verificou que as pessoas nado tinham nem um tipo de cuidado ao
armazenar medicamentos em domicilio, deixando expostos e de facil acesso para
criancas essas medicacfes, alcancando um percentual de 82,5% dos imdveis, com
base nessa facilidade de acesso por criangcas 24,4% (42) das residéncias foram
associadas ao fator de risco para a intoxicagdo. Outros problemas comuns
observados foram as condicbes de armazenagem; em 37,8% (65) das residéncias
os medicamentos ficavam expostos a luz; 53,5% (92) exposto ao calor e 58,1%
(100) a umidade. Em relacdo de como guardavam 38,4% (66) acondicionavam em
caixas e bolsas especificas para essa prética e 57% (98) acomodavam em sacolas

plasticas ou em outros objetos inapropriados.

Gréfico 3: NUmero de medicamentos estocados por residéncia
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Fonte: Schwingel et al, (2015) (Adaptados pelos autores)

Segundo Constantino et al (2020), que usou como base na producdo de sua
pesquisa estudos cientificos nacionais e internacionais, deste modo notou que
existem algumas razbes para a pratica da polifarmacia como dispensacgdes
equivocadas que causam a troca de tratamento pelo paciente varias vezes, assim
obrigando o paciente a manter as sobras de medicacées em casa sem utilizar. Por

causa da situacao financeira essa pratica tem como objetivo utilizar essas sobras
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futuramente ou doar para quem realmente precisa pretendendo, deste modo,
economizar dinheiro.

A condicdo de armazenamento de um farmaco é de grande relevancia para o
resultado da terapia de um paciente, pois um tratamento ndo envolve somente uma
boa posologia, mas também boas praticas de armazenamento, sem elas os
farmacos podem nao alcancar seu objetivo principal no tratamento por causa da
reducdo de sua eficiéncia. Porém alguns costumes ajudam nessa problematica de
estocagem como a prescricdo de medicamentos superior ao do tratamento,
equivocos na hora da prescricdo e a falta de orientacdes para o paciente de como
se devem guardar corretamente as medicacoes.

No tocante as estocagens de medicamentos temos quatro autores escolhidos
gue discorreram sobre o tema sendo eles Schwingel et al (2015), que por meio de
aplicacdo de questionario realizou pesquisa sobre os cuidados que as pessoas
tinham com a estocagem de medicamentos o qual constatou que a grande maioria
das pessoas acondicionam de maneira inadequada a medica¢cdo cominando com o
estudo de Schwingel et al, Santos e Lopes (2017), versam sobre o0 acesso a bula
dos medicamentos em que uma porcentagem considerada de entrevistados nao
tinham a bula do medicamento que mantinham estocado.

Os estudos supracitados foram realizados em épocas diferentes e em
regides diferentes porem trazem semelhancas notarias como o0 descuidado da
populacdo com a estocagem de medicamento o que pode trazer danos irreparaveis
para a saude dos mesmos assim como os autores ja citados temos Oliveira et al
(2018), que em estudo realizado na cidade de Uruguaiana-RS constatou que as
pessoas entrevistadas mantinham medicamentos armazenados de forma
inadequada trazendo perigo para sua saude.

E fechando a linha de pensamento temos Constantino et al (2020), que com
base em seus estudos de avaliacdo de artigos cientificos nacionais constatou os
fatores que fazem com que as pessoas mantenham uma polifarmacia em casa
fatores esses que vdo desde a troca de tratamento bem com indicacdo de
medicamento por parte de parentes e amigos desta forma os quatro estudos acima
mencionados estdo ligados pois versam sobre os aspectos das polifarmacias bem

COMO OS perigos que essas trazem para populacao.
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4.4 INFLUENCIA DAS PROGAGANDAS PARA AQUISICAO DE FARMACOS

Na aborgagem feita por Cavalcante et al (2014), por meio de um estudo que
utilizou uma andlise descritiva dos trabalhos obtidos em suas buscas referente as
propagandas voltadas aos medicamentos, observou que a maioria dos comerciais
eram direcionados especificamente para o beneficios dos medicamentos ndo citando
guais os efeitos colaterias que aquele medicamento poderia esta trazendo para o
publico consumidor. A midia utiliza uma linguagem publicitaria que acaba
persuadindo os consumidores, ndo sendo muito frequente fiscalizagbes para coibir
essa pratica indiscriminada de manipular a populacdo para consumir produtos que

podem ser prejudicial a saude.
Gréfico 4: Quantidade de reportagens que abordaram beneficios e maleficios dos

medicamentos.
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Fonte: CAVALCANTE et al, (2014) (Adaptados pelos autores).

Verifica-se no grafico abaixo de um estudo realizado na Universidade Federal
da Paraiba com 4077 alunos que a influéncia de indicagcbes por amigos dos
acamédicos chegam a um percentual de 80,95% na motivacao para adquirir
medicamentos, sendo que muitas vezes essa fator jA € influenciado por
propagandas que viram anteriormente em algum momento de suas vidas e por
indicacdes de balconistas de farméacias (TORRE, 2016).

As propagandas de medicamentos tem um papel muito preocupante para o
seu consumo indiscriminado, pois acabam induzindo uma pessoa a fazer o uso de
farmacos sem orientacdes médicas ou de um farmacéutico. Essas indicacdes em

grande parte sdo feitas somente por amigos que acabam vendo conteudos
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midiadicos de um produto que aborda exclusivamnte os beneficios que traz, ndo
mostrando quais efeitos colaterais e maléficos que aquela terapia pode acarretar em
caso de uma admistracao inadequada.

Quanto ao efeito da propaganda sobre o0s usos indiscriminados de
medicamento Cavalcante et al (2014), observa que a propaganda s6 evidencia 0s
beneficios do produto ndo tornando publico os possiveis efeitos adversos desses o
gue se relaciona diretamente com o0s estudos apresentados anteriormente que
versam sobre a importancia da bula os problemas de adeséo ao tratamento e sobre
a ma estocagem de medicamentos a influéncia dos meios midiatico tornam mais
grave a problemética da auto medicacao Torre (2016), em seus estudo realizado em
um centro universitario onde e disseminado o conhecimento observou que uma
porcentagem muito alta dos entrevistados se deixam levar pela propaganda de
medicamentos o que deixa explicito que o uso inadequado de medicamentos € uma
problematica que atinge a populagcdo como um todo nao s6 pessoas sem estudo ou
leigos, a industria de medicamentos foca apenas na venda do produto ndo ha

preocupacao de fato com a saude do individuo.

45 ACOES DE INTERVENCAO DO FARMACEUTICO NA ADESAO
FARMACOTERAOEUTICA

A tabela a seguir apresenta os estudos escolhidos para ter conhecimento da
importancia que tem o profissional farmacéutico na adeséo a farmacoterapia. Onde

autores descrevem de forma harmoénica os estudos.

Quadro 03- Relevancia da presenca do Profissional Farmacéutico Na Ades&o Farmacoterapéutica.

TITULO AUTOR ANO

Fatores associado a baixa adeséo ao Tavares et al 2016

tratamento farmacol6gico de doencas
cronicas no brasil

Assisténcia no ambito hospitalar brasileiro | Souza et al 2019

Prescricdo médica e o uso irracional de Gongalves et al 2020

medicamentos: uma revisao bibliografica

Goncalves et al (2020), por meio de sua pesquisa elaborada mediante buscas

bibliograficas, mostrou que devido as inumeras prescricbes medicas,
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questionamentos surgiram em relacdo a essa tematica para que os profissionais
tenham conhecimento de algumas dificuldades dessa atividade, agindo a fim de que
pudessem ser claros nas suas abordagem podendo transmitir o verdadeiro contetdo
do contexto da prescricdo. Com boas préaticas na prescricdo o médico podera esta
evitando complicac¢des futuras, promovendo um bom tratamento além de um custo
menor para o paciente tratado.

No estudo desenvolvido por Tavares et al (2016), sendo usado como
metodologia a analise de dados provenientes da Pesquisa Nacional sobre Acesso,
Utilizacdo e Promocéo do Uso Racional de Medicamentos (PNAUM), observou que a
baixa adesdo aos tratamentos esta diretamente ligado a pessoas que tem uma
escolaridade baixa, sendo uns dos fatores que merecem atencao na saude publica.
Para essas pessoas, metodos diferentes devem ser utilizados na orientagdo ao
tratamento, necessitando de estratégias que elas possam entender, principalmente
nas terapéuticas prescritas pelos medicos, e o profissional capacitado para gerar tal
esclarecimento é o farmacéutico.

Souza et al (2019), reafirma sobre a importancia do profissional farmacéutico
visando a promocao da assisténcia farmacéutica tendo em vista o controle e
estocagem dos medicamentos bem como sua distribuicdo o profissional de farmacia
pode orientar os pacientes com relagdo ao uso do medicamento o que aumentaria a
eficacia do mesmo o que pode gerar diminuicdo nos gastos operacionais dos
sistemas de saude, desta forma os autores destacam a importancia do profissional
farmacéutico para a garantia o acesso e do uso adequado o de medicamentos o
estudo acima citado foi desenvolvido por meio de revisdo bibliografica e apés os
resultado obtidos da pesquisa foi dado inicio a um projeto em que obteve éxito na
diminuicdo de erros e de fatores adversos no que tange o uso de medicamentos,
como resultado observou a reducdo de custos como o aumento no indice de
sobrevida do paciente em ambiente hospitalar.

O estudo realizado por Gongalves et al (2020), traz uma visdo importante no
gue diz respeito a importancia do profissional farmacéutico, pois para o autor na
relacdo entre a prescricdo medica do medicamento e o inicio do tratamento o
profissional de farmacia é de fundamental importdncia para que esse processo
ocorra da melhor forma possivel e dentro desse contexto cabe ao profissional
direcionar o paciente para os procedimentos a serem tomados com relagdo a

medicacéo.
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Complementando o trabalho supracitado temos Tavares et al (2016), que
ressalta em sua pesquisa o fator da baixa escolaridade que afeta na adeséo ao
tratamento o que reforga a importancia do profissional farmacéutico dentro desse
contexto pois ele pode contribuir para mudar essa realidade sendo uma de suas
funcbes a atencdo farmacéutica que tem como principio a orientacdo e
acompanhamento do paciente no tratamento medicamentoso os trabalhos acima
citado se complementam pois abordam temas que trazem consigo a reflexdo do
trabalho do farmacéutico.

Finalizando, Souza et al (2019), elenca em seu trabalho a importancia do
profissional de farmécia ressaltando resultados que foram obtidos por meio de
projetos testes em que se obteve bons resultados no que se refere a melhora do
paciente e na parte financeira, os trés trabalhos conversam entre si no que diz
respeito a importancia do trabalho do farmacéutico mesmo que esse Vvisdo nao
esteja implicita de forma direta em parte dos trabalhos supra citados.

Os estudos avaliados por essa pesquisa sao de fundamental importancia para
a sociedade de forma que contribuem para o conhecimento da comunidade
académica e da populacdo como um todo, as pesquisas que foram desenvolvidas no
periodo compreendido entre os anos de 2012 a 2020 se completam quando avaliado
0 objeto de estudo de ambos os trabalhos por se tratar de trabalhos que faram sobre
a questao do tratamento medicamentoso e as complexas relacbes que envolvem a
adesao ao tratamento, as pesquisas desse area devem ser fomentadas para que o

processo de tratamento dos pacientes atinjam o éxito em sua plenitude.
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5. CONCLUSAO

Dentre as principais problematicas, durante o tratamento farmacoterapéutico
encontradas em pacientes adultos identificados nesta revisdo sistematica, podemos
discorrer sobre a falta ou pouco conhecimento sobre medicamentos, o
desconhecimento da forma correta de estocagem de farmacos e a influéncia
negativa que as propagandas de medicamentos trazem.

Sobre tudo Torre (2016), em seu estudo realizado em um centro universitario
observou que uma porcentagem muito alta dos entrevistados se deixam levar pela
propaganda de medicamentos utilizando de forma inadequada muitos farmacos,
considerado entdo uma problematica que atinge a populagdo como um todo néo so
pessoas sem estudo ou leigos, pois a industria de medicamentos foca apenas na
venda do produto e ndo ha preocupacdo com a saude do individuo.

Tal resultado reforca a necessidade de um acompanhamento adequado para
minimizar falhas na adesdo em adultos, uma vez que s&o preveniveis com a
promocao de boas praticas do uso racional de medicamentos, ou seja, fortalecendo
a seguranca e atencdo a partir da prescricdo, dispensacdo, até a administracao e
adesdao ao tratamento pelo paciente.

Diante disso, o Profissional farmacéutico € de fundamental importancia para
melhora desse quadro, pois ele pode ajudar a segurar o uso racional do
medicamento colocando em pratica a atencdo farmacéutica e contribuindo para
adesao. O profissional atuando de forma conjunta com outros profissionais da area
de saude, contribui para a reducdo de erros relacionados ao uso de medicacédo o
gue reforca a ideia da importancia deste profissional para a populacdo em geral, no
sentido de se obter informacdes sobre o uso do medicamento e minimizar a taxa de
eventos indesejados relacionados ao uso de farmacos.

Como perspectiva, esse estudo evidencia a necessidade de exploracdo do
contexto nacional e com isso, promovamos 0 conhecimento por profissionais de
saude, sobretudo farmacéuticos, atuantes em diversas area sobre as principais
problematicas encontrados para adesao de tratamento medicamentoso em adultos

para que possamos fortalecer o processo de farmacovigilancia.
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