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AREA TEMATICA: SAUDE

ESTUDO DE CASO DE PACIENTE PARTICIPANTE DO PROJETO ACOMPANHAMENTO
FARMACEUTICO DE PACIENTES INSUFICIENTES RENAIS QUE REALIZAM HEMODIALISE NO
NEFROMED

Eduardo Vinicius Bassalobre de Freitas'
Josiane Cristine Bachmann Madalozzo?

RESUMO — A doenca renal cronica é uma condigdo clinica, resultante de multiplos processos
patolégicos que levam a alteragbes das fungdes renais. Os portadores necessitam de tratamento
medicamentoso regular, o que justifica a inclusdo do profissional Farmacéutico na equipe de
assisténcia a saude. Dentro de uma clinica de didlise, o farmacéutico tem como principal fungao
promover agbes de educagdo permanente, no &mbito do uso racional de medicamentos,
caracterizando desta forma a Atengédo Farmacéutica. Este trabalho tem como objetivo demonstrar a
contribuicdo do profissional Farmacéutico na equipe multiprofissional de salde, através da andlise do
estudo de caso de paciente, portadora de Lupus Eritematoso Sistémico, envolvida no projeto
Acompanhamento Farmacéutico de pacientes insuficientes renais que realizam hemodialise no
NEFROMED. Para tanto, se utilizou o Programa Dader de Atengdo Farmacéutica como metodologia
para acompanhamento da paciente. Isso possibilitou a identificagdo de Problemas Relacionados aos
Medicamentos que podem ser causas de Resultados Negativos da Terapéutica. Para todos os
problemas identificados houve um estudo do caso e realizou-se a Intervencdo Farmacéutica para sua
resolugé@o, com isso foi possivel realizar agdes visando o uso racional de medicamentos e a obtengéo
de maior efetividade no tratamento da paciente. Conclui-se que a deteccao pelo farmacéutico de
Resultados Negativos da Terapéutica devido a Problemas Relacionados a Medicamentos possibilita a
equipe de salde, subsidios para agbes que promovam o uso racional de medicamentos.
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Introducao

A homeostasia corporal € mantida predominantemente, através dos processos celulares
que compreendem a fungédo normal dos rins. Assim, distdrbios de algumas dessas fung¢des podem
levar a uma constelagdo de anormalidades que poderdo ameacar a vida.'

Pacientes portadores de doenga renal crbnica, em processo dialitico, muitas vezes
requerem de um grande numero de medicagdes. Além do que, deve-se considerar que, com a
excrecao renal comprometida, qualquer outro farmaco administrado a estes pacientes intensifica a
possibilidade de surgimento de reagdes adversas e interagdes, o que evidencia a preocupagdo com
prescri¢cdes realizadas por médicos de outras especialidades e com medicamentos utilizados pelo
paciente por automedica@éo.2

Como pacientes em didlise cronica dependem de acompanhamento regular, por médicos,
enfermeiros, assistentes sociais e nutricionistas, a inclusdo do profissional Farmacéutico permite
subsidiar a equipe, com informagbes que demonstrem a incidéncia e permitam a resolugdo
Problemas Relacionados a medicamentos (PRM) que podem ser causas de Resultados Negativos
associados a Medicacgéao (F{NM).3

O farmacéutico pode trabalhar com pacientes individualmente, em grupos ou com familias,
incentivando o desenvolvimento de habitos saudaveis de vida a fim de melhorar os resultados
terapéuticos, sempre que possivel junto com os demais membros da equipe multidisciplinar de sadde.
Estd comprovado que o trabalho do farmacéutico aumenta a adesdo do paciente aos regimes
farmacoterapéuticos, diminui custos nos sistemas de salde ao monitorar reagbes adversas e
interagdes medicamentosas e melhora a qualidade de vida dos pacientes.4

Dentre as diversas areas de atuagdo do farmacéutico dentro de uma clinica de dialise, este
tem como fungcdo promover agdes de educacdo permanente, no ambito do uso racional de
medicamentos e demais produtos utilizados nos servigos de dialise e participar das decisdes relativas
a terapia medicamentosa e aos protocolos clinicos junto aos demais membros da equipe
multiprofissional.’

Objetivos

Demonstrar a contribuigao do profissional Farmacéutico na equipe multiprofissional de saude,
através da analise do estudo de caso de paciente do sexo feminino, portadora de Lipus Eritematoso
Sistémico (LES), envolvida no projeto Acompanhamento Farmacéutico de pacientes insuficientes
renais que realizam hemodialise no NEFROMED, visando melhorar a qualidade do tratamento
farmacolégico.

Metodologia

A metodologia utilizada fundamenta-se no Programa Déader de Atencdo Farmacéutica,
caracterizado como um trabalho realizado em Parceria — Médico/Farmacéutico/Paciente — visando
obter o melhor beneficio do uso de medicamentos.®

O acompanhamento da paciente ocorreu na NEFROMED, clinica de hemodialise que
atende Ponta Grossa e regido. Os encontros aconteceram de forma individualizada, e nos horarios
habituais das sessbes de cada paciente, destacando-se: a entrevista inicial para coleta de dados; o
estudo dos medicamentos utilizados; o levantamento e classificacdo dos problemas relacionados aos
medicamentos evidenciados que podem ser causas de Problemas Relacionados a Medicamentos; o
estabelecimento de um plano e metas terapéuticas; a intervengao Farmacéutica através de informe
terapéutico ao médico assistente e do repasse das informagbes necessarias ao paciente; o
acompanhamento e avaliagdo dos resultados; a reavaliagdo do estado de saude e reinicio do ciclo a
partir de contatos peridédicos com a paciente.

Resultados

Entrevista inicial

A paciente informou ser portadora de lUpus eritematoso sistémico, e por isso submetida a
hemodialise, citando suas preocupacdes de salde e relatando detalhes sobre os medicamentos
utilizados e a forma de administragdo, como demonstrado na tabela 1.
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Tabela 1 — Medicamentos utilizados pela paciente

ESPECIALIDADE Principio ativo Posologia Posologia
FARMACEUTICA prescrita utilizada
Meticorten 5mg Prednisona 1.0.0 1.0.0
Cloroquina 250mg Cloroquina 1.0.0 1.0.0
Lasix 40mg Furosemida 2.0.2 1.0.0
Nifedipino 20mg Nifedipino 1.0.0 1.0.0
Captopril 25mg Captopril 2.0.0 1.0.0
Propranolol 40mg Propranolol 1.0.0 1.0.0
Atenolol 25mg Atenolol 1.0.0 1.0.0
Paracetamol 750mg Paracetamol Se Necessdario | Se Necessario

*Conforme relato, todos os medicamentos eram administrados antes do café da manha.

Levantamento e classificacdo dos RNM/PRMs evidenciados, intervencoes realizadas e resultados
obtidos

Problema de Salde — Hipertensao arterial:

1) Medicamento envolvido

ESPECIALIDADE Principio ativo Posologia Posologia
FARMACEUTICA prescrita utilizada
Captopril 25mg Captopril 2.0.0 1.0.0

e RNM: N&o efetividade quantitativa: O paciente sofre de um problema de salde associado a uma
inefetividade quantitativa da medicagdo: A prescricdo médica demonstra a necessidade da
administracdo de dois comprimidos de captopril 25mg pela manha, porém a paciente utilizava
apenas um comprimido.

* PRM: Administragdo incorreta do medicamento/ Erro de dispensag¢do: o captopril deve ser usado
longe das refeigdes, entdo deve-se repassar essa informacdo a paciente visto que ela toma este
medicamento e em seqliéncia se alimenta no café da manha.”

e Intervengdo farmacéutica: a paciente foi orientada sobre a posologia e a forma correta de
administrar o captopril;

» Resultados: a paciente relatou passar a utilizar o medicamento conforme orientagao farmacéutica.

2) Medicamentos envolvidos

ESPECIALIDADE Principio ativo Posologia Posologia
FARMACEUTICA prescrita utilizada
Propranolol 40mg Propranolol 1.0.0 1.0.0
Atenolol 25mg Atenolol 1.0.0 1.0.0

e RNM: Inseguranca quantitativa: O paciente sofre de um problema de salde associado a uma
inseguranga quantitativa de um medicamento: propranclol e atenolol sdo dois farmacos que
possuem 0 mesmo mecanismo de acao, os dois sao antagonistas de receptores [(-adrenérgicos, o
propranolol é igualmente seletivo para receptores 31 e B2 e o atenolol é mais seletivo para
receptores B1, sendo assim, esta associacao é insegura.

e PRM: Interacbes/Probabilidade de efeito adverso/Erros de prescricdo: Probabilidade de eventos
adversos: Propranolol X Atenolol: por possuirem o mesmo mecanismo de agdo os seguintes efeitos
referentes a utilizacdo desses farmacos podem ser potencializados: disfungdo sexual, fadiga,
fraqueza, insOnia, célicas abdominais, insuficiéncia cardiaca, constipacdo, diarréia, depresséao,
congestdo nasal, nduseas, vaso constricao periférica.8

e Intervengao farmacéutica: ocorreu o contato com o médico através de comunicagao verbal e escrita
demonstrando o problema relatado acima.

® Resultados: o médico levou em consideragdo a inseguranga do uso desses medicamentos em
associacdo e avaliando a paciente procedeu a retirada dos medicamentos, julgando estes
desnecessarios para o tratamento.



8.° CONEX — Apresentacao Oral — Resumo Expandido 4

3) Medicamento envolvido:

ESPECIALIDADE Principio ativo Posologia Posologia
FARMACEUTICA prescrita utilizada
Lasix 40mg Furosemida 2.0.2 1.0.0

e RNM: Efeito de medicamento ndo necessario: O paciente sofre de um problema de salde
associado ao fato de receber um medicamento que nao necessita.

* PRM: Probabilidade de efeito adverso/ Erros de prescricdo: A furosemida é um diurético de alga e
necessita de uma funcdo renal adequada para sua agédo, sendo assim este medicamento esta
prescrito de forma indevida, pois a paciente do estudo ndo apresenta fungédo renal adequada e o
uso do medicamento produz risco potencial de reagbes adversas.

e Intervengao farmacéutica: ocorreu o contato com o médico através de comunicagao verbal e escrita
demonstrando o problema relatado acima.

® Resultados: o médico reavaliou a situacao atual da paciente considerando como desnecessario o
uso deste medicamento e decidiu por sua retirada.

4) Medicamentos envolvidos:

ESPECIALIDADE Principio ativo Posologia Posologia
FARMACEUTICA prescrita utilizada
Lasix 40mg Furosemida 2.0.2 1.0.0
Nifedipino 20mg Nifedipino 1.0.0 1.0.0
Captopril 25mg Captopril 2.0.0 1.0.0
Propranolol 40mg Propranolol 1.0.0 1.0.0
Atenolol 25mg Atenolol 1.0.0 1.0.0

* PRM: Problema de saude insuficientemente tratado: esta associacdo ndo se mostrou efetiva visto
que a pressdo arterial da paciente se apresentava acima de 140/90mmHg na maioria das
determinacoes ocorridas na NEFROMED.

e Intervengdo farmacéutica: contato com o médico através de comunicagdo verbal e escrita
demonstrando o problema relatado acima.

® Resultados: o médico assistente da NEFROMED reavaliou o esquema terapéutico e prescreveu
apenas o captopril para tratamento da hipertensdo, com adequacgéo da posologia.

Apontou como causa dos Problemas relacionados a necessidade, efetividade e segurancga e
da terapéutica anti-hipertensiva, a existéncia de prescricdes de anti-hipertensivos por vérios
médicos consultados pela paciente anteriormente ao seu tratamento na clinica. Por
desconhecimento, esta continuou utilizando propranolol, quando a intengédo era de substituicdo por
atenolol. Manteve a utilizacdo de furosemida apesar da perda da funcdo renal e ndo seguia a
posologia e nem a forma administragdo adequada do captopril. Com a alteragdo da prescrigao, e
orientagdes com relacdo a administracao e estimulo a adesdo a terapia, a pressao arterial da
paciente se normatizou. Esta intervencdo permitiu maior comodidade na administragdo dos
medicamentos a paciente e favoreceu o uso racional de medicamentos.

Problema de Saude — Lupus eritematoso sistémico

5)
ESPECIALIDADE Principio ativo Posologia Posologia
FARMACEUTICA prescrita utilizada
Cloroguina 250mg Cloroguina 1.0.0 1.0.0

* RNM: Inseguranca ndo quantitativa: O paciente sofre de um problema de salde associado a uma
inseguranga ndo quantitativa de um medicamento. A cloroquina tem sido utilizada como farmaco
secundério no tratamento de varias doengas crdnicas e apresenta eficacia clinica no tratamento de
lupus eritematoso sistémico, muito embora haja preocupacdo com a potencial toxicidade ocular
dessa medicagao.

e PRM: Probabilidade de efeito adverso: A retinopatia pela cloroquina é irreversivel e freqlientemente
progressiva, estando relacionada com a dosagem cumulativa e a duragao do tratamento. Ha relatos
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de detecgao precoce e tardia variando de 9 meses apds inicio do tratamento a 7 anos depois de
cessado o mesmo. % °

e Intervengdo farmacéutica: foi recomendado o acompanhamento oftalmolégico freqliente para
prevencao da retinopatia. Também seria interessante verificar a troca ou substituicdo deste farmaco
pela hidroxicloroquina, jA& que estudos cientificos demonstram que este apresenta menor
retinotoxicidade. °

® Resultados: a cloroquina é um medicamento prescrito por uma especialista em LES e o médico da
NEFROMED nao realizou nenhuma orientagcdo sobre esta medicacéo e indicou a visita ao médico
especialista. Também se verificou a dificuldade da substituicéo da cloroquina pela hidroxicloroquina,
pois apenas a cloroquina esta presente na Lista Basica do Sistema Unico de Saude da Prefeitura
Municipal de Ponta Grossa por apresentar menor custo.

A tabela 2 apresenta os medicamentos utilizados ap6s a intervengdo farmacéutica e
prescricdo médica.

Tabela 2 — Medicamentos utilizados pela paciente apds intervencao farmacéutica

ESPECIALIDADE Principio ativo Posologia Posologia

FARMACEUTICA prescrita utilizada

Meticorten 5mg Prednisona 1.0.0 1.0.0

Captopril 25mg Captopril 1.0.1 1.0.1

Cloroguina 250mg Cloroguina 1.0.0 1.0.0

Paracetamol 750mg Paracetamol Se Necessario | Se Necessario
Conclusoes

Através do estudo apresentado, verifica-se a importancia da atuagdo do Farmacéutico em
equipes multiprofissionais formadas por enfermeiros, médicos e nutricionistas, visando contribuir para
a melhoria da qualidade de vida dos pacientes em relacao ao uso de medicamentos. Fica evidente a
importancia do acompanhamento farmacoterapéutico a portadores de doengas cronicas,
especialmente nos pacientes insuficientes renais crbnicos. A deteccdo pelo farmacéutico de
Resultados Negativos da Terapéutica devido a Problemas Relacionados a Medicamentos possibilita a
equipe de saude, subsidios para agbes que promovam o uso racional de medicamentos. Destaca-se
a necessidade de acompanhamento farmacoterapéutico continuo, especialmente nos casos em que
varios médicos especialistas estdo envolvidos no tratamento, evitando duplicidade de prescricdo e
dificuldades de compreensao do esquema terapéutico pelos pacientes.
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