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APRESENTACAO

Prezado leitor,

livro que lhes apresentamos, intitulado de: “Uma Jornada de Aprendizado Farma-
céutico”, € uma edicao desenvolvida a fim de estimular a producao cientifica por
parte dos académicos do curso de Farmacia da Faculdade Anhanguera Sao Luis.

Ao formar discentes do curso de Farmacia um dos grandes esforcos € o de tornar esse alu-
no habilitado a cuidar da salde e bem estar dos individuos, trazendo subsidios tedricos e
praticos no decorrer da sua trajetoria académica para que ele chegue ao mercado de tra-
balho preparado para os desafios em saude que lhes for apresentado.

Além desta preparacao, também se faz importante a constru¢cao do pensamento critico,
bem como o desenvolver da escrita cientifica. Fazendo com que o corpo discente se dife-
rencie e se torne preparado para se manter atualizado no mercado, pois isto exige leituras
de artigos académicos, identificar noticias importantes das falsas, e construir novos sabe-
res para compartilhar com seus pares.

Logo esse compilado de artigos de revisao de literatura fazem parte do trabalho de conclu-
sdao de curso dos discentes de Farmacia, sao uma reuniao de trabalhos que se destacaram
junto aos docentes do curso, sendo esta uma forma de mostrar parte do conhecimento
adquirido e o impacto a comunidade que podem gerar, pois estes trabalhos poderao ser
instrumento de atualizacao para outros profissionais da area.

Como farmacéuticos e docentes acreditamos que esta obra € importante pra formacao e
incentivo ao desenvolvimento da jornada farmacéutica destes novos profissionais.
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Capitulo1

Resumo

cancer se tornou a doenca mais comum em todo mundo, com alta taxa de mortali-

dade, € uma doenca multifacetada e suas causas sao o foco de diversos estudos de

muitos pesquisadores, para trazer a luz do conhecimento os melhores tratamen-
tos e abordagens terapéuticas. Evidéncias emergentes apontam para o papel fundamen-
tal das plaquetas na ocorréncia de metastase em casos de cancer. As interacdes entre as
plagquetas e as células tumorais desempenham um papel promotor nesse processo. As
células tumorais induzem a ativacao e agregacao das plaquetas, que, por sua vez, se reu-
nem e protegem essas células tumorais da forca mecanica do sangue, também chamada
de forca de cisalhamento e da acao das células de defesa do organismo, principalmente
das células Natural Killers (NK). Além disso, as plaguetas estimulam a resisténcia a anoikis
nas células tumorais, uma vez que estas |he conferem uma barreira fisica ao seu redor,
bem como a transicao epitelial-mesenquimal, a angiogénese, o extravasamento e, por fim,
a metastase como consequéncia desse processo. Algumas moléculas de adesao celular
(CAMs) foram identificadas como participantes ativos nas interacdes entre as células tu-
morais e as plaquetas. O seguinte estudo € demonstrado por uma revisao bibliografica,
que teve como forma de pesquisa a utilizagao nas principais bases de dados cientificas,
como Scielo, Medline, Google Académico, Mdpi, ScienceDirect, FerbsPress, PubMed. Nesta
revisao, apresentamos a acao das plaquetas nos processos fisioldgicos naturais do corpo
até sua contribuicdao nas etapas que levam as células tumorais a metastase.

Palavras-chave: Membrana plaquetaria; membrana de célula cancerosa, microam-
biente; receptores.

1. INTRODUCAO

O cancer é uma doenca pleiotropica causada pela proliferacao descontrolada de cé-
lulas e, guando em metastase, utilizam diversos mecanismos de escape tumoral, incluindo
a formacgao de um escudo plaquetario na corrente sanguinea. O processo metastatico é
complexo e depende de varias etapas, células, fatores de crescimento, moléculas, dentre
outros recursos (MENDOZA-ALMANZA, 2020).

Segundo o Instituto Nacional do Cancer INCA, no ano de 2022 houve a incidéncia de
341.350 casos de cancer em homens, incluindo todos os tipos de neoplasias, ja em mu-
Iheres houve 362.730 novos casos. Sendo 30% de cancer de prostata nos homens e 30,1%
de cancer de mama nas mulheres. Considerando a taxa de mortalidade no ano de 2020,
corresponde a 13,5% de 6bitos por cancer de prostata em homens e 16,5% de dbitos em
mulheres por cancer de mama (INCA, 2023).

As plaguetas sao células enucleadas cuja biogénese inicia-se com a maturacao dos
megacariocitos, nas estruturas semelhante a pseudopodes chamadas pro-plaquetas, as
plaguetas sao secretadas na corrente sanguinea, elas possuem tamanho de 2-3 um. A po-
pulacao de plaquetas circulantes na corrente sanguinea € heterogénea em tamanho, ida-
de e capacidade de resposta. As plaquetas desempenham fun¢des essenciais Nno corpo,
homeostasia, coagulacao, cicatrizacao de feridas e atuacao no sistema imunoldgico, po-
rém as plaquetas demonstraram que suas fung¢des vao além do que estimamos. Nas ulti-
mas décadas as plaguetas foram o centro de muitos estudos dos quais renderam desco-
bertas surpreendentes, como as interacdes em diversas patologias, doencas autoimunes,
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diabetes, hipertensao, cancer e até no COVID-19 (DURAN-SAENZ et al,, 2022).

Na metastase as células cancerigenas enfrentam algumas etapas até que as células
tumorais possam sobreviver e chegar ao novo foco metastatico. Para isso, perdem suas
juncdes célula-célula, polaridade apical, invadem a matriz extracelular, mudando sua mor-
fologia para um tipo mesenquimal e adquirindo novas capacidades metabdlicas e fun-
cionais invasivas, para isso contam com o aporte de plaquetas para suportar o processo
metastatico e evitar assim que sejam destruidas pela forca de cisalhamento do sangue,
ou que sejam eliminadas pelas células de defesa do organismo, principalmente as células
Natural Killer (NK) (STRILIC; OFERMANNS, 2017).

A interacao entre células tumorais e plaquetas favorece o cancer em muitos aspectos,
de forma enfatica nas etapas de sobrevivéncia aos violentos ataques fisicos do sangue e
das células de defesa do organismo, como também todos os beneficios moleculares para
nutrir o microambiente tumoral (TME) através da angiogénese, e o recrutamento de novas
células para o TME, sao capazes de camuflar e revestir as células cancerosas, dando su-
porte para o deslocamento dessa célula tumoral até sua adesao e metastase em um novo
local (LOU et al., 2015).

Entende-se que as plaguetas estao intimamente ligadas a sobrevivéncias das células
cancerigenas, assim como na resisténcia aos tratamentos, fazendo-se necessario o estudo
constante sobre a atividade dessas células para elucidar a forma pragmatica como enxer-
gamos e tratamos o cancer nos dias atuais (LABELLE; BEGUM; HYNES, 2011).

O conhecimento a respeito do comportamento dessas células, bem como sua atua-
Cao No cancer, metastase e resisténcia da doenga e em outras doencas tem sido o desafio
e o caminho para o desenvolvimento de novas pesquisas, avancos nos tratamentos e no-
VOs possiveis farmacos mais especificos para finalmente combater o cancer da forma mais
bem-sucedida possivel.

Diante dos desafios enfrentados com os tratamentos atuais para o cancer é necessa-
rio compreender o comportamento das plaquetas e sua contribuicao no desenvolvimento
do cancer, bem como sua atuagcao como agente fortalecedor das células metastaticas.
Elucidar os muitos papeis desempenhados pelas plaguetas no organismo, Nos pProcessos
de homeostasia e analisar a formma como as plaguetas favorecem as células cancerosas até
o novo foco metastatico.

2. DESENVOLVIMENTO
2.1 Metodologia

O seguinte estudo € demonstrado por uma revisao bibliografica. Para definicao do
tema e objetivo do artigo foram estabelecidas as palavras-chave: membrana plaqueta-
ria, plaguetas, cancer e célula cancerosa e 0s principais topicos que seriam abordados
nas principais bases de dados cientificas, como Scielo, Medline, Google Académico, Mdpi,
ScienceDirect, FerbsPress, PubMed. Essas plataformas foram escolhidas por sua relevan-
cia e qualidade dos estudos publicados. Os filtros utilizados foram: idioma (portugués, in-
glés e espanhol), tipo de publicacao (Artigo Cientifico) e delimitacdo temporal (Anos de
2011 a 2022). Para isso, foram utilizados critérios de inclusao e exclusdao, como a relevancia
do titulo e resumo, a pertinéncia ao tema e a qualidade do estudo, buscando identificar as
principais informacdes e conclusdes relacionadas ao tema. As informacgdes foram organi-
zadas em categorias, para facilitar a compreensao e analise dos dados e apos a elaboracao
do texto, foi realizada uma revisao criteriosa para garantir a qualidade e consisténcia do ar-
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Capitulo 1

tigo, verificando a gramatica, ortografia, estilo e coeréncia do texto, bem como a precisao
das citacodes e referéncias bibliograficas utilizadas.

2.2 Resultados e Discussao

As interacdes entre células cancerosas e plaquetas fortalecem o desenvolvimento do
cancer, promovem angiogénese para nutrir o microambiente tumoral e a metastase. Suas
interacdes sao a razao para hipercoagulacao e aumento dos riscos de trombose em pa-
cientes com cancer (DURAN-SAENZ et al., 2022).

Quando as células metastatizam, apenas um pequeno grupo delas consegue sobre-
viver e iniciar novos focos metastaticos. As plaguetas desempenham um papel essencial
na sobrevivéncia das células cancerigenas, protegendo contra os anoikis, que € um tipo
de morte celular devido a perda de suas jungdes celulares. Quando as células cancerosas
viajam pela corrente sanguinea, as plaquetas induzem a formacao de trombos para prote-
gé-las de forcas de cisalhamento do sangue (MENDOZA-ALMANZA, 2020).
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Figura 1. Contribuicao das plagquetas no desenvolvimento do cancer.

Conforme figura 1, as células cancerigenas perdem suas juncoes celulares e viajam
pelos vasos sanguineos (extravasamento), tornando-se células tumorais circulantes (CTC).
As plaguetas ajudam a prevenir anoikis, ajudam as células metastaticas a evitar a forca de
cisalhnamento quando extravasam e conferem moléculas do principal complexo de his-
tocompatibilidade (MHC) na superficie do tumor para evitar sua eliminacao pelo sistema
imunoldgico. Antes de se deslocar pelo sistema circulatoério, as CTC's sofrem um processo
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denominado Transicao Epitelial Mesenquimal (EMT) para assim, ser capaz de sofrer me-
tastase. Apds o processo de extravasamento, as CTC's se aderem ao endotélio vascular de
tecidos distantes, sofre extravasamento, saindo do vaso e se fixando em um novo tecido,
dando origem a tumores secundarios metastaticos. As plaquetas favorecem todas as eta-
pas acima descritas para o sucesso da metastase das CTC's (DURAN-SAENZ et al., 2022).

Conforme observados por Duran-Saenz et al. (2022) uma vez que o tumor primario se
estabeleceu e progrediu efetivamente, o proximo passo natural é desenvolver a metasta-
se. A metastase € um processo formado por uma sequéncia de eventos envolvendo células
cancerigenas, outros tipos de células e biomoléculas encontradas no microambiente tu-
moral, delimitado pela matriz extracelular.

Para iniciar a metastase, as CTCs devem destruir a barreira entre as células endo-
teliais vasculares para extravasamento. Plaquetas e CTCs liberam metaloproteinases de
matriz (MMPs) para decompor a maioria dos componentes da matriz extracelular (MEC),
favorecendo assim o extravasamento. O fator derivado de plaquetas (PDGF) derivado de
plaquetas e LPA promovem a producao de MMPs por CTCs. Além das MMPs, o trifosfato
de adenosina (ATP) promove o extravasamento de CTC ativando a expressao de genes
relacionados ao extravasamento de CTCs. O trifosfato de adenosina (ATP) também se liga
ao receptor do endotélio vascular, destrdi juncdes e aumenta a permeabilidade endote-
lial. Os fatores de crescimento endotelial vascular (VEGFs) derivados de plaguetas e CTC
promovem a secrec¢ao do fator de von Willebrand (VWF) de células endoteliais vasculares,
aumentando sua permeabilidade, facilitando assim o extravasamento (LIU et al., 2021)

As plaquetas conferem o principal complexo de histocompatibilidade (MHC) a
superficie das células cancerigenas e metastaticas, diminuem a exposicao de sua mem-
brana, camuflando e as protegendo, assim o sistema imune quando as encontra ignora
essas células, aumentando a taxa de sucesso da metastase. Porém apenas o MHC nao € o
suficiente, as plaguetas e outras células formam o cluster de agregados de células, fibrina
e outras células recrutadas (DURAN-SAENZ et al., 2022).

Uma etapa importante desse processo € a mudanga de conformacao de fendtipo epi-
telial para um fendtipo invasivo e maligno. As células tumorais mistas que contém feno-
tipos epiteliais e mesenquimais tém maior probabilidade de metastase. O fator de cres-
cimento transformante (TGFB), desempenha um papel proeminente da inducao de EMT
(GANDALOVICOVA, 2016).

Quanto mais neovascularizacao é formada, maior € a probabilidade de metastase do
tumor e pior € o prognodstico, as plaguetas auxiliam na angiogénese do tumor. Os fatores
de crescimento endotelial vascular (VEGFs) sdo marcadores essenciais da angiogénese, e
sua liberacao é induzida pela interacao de CTCs com plaquetas. Os VEGFs perdem direta-
mente o contato dentro das células endoteliais e aumentam o vazamento de vasos san-
guineos. Eles também estimulam a angiogénese de metastases distantes (LIU et al., 2021).

Na circulacao sanguinea nao € facil para a maioria das células cancerigenas intrava-
zantes, uma vez que estas enfrentam todo o estresse da forca de cisalhamento do sangue
e as células de defesa, para que possam eventualmente extravasar em locais distantes. A
maioria das CTCs circulam sozinhas, contudo, aglomerados de células sao mais prevalen-
tes em seu potencial metastatico, devido a diminui¢cao da exposi¢ao de algumas celulas
cancerigenas (STRILIC; OFERMANNS, 2017).

As plaquetas também atenuam o efeito antitumoral das células NK pela liberacao de
fatores solUveis. Fatores de crescimento derivados de plaquetas (PDGFs) inibem diretamen-
te a citotoxicidade das células NK, que sao liberados por plaguetas ou alguns tipos de célu-
las supressoras derivadas de mieloides (MDSCs) recrutadas por plaquetas (LIU et al., 2021).
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As células que migram e invadem coletivamente exibem aparéncia heterogénea a
medida que migram na forma de fitas, folhas ou aglomerados de células que podem dife-
rir muito em numero de células, variando de algumas células a grandes massas de células.
A coorte de células invasoras pode permanecer conectada ao tumor primario ou se sepa-
rar e migrar independentemente e até mesmo entrar em um vaso sanguineo ou linfatico
(GANDALOVICOVA, 2016).

O impacto do microambiente tumoral € crucial para a progressao do cancer e vai
além da localizacdao do tumor primario. A preparag¢ao do “solo” no local putativo distal da
metastase, referido como nicho pré-metastatico, demonstrou estar sob o controle do mi-
croambiente tumoral (VAN ZIJL; KRUPITZA; MIKULITS, 2011).

As plaquetas sao equipadas com maquinarios completos e funcionais para a sintese
de proteinas e seu controle. Obviamente, diferentes eventos de sinalizacao podem ocorrer
entre plaquetas e células-alvo, levando a diferentes tipos de ativacao plaquetaria. Além dis-
so, as plaquetas sao capazes de transferir miRNA para as células receptoras e assim exercer
influéncia funcional dependente de sinal sobre elas (FABRICIUS et al., 2021).

3. CONCLUSAO

O papel das plaguetas transcende a sua tradicional funcao na manutencao da home-
ostase, imunidade e reparacao de tecidos. Embora haja muitos mecanismos ainda a serem
elucidados, atualmente é amplamente reconhecido que as plaguetas desempenham um
papel fundamental no desenvolvimento de varias doencas, incluindo doencas autoimune,
cancer, diabetes e COVID-19. Apesar de serem células pequenas e anucleadas, as plaque-
tas possuem em seus granulos alfa, densos, lisossomos, citoplasma e as informagdes ne-
cessarias para desempenhar funcdes criticas no organismo.

Indubitavelmente, acredita-se que as plaguetas ainda tém muito a revelar e irao re-
volucionar os paradigmas no enfrentamento das diversas doengas que afetam os seres
humanos.
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Resumo

s anticoncepcionais orais sao usados por mulheres em todo o mundo. Por ser de

facil acesso a populagao, € bem popular no Brasil. Porém, o uso continuo dessa clas-

se de medicamentos pode trazer prejuizos a saude da mulher. Este trabalho busca
responder qual a importancia do farmacéutico no alerta aos riscos do uso prolongado de
anticoncepcionais orais para o sistema cardiovascular, e tem como objetivo geral explicar
sobre o papel do farmacéutico na orientacao do uso correto dos anticoncepcionais orais.
A metodologia, foi feita uma Revisao de Literatura, onde as pesquisas foram realizadas em
livros, dissertacdes e artigos cientificos selecionados nas seguintes bases de dados SCIELO
(Scientific ElectronicLibrary Online), Google Académico e LILACS (Literatura Latino-Ameri-
canaem Ciéncias da Saude) e livros, nas linguas portuguesa e inglesa, entre os anos de 2014
a 2023. As mulheres em idade fértil, que fazem uso de anticoncepcionais orais como mé-
todo contraceptivo, com historico pré-existente de doencgas cardiovasculares, tém chances
maiores de terem alguma complicacao cardiovascular, devido as doses de hormodnios no
organismo, que estao diretamente ligadas ao sistema cardiovascular. O farmacéutico deve
alertar sobre os riscos do uso prolongado de anticoncepcionais hormonais orais ao sistema
cardiovascular, como isso pode afetar a salde da paciente e qual a forma correta de uso
dessa classe de medicamentos, afim de se ter um resultado melhor do medicamento.

Palavras-chave: Anticoncepcionais orais. Ciclo Menstrual. Contraceptivos. Doencas
Cardiovasculares. Atencao Farmacéutica.

1. INTRODUGCAO

Entre os métodos contraceptivos mais usados estao os de barreira (camisinha), os an-
ticoncepcionais hormonais orais, anticoncepcionais injetaveis, anticoncepcionais intradér-
MICcos e as cirurgias irreversiveis femininas (laqueadura) e masculinas (vasectomia). Entre
esses, destacamos 0s anticoncepcionais hormonais orais, que comecaram a ser comercia-
lizados no Brasil na década de 1960, e desde entao tem sido um dos principais métodos de
contracepc¢ao usado por mulheres; muito disso ocorre por conta do custo-beneficio, pois
é um medicamento de facil acesso, sendo ainda distribuido pelo Sistema Unico de Saude
(SUS) em Unidades Basicas de Saude, tornando-o ainda mais popular entre o publico em
idade fértil e de baixa renda. O mecanismo de agao dos anticoncepcionais hormonais orais
sao uma combinacao de estrogénio e progesterona, em sua grande maioria, que agem
impedindo a ovulacao. A mulher ndo tem a producao e o pico dos hormaonios, assim nao
entra em periodo fértil, e logo, nao ha gestacao (RIBEIRO et al., 2018).

As doencas relacionadas ao sistema cardiovascular em mulheres tém aumentado no
mundo todo, e no Brasil também, se tornando uma das principais causas de morte entre
as mulheres. A hipertensao arterial, o AVC, infarto e o tromboembolismo venoso estao en-
tre essas doencas, que se nao tratadas corretamente, com acompanhamentos médico e
farmacéutico, podem se agravar e levar ao 6bito da paciente. Ha varios fatores que levam
ao desenvolvimento de doencgas cardiovasculares, como habitos alimentares, sedentaris-
mo, vicios em alcool, drogas ilicitas, entre outros. Neste trabalho destacamos o risco de
doencas cardiovasculares associadas ao uso prolongado de anticoncepcionais hormonais
orais, onde 0s receptores de estrogénio e progesterona, hormonios contidos nesses me-
dicamentos, tem a capacidade de se ligar em outros receptores de esteroides, trazendo
assim riscos ao sistema cardiovascular (GUAZELLI; SAKAMOTO, 2018)
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Considerando que os anticoncepcionais orais sao o principal método contraceptivo
entre a populacao feminina, sendo de grande importancia para a saude da mulher, o far-
macéutico pode ser de grande ajuda no alerta do uso correto desses medicamentos, indi-
cando a posologia e alertando sobre possiveis efeitos colaterais, colaborando assim para
uma terapia farmacoldgica eficiente (LIMA et al., 2019).

O uso prolongado de anticoncepcionais orais sendo um dos fatores de risco para o
desenvolvimento de doencas cardiovasculares em mulheres em idade fértil, vem sendo
alvo de pesquisas e estudos na area da saude. Desta forma, este trabalho busca responder
a seguinte questao: qual a importancia do farmacéutico no alerta aos riscos do uso prolon-
gado de anticoncepcionais orais para o sistema cardiovascular?

Este artigo tem como objetivo discorrer sobre o papel do farmacéutico na orienta-
¢ao do uso correto dos anticoncepcionais orais, explicando sobre o mecanismo de acgao
dos anticoncepcionais orais, destacando as alteracdes que essa classe de medicamentos
pode causar no sistema cardiovascular e discutindo sobre a importancia do farmacéutico
na orientagcao do uso correto de anticoncepcionais orais, alertando sobre os riscos do uso
prolongado desses medicamentos ao sistema cardiovascular.

2. DESENVOLVIMENTO
2.1 Metodologia

Este trabalho foi uma pesquisa realizada em forma de Revisdao de Literatura, onde
as pesquisas foram feitas em livros, dissertacdes e artigos cientificos selecionados nas se-
guintes bases de dados SCIELO (Scientific ElectronicLibrary Online), Google Académico e
LILACS (Literatura Latino-Americana em Ciéncias da Saude) e livros, onde o periodo das
publicacdes foram os anos entre 2014 a 2023, nos idiomas portugués e inglés. As palavras-

-chave de busca foram “orientacao farmacéutica”, “doencas cardiovasculares”, “sistema re-

produtor feminino”, “ciclo menstrual”, “anticoncepcionais hormonais” e “contraceptivos”.

2.2 Resultados e Discussao

Os meétodos contraceptivos hoje sao classificados assim: os reversiveis, que sao os de
barreira, hormonais, comportamentais, intrauterinos e de emergéncia; e os irreversiveis,
que sao as esterilizacdes femininas e masculinas. A escolha do método contraceptivo a ser
usado depende de situacdes da vida da mulher, da idade reprodutiva, da classe social, se é
casada ou nao e do nivel de escolaridade, entre outros (ALMEIDA et al., 2021).

O uso de anticoncepcionais orais sao a forma de contracep¢ao mais usada no mundo.
No Brasil, os anticoncepcionais hormonais orais passaram a ser comercializados por volta
de 1962, e hoje, ha estimativas que 23% das mulheres em idade reprodutiva facam uso do
mesmo. Eles sdo uma combinacao de estrogénio e progestagénio, que sao responsaveis
por impedir a ovulacao; também pode ser encontrado de forma isolada, onde tem somen-
te o progestagénio (JUREMA; JUREMA, 2021).

Com o uso do anticoncepcional oral (ACO), a mulher ndo tem o pico de hormonios, e
assim, nao entra em periodo fértil:

Os ACOs utilizados hoje tém como mecanismo de acao a supressao de fatores
hipotalamicos na liberacao do FSH (hormoénio foliculo estimulante) e do LH
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(hormonio luteinizante), inibindo a ovulagao através de hormonios sintéticos
de estrogénio e progesterona. O etinilestradiol (EE) € um derivado do 17B-es-
tradiol (E2), o principal estrogénio enddgeno nos seres humanos, e trata-se de
uma droga inativa, tornando-se ativada durante a primeira fase de metaboli-
zacao no figado (BRANDT et al., 2018, p. 57).

A Figura 1 mostra os picos hormonais de uma mulher em idade fértil nao usuaria de
anticoncepcionais orais:

OUULAGHD

F5H
LH =
ESTRADIOL =
PROGESTERONA ®

[ 1
1 14 28
Tempo (dias)

Figura 1. Picos hormonais de ndo usuaria de ACO
Fonte: BRANDT et al. (2018, p. 57).

Ja com o uso do anticoncepcional oral (ACO), o pico de hormobnios na mulher nao
acontece, e assim, ela nao entra em periodo fértil (Figura 2):
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Figura 2. Comparativo da liberagdo de hormonios naturais e hormonios sintéticos.
Fonte: BRANDT et al. (2018, p. 57).

Para maior eficacia do medicamento, ele deve ser ingerido todos os dias no mesmo
horario. Com seu uso correto, o indice de gestacao € menor que 1% entre as mulheres que
fazem Planejamento Familiar, sendo assim, € o mais eficiente entre os classificados como
reversiveis (BRANDT et al., 2018).

Os anticoncepcionais orais sao classificados como os de primeira geragao, segunda
geracao e terceira geracao, de acordo com a dose de progestagénio associada ao estrogé-
nio de alta ou baixa dose. Na primeira geracao de anticoncepcionais orais notou-se cres-
centes casos de tromboembolismo venoso (TEV) em mulheres em idade reprodutiva; na
segunda gerac¢ao, onde a dose de estrogénio era menor do que nos de primeira geragao,
notou-se uma reducao consideravel nos indices de TEV. Ja na terceira geragao dos anti-
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concepcionais orais essa queda continuou sendo observada, e até nos dias atuais (DUAR-
TE, 2017).

Ha receptores de estrogénio e progesterona em todas as camadas dos vasos sangui-
Nneos, por isso € importante o estudo dos efeitos causados pelos anticoncepcionais orais no
sistema cardiovascular. Em mulheres com histérico de pressao arterial mais elevada, o uso
desses medicamentos potencializa esse aumento, que se nao tratado corretamente, pode
levar a paciente a 6bito. Esses estudos revelam ainda que os anticoncepcionais orais nao
afetam o sistema cardiovascular de mulheres saudaveis (RIBEIRO et al,, 2018).

O sistema cardiovascular € alvo direto dos efeitos dos hormonios sexuais femininos,
e por conseguinte, dos anticoncepcionais hormonais orais, devido a esses receptores de
estrogénio e progesterona, e, com a capacidade da progesterona de se ligar a outros re-
ceptores de esteroides, como os estrogénios, androgénios e glicocorticoides, os riscos de
doencas cardiovasculares sao aumentados (SOUZA et al., 2021).

O uso continuo de anticoncepcionais hormonais orais por mulheres com predisposi-
cao a doencas cardiovasculares aumenta o risco de uma trombose arterial, que esta ligada
a0 uso do estrogénio presente na formula, assim como o tromboembolismo venoso, que
também é um risco relacionado ao componente estrogénico. O etinilestradiol, provoca o
aumento da trombina quando na corrente sanguinea, elevando os fatores de coagulacao
(ALMEIDA; ASSIS, 2017).

O estrogénio presente nos anticoncepcionais orais pode causar vasoconstricao por
meio do sistema renina-angiotensina-aldosterona (SRAA), podendo até quadruplicar as
chances de uma trombose e alterar a pressao arterial, com consequente retencao de agua
e sodio. Quanto ao acidente vascular encefalico (AVE), o risco maior esta associado ao fator
idade (entre 35 e 55 anos) (SANTOS et al., 2021).

Mesmo sendo o método contraceptivo mais comum, e de mais facil acesso a popula-
¢ao geral, sendo ainda distribuido pelos programas de Saude da Mulher e Planejamento
Familiar do SUS, os anticoncepcionais orais sao medicamentos hormonais, e devem ter o
acompanhamento médico e farmacéutico durante seu uso. Qualquer sintoma, ou efeito,
gue seja novo, tem que ser informado. Apesar de seu uso ter sido liberado ha mais de 50
anos, os anticoncepcionais hormonais orais ainda sao alvos de estudos, para saber todos os
riscos e beneficios de seu uso (LOPES; CRUZ, 2018).

Por se tratar de uma classe de medicamentos de facil acesso, o uso irracional dos
anticoncepcionais € uma realidade e um risco a saude da mulher, pois os efeitos colate-
rais dos mesmos podem ser cruciais a sua qualidade de vida. O profissional farmacéutico
€ essencial para orientacao do uso correto, para uma adesao eficiente e para garantir a
efetividade do medicamento, orientando sobre a posologia e cuidados, como interacdes
medicamentosas e o risco de agravar doencas cardiovasculares pré-existentes (OLIVEIRA;
COSTA; FRANCO, 2021).

A importancia da atencao farmacéutica € objeto de estudos cientificos, pois € impres-
cindivel para a adesao farmacoterapéutica, assim como foi mencionado “o oficio farma-
céutico, desde ha muito tempo, trouxe para a sociedade enormes aportes e avancos e, até
hoje, continua agregando conhecimentos, sendo cada vez mais evidente sua importancia
Nna area da saude” (ZULUAGA et al., 2014, p. 12).

Sabendo sobre o mecanismo de acao e taxa de eficacia, os anticoncepcionais orais
sao um excelente método contraceptivo. Ja para a saude da mulher, € necessario estudos
mais conclusivos onde se tenham respostas sobre como essa alteracao hormonal pode
influenciar na qualidade de vida das mulheres que fazem uso desses medicamentos e que
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sofrem de alguma patologia cardiovascular.

A preocupacao sobre o desenvolvimento ou agravamento de doencas cardiovascu-
lares em mulheres em idade reprodutiva € uma das principais duvidas sobre o uso do
anticoncepcional oral. A pressao arterial alterada, os riscos de tromboses arterial e venosa
e o acidente vascular encefalico, sao exemplos do que pode acontecer. Ao longo dos anos
estudos foram conduzidos a fim de tornar o medicamento mais eficaz e seguro para uso.
Como vimos nos resultados, as geragdes de anticoncepcionais orais foram um avango para
diminuicao dos indices de tromboembolismo, mas também vimos que essa diminui¢cao
ainda pode ocorrer com doses ainda mais baixas de estrogénio no medicamento.

Al fica o questionamento, doses mais baixas de estrogénio nos anticoncepcionais
orais ainda seriam eficientes como contraceptivos? Esse € um estudo necessario para ga-
rantia da qualidade de vida da mulher e sua escolha de método contraceptivo, visto que
outros métodos também tém seus riscos e beneficios.

O profissional farmacéutico é importante na dispensacao dessa classe de medica-
mentos, assim como de qualquer outra classe, para que a paciente tenha conhecimento
do tratamento e do que esperar durante o uso. O sucesso da terapia farmacoldgica, a se-
guranca e a eficiéncia do medicamento dependem do seu uso correto. O farmacéutico
também vai fazer a anamnese da paciente, investigar doencas cardiovasculares pré-exis-
tentes, e o ritmo de vida da paciente, informacdes que sao importantes para e ajudar na
escolha do método contraceptivo mais eficiente para cada mulher.

Sobre o uso dos anticoncepcionais orais, o farmacéutico vai instruir sobre a neces-
sidade de serem ingeridos no mesmo horario diariamente; sobre as consequéncias do
abandono do tratamento; sobre o desmame, e caso seja necessario, sobre a escolha de
novos méetodos contraceptivos, alertando ainda sobre os fatores de risco que podem estar
associados a pratica de automedicacao como interacdes medicamentosas, dependéncia,
reacoes alérgicas e intoxicacoes.

3. CONCLUSAO

O uso dos anticoncepcionais orais por mulheres saudaveis, sem histérico de doencas
cardiovasculares na familia, € ainda um método contraceptivo com custo-beneficio exce-
lente, pois as chances de a mulher ndao engravidar sao de 99%, o que mostra o porqué de
Sseu sucesso e sua popularidade entre as usuarias desses medicamentos. Os riscos a saude
cardiovascular de mulheres que fazem uso dessa classe de medicamentos sao objetos de
estudos até hoje, pois ainda ndo se sabe ao certo se os beneficios contraceptivos superam
os maleficios ao sistema cardiovascular da mulher com histérico de alguma patologia car-
diovascular. A evolucao das geracdes dos anticoncepcionais orais trouxe uma parcela de
alivio quanto aos riscos de tromboembolismo venoso, mas, ainda ha muito a ser estudado
e sobre 0 assunto, pois 0s riscos ainda existem, apesar de menores.

Como os hormonios sexuais e reprodutores da mulher estao diretamente ligados aos
receptores cardiovasculares, quaisquer alteracdes desses hormaonios, para mais ou para
menos, pode trazer prejuizo ao sistema cardiovascular, seja um aumento de pressao arte-
rial ou uma trombose, o que é preocupante, principalmente para mulheres que ja tem a
pressao arterial aumentada, pois pode piorar esse descontrole. Sobre esses riscos reais de
desregulacao da pressao arterial, trombose, acidente vascular encefalico, até o momento,
estudos mostram que as pacientes mais suscetiveis sao as que ja possuem histoérico de
doencas cardiovasculares pré-existentes, ja em mulheres saudaveis, nao ha risco de de-
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senvolver, segundo esses estudos.

O profissional farmacéutico é essencial na dispensacao dos anticoncepcionais orais,
para instruir sobre posologia, uso correto do medicamento, beneficios que o medicamen-
to pode oferecer, reacdes adversas e efeitos colaterais. A anamnese do paciente também
precisa ser feita, para investigacao sobre histdricos de doencas cardiovasculares pré-exis-
tentes, e caso houver, o farmacéutico pode alertar sobre os riscos de agravamento das
mesmas, podendo encaminhar a paciente de volta ao consultorio médico para uma possi-
vel troca de método contraceptivo.

Conclui-se que o papel do farmacéutico na dispensacao de anticoncepcionais orais
(assim como na dispensac¢ao de qualquer medicamento), € fundamental para a eficiéncia,
segurancga e adesao farmacoterapéutica, além de destacar que estudos mais especificos
sobre o uso dessa classe de medicamentos se fazem necessarios para a seguranca das
mulheres que fazem o seu uso.
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Resumo

o decorrer do ciclo reprodutivo as mulheres passam por diversas mudangas hormo-

nais. Esse ciclo tem a menarca como a primeira menstruagcao e a menopausa que €

o tempo em que cessa permanentemente a menstruacao. O climatério € a transicao
para o periodo nao reprodutivo da vida, € a fase em que os hormaonios estrogénio e pro-
gesterona, produzidos pelos ovarios, vao gradualmente deixando de ser produzidos. Com
o fim desse ciclo a mulher sofre alteracdes significativas, como perda da libido, e ficam
mMais propensas a infeccdes urinarias, aumento do risco de cancer de mama, osteoporose,
doencas cardiacas e depressao. Dessa maneira, para evitar essas alteracdes, as mulheres
recorrem a terapia de reposicao hormonal (TRH), que pode melhorar as condicdes de sau-
de e qualidade de vida. O presente estudo tem como objetivo principal trazer como o far-
macéutico pode auxiliar mulheres que realizam Terapia de Reposicao Hormonal (TRH) du-
rante a menopausa. Trata-se de uma revisao bibliografica a partir de informacdes obtidas
de livros, sites, artigos cientificos nacionais e internacionais, obtido das bibliotecas virtuais
como Google Scholar, PubMed, LILACS (Literatura Latino-Americana e do Caribe em Cién-
cias da Saude) e Scielo (Scientific Electronic Library Online). O farmacéutico desenvolvera
estratégias para essa paciente climatérica e menopausica, € junto com o prescritor irao
analisar quais métodos podem ser utilizados para determinada paciente, além de partici-
par da elaboracao e analise do plano terapéutico, quanto a atitudes mais saudaveis como
alimentacdo adequada, atividades fisicas e eventualmente o uso de fitoterapia/ homeopa-
tia ou acupuntura.

Palavras-chave: Menopausa, climatério, Terapia de Reposicao Hormonal, farmacéu-
tico.

1. INTRODUGCAO

Durante o ciclo reprodutivo, as mulheres passam por diversas modificacdes tanto es-
truturais como hormonais. Esse ciclo inicia-se com a menarca, primeira menstruagao, e
tem fim apds a menopausa. No entanto, € na fase final desse ciclo que é observado alte-
racdes hormonais que pode resultar em efeitos indesejados no corpo da mulher, trata-se
do periodo entre o climatério e a pds-menopausa. Desse modo, a fim de fazer a regulacao
hormonal, muitas mulheres buscam a Terapia de Reposicao Hormonal (TRH) como forma
de tratamento.

O climatério € considerado um periodo marcante na vida da mulher por se tratar do
tempo de transi¢cao entre o periodo reprodutivo e nao reprodutivo, caracterizado pela des-
regulacao do ciclo menstrual causado pela diminuicao da secrecao dos hormbnios ova-
rianos (estrogénio e progesterona). Nessa fase, os primeiros sinais que se apresentam sao
o esgotamento folicular do ovario, irregularidades menstruais, episédios de hemorragia
uterina disfuncional e Sindrome Pré-menstrual.

A transicao do climatério até a pos-menopausa desencadeia alteracdes significativas
no organismo da mulher, como perda da libido, maior propensao a infeccdes urinarias,
aumento do risco de cancer de mama, osteoporose, doencas cardiacas e depressao. Essas
modificacdes se dao de forma gradual e nao segue um padrao, diferindo de mulher para
mulher. Assim, a fim de evitar essas alteracdes, cada vez mais € observado o uso da TRH
como tratamento da queda hormonal na menopausa, sobre tudo em pacientes que apre-
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sentam sintomas importantes do hipoestrogenismo ou atrofia genital (via topica). Diante
do exposto, questiona-se como o farmacéutico pode auxiliar mulheres que realizam Tera-
pia de Reposicao Hormonal (TRH) durante a menopausa?

Dessa maneira, a Terapia de Reposicao Hormonal (TRH) apresenta-se como alternati-
va de tratamento desses distuUrbios hormonais citados acima, resultando em uma melhora
da qualidade de vida das mulheres. A TRH € um importante método para o tratamento
dos sintomas vasomotores, com o objetivo de melhorar a qualidade de vida em situacdes
muito sintomaticas. Outrossim, o farmacéutico pode atuar nesse processo por meio da
orientacao farmacéutica realizada a paciente climatérica e menopausica, quanto a imple-
mentacao de atitudes mais saudaveis como alimentacao adequada, atividades fisicas e
eventualmente o uso de fitoterapia/ homeopatia ou acupuntura. Entdo, o farmacéutico
como um profissional gue mantem um contato mais proximo com as pacientes, pode jun-
tamente com o prescritor analisar quais métodos podem ser utilizados para determinada
paciente, além de participar da elaboracao e analise do plano terapéutico.

2. DESENVOLVIMENTO
2.1 Metodologia

Esse trabalho trata-se de uma revisao bibliografica feita a partir de informacdes obti-
das de livros, sites, artigos cientificos nacionais e internacionais, obtido das bibliotecas vir-
tuais como Google Scholar, PubMed, LILACS (Literatura Latino-Americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude) e Scielo (Scientific Electronic Library Online). Os filtros utilizados foram:
idioma (inglés e portugués).

O estudo bibliografico possibilita a busca, a avaliagao critica e a sintese do estado do
conhecimento sobre determinado assunto. Nesse sentido, esse tipo de estudo objetiva
proporcionar maior familiaridade com o problema, com vistas a torna-lo mais explicito.
Trata-se de um método em que pesquisas anteriores sao sumarizadas e conclusdes sao
estabelecidas, considerando o delineamento das pesquisas avaliadas, a qual possibilita a
sintese e analise do conhecimento cientifico do tema investigado.

Desse modo, as referéncias eletrbnicas foram consultadas através da Internet e estao
listadas nas referéncias bibliograficas. Como critério de selecao, foram considerados os
artigos com dados bibliograficos que abordassem as fases do ciclo reprodutivo feminino,
bem como se da a terapia de reposicao hormonal e o papel do farmacéutico durante esse
tratamento. Os descritores foram “Terapia de Reposicao Hormonal”, “Menopausa”, “Hor-
monios ovarianos”, “Papel do farmacéutico”. Os artigos utilizados datam de 2004 a 2019.

2.2 Resultados e Discussao

O trabalho apresentado € um estudo para informar e esclarecer a respeito da atuacao
do Farmacéutico na Terapia de Reposi¢cao Hormonal (TRH), incluindo ciclo menstrual, alte-
ragoes fisiologicas e beneficios do tratamento.

2.2.1 Alteracoes fisiologicas que ocorrem nas mulheres ao término da
menstruacao

No Brasil, a expectativa de vida da populag¢ao brasileira vem crescendo cada vez mais
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desde 1940, somando cerca de 30 anos a mais iniciou-se a busca desses dados. De acor-
do com o censo de 2018, o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), em 2019 a
expectativa de vida das mulheres subiu para 79,9 anos e dos homens, para 72,8 anos. Esse
acréscimo no tempo de vida, sobretudo das mulheres, fomenta o interesse em melhorar
a qualidade de vida da populacao feminina de meia idade no periodo de climatério tan-
to em relacao aos sintomas decorrentes do decréscimo dos hormaénios ovarianos como
em relacao aos fatores que afetam a saude mental das mulheres (CLELIER, 2019; FERRAZ,
2018).

O “Manual de Atencdo a Mulher no Climatério/Menopausa” expende sobre as fases
da vida reprodutiva feminina e suas caracteristicas, frisando a manutencao das taxas de
hormonios para melhor qualidade de vida das mulheres, bem como toda assisténcia pres-
tada pelo SUS, Sistema Unico de Saude do Brasil (BRASIL, 2008). A vida reprodutiva das
mulheres é dividida nas seguintes fases: menarca, menacme, climatério, perimenopausa,
menopausa e pos-menopausa. A literatura corrobora que a primeira menstruacao (menar-
ca) é ofim da infancia (puberdade) e um dos periodos mais marcantes da vida reprodutiva
feminina (FERRAZ, 2018).

CLIMATERIO

('_-"«.
é o,

+ 12ANOS T + J0ANOS + 49ANDS + 65ANOS

MEMNACME
SEMESCENCIA
MENARCA MENOPAUSA l}
INICIO DO PERIODO REPRODUTIVO FINAL DO PERIODO REPRODUTIVO

Figura 1. Ciclos de vida da mulher.

Fonte: Adaptado de Sanarmed.

A menarca é a primeira menstruacao da mulher, que ocorre geralmente entre 10 e 15
anos. A primeira menstruag¢ao indica que a adolescente esta ovulando, por isso ja € pos-
sivel engravidar. A menacme é o periodo em que a mulher se encontra em idade fértil,
que se inicia e com a puberdade e vai até a menopausa. No periodo de transi¢ao da idade
fértil para o periodo nao reprodutivos, encontram-se o climatério, a perimenopausa, a me-
nopausa e a pos-menopausa, essa Ultima ja caracterizada pelo final da vida reprodutiva
(VIEIRA; MARIANO, 2017).

A transicao do climatério até a pos-menopausa desencadeia alteracdes significativas
no organismo da mulher, como perda da libido, maior propensao a infeccdes urinarias,
aumento do risco de cancer de mama, osteoporose, doencas cardiacas e depressao. Essas
modificacdes se dao de forma gradual e nao segue um padrao, diferindo de mulher para
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mulher. Somada a isso, tem-se fatores como uso de anticoncepcionais, que altera a che-
gada da menopausa por inibir a ovulacao por determinado periodo da menacme (SELBAC
et al., 2018).

Tabela 1 - Sintomas decorrentes do hipoestrogenismo no periodo do

climatério
Sintomas vasomotores Sintomas psicoldgicos
- Fogachos diumos e noturnos - Insbnia
- Sudorese diurna e noturna - Depressdo
- Palpitagdes - Ansiedade

- Irritabilidade

- Choro imotivado

- Redugao da libido

- Dificuldade de concentracao
- Reducao da memona

- Astenia

Figura 2. Guideline sobre climatério.
Fonte: Sanarmed - SBRH (2015).

A diminuicao dos niveis hormonais no decorrer da vida €, portanto, fisioldgica, tanto
em homens quanto em mulheres, fazendo parte do processo natural e espontaneo de
envelhecimento dos seres humanos. Nas mulheres, isto ocorre devido a progressiva dimi-
nuicao da atividade ovariana, ja que o ovario € o responsavel pela secrecao dos hormaonios
ditos femininos, em especial o estradiol, a estrona e o estriol (BRASIL, 2008).

Nas ultimas fases do ciclo reprodutivo feminino, destacam-se a o climatério e a me-
nopausa. Ferraz (2018) corrobora o climatério como o periodo marcante na vida da mulher
por se tratar do tempo de transi¢cao entre o periodo reprodutivo e nao reprodutivo, carac-
terizado pela desregulacao do ciclo menstrual causado pela diminuicao da secrecao dos
hormaonios ovarianos (estrogénio e progesterona).

Comprovada apos 12 meses da ultima menstruagao, a menopausa define o fim da
vida reprodutiva da mulher. As causas que levam menopausa vao variadas, mas a forma
mais comum € a natural (resultante da perda da fung¢ao ovulatoéria) ou induzida por qui-
mioterapia, radiacao ou processos cirurgicos e o periodo pos-menopausa € todo o tempo
apos a ultima menstruacao (BRASIL, 2008).

2.2.2 Definir e caracterizar a Terapia de Reposicao Hormonal (TRH)

A Terapia de Reposicao Hormonal (TRH) apresenta-se como alternativa de tratamen-
to desses disturbios hormonais citados acima, resultando em uma melhora da qualidade
de vida das mulheres. ATRH é um importante método para o tratamento dos sintomas va-
somotores, com o objetivo de melhorar a qualidade de vida em situagdes muito sintoma-
ticas. O atendimento a mulheres que realizam a TRH deve ser personalizado, baseando-se
em fatores como idade, histéria pessoal e familiar e perspectivas futuras dessas mulheres.
Essa pratica é bastante utilizada desde o século passado (PARDINI, 2014, p. 173).

No entanto, outros autores corroboram que a TRH pode acarretar prejuizos a longo
prazo a saude das mulheres, sendo uma opgao de tratamento que beira o risco-beneficio.
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Risco de desenvolvimento de cancer de mama e doencas cardiovasculares, como aciden-
tes vasculares encefalicos, sao os principais riscos da TRH. Portanto, frente aos riscos es-
tabelecidos, terapia de reposicao hormonal s deve ser indicada em tratamento de curto
prazo (até 5 anos) para controle sintomatico de alteragcdes vasomotoras e geniturinarias
(WANNMACHER; LUBIANCA, 2004).

2.2.3 Atribuicoes do farmacéutico na Terapia de Reposi¢cao Hormonal (TRH)
durante a menopausa

Nesse contexto, o farmacéutico apresenta-se como provedor de saude por atuar no
processo de reposicao hormonal em mulheres na menopausa. Varias sao as agdes e atri-
buicdes desse profissional na saude da mulher. Consoante Morais (2018), o profissional
farmacéutico possui um papel essencial na vida das mulheres, inclusive no decorrer da
menarca e menopausa, podendo auxiliar no acolhimento ou por meio de orientacdes, que
sao fundamentais para evitar problemas que podem acontecer devido a falta de conheci-
mento. Entao o profissional deve intervir de acordo com as particularidades de cada mu-
Iher, promovendo informacdes sobre a saude e manter um ambiente confortavel e seguro
para que as pacientes possam transmitir os seus relatos.

Outrossim, para garantir uma seguranc¢a na farmacoterapia durante a Reposi¢cao
Hormonal, o farmacéutico pode (e deve) atuar com relagcao a saude da mulher, ressaltan-
do que cada uma tem um estilo de vida particular, habitos alimentares, idades e mais. O
farmacéutico pode orientar a paciente climatérica e menopausica quanto a implementa-
¢ao de atitudes mais saudaveis como alimentacao adequada, atividades fisicas e eventual-
mente o uso de fitoterapia/ homeopatia ou acupuntura. Entdo, o farmacéutico como um
profissional gue mantem um contato mais proximo com as pacientes, pode juntamente
com o prescritor analisar quais métodos podem ser utilizados para determinada paciente
(MORAIS, 2018).

Durante o acompanhamento farmacoterapéutico, o farmacéutico analisa a prescri-
cao médica e, a partir da consulta farmacéutica, pode identificar possiveis efeitos indese-
jados inerente a farmacoterapia e/ou interacdes medicamentosas que podem estar cau-
sando desconforto a usuaria. Assim, apos identificar os problemas relacionados a terapia
de reposicao hormonal, caso haja, o farmacéutico desenvolvera estratégias de enfrenta-
mento desses problemas, junto ao prescritor, a fim de otimizar a farmacoterapia atual e
promover uma melhora na qualidade de vida da sua paciente.

3. CONCLUSAO

Diante de todo o exposto, concluimos que a maioria das mulheres em algum momen-
to da vida irao precisar da terapia de reposicao hormonal, devido as variagdes de sintomas
decorrentes do periodo do climatério e menopausa. Apds comprometer a qualidade de
vida, mulheres buscam tratamentos que possam amenizar esses sintomas, e a fim de fazer
a regulacao hormonal as mesmas recorrem a Terapia de Reposicao Hormonal (TRH) como
forma de tratamento.

O farmacéutico atua de forma fundamental, realizando a promo¢ao da saude e o
acompanhamento farmacoterapéutico. Promovendo assim, orientacao e o tratamento
adequado em todas as fases, desde a menarca até apds a menopausa, € junto com o pres-
critor estar analisando quais métodos serao utilizados para cada paciente.
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Sendoassim, de formaamelhoraraterapiadereposicao hormonal,ofarmacéuticoede
grande importancia, pois este profissional gue mantem um contato mais proximo com as
pacientes, esclarecera duvidas através da sua orientacao, informagao e acompanhamento
para melhorar a qualidade de vida dessas mulheres.
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Resumo

or ocasionarem um grave problema de saude publica, as parasitoses intestinais tor-

naram-se um dos principais entraves da populagao carente. O artigo em questao ob-

jetiva abordar a capacidade do profissional farmacéutico em discorrer sobre a edu-
cagao em saude, medidas preventivas para doencas enteroparasitolégicas e apresentar
como este pode atuar na abordagem com a populacao. Possibilitando a compreensao e
aprendizado da sociedade sobre educacao em saude envolvendo a aprendizagem efetiva.
O tipo de pesquisa realizado foi uma Revisao de Literatura, onde foram pesquisados livros,
dissertacdes e artigos cientificos selecionados através de busca nas seguintes bases de da-
dos: Biblioteca Digital de Teses e Dissertacdes, Scientific Electronic Library Online (SciELO),
Periddicos Capes, Pubmed e Biblioteca Virtual de Saude (BVS). Os resultados apontam que
o melhor modelo conceitual de saude que um governo pode aplicar em sua populacao é
o da Promocao de Saude Ampliada além de que fatores como destino dos dejetos, trata-
mento da agua, lixos e entulhos préoximos a residéncia, carnes originarias de feiras-livres e
ou mercados municipais, higienizacdo de frutas e/ou verduras, lavagem das maos, andar
descalco, faixa etaria, escolaridade e educacao sanitaria podem aumentar a probabilidade
de infeccao. Os dados deste trabalho evidenciam que a utilizacdo da Educacao em Saude
como instrumento de prevencao para as enteroparasitoses € uma abordagem que coo-
pera além de capacitar na aplicagao cotidiana das medidas profilaticas discutidas e desta
forma tem potencial para atenuar os casos de infegcao parasitarias intestinais.

Palavras-chave: Educacao. Saude. Enteroparasitoses. Atencao Farmacéutica. Medi-
das Profilaticas.

1. INTRODUCAO

A Organizacao Mundial da Saude (OMS), estabelece a Educag¢ao em Saude pela jun-
cao de acdes tedrico-praticas planejadas visando a capacitacao de pessoas ha obtencao
de conhecimento sobre fatores decisivos e comportamentais para saude. Na procura, de
forma ampla, por um beme-estar pleno, o ensino tem desempenhado um cargo muito im-
portante para contribuir na orientacao, resultando em melhorias na qualidade de vida dos
individuos e no fortalecimento de uma populagao saudavel.

A educacao em saude estabelece um mecanismo capaz de levar ao cotidiano dos
cidadaos, o conhecimento cientifico por meio de dialogos simples e, assim, promover mu-
dancas significativas em habitos de vida. Visa despertar nas pessoas a responsabilidade do
autocuidado com a saude por meio de praticas educativas. Uma pessoa com conhecimen-
to sobre os riscos da ma higiene € responsavel pela sua situacao de saude e ainda capaz de
disseminar seu conhecimento para sua comunidade.

Associadas quase sempre ao baixo desenvolvimento econdmico, caréncia de sanea-
mento basico, falta de higiene, pouca ou nenhuma instrucao em saude, as enteroparasi-
toses sao patologias ocasionadas por helmintos e protozoarios que acometem o intestino
dos seres vivos. Por ocasionarem um grave problema de saude publica, as parasitoses
intestinais tornaram-se um dos principais entraves da populacao carente.

Atrelado a isto, temos a disciplina de Rela¢cdes Parasitas e Hospedeiros, lecionada na
graduacao de Farmacia, que objetiva a identificacao e desenvolvimento de doencas para-
sitoldgicas, bem com a criacao de medidas profilaticas e seus tratamentos. Fazendo com
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que esses futuros profissionais da saude atuem na atividade de Atencao Farmacéutica com
a capacidade de reconhecer fatores sociais € ambientais associados a essas patologias.

O servico de Atencao Basica de Saude deveria ser o contato inicial do cidadao em
busca de informacdes e orientacdes para prevencao de doencas, no entanto, pela demora
em marcacdes de consultas as farmacias comunitarias se tornaram uma espécie de “posto
avancado” na atencao primaria a saude além de sua atuacao clinica. Desta forma, nota-se
gue os farmacéuticos sao vistos como profissionais responsaveis pela ascensao da saude e
consecutivamente para preservacao da qualidade de vida da sociedade.

Deste modo, torna-se indispensavel a discussao do tema, tendo em vista que o pre-
sente artigo tem como principal relevancia a atuagao do profissional farmacéutico como
agente de saude, uma vez que este é bem-visto e frequentemente procurado entre as
populacdes carentes. Possibilitando a compreensao e aprendizado da sociedade sobre
educacao em saude envolvendo a aprendizagem efetiva relacionada as parasitoses que
afetam o sistema digestério do ser humano e meios de evita-las e para tal, visa responder
a seguinte problematica: De que maneira o farmacéutico pode contribuir com a educagao
em saude de forma preventiva em relagao a doencas enteroparasitologicas?

Em sintese, o artigo em questao objetiva abordar a capacidade do profissional farma-
céutico em discorrer sobre a educacao em saude, medidas preventivas para doencas en-
teroparasitologicas e apresentar como este pode atuar na abordagem com a populacao.

2. DESENVOLVIMENTO
2.1 Metodologia

Para sua realizacao, o presente trabalho adotou a metodologia de investigacao des-
critiva, observacional e nao experimental. O tipo de pesquisa realizado foi uma Revisao de
Literatura, onde foram pesquisados livros, dissertacdes e artigos cientificos selecionados
através de busca nas seguintes bases de dados: Biblioteca Digital de Teses e Dissertacoes,
Scientific Electronic Library Online (SciELO), Periddicos Capes, Pubmed e Biblioteca Virtu-
al de Saude (BVS). Foram incluidos artigos publicados a partir de 2013, o que configura um
intervalo de 10 anos. A busca foi realizada nos idiomas portugués e inglés. As palavras-cha-
ve utilizadas na busca foram: “Educacao em saude”, “Assisténcia farmacéutica” e “Doencas
Parasitarias”. Apos a busca, obteve-se um total de 18 artigos de interesse, sendo que 7 ar-
tigos foram usados como base para descricao dos fatores de risco para contaminacao de
enteroparasitoses.

2.1 Resultados e Discussao

O Ministério da Saude do Brasil, define Educacao em saude como a aplicagao de es-
tudos praticos do SUS (Sistema Unico de Saude) a fim de qualificar a populacdo no geral e
seus respectivos profissionais atuantes (BRASIL, 2023).

No decorrer da histdria da saude tivemos o emprego de varios modelos conceituais.
Com isso, para cada periodo a relagcao saude-doenca era abordada de forma diferente,
onde, por muito tempo esse processo era tratado sem a prevencao de doenca, ou seja, a
educacao nao era algo associado a saude. Surgiram em torno de 1925, programas de saude
voltados a esse tipo de educacao no pais, cujo modelo conceitual adotado pelo governo
era a abordagem biomédica que tinha por preceito enfatizar a doenca e nao a saude. Des-
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ta forma, priorizava-se o diagnostico e a cura, centralizando a intervencao meédica como
Unica alternativa para findar processos patolégicos (JESUS, 2015).

Em um estudo aprofundado sobre os modelos conceituais de saude, Ceballos (2015)
afirma que com a ampliacao e associacao dos conceitos de saude e educacao, atualmente
O mais correto seria utilizar o modelo da Promocao de Saude Ampliada, onde se sabe da
importancia que os fatores politicos, sociais, ambientais e comportamentais exercem so-
bre a populacao, podendo assim atuar de forma preventiva afim de frear doencas simples
gue acabam se tornando grandes ofensores da saude publica. Por tanto, a educacao em
saude é um artificio educativo que envolve intimamente as relagdes entre os profissionais
da area de saude e a sociedade, para uma construcao concreta de seus conhecimentos e
os tornar autébnomos nos cuidados individuais e coletivos relacionados as comunidades
em que estdo inseridos.

Contudo, de acordo com Vasconcelos e Silva-Vasconcelos (2021), a respeito das parasi-
toses intestinais, as a¢cdes educativas ndao estdao sendo realizadas de forma correta, pois nao
trazem situacdes condizentes com o cotidiano das pessoas, 0 que nao reflete resultado po-
sitivos que possam desencadear atitudes diferentes em relagdo aos seus habitos de higiene.

Durante os 5 anos de graduacao, o estudante de farmacia se torna um profissional
dotado de saberes das mais diversas areas. Dentre elas é possivel ver no inicio e fim do
curso patologias ocasionadas por parasitos que atingem o aparelho digestivo do ser hu-
mano. Essas sao infeccdes ocasionadas pela instalagcao de helmintos ou protozoarios, que
obtém, a partir de seres vertebrados, condi¢des necessarias para sobrevivéncia, gerando
grave problema de saude publica e diminuicao da qualidade de vida dos individuos
infectados (LUCIANO, 2022).

Esses microrganismos sao transmitidos por formas distintas, dentre elas existem fato-
res associados que aumentam a probabilidade de infeccao (tabela 1), a exemplo das maos
contaminadas e nao higienizadas ao passarem para a boca do proprio individuo direta-
mente ou infectar objetos e transportar de um local para outro. Ambientes deletérios tam-
bém podem apresentar um risco potencial para contaminacao (SILVA et al., 2018).

Tabela 1. Fatores de risco associados ao aumento da probabilidade de infecgdo por enteroparasitoses descri-
tos em obras revisadas por esse artigo.

Autores / obras

. . Fatore, . Zanlu-
Fatores de Risco Associados Gomes | Silva et . Santos | Bacelar
Berber e caet |Luciano
. et al. al. et al. et al.
Zampieron al.

Destino dos dejetos

Tratamento da dgua X X X X X X

Lixos e entulhos préoximos a residéncia X

Carnes originarias de feiras-livres e ou mer-

cados municipais X X X X X
Higienizacdo de frutas e/ou verduras X X X X
Lavagem das maos X X X X
Andar descalgo X X
Faixa etaria X
Escolaridade X X
Educacao sanitaria X X

Fonte: Adaptado de Bacelar et al. (2018)

Ll_g ’_\ Editora Pascal 3 5




Capitulo 4

Apesar de ter sido considerada apenas por quatro autores em relagcao as obras ana-
lisadas, a Faixa etaria €, conforme Luciano (2022), o fator que mais impacta nas infecgdes
por parasitas intestinais, sendo a idade escolar a mais suscetivel. Criangas entre 0 e 12 anos
aparecem como as mais afetadas, pois além de terem muito contato na hora de brincar e
nao fazer distingdo do que deve ou nao ser levado a boca nao possuem boa no¢ao de hi-
giene. Demonstrando ainda, que seus responsaveis também nao possuem conhecimento
aprofundado para evitar que este aspecto deixe de ser relacionado.

O Tratamento de agua foi um fator apresentado como ofensor em todas as obras,
entretanto este item é por muitas vezes considerado apenas de responsabilidade dos go-
vernos, isentando informacdes como a fervura e coagem da agua que sao medidas profi-
laticas com certo grau de eficiéncia podendo facilmente ser desempenhada nas comuni-
dades, bastando apenas serem ensinadas a essas populacdes.

Neste contexto, Santos et al. (2019) confirmam que dgua nao tratada se torna veiculo
transmissor de diversas parasitoses, pois pode carregar formas infectantes como ovos, lar-
vas e cistos. Apoiando essa afirmacao, através de um estudo realizado pela observacao de
dados do SUS, contatou-se que quanto maiores eram os indices de tratamento da agua,
menos se observava a veiculacao dessas patologias (PAIVA; SOUSA, 2018).

A Educacao sanitaria, termo relativo a obtencao de higiene por praticas educativas, a
conservacao da saude publica ou individual nao deixa de ser um elemento discutido por
alguns pesquisadores, sabendo que este tem potencial para refrear todos os outros fato-
res que predispde as infeccdes enteroparasitoldgicas. Sabendo disto, Gomes et al. (2016)
utilizaram o termo “estimulo para a consciéncia critica” a fim de indicar o ato de educar
através de medidas praticas os individuos que nao a possuem.

Estudos realizados em relagao a essa tematica também confirmam a influéncia do
fator educacao em saude, como Fatore, Berber e Zampieron que, em 2015, realizaram uma
pesquisa com 100 clientes de uma drogaria em Sinop/MT sobre a utilizacdo de medica-
mentos para o tratamento de parasitoses, como resultado observaram que 60% destes
individuos nao tinham conhecimento sobre as formas de transmissao e prevencao de pa-
rasitoses intestinais.

Diante do exposto, sabe-se que a intervencao deve ocorrer, inicialmente, por meio da
informacao a sociedade sobre os fatores de risco associados aos adoecimentos por parasi-
tas entéricos, no entanto, conforme relatado por Silva et al. (2020), profilaxias como unhas
cortadas, orientagdao aos pais a nao permitirem brincadeiras em terrenos baldios, li-
xdes ou em locaiscom agua contaminada e asempre andar calcados, além da frequente
higienizacao dos alimentos que serdao consumidos crus e se possivel deixar por 30
minutos de molho no hipoclorito de sédio a 2,5%, ndo esquecendo da forma correta de la-
vagem das maos, contribuem para que se tenha o vislumbre de resultados significativos
contra este tipo de infecao.

Entretanto, estudos apontam que durante as poucas intervencdes que sao realiza-
das com o individuo ao buscar ajuda em relagao a sua infec¢cao parasitaria, quase nao ha
mencoes sobre o ciclo evolutivo do parasito, suas formas ativas (infectantes) e seu local de
vida no ambiente. O que pode dificultar ainda mais a campanha de promoc¢ao de saude
uma vez que o foco so esta em prevenir os fatores agravantes nao os conciliando com in-
formacdes mais completas que podem fazer a diferenca (VASCONCELOS; SILVA-VASCON-
CELOS, 2021).

Em relacao as boas praticas de saude, o profissional farmacéutico, no passado, era
requisitado por suas formulacdes de medicamentos exclusivos feitos por encomenda, de-
senvolvendo uma relagcao de proximidade com os pacientes. Com o advindo da revolucgao
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industrial tem-se uma mudanca de papel e o farmacéutico se torna aliado da indUstria e a
farmacia passa a ser vista apenas como um comeércio. O que faz com que se tenha ques-
tionamentos sobre sua real funcao perante a sociedade (BATISTA, 2015).

Com o passar do tempo, o farmacéutico teve uma retomada de sua fungao e conquis-
tou novamente a sua proximidade com o paciente a partir do momento que as farmacias
comunitarias tomaram lugar na atencao primaria a saude e modificaram o processo sau-
de-doenca-cuidado, uma vez que nao se limitavam a apenas fazer dispensa de medica-
mentos ou manipular. A farmacia hoje, € vista como um local de acolhimento, onde a po-
pulacao pode contar com a conciliacao do saber técnico e atencao do farmacéutico, o que
caracteriza uma relacao de confianca entre profissional e pacientes, resultando em adesao
da terapéutica e diminuicao de patologias com medidas profilaticas de facil entendimen-
to e desenvolvimento (BARBERATO; SCHERER; LACOURT, 2019).

Deste modo pode-se afirmar que a atuacao do farmacéutico relacionado as entero-
patias deve ir além do fornecimento de medicamento para combate da infeccao ja ins-
talada. Nao so trabalhando com o tratamento, mas também explicando para os clientes
ou pacientes que existem formas praticas de prevencao, e de simples desempenho que
podem ser realizadas por eles em suas casas e comunidades. Assim, este profissional tao
bem-quisto pela populacao, muda o foco de apenas uso racional dos antiparasitarios, des-
viando o caminho para a promoc¢ao da prevencao como forma de desenvolvimento da
atencao farmacéutica (SOUZA, 2020).

Com isso é imprescindivel ressaltar que o farmacéutico € linha de frente no combate
de patologias muitas vezes negligenciadas. Levando em consideracao que este sempre
esta em contato direto com o paciente, seja no hospital para fazer a dispensa dos medi-
camentos, onde, por muitas vezes, o individuo se sente mais confortavel de fazer ques-
tionamentos sobre sua situacao ou através da bancada de farmacias comerciais onde a
populacao carente se sente acolhida e cuidada por um profissional que entende seu esta-
do de saude e consegue conversar de “igual para igual” acrescentando informacdes que
certamente vao ser propagadas.

3. CONCLUSAO

Os dados deste trabalho evidenciam que a utilizagao da Educacao em Saude como
instrumento de prevencgao para as enteroparasitoses € uma abordagem que coopera além
de capacitar na aplicacao cotidiana das medidas profilaticas discutidas e desta forma tem
potencial para atenuar os casos de infecao parasitarias intestinais.

Ainda pode-se ressaltar que a profissao farmacéutica, por ser dotada de informacdes
técnicas e possuir facilidade de passar essas através de uma linguagem mais tangivel, além
de ter uma relacao intima com populacao, facilita na construcao de uma rede informacdes
seguras que pode ser criada para que os individuos consigam ter no¢cao dos principais fa-
tores que contribuem para o aumento das infeccoes.
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Capitulo 5

Resumo

pratica de automedicar-se é considerada um problema de saude publica, sobretudo

quando se trata da populacao idosa, cujo organismo esta limitado e o uso de outros

medicamentos para doencas cronicas € mais recorrente, preocupando os 6rgaos de
saude. Desse modo, por ser o ultimo elo entre o medicamento e o paciente, o farmacéuti-
co é o profissional capaz de desenvolver acdes para combater tal pratica. O objetivo geral
deste trabalho é descrever as acdes que podem ser desenvolvidas pelo farmacéutico para
combater a automedicacao em idosos. Para tanto, foi desenvolvido um artigo de revisao
de literatura a partir das informacdes obtidas de livros e artigos cientificos obtidos das bi-
bliotecas virtuais como Google Scholar, PubMed, LILACS e Scielo, com artigos publicados
entre 2014 e 2023. A atuacgao do profissional farmacéutico no combate a automedicagao
em idosos € essencial para a melhoria da qualidade de vida desse publico, pois o uso indis-
criminado de medicamentos por parte dessa parcela da populagcao acarreta riscos a sua
saude como 0 mascaramento ou agravagao de doencgas, surgimento de reacdes de hiper-
sensibilidade, intoxicacao e o desenvolvimento de reacdes adversas a medicamentos. Os
idosos apresentam um perfil fisioldgico limitado, necessitando de atencao especial quanto
a prescricao e dispensacao de medicamentos, observando sempre as particularidades de
cada individuo. Portanto, o farmacéutico deve atuar por meio da dispensacao orientada,
promovendo o uso racional de medicamentos para os idosos atraves de acdes educativas
e, principalmente, no fomento da importancia de buscar um profissional habilitado quan-
do necessitar de tratamento medicamentoso.

Palavras-chave: Automedicacdao em idosos. Papel do farmacéutico. Uso racional de
medicamentos.

1. INTRODUGCAO

A automedicacao, de forma geral, € um grande problema de saude publica, especial-
mente quando se trata do paciente idoso. A fisiologia dessa populacao, geralmente, € al-
terada por fatores ambientais, intrinsecos ao individuo e por doencgas que 0 mesmo possa
ter desenvolvido durante a fase adulta ou infantil. Somado a isso, 0 numero de doencgas
crénicas, como diabetes e hipertensao arterial sistémica, nessa populacao € superior as
demais, fato que leva esses individuos a fazerem uso continuo de varios medicamentos.
Assim, € necessario que haja aconselhamento, diagnosticos precisos e atenc¢ao ao pacien-
te idoso, evitando assim o uso indevido de medicamentos e suas consequéncias (PEREIRA
et al, 2017).

Entende-se como automedicagao a selecao e uso de medicamentos para tratar sinto-
mas e doencgas auto diagnosticadas sem o aconselhamento de um profissional de saude.
O fato de a populacao idosa realizar a automedicagcao sem critérios técnicos e acompa-
Nnhamento de um profissional qualificado, como médicos e farmacéuticos, determina essa
pratica como sendo de uso irracional de medicamentos, colocando em risco sua propria
vida (DOMINGUES et al., 2017).

Por ser o Ultimo elo entre o medicamento e o paciente, através da dispensacao o far-
macéutico pode desenvolver acdes de promocao de saulde aos pacientes, por meio do Uso
Racional de Medicamentos (URM). Portanto, a atuacao do farmacéutico € indispensavel
para a garantia do uso racional de medicamentos por idosos, além do que a pratica da au-
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tomedicacdo em idosos é considerada evitavel (GUSMAO et al., 2019).

Considerando o exposto, essa pesquisa torna-se relevante por se tratar de um com-
pilado de informacdes acerca da automedicacao realizada por idosos, quais os principais
medicamentos utilizados por eles e os principais riscos associados a pratica, assunto que
tem preocupado bastante as instituicdes e 6rgaos mundiais de saude. Outrossim, aborda-
ra praticas que poderao ser executadas pelo profissional farmacéutico a fim de diminuir a
automedicacao e promover o uso racional de medicamentos.

O farmacéutico € um profissional de saude essencial para o sistema de saude, e com
base nisso, o problema de pesquisa foi definido e formulado por meio da seguinte ques-
tao: Quais acdes podem ser desenvolvidas pelo farmacéutico para combater a automedi-
cagao em idosos?

O objetivo geral deste artigo é descrever as acdées que podem ser desenvolvidas pelo
profissional farmacéutico para combater a automedicacao em idosos, definindo seu papel.
Assim, para um melhor entendimento e organizacao do trabalho, definiu-se trés objetivos
especificos, que sao expender sobre a automedicacao e seus riscos, explicar a fisiologia dos
idosos e relacionar com o uso indevido de medicamentos desnecessarios e apresentar o
papel do farmacéutico no combate a automedicacao em idosos e como se da tal atuacao.

2. DESENVOLVIMENTO
2.1 Metodologia

O presente estudo trata-se de um artigo de revisao realizado por meio de uma pes-
quisa cuja abordagem foi qualitativa do tipo revisao de literatura. Este procedimento foi
escolhido por possibilitar a sintese e analise do conhecimento cientifico ja produzido so-
bre o papel do farmacéutico no combate a automedicacao nos idosos. O artigo de revisao
apresenta um estudo sobre determinado tema, por meio de pesquisa bibliografica,com o
proposito de estabelecer um debate entre as ideias dos autores pesquisados e destas com
as do autor do artigo.

Para tanto, a pesquisa foi realizada com informacdes obtidas de livros, sites, artigos
cientificos nacionais e internacionais obtido das bibliotecas virtuais como Google Scholar,
PubMed, LILACS (Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude) e Scielo
(Scientific Electronic Library Online). As referéncias eletréonicas foram consultadas através
da Internet e estao listadas nas referéncias bibliograficas.

Em sumula, o periodo dos artigos pesquisados serao trabalhos publicados nos ultimos
10 anos (2014-2023), selecionados através do prestigio dos autores e seu favorecimento no

”nou

campo cientifico e farmacoloégico. Os descritores foram “automedicacao”, “automedicacao

nou

em idosos”, “papel do farmacéutico” e “uso racional de medicamentos”.

2.2 Resultados e Discussao

Por conseguinte, de acordo com os objetivos propostos, seccionou-se a os resultados
em trés esferas, a automedicagao e seus riscos, o funcionamento da fisiologia do idoso,
relacionando-o com o a automedicacao, e a atuacao do farmacéutico no combate dessa
pratica, por meio de acdes que podem ser executadas no ato da dispensacao.
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2.2.1 Automedicagao e seus riscos

E importante entender e definir a pratica da automedicacdo, assim, de acordo com a
Organizacao Mundial de Saude (OMS), a automedicacao € definida como a selecao e uso
de medicamentos por pessoas para tratar sintomas ou doencas auto diagnosticadas, ou
seja, sem prescricao médica. Esta pratica errbnea e inadequada pode decorrer da aquisi-
¢cao de medicamentos nao sujeitos a prescricao médica (MIPs — Medicamentos Isentos de
Prescricao), da partilha de medicamentos por elementos da familia ou do circulo social, da
reutilizacao de medicamentos de tratamentos anteriores ou pela utilizagao de prescricdes
antigas (DOMINGUES et al., 2017)

Pereira et al. (2017) elegem a venda de MIPs, sem orientagao como uma das maiores
causa da automedicag¢ao sem orientacao. Segundo o autor e seus colaboradores, hoje em
dia, aproximadamente metade dos medicamentos sao prescritos ou dispensados de for-
ma inadequada e 50% dos usuarios utilizam os medicamentos de forma inapropriadas,
sem a devida prescri¢cao, orientacao, ou até mesmo sem saber a indicagao terapéutica,
apenas confiando na palavra de amigos, vizinhos ou familiares que nao possuem com-
peténcia técnica para tal ato. Como consequéncia disto, tem-se a elevacao dos indices de
morbidade e mortalidade nessa populag¢ao, por causa da automedicagao.

Gusmao et al. (2019) explicam que quando aplicada incorretamente, automedicacao
pode mascarar diagnosticos na fase inicial da doenca, fazendo com que a mesma evolua
silenciosamente, e quando apresentar sintomatologia, as formas de tratamentos conven-
cionais ja nao serao suficientes, exigindo medicamentos mais potentes e elevando ainda
mais as chances de Reacdes Adversas a Medicamentos (RAMSs) e outros efeitos indesejados.

Para exemplificar o exposto, Gusmao et al. (2019) apresentaram um exemplo classico,
0 “caso da apendicite aguda”. O doente inicia com um quadro de sintomatologia simples,
nao sabendo bem do que se trata, se automedica sem orientacao profissional. Como con-
sequéncia, o tratamento, apods o uso incorreto da medicacao, torna-se mais complicado,
visto que, o quadro pode ter evoluido para peritonite grave, um quadro que causa muita
dor na barriga, apresentando um quadro de febre e outros sintomas mais intensos.

Logo, constata-se que a automedicacao traz serios riscos a saude dos usuarios, e quan-
do analisada no contexto da terceira idade, torna-se ainda mais relevante e preocupante,
devido as condic¢des fisiolodgicas dessa parcela da populacao, além das doengas crénicas
gue sao pertinentes na maioria dos idosos. Para Xavier et al. (2021), a automedicacao apre-
senta um potencial deletério entre a populagao mais envelhecida, contribuindo para a
aquisicao de “delirium?”, tal fato também € apresentado por Freitas et al. (2016) na 4° edi¢cao
do seu livro “Tratado de Geriatria e Gerontologia”.

2.2.2 A fisiologia do idoso e o0 uso de medicamentos

Na velhice, devido as condi¢des fisioldgicas e ambientais que acarretam no adoeci-
mento da populacao, o uso de medidas farmacoldgicas para o tratamento e controle de
doencas € mais recorrente. A utilizacdo de medicamentos praticamente triplica a medida
gue o individuo envelhece, pois, a tolerancia a sintomas agudos, por exemplo a dor, é redu-
zida e a frequéncia deste aumento pode ser ainda maior quando consideradas as praticas
de automedicacao (DA SILVA et al., 2015).

Pereira et al. (2017) afirmam que os individuos que fazem parte desse grupo (idosos)
sao potencialmente consumidores de medicamentos em virtude das alteracdes fisiologi-
cas decorrentes do processo de envelhecimento, e entre as classes farmacoldgicas mais
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utilizadas estao os antibidticos, ansioliticos, antidepressivos e os beta-adrenérgicos.

Nesse estudo realizado por Pereira e seus colaboradores (2017), a média de consumo
diario de medicamentos foi de dois a cinco medicamentos por dia, sendo farmacos que
possuem efeitos adversos, interacdes medicamentosas e toxicidade bastante evidente.

Da Silva et al. (2015) discutem que os fatores socioecondmicos, politicos e culturais
contribuem de forma significativa para a difusao da automedicag¢ao indevida no mundo,
tornando-a, um problema de saude publica bastante difundida nao apenas no Brasil, mas,
também em outros paises. E nitido que, quando utilizados de forma racional, as terapias
medicamentosas apresentam grandes beneficios terapéuticos, contudo, o elevado con-
sumo de medicamentos entre idosos pode acarretar riscos a saude devido as condi¢cdes
fisiologicas limitadas que essa populacao apresentar.

Segundo a autora citada acima e seus colaboradores, dentre as limitagcdes mais recor-
rentes destacam-se a diminuicao do fluxo sanguineo hepatico, a eliminacao renal diminu-
ida com concentracao baixa de albumina sanguinea e as mudancas no padrao cognitivo,
gue pode gerar interpretacdes errébneas sobre a indicacao e modo de uso dos principios
ativos.

Grando e Becker (2022), por exemplo, corroboram o exposto acima e ainda comple-
menta afirmando que os tipos mais comuns de uso irracional de medicamentos estao
relacionados as pessoas que utilizam automedicacao e polifarmacia, as quais sao praticas
comuns nas pessoas idosas, explicadas pelo numero de doencas crénicas nesta faixa etaria
e do aparecimento de sinais e sintomas.

Nesse interim, € importante esclarecer que a polifarmacia é definida como o uso roti-
neiro e concomitante de quatro ou mais medicamentos (com ou sem prescricao medica)
por um paciente. Rodrigues e Oliveira (2016) utilizam dessa definicao para trazer essa a
relevancia dessa tematica em seu trabalho. A polifarmacia, em idosos, atrelado ao uso de
outros medicamentos em determinadas situagdes pode, além de gerar efeitos prejudiciais
a saude por meio de novos sintomas, intensificar sintomas pré-existentes por meio de re-
acdes adversas a medicamentos.

No estudo de Pereira et al. (2017) sobre a pratica de automedicacao em idosos, 0s au-
tores e seus colaboradores realizaram uma pesquisa quantitativa, de carater exploratdrio e
descritivo, que foi desenvolvida em dois Centros de Referéncia da Assisténcia Social (CRAS)
no municipio de Picos, Piaui, Brasil (08/2016 — 01/2017). Nesse estudo:

Em relacdo ao uso de medicamentos, 66 idosos (89,2%) mencionaram uso
continuo e 14 (18,9%) referiram o uso apenas de forma sintomatica. Observa-se
ainda que, quanto ao prescritor, 57 (77,0%) afirmam que os medicamentos
nao foram prescritos por um profissional de saude, enquanto 17 (23,0%) relata-
ram uso apenas de medicamentos prescritos por profissionais, configurando,
portanto, uma frequéncia elevada de praticas arriscadas para erros ou eventos
adversos com medicacao, ja que a maioria nao segue protocolos terapéuticos
prescritos por um profissional habilitado (PEREIRA et al., 2017, p4923).

Esse estudo s6 confirma que os idosos sao a populacao que mais faz uso de medica-
mentos devido suas condicdes fisiologicas limitadas e a prevaléncia de doencgas crénicas.
Somada a isso, tem-se as mudanc¢as no padrao cognitivo, que podem gerar interpretacdes
errbneas sobre a indicacao e modo de uso dos principios ativos.

Ainda nesse estudo, foi constatado que 57 individuos (77,0%) praticavam a automedi-
cagao e, destes, 55 (96,5%) de 1-2 vezes por semana. No que tange ao conhecimento sobre
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o medicamento no qual se faz uso, cerca de 86,4% (64 individuos) dos idosos que participa-
ram da pesquisa relataram nao ter conhecimento sobre o medicamento que se fazia uso.
Além disso, quando os entrevistados eram questionados sobre os sintomas mais comuns
para se automedicarem foram predominantemente citados: dor de cabeca (38 pessoas -
66,7%) e dor em geral (18 idosos — 31,6%).

2.2.3 Atuacao farmacéutica na automedicacao realizada por idosos

Em um contexto geral, devido a dificuldade de acesso encontrada na saude publica
no Brasil, a populacao enxerga as farmacias e drogarias, na maioria das vezes, como o pri-
meiro recurso para solucionar problemas de saude e alcangar o bem-estar. Assim, esses
estabelecimentos e os profissionais que os compdem sao responsaveis pela promoc¢ao de
salde para com seus clientes/usuérios, por meio da promocao do uso racional de medica-
mentos, sobretudo naqueles que realizam a automedicacao.

Sendo obrigatdria a presenca do Farmacéutico(a) em toda farmacia e drogaria, du-
rante o periodo de expediente, cabe a esse profissional realizar a dispensacao de medi-
camentos de forma coesa e responsavel, através da analise da prescricao, orientagcao so-
bre uso do medicamento, bem como doses, posologias e tempo de tratamento (SANTOS;
QUEIROZ, 2022).

No caso da populacao idosa, que geralmente ja faz uso de algum medicamento de
forma continua, quando doente cronico, o cuidado farmacéutico deve ser redobrado. Se-
gundo Pimentel e De Andrade (2022):

O profissional farmacéutico é visto como um profissional de saude de facil
acesso, sendo encontrado em quase todas as farmacias do pais, e a sua atua-
¢ao pode contribuir para a melhoria da populacgao, visto que a automedicacao
€ uma conduta bastante comum Brasil. O fato de a populacao idosa realizar a
automedicacao sem critérios técnicos e acompanhamento de um profissional
qualificado, determina essa pratica como sendo de uso irracional de medica-
mentos (PIMENTEL; ANDRADE, 2022, p1559).

Sabe-se que orientar o paciente idoso sobre o uso de medicamentos nao é atribui-
cao exclusiva do farmacéutico, mas o seu conhecimento amplo sobre farmacos e sua
atuacao ativa na dispensacao, conferem a esse profissional oportunidade unica para
atuar a favor do uso, reforcando o papel do farmacéutico no combate a essas praticas.

Pimentel e Andrade (2022) explicam que o farmacéutico pode utilizar de acdes edu-
cativas, por exemplo, para propiciar a divulgacao de informacdes de forma mais significa-
tiva, através de uma linguagem simples e de facil entendimento. A comunicag¢ao entre o
profissional e o paciente € necessaria para que este alcance a compreensao do que esta
sendo explicado. A educacao em saude € vista como um importante mecanismo de pre-
vencao e controle da automedicacao.

Santos e Queiroz (2022) salientam sobre a atuacao do farmacéutico no combate a
automedicacao realizada por idosos. De acordo com os autores, tal atuacao deve ser em-
basada levando em conta aspectos fisioldgicos e patoldgicos dos pacientes, atribuindo,
assim, condicdes para se realizar a prescricao farmacéutica. Os autores supracitados ainda
afirmam que existem medidas nao-farmacoldgicas que podem ser implantadas de acordo
com cada situacao, devendo o farmacéutico explora-las e diminuir com a pratica de me-

dicalizacao.
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Contudo, o que deve ser bem estruturado nesse processo € o limite de atuagao, por-
tanto, em situacdes que se julgar necessario, o farmacéutico sempre deve orientar o pa-
ciente a buscar orientacdo médica adequada, e conscientizar o paciente sobre essa neces-
sidade.

Por ser o ultimo elo entre o medicamento e o paciente, através da dispensacao o
farmacéutico pode orientar os seus pacientes sobre o Uso Racional de Medicamentos.
Portanto, a atuacao do farmacéutico € indispensavel para a garantia do uso racional de
medicamentos por este grupo além do que a pratica da automedicagcao em idosos € con-
siderada evitavel. Outrossim, ndao sé o farmacéutico, mas toda comunidade da area da sau-
de deve formular estratégias de combate a automedicacao e conscientizar a populacao
sobre os riscos de tal pratica por meio da educacao em saude.

3. CONCLUSAO

Ao fim da pesquisa foi possivel compreender a importancia da atuacao do profissio-
nal farmacéutico no combate a automedicacao em idoso, pois 0 uso indiscriminado de
medicamentos por parte dessa parcela da populacao acarreta riscos a saude do idoso,
como o mascaramento ou agravacgao de doencas, surgimento de reacdes de hipersen-
sibilidade, intoxicacao, aparecimento de efeitos adversos, e até mesmo a resisténcia aos
medicamentos.

Outrossim, foi constatado ainda que devido o perfil fisioldégico limitado, os idosos ne-
cessitam de uma atencao especial quando da prescricao de medicamentos, observando
sempre as particularidades de cada individuo. Alteracdes nos rins € no figado, por exem-
plo, devem ser levadas em consideracao ao prescrever ou dispensar um medicamento ao
idoso, pois ambos os 6rgaos sao essenciais para a farmacocinética do medicamento, prin-
cipalmente para elimina-lo do organismo.

O farmacéutico deve atuar por meio da dispensacao orientada, promovendo o uso
racional de medicamentos para os idosos e melhorando sua qualidade de vida. Além disso,
o farmacéutico pode atuar através de acdes educativas sobre 0s riscos e as consequéncias
da pratica supracitada e, principalmente, no fomento da importancia de buscar um profis-
sional habilitado quando houver a necessidade de tratamento medicamentoso.
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Capitulo 6

Resumo

mMa de saude. Esses laboratorios clinicos praticam varios processos e técnicas que

viabilizam a realizagcao dos exames que auxiliam profissionais médicos a chegar a
um diagnastico clinico. O que permite a prescricao do tratamento e a adog¢cao da melhor
conduta terapéutica. Desta forma, questionou-se qual a importancia do controle de quali-
dade na liberacao de resultados de exames laboratoriais? Para isso, tem-se como objetivo
geral,compreender a importancia da implanta¢cao do controle de qualidade no laboratério,
a fim de liberar resultados de exames confiaveis. Por meio de uma revisao bibliografica de
literatura, cujos levantamentos de dados cientificos sao oriundos de producdes cientificas
indexadas nas bases de dados bibliograficos Scientific Eletronic Library Online (SCiELO) e
Google Académico, onde, foram incluidos textos publicados entre 2013 e 2023, no idioma
portugués. Por fim, verificou-se a importancia do controle de qualidade na liberacao de re-
sultados de exames laboratoriais, cuja finalidade € minimizar os riscos para o paciente, tal
como assegurar que os resultados produzidos reflitam, de forma fidedigna e consistente, a
real situacao clinica apresentada, por meio de um processo livre de interferéncia, resultan-
do em um produto com qualidade analitica.

Os laboratdérios de analises clinicas sao parte extremamente importante para o siste-

Palavras-chave: Controle de qualidade. Laboratdrios clinicos. Programa Nacional de
Controle de Qualidade.

1. INTRODUCAO

Atualmente os laboratdrios de analises clinicas sao parte extremamente importante
para o sistema de saude. Esses laboratorios clinicos praticam varios processos e técnicas
gue viabilizam a realizagcdo dos exames, auxiliando os profissionais prescritores a chega-
rem a um diagnadstico clinico, o que permite a ado¢cao da melhor conduta terapéutica. A
importancia do laboratério de analises clinicas se da principalmente na participagao direta
no diagnostico do paciente (CODAGNONE et al., 2014).

Tendo em vista a importancia da atuacao laboratorial e o impacto dos laudos e resul-
tados de exames expedidos na saude, prevencao, tratamento e monitoramento de enfer-
midades, € essencial manter o controle de qualidade em todas as etapas laboratoriais, até
o resultado ser emitido e entregue ao paciente (SANTOS; TREVISAN, 2021).

O controle de qualidade apresenta fases muito distintas entre si, porém interligadas,
gue sao: a fase pré-analitica, a fase analitica e por fim a fase pds-analitica. Em cada uma
destas fases é possivel que ocorram erros, notadamente na fase pré-analitica, como expos-
to ao longo do trabalho. Porém € possivel, através de programas de controle de qualidade,
evitar que essas falhas acontecam, garantindo assim, mais seguranca para o paciente (RO-
DRIGUES, 2014).

Para colocar em pratica o controle de qualidade existem programas que viabilizam
isso, como por exemplo o Programa Nacional de Controle de Qualidade (PNCQ). Este pro-
grama foi criado no Brasil, com o objetivo de alcangar o maximo possivel de laboratorios,
auxiliando-os a implementar medidas de seguranca para a liberacao de resultados, sendo
a RDC (BRASIL, 2017).

Quando um laboratdrio de analises clinicas adota em sua rotina a realizacao do con-

LL! ’_\ Editora Pascal 49



Capitulo 6

trole de qualidade, ocorrem muitos beneficios. Informacdes sobre o desempenho analiti-
Co, avaliacao dos métodos e padrdes utilizados; bem como, a deteccao de falhas em seus
processos, resultando positivamente na correcao e prevencao de erros; outro beneficio € a
possibilidade de treinamento e aperfeicoamento continuo da equipe técnica (PNCQ, 2017).

Contudo, este trabalho aborda principalmente a importancia da implantacao do pro-
grama de controle de qualidade em laboratoérios de analises clinicas, com o intuito de li-
berar resultados laboratoriais Uteis e confidveis. Diante de um tema essencial, ja que erros
laboratoriais podem causar danos sobre a vida dos pacientes, e, a implantagao do controle
de qualidade pode diminuir consideravelmente a incidéncia destes erros. Logo, a contri-
buicdo que esta pesquisa podera trazer para a sociedade e para a comunidade académica,
vai desde o conhecimento sobre o controle de qualidade, passando por suas fases, buscan-
do a melhor forma de coloca-lo em pratica.

Desta forma, questionou-se qual a importancia do controle de qualidade na liberacao
de resultados de exames laboratoriais? Para isso, tem-se como objetivo geral, compreen-
der a importancia da implantagcao do controle de qualidade no laboratério, a fim de liberar
resultados de exames confidveis. E os objetivos especificos de abordar a importancia do
controle de qualidade para o laboratdrio de analises clinicas; descrever as etapas do con-
trole de qualidade no laboratdrio; e compreender o Programa Nacional de Controle de
Qualidade (PNCQ).

2. DESENVOLVIMENTO
2.1 Metodologia

Esta pesquisa académica € uma revisao bibliografica de literatura, cujos levantamen-
tos de dados cientificos sao oriundos de produgdes cientificas indexadas nas bases de da-
dos bibliograficos Scientific Eletronic Library Online (SciELO) e Google Académico, onde,
foram incluidos textos publicados entre 2013 e 2023, no idioma portugués. Assim, sendo
excluidas publicacdées que nao tratam do assunto e as que sao publicadas em idiomas
diferentes do portugués. Os descritores utilizados foram: Controle de qualidade; Laborato-
rios clinicos e Programa Nacional de Controle de Qualidade.

2.2 Resultados e Discussao

Para o desenvolvimento da presente revisao bibliografica, selecionou-se 12 fontes ele-
giveis e essenciais para compor este estudo, discutir a problematica investigada, acerca da
importancia do controle de qualidade na liberacao de resultados de exames laboratoriais,
do qual, 10 destes artigos sao especializados, como ilustrado no quadro a seguir:

Quadro Ol. Sintese da importancia do controle de qualidade na liberacao de resultados de exames laborato-
riais.

REFERENCIA TEMA METODO SINTESE

O uso de indicadores da . . . ) 3
) . Demonstra a importancia da gestdo da fase pré-anali-
fase pré-analitica como

CODAGNONE et Estudo de | tica na garantia da qualidade laboratorial, de maneira

al, 2014

ferramenta da gestao la- ) o
campo a assegurar um servico de exceléncia

boratorial
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Observou-se a importancia da realizagdo do controle

de qualidade em laboratérios de andlises clinicas, para

analises clinicas

SANTOS; ZANUS- | Controle de qualidade em | Revisao bi- )
. o . o assegurar a qualidade e seguranga dos exames, ga-
SO JUNIOR, 2015 laboratdrios clinicos bliografica i ) .
rantindo ao paciente um resultado seguro, eficaz, de
credibilidade e de qualidade.
Conclui-se que o cumprimento das especificagcdes
) o contidas nos procedimentos de controle de qualidade
A importancia do controle L o ) )
BECKER; SELOW,; ) Revisao bi- pode minimizar, gradativamente, o aparecimento de
de qualidade em labora- ] o ) o ) ]
TONIOLO, 2016 . o bliografica | erros, oriundos da atividade humana, por isso, a impor-
torios clinicos o ) )
tancia de se implantar um controle de qualidade nos
laboratdrios de analises clinicas.
Implantacao de sistema
de qualidade (PALC) em Estudo de Importante para oferecer produtos capazes de satisfa-
PASQUINI, 2018 o o . L
laboratdrio clinico: um caso zer as necessidades dos usuarios.
estudo de caso
) o Os dados apresentados permitem concluir que, os pro-
A importancia do controle ) ) )
) L gramas de controle de qualidade definem o laboraté-
GONCALVES, de qualidade no labora- Revisao bi- o o o
. o o ) o rio clinico com alto grau de exceléncia em suas ativida-
2020 tério de analises clinicas: bliografica ) ] »
L o des, sendo um diferencial na escolha pelos utilizadores
Uma revisdo bibliografica .
do servico prestado.
E notdria a necessidade e importancia da
Controle de qualidade no implantacao de um sistema de controle de qualidade,
SANTOS et al.,, laboratdrio de analises Revisao bi- visando melhorar os processos na fase analitica,
2020 clinicas na fase analitica:a | bliografica promovendo assim a garantia de um servigo eficaz
seguranca dos resultados e seguro, evitando desperdicios, reduzindo custos e
aumentando a produtividade.
Embora haja uma transformacao tecnoldgica ocorrida
no meio laboratorial, os erros ainda acontecem. A prin-
) o cipal fonte de erros continua sendo oriunda da atua-
A importancia do controle . )
. o ¢do do ser humano, o que reforca a necessidade da
SANTOS; TREVI- de qualidade nos labora- Revisao de | . . . )
. . o ) implantagcdo dos controles de qualidade nas diferentes
SAN, 2021 térios de analises clinicas — literatura . ) o o
L ) fases da analise laboratorial com o objetivo de diminuir
uma revisdo integrativa ] o )
essa interferéncia, diminuindo custos oriundos de re-
trabalhos e, consequentemente, aumentando a credi-
bilidade do servigo.
Observou-se a importancia do controle de qualidade
nos laboratérios de andlises clinicas, para assegurar
qualidade nas fases de gestdo laboratorial e seguran-
Estudo des- ) . )
COSTA, 2022 i ca. Desse modo, a implantagdo do Controle de Quali-
critivo
dade expressa agarantia de umservico eficaz, podendo
tornar se instrumento Util para orientagcao das medi-
das corretivas.
. . . O gerenciamento dos processos laboratoriais garante
A importancia da gestao )
. L o controle da qualidade em todos os processos, po-
FARIAS; BEZER- e adequacdo do controle Revisao bi- ) L
) ] ) o dendo ser alcancado por meio da padronizacao de
RA, 2022 de qualidade internoem bliografica

todas as atividades realizadas, que vao do atendimen-

to ao paciente ao resultado doexame.
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A importancia do controle Concluiu que, apenas por meio do controle de qualida-
GAUDENCIO, de qualidade em labora- Revisao de | de, tanto interno quanto externo, é possivel evitar erros
2023 tério de andlises clinicas — literatura em laudos, conferindo confiabilidade ao médico e ao
uma revisao bibliografica paciente, resultando na melhoria da saude do ultimo.
Fonte: Elaborada pelos autores (2023).

Nota-se que nao s a busca por um aumento da qualidade, mas também a alta com-
petitividade no mercado, torna imprescindivel um controle de qualidade nas empresas,
nao devendo somente limitar-se a conferéncia do produto final, mas de todo o processo, a
fim de aumentar a qualidade (SANTOS; TREVISAN, 2021).

Segundo Gongalves (2020), € uma prerrogativa fundamental que os laboratdrios de
analises clinicas atendam seus pacientes com garantia de maxima qualidade possivel, a
fim de que todos 0s seus processos diagndsticos sejam confidveis e assegurem informa-
¢des consistentes quanto a real a situacao clinica dos usuarios, ou seja, garantindo resulta-
dos livres de interferéncias, permitindo que o diagndstico seja correto e seguro, viabilizan-
do o tratamento necessario das doencas.

O controle de qualidade se refere a praticas de auditagem e monitoramento, realiza-
das interna e externamente com o foco em oferecer resultados laboratoriais completos,
seguros e isentos de erros. Nesse processo de auditoria € observado procedimentos ope-
racionais padrao (POP), manuais, fluxogramas e a capacidade de rastreamento de falhas.
Sendo assim, o controle da qualidade pode ser definido como um conjunto de praticas
adotadas com o objetivo de assegurar a liberacao de resultados de exames exatos. Pro-
cesso que deve ser constante a fim de que através de parametros permanentemente ave-
riguados, todas as atividades do laboratorio sejam sempre melhoradas (PASQUINI, 2018).

Com sistema de controle de qualidade é possivel avaliar o desempenho do laboratorio:
equipamentos, insumos, POPs, processos de coleta e armazenamento de amostras e pro-
fissionais envolvidos em todas as fases do processo. Implementar um sistema de controle
de qualidade requer infraestrutura adequada, equipe de profissionais treinados, insumos
de qualidade, sistemas de limpeza do ambiente, coleta e armazenamento de amostras
corretos, manter a manutencao dos equipamentos sempre atualizadas, além de aquisicao
de amostras controle e campanhas de conscientizacao e treinamento dos funcionarios
(SANTOS et al., 2020).

O sistema de controle de qualidade, dispde de todas as fases, itens ou procedimentos
realizados no laboratdrio clinico, destinados a melhorar a precisao e exatidao dos laudos
laboratoriais. Levando em consideracao que € necessario identificar em todas as fases dos
procedimentos as causas que provocam variabilidade nos resultados. Empregando acdes
e implantacao de um controle de qualidade total dentro do laboratdrio (BECKER; SELOW,;
TONIOLO, 2016).

Nas analises clinicas, a implantacao deste sistema € de suma importancia, tendo em
vista que erros podem ocorrer em todas as fases do processo, sendo elas: na fase pré-ana-
litica, na fase analitica e, por fim, na pds-analitica. Sendo a fase pré-analitica, onde ocorre
mais possibilidades de em comparacao as outras fases do Controle de qualidade (SANTOS;
TREVISAN, 2021).

De acordo com Rodrigues (2014), os percentuais de erros no Laboratdrio variam de
0,5a 2,3 % dentre os exames realizados, podendo ocorrer nas fases pré-analitica, analitica e
pos-analitica, como melhor elucidado no quadro a seguir:
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Quadro 02. Resumo das fases pré-analitica, analitica e pds-analitica.

Fase Pré-Analitica

Pedido médico de exame preparo do paciente obtencdo da amostra;
Erro: 60-70%;

Erros como: coleta de amostra de urina incorreta; contaminacao de
tubos, frascos, tampas; demora no atendimento; hemdlise e lipemias
intensas; identificacdo errada do paciente; paciente ndo preparado
corretamente: falta de jejum, horario da coleta incorreto; troca de
amostras; transporte e armazenamento de amostra incorreto; uso de
anticoagulante errado; volume de amostra inadequado para os exa-

mes;

E, talvez, a mais importante na realizacdo de um exame laboratorial.
Caso ocorra erro, nesta fase, pronto! Tudo o que se fizer, dai em diante,
estard comprometido, no que diz respeito ao resultado final;

Fase Analitica

Procedimento de andlise;
Erro: 20-30%;

Erros como: equipamentos: ndo calibrados, erros no protocolo de auto-
magao, cubetas arranhadas, com bolhas de ar, contaminadas com ou-
tros reagentes, comprimento de onda incorreto; erros de pipetagem:
pipeta nao aferidas, molhadas, volume incorreto; erros nos calculos de
concentragdo, nas unidades, ndo considerar dilui¢cdes; erro aleatdrio;
erro no tempo da realizagao; erros na fonte de energia (luz), sujeira
no sistema &tico do equipamento, ajuste incorreto do zero; erros no
preparo dos reagentes, concentragao errada; instabilidade na leitura
fotométrica; presenga de interferentes na amostra: medicamentos,
lipemia, hemdlise, ictericia; reagentes e padrdes: contaminados, mal
conservado, com validade vencida; temperatura ambiente e da reagdo
ndo adequadas; tempo de reacao errado; troca de amostras; vidrarias

e recipientes mal lavados; volume de leitura fotométrica insuficiente;

A analise laboratorial esta intrinsecamente sujeita a uma imprecisao
(variacao, erro aleatoério) e inexatiddo (desvio, viés, erro sistematico);

Fase Pds-Analitica

Pods-analise;
Erro: 10%;

Erros como: tempo de entrega; erros na interpretacdo dos resultados;
especificidade, sensibilidade e precisdo do teste nao adequada; iden-
tificacao errada do paciente; ndo identificacao de substancias interfe-
rentes; transcricao de dados incorreta; resultado ilegivel; e unidades

erradas;

Deve-se calcular as médias e os desvios padrao das medicdes; definir
0s requisitos da qualidade para cada analito; manter a estabilidade de
reagentes, equipamentos e operador; utilizar ferramentas estatisticas;
e rejeitar as corridas fora de controle, identificar o erro e eliminar sua

causa.

Fonte: RODRIGUES (2014), modificado.
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Assim percebe-se que podem ocorrem erros nos laboratdérios clinicos, mesmo pos-
suindo um sistema de controle da qualidade bem estabelecido. A fase pré-analitica apre-
senta algumas etapas. A primeira tem inicio a partir da solicitacao de exames pelo médico.
A segunda etapa ocorre quando informacgdes sobre o paciente sao obtidas pelo atendente
do laboratdrio. Além disso, € nesta etapa que o paciente recebe as orientacdes sobre o pre-
paro para os exames solicitados. A terceira etapa compreende a coleta e identificacao das
amostras bioldgicas (FARIAS; BEZERRA, 2022).

A quarta etapa consiste no transporte e armazenamento das amostras. Transporte
deve se adequado, evitando que a amostra se torne inutilizavel, ou induza a resultados
alterados. A quinta e Ultima etapa se refere ao recebimento das amostras, bem como os
critérios de aceitacao ou rejeicao das mesmas (RODRIGUES, 2014).

Ja a fase analitica, pode também ser chamada de a fase de realizagcdo do exame, é ca-
racterizada por um grupo de acdes que objetivam a realizagao de todo o processo dentro
de padrdes. Na etapa analitica as amostras-controle fazem parte do processo e devem ser
sempre analisadas, com a finalidade de alcancgar precisao no desenvolvimento do proces-
so analitico estabelecidos (SANTOS; ZANUSSO JUNIOR, 2015).

Por fim, na fase pds-analitica ocorre a validacao e liberacao do laudo laboratorial va-
lidacao. Os resultados devem ser arquivados pelo laboratdrio por cinco anos, de maneira
confidencial, pois somente o paciente e o médico deverao ter acesso. Como as duas fases
anteriores, a fase pds-analitica € muito importante, pois erros na liberacao ou vazamento
de resultados podem descredibilizar o laboratoério e ainda prejudicar o diagndstico correto
do paciente (SANTOS; ZANUSSO JUNIOR, 2015).

Atualmente no Brasil existem dois programas a disposi¢cao dos laboratdrios para ava-
liacao da qualidade: o Programa Nacional de Controle da Qualidade e o Programa de Ex-
celéncia para Laboratorios (PELM). O Programa foi criado por volta do ano 1979 com o foco
em impedir que ocorram erros nas fases do controle de qualidade. Ou seja, a intencao por
traz da criacao do PNCQ é melhorar a seguranca no laboratdrio de analises clinicas. Para
conseguir alcancar essa meta, objetivos foram tracados, dentre eles pode ser citado: seguir
as diretrizes e normas de conduta internacionais recomendados pelos érgaos nacionais e
entidades internacionais relativos aos ensaios de proficiéncia (PNCQ, 2017).

Além disso outros objetivos do PNCQ sao: Elaboracao de livros e apostilas que auxi-
liem o laboratdrio participante no tocante a sua educacao continuada, quanto a assuntos
técnico-cientificos, administrativos ou de controle da qualidade; o PNCQ também objeti-
va estimular os laboratdérios participantes a fixar os procedimentos operacionais padrao
(POP), garantindo a funcionalidade e a implantagao de um sistema gestor da qualidade,
gue esteja de acordo com o porte do laboratério (PNCQ, 2017).

Ainda segundo o Programa Nacional de Controle de Qualidade, guando um laborato-
rio de analises clinicas adota em sua rotina a realizacao do controle de qualidade, ocorrem
muitos beneficios, desde a afericao de informacdes sobre o desempenho analitico, até a
avaliacao dos métodos e padrdes utilizados; bem como é capaz de detectar falhas em seus
processos, resultando positivamente na correcao e prevencao de erros; outro beneficio € a
possibilidade de estabelecer um paralelo comparativo com outros laboratdrios, o que leva
a uma concorréncia com continuo avanco da qualidade dos servicos e aperfeicoamento
cientifico da equipe técnica.

Em suma, é por meio da implantacao de um controle de qualidade eficiente que se
torna possivel obter resultados mais precisos. Quando se trata da area da saude, aprimo-
rar processos com o intuito de trazer mais seguranca ao paciente, diminuindo ao maximo
ameacas a vida, sempre sera o interesse central. Para que assim aconteca, € preciso ter

Uma jornada de aprendizado farmacéutico - Vol. 01 (2023) 54



Capitulo 6

o controle sobre os métodos em uso, reconhecer as probabilidades de erros e estar apto
para intervir, prevenindo e corrigindo problemas (CAUDENCIO, 2023).

Porque, € evidente que os laboratdrios de analises clinicas estao sujeitos a erros no
decorrer de toda a cadeia de realizacdo de um exame, visto que € uma atividade que de-
pende da acdao humana. Para mitiga-los ou eliminar os erros, € importante pér em pratica
o cumprimento das especificacdes indicadas nos procedimentos de controle de qualida-
de, em todas as etapas em que envolvem o fator humano. Realizando auditorias internas
e dispondo de programas de educacao continuada e treinamentos peridédicos com toda a
equipe, para consequentemente, poder garantir a manutencao da execucao do processo
com exceléncia e reduzindo os erros e falhas (SANTOS; TREVISAN, 2021).

Goncgalves (2020), destaca que os laboratdrios estao cada vez mais buscando engaja-
mento com empresas especializadas em avaliar a qualidade dos servigcos prestados dentro
da medicina laboratorial. Visando garantir um grau maximo de exceléncia em qualidade
para a sua clientela, por meio da adoc¢ao de sérios programas de qualificagcao, em que me-
diante apds processos avaliativos longos, atestam e os reconhecem como satisfatorios, dis-
ponibilizando selos que atestam qualidade dos seus numerosos servicos prestados, assim
garantindo seguranc¢a ao cliente e ao médico, tal como a sobrevivéncia do laboratério no
mercado empresarial que é extremamente competitivo.

Para que assim, oferecam aos seus clientes, um produto com qualidade analitica, onde
foi empregado procedimentos e processos variados e controlados, a fim de uma melhoria
continua da precisao e exatidao dos laudos produzidos. Essenciais, no processo de tomada
de decisdo, assim embasando a clinica médica com os exames laboratoriais, que permitirdao
um melhor prognostico e um tratamento eficaz (BECKER; SELOW; TONIOLO, 2016).

3. CONCLUSAO

Verificou-se a importancia do controle de qualidade na liberacao de resultados de
exames laboratoriais, cuja finalidade € minimizar os riscos para o paciente, tal como asse-
gurar gue os resultados produzidos reflitam, de forma fidedigna e consistente, a real situa-
¢ao clinica apresentada, por meio de um processo livre de interferéncia, resultandoem um
produto com qualidade analitica.

A busca pelo aumento da qualidade e alta competitividade no mercado dos laborato-
rios de analises clinicas, advém da necessidade de se ter um maior controle de qualidade
nas empresas, do qual nao apenas se limita a conferéncia do produto final, mas de todo
0 processo. Fundamental para poder possibilitar a realizacao de um diagnostico correto,
tratamento e prognostico adequado das doencas.

Assim como os demais setores da saude, os laboratodrios, ao longo de toda a cadeia de
realizacao de um exame, estao sujeitos a incidéncia de erros, uma vez que € constituido
por processos que dependem da agao humana. Por isso, deve-se prezar pelo cumprimen-
to das especificacdes contidas nos procedimentos de controle de qualidade, para assim
minimizar ou abolir os possiveis erros oriundos das etapas que envolvem o fator humano.

O que faz-se necessario, disponibilizar para toda a equipe e auditorias internas, pro-
gramas de educacao continua e treinamentos periddicos, a fim de garantir a exceléncia
da execucao do processo e minimizar os erros e falhas. Além disso, a nivel académico, cabe
ressaltar a necessidade de novos estudos que abordem essa tematica, pois observou-se a
existéncia de poucas publicacdes que abordem o escopo desta pesquisa, mesmo apesar

da importancia desta area.
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Capitulo 7

Resumo

atuacao do farmacéutico clinico vem ganhando destaque diariamente, pois oferece

inumeros beneficios, um dos campos de atuagao a se apontar esta em hospitais

com unidades de terapia intensiva, pois necessitam de condutas especializadas, por
ser um ambiente com mais prevaléncia de risco ao paciente, dessa forma, a realizacao do
acompanhamento farmacoldégico para os pacientes hospitalizados em UTI “s torna-se uma
atividade primordial para o farmacéutico intensivista, contribuindo assim, com a equipe
de saude e participando de acdes que possibilitam a intervencao farmacéutica, assegu-
rando também o uso racional de medicamentos. Posto isso, este trabalho visa descrever a
importancia do farmacéutico hospitalar inserido na equipe multidisciplinar na unidade de
terapia intensiva, descrevendo quais medidas estratégicas o farmacéutico pode elaborar e
contribuir em conjunto com a equipe multiprofissional para maior seguranga dos pacien-
tes em leitos de UTI. A metodologia utilizada compreende uma abordagem qualitativa de
carater descritivo, por meio de uma revisao bibliografica, desenvolvendo os principais pon-
tos sobre o tema. Demonstrando o desempenho do profissional farmacéutico clinico inte-
grando a equipe multidisciplinar, e a obtencao de melhores resultados que contribuem na
qualidade do atendimento ao paciente hospitalizado, como a reducao de interagcdes me-
dicamentosas, diminui¢cao consideravel no tempo de internacao e a otimizacao de custos
hospitalares.

Palavras-chave: Assisténcia farmacéutica. Farmacia clinica. Hospital. Medicamentos.

1. INTRODUGAO

O presente estudo busca abordar a importancia do farmacéutico hospitalar inserido
na equipe multidisciplinar na unidade de terapia intensiva, pois sua atuacao além de redu-
Zir o numero de erros, permite agcdes de promogao e recuperacao da saude, impactando
na duracao da internac¢ao. Em colaboracao com uma equipe habilitada, a assisténcia clini-
ca farmacéutica coopera com melhores desfechos clinicos para os pacientes que reque-
rem um tratamento especializado (SOUZA; AZAMBUJA, 2022).

Dado isto, a necessidade de se compor equipes multiprofissionais com a integracao
do farmacéutico contribui para um melhor desempenho, resultando em menos intercor-
réncias e melhores resultados terapéuticos.

Visando abordar a problematica sobre quais medidas estratégicas o farmacéutico
pode contribuir em conjunto com a equipe multidisciplinar para a seguranca e tratamen-
to dos pacientes hospitalizados na UTI, esse estudo fundamenta- se em demonstrar as
adversidades que podem ser evitadas e as melhorias conquistadas no quadro clinico do
paciente, como resultado de um acompanhamento farmacoterapéutico através da atua-
¢ao clinica e atencao farmacéutica.

Dessa forma, o objetivo dessa pesquisa foi descrever a importancia do farmacéutico
hospitalar inserido na equipe multidisciplinar na unidade de terapia intensiva, de forma
mais especifica buscou-se descrever os riscos e erros encontrados no uso de medicamen-
tos sem orientacao adequada por farmacéuticos em pacientes internados na UTI.
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2. DESENVOLVIMENTO
2.1 Metodologia

Pesquisa de revisao bibliografica, descritiva, qualitativa, deste modo, que utilizou como
bases de dados bibliograficos livros, documentos oficiais, dissertacdes, artigos cientificos,
trabalhos académicos, e revistas cientificas relacionadas a area da saude, que podem ser
encontradas na integra atraves da internet no periodo de dez anos de publicacao, dispo-
niveis em bases de dados como: Scielo, Google académico e Lilacs nos ultimos 10 anos. As
palavras-chave usadas foram “farmacéutico clinico” “
terapia intensiva” e “farmacéutico hospitalar”.

nou

equipe multidisciplinar”, “unidade de

2.2 Resultados e Discussao

As especialidades do ambito farmacéutico estao se expandindo exponencialmente
cada dia mais, e dentro de todas essas atividades, uma area a se destacar é a farmacia cli-
nica, que vem ressignificando a relacao entre farmacéuticos e pacientes (MORAES et al,,
2016).

Segundo a definicao de farmacia clinica, os profissionais farmacéuticos devem estar
em busca constante do aperfeicoamento no tratamento dos pacientes, tendo os constan-
temente como principal foco, buscando explorar a cooperagao com a equipe multidiscipli-
nar para obtencao de resultados satisfatorios (BISSON, 2016).

Perante o exposto, Fernandes (2019) relatou que as atribuicdes do farmacéutico clini-
co hospitalar irao além da logistica e dispensacao dos medicamentos, mas sim um contri-
buinte de grande relevancia junto a equipe multiprofissional com a funcao indispensavel
de garantir o menor numero de erros possiveis tanto na terapia farmacolégica quanto na
administracao de medicamentos, dessa forma resguardando a vida do paciente.

Hospitais estao cada vez mais empenhados em prestar servicos que irao além de pro-
visao de produtos, buscando proporcionar uma atuacao especifica e completa para cada
paciente, dessa forma, a participacao integral com supervisao farmacéutica na equipe mul-
tidisciplinar em UTls de hospitais tem garantido evolucdes clinicas satisfatorias (FIDELES
et al,, 2015). A normatizacdo que respalda o farmacéutico é a Resolucdo n° 675/2019 que
delibera as atribui¢cdes do farmacéutico clinico em unidade de terapia intensiva, aprovada
em 31 de outubro de 2019 pelo plenario do Conselho Federal de Farmacia (CFF) (BRASIL,
2019).

Um estudo elaborado por Maioli e Santos (2018) evidenciou a relevancia do profissio-
nal farmacéutico inserido na equipe multiprofissional, pois através de sua participacao de
assisténcia aos pacientes, elaborando intervencdes farmacoterapéuticas, quando neces-
sario, se foi possivel a reducao de erros de prescricao e danos relacionados ao uso de me-
dicamentos. Desta forma, destacou que se qualificado na area clinica, consegue melhorar
resultados terapéuticos, aumentando acdes de promocao e recuperacao da saude. Corro-
borando com isso, Fideles et al. (2015) enfatiza que a colaboracao do farmacéutico clinico
de forma frequente ocorre essencialmente pela participacao atuante em visitas clinicas di-
arias, fornecendo informacdes a equipe médica e a enfermagem, assim, verificando a efi-
cacia da farmacoterapia e auxiliando para uma possivel conciliacao medicamentosa com
intuito também de identificar e prevenir possiveis reacdes adversas.

Bisson (2016 p.12) define em seu livro que intervencao farmacéutica € o “Ato profissio-
nal planejado, documentado e realizado pelo farmacéutico, para otimiza¢cao da farmacote-
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rapia, promocao, protecao e da recuperacao da saude, prevencao de doencas e de outros
problemas de saude.”

Pacientes das unidades de terapia intensiva requerem uma conducao especializa-
da e diferenciada, visto que possuem suas funcdes fisiologicas alteradas, dessa forma sao
pacientes que se encontram polimedicados, em sua maioria, diante disso esses pacientes
estao sujeitos a maiores perigos, por utilizarem medicamentos de alto risco (SILVA et al,,
2018).

Dado isto, o cuidado farmacéutico torna-se primordial para evitar problemas relacio-
nados a medicamentos, além de reacdes adversas, tendo em vista sempre o uso racional
de medicamentos, diminuindo o numero de ocorréncias e possiveis obitos.

Estudos publicados por Ferreira Farias e Neves et al. (2021) expds que a unidade de
terapia intensiva € um ambiente excelente para a pratica clinica farmacéutica, pois favo-
rece a intervencao farmacéutica (IF), desse modo beneficiando a seguranca do paciente,
conduzindo um tratamento mais holistico com melhores chances de sucesso, por se tratar
de uma unidade de corpo clinico fechada. Posto isso, a IF colabora tanto para diminuicao
de custos no setor quanto para uma conciliagao medicamentosa, solucionando também
possiveis problemas relacionados a medicamentos (PRM' s).

Um estudo observacional conduzido no hospital de Jodao Pessoa XXIII por Magalhaes
e seus colaboradores (2016) acompanhou 80 pacientes em leitos de UTI. Ao decorrer do
rastreamento e analise técnica de prescri¢cdes foi observado que a maior porcentagem de
erros se encontrava na velocidade de infusao e diluicdo de medicamentos, sendo eles 64%
dos PRMs. Nesse mesmo estudo observou-se que a implementacao da IF e acompanha-
mento clinico resultou em melhoras significativas, pois foi disponibilizado informacdes e
elaborado manual para os prescritores com informacdes sobre diluicdo, estabilidade e ve-
locidade de infusao dos medicamentos utilizados nas unidades de terapia intensiva.

Em virtude disso, 0 acompanhamento farmacoterapéutico, e a individualizacao da
terapia mostrou-se um aliado aos pacientes e um grande avanco ao hospital estudado.

De acordo com Reis et al. (2013 p.190) “Estima-se que a prescricao incorreta pode acar-
retar elevacao dos gastos em 50 a 70% dos recursos governamentais destinados a aqui-
sicao de medicamentos.” Essas divergéncias trazem grandes maleficios principalmente
ao paciente. Desta forma, a revisao de prescricdes € uma atividade primordial na pratica
diaria de trabalho.

Dentro das atribuicdes clinicas competentes a esse profissional, a revisao de prescri-
¢coes é 0 ato que assegura que os medicamentos serao dispensados de uma forma correta
e segura.

O aperfeicoamento da terapia medicamentosa representa uma das mais importantes
aptiddes do profissional farmacéutico hospitalar, contribuindo dessa maneira para atingir
o objetivo final, gue € uma melhora da situacao do paciente durante o menor espaco de
tempo possivel (SILVA; OLIVEIRA, 2016).

A consolidacao da pratica clinica do farmacéutico € regularizada pelo Conselho
Federal de Farmacia através da resolucao n® 589 de 29 de agosto de 2013 que se refere as
atribuicdes clinicas. Essa resolucao representou um avanc¢o para a classe farmacéutica em
beneficio ao cuidado do paciente (BRASIL, 2013).

Dentro das unidades de terapia intensiva (UTI) uma das classes de medicamentos
amplamente utilizadas sao os antimicrobianos, e que por muitas vezes o consumo indis-
criminado dessa classe em ambientes hospitalares, mesmo sendo um local que deveria
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prezar por maior controle no uso desses medicamentos, podem trazer problemas como
resisténcia bacteriana, desta maneira, a UTI por ter uma grande demanda necessita de
prescricdes racionais e supervisao (FERREIRA; FARIAS; NEVES, 2021).

Além disso, Magalhaes et al. (2016) destaca que a unidade de terapia intensiva por
se tratar de um ambiente critico e acompanhamento intensivo com uso de varios me-
dicamentos, muitos deles de via endovenosa, por ser uma das poucas disponiveis que o
paciente critico tem acessivel, considerando que também € a menos segura pelo fato de
aumentar o risco de infeccdes e 0 uso concomitante de outros farmacos, torna o farmacéu-
tico intensivista uma estratégia para prevencao de erros e reducao de custos ao hospital.

Desta forma, para uma melhora da terapia medicamentosa € de extrema importancia
a anamnese farmacoldgica, para se evitar uso de medicamentos desnecessarios/inapro-
priados, com elaboracdes de propdsito previamente tracados e a padronizacao de me-
dicamentos, além de elaboracao e desenvolvimento de protocolos para notificacdes de
reacdes adversas e prestacao da atencao farmacéutica (SILVA; OLIVEIRA, 2016).

No Brasil, a vigilancia de eventos adversos relacionados ao uso de produtos que estao
sob vigilancia sanitaria tem como funcao a notificacao prévia de ocorréncias relacionadas
a esse uso. Desta forma, encontrar medidas cabiveis para que os riscos sejam diminuidos
(BRASIL, 2014).

Mediante a todas essas etapas entende-se que métodos de notificacdes e barreiras
Sa0 necessarias para prevencao ou minimizacao de reacdes adversas e erros de medica-
mentos, sendo assim uma conduta indispensavel, que conta com a participagao multipro-
fissional para resultados mais promissores. Mediante a isso, a atuacao clinica do farmacéu-
tico integrado na UTI contribui positivamente, diminuindo risco relacionados a diluicao,
farmacoterapia, doses inadequadas etc. Como reflexo a essas operacdes se obtém melho-
res desfechos clinicos (SILVA et al., 2018).

Portanto, a colaboracao multidisciplinar entre médicos, enfermeiros, e farmacéuti-
cos nas unidades de terapia intensiva € um elo fundamental, de forma que essa assisténcia
multiprofissional pode intervir de forma precoce em resolug¢des de possiveis danos, e as-
sim, contribuir para uma maior efetividade terapéutica. Essas condutas colaborativas sao
indispensaveis, tornando assim um trabalho mais efetivo (BRASIL, 2013).

3. CONCLUSAO

Os dados dissertados apresentam a importancia do farmacéutico intensivista inserido
na equipe multiprofissional, pois com sua participacao melhoras significativas foram ob-
servadas, evidenciando que a interacao entre médicos, enfermeiros e farmacéuticos sao
de grande vantagem tanto para o paciente hospitalizado, quanto para o hospital que dis-
ponibiliza o servico multidisciplinar.

Nesse sentido, a atuacao da farmacia clinica na orientacao e prevencao de problemas
ligados ao uso de medicamentos, demonstram a necessidade dessas atividades para dimi-
nuicao de riscos aos pacientes criticos internados. Contribuindo também para a promocao
do uso racional de medicamentos e melhora da farmacoterapia, além de impactar direta-
mente na diminui¢cao de reacdes adversas a medicamentos (RAMs).

Portanto, sugere-se que novos estudos sejam realizados para demonstrarem a rele-
vancia da atuacao do farmacéutico junto a equipe multiprofissional na unidade de terapia
intensiva. Pois a analise desse tema favorece a implementacao dessas atividades, refletin-
doem um tratamento mais qualificado, estimando os beneficios que esse auxilio promove.
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Capitulo 8

Resumo

cne € uma patologia capaz de causar lesdes na pele do individuo em partes como

0s ombros, o rosto, costas, pescoco e na parte superior do tronco, acometendo o fo-

liculo capilar da pele onde se encontram as unidades pilossebaceas, podendo gerar
em seus portadores papulas, pustulas, fistulas e até mesmo nddulos e causar sintomas
sistémicos como a febre e artralgia. Se manifestando em diferentes graus, esta disfuncao
pode se apresentar de forma leve a grave e carrear impactos psicoldgicos, fisicos e sociais
significativos ao doente. Sua aparicao em diferentes fases da vida, como em adolescentes,
jovens e adultos, eleva a importancia de um tratamento vigente e adequado com a atribui-
cao das propriedades da profissao farmacéutica exercidas no mesmo, visto que 0os meios
de tratamentos envolvem utilizar medicamentos e dermocosmeéticos apropriados a cada
caso, onde este profissional pode atuar com propriedade. Foi abordado a relevancia e as
contribuicdes do profissional farmacéutico no tratamento da acne, e as caracteristicas e
impactos desta patologia gerados aos seus portadores por meio de uma Revisao bibliogra-
fica com conduta qualitativa e carater descritivo, constatando mediante fatos cientificos a
necessidade deste profissional, como também suas capacidades implicadas aos casos de
acne.

Palavras-chave: Profissional Farmacéutico. Medicamentos. Dermocosméticos.

1. INTRODUGCAO

Diferentes casos de acne sao extremamente frequentes atualmente, atingindo gran-
de parte da populacao, e por se tratar de uma patologia comum ¢€ facilmente vista e en-
contrada na fase jovem, adolescente e cada vez mais na fase adulta (COSTA; VELHO, 2018).

Sabendo-se que sua ocorréncia pode acarretar efeitos danosos em seus portadores
como sequelas fisicas devido as possiveis cicatrizes causadas por ela, visto que essa patolo-
gia atinge algumas partes da pele, e ainda também emocionais e sociais ao gerar descon-
forto a esses pacientes ocasionados por vergonha ou detracao ha pessoas com o disturbio
da acne, atenua-se a importancia de um olhar a mais sobre esta patologia e seus efeitos,
como também a importancia de um eficiente tratamento acompanhado pelos devidos
profissionais (NEVES, 2016).

Tendo em vista a importancia deste tratamento a ser realizado, neste estudo foi abor-
dado as caracteristicas e sequelas desta patologia, seu impacto e seus efeitos ao seu por-
tador e ressaltado a relevancia do profissional farmacéutico expondo seus atributos em
relacao ao tratamento de acne.

O presente trabalho tem por objetivo demonstrar a necessidade da presenca deste
profissional, juntamente com a importancia de exercer a atencao farmacéutica acompa-
nhada do devido conhecimento, aconselhamento e cuidado a cada individuo. Buscou-se
mostrar as maneiras por as quais estes podem contribuir e como os resultados do trata-
mento desta disfuncao podem se mostrar mais eficientes com a presenca do profissional
farmacéutico exercendo sua funcao e qualificagdo enquanto profissional de saude.
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2. DESENVOLVIMENTO
2.1 Metodologia

A seguinte pesquisa fora realizada como uma Revisao bibliografica, assim sendo, sua
base de fundamentos de pesquisa foi em livros, revistas cientificas, artigos cientificos, goo-
gle académico, dissertacdes, documentos oficiais e trabalhos académicos, contendo uma
delimitacao de pesquisa dentro do periodo dos ultimos dez anos. Suas palavra-chave en-
globadas foram “acne”, “profissional farmacéutico”, “tratamento”, “farmacia” e “atencao
farmacéutica”.

Desenvolvida com o objetivo de fornecer um facil entendimento e com foco em fon-
tes confidveis de estudo buscou visar o esclarecimento do tema e as questdes propostas
por o tal.

2.1 Resultados e Discussao

A acne é uma disfuncao encontrada na pele nas regides onde se encontram mais
unidades pilossebaceas, visto que acomete os foliculos capilares da pele, sendo essas re-
gides a face, o pescoco, térax superior, ombros e dorso. Acometendo seus portadores de
possiveis comedodes (abertos e fechados), papulas e pustulas, podendo ainda deixar ou nao
varios graus de cicatrizes (BARROS et al., 2020).

Em estudo, Maricato (2017) relata que esta patologia possui alta prevaléncia na fase
da adolescéncia, contudo pode atingir também homens e mulheres em fase adulta. Diver-
sos fatores podem ocasiona-la e ser a sua causa, sendo entre eles os predominantes: alta
secrecao sebacea por influéncia de hormonios visto que € visualizado um crescimento das
glandulas sebaceas em quadros com a presenca de acne gerando consequentemente
uma secrecao excessiva de sebo, extensa proliferacao dos queratindcitos ja que seu au-
mento ocasiona um bloqueio do foliculo piloso dificultando a passagem do sebo e o im-
pedindo de sair, e a proliferacao de Propionilbacterium acnes (P. acnes) no foliculo piloso
provocada por intermeédio da abundancia excessiva de sebo.

De acordo com um estudo de Oliveira, Torquetti e Nascimento (2020) ha diferentes
graus de acne, classificadas conforme elas se manifestam na pele de cada individuo aco-
metido, as diferentes manifestacdes da acne podem ser graduadas de | a V, sendo a de
menor NUmero a mais leve e estendendo-se até a de numero maior que se torna conse-
guentemente a mais grave. A acne grau | é explicada e classificada como nao inflamatdria
e possui a presenca de comeddes fechados e abertos, em contrapartida, a classificacao de
grau Il que ja se é considerada inflamatodria e contém a vinculacao de papulas e pustulas,
posteriormente a esta, a manifestacao da acne de grau lll que apresenta nddulos exube-
rantes, a acne de grau IV contém abscessos e fistulas e exibe maior niumero de nédulos
inflamatarios, pér fim a acne de grau ndmero V, mesmo sendo a mais rara e sendo dificil-
mente encontrada apresenta, além das demais caracteristicas do grau anterior, sintomas
como febre, acréscimo no numero de leucdcitos visualizados no sangue e até mesmo do-
res nas articulacoes.

A patologia da acne é capaz de gerar um grande impacto psicolégico e social aos seus
portadores, visto que além de suas manifestacdes que podem acometer quaisquer partes
do corpo onde a concentracao de foliculos sebaceos sao maiores, ainda pode gerar lesdes e
cicatrizes, sendo motivo de preocupacao para o emocional do paciente (MARICATO, 2017).
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Tendo em vista que, muitas vezes, o farmacéutico sera o primeiro e, provavel-
mente, 0 mais acessivel profissional de saude que o paciente procura € de suma
importancia que, dentro da sua competéncia clinica, ele seja capaz de resolver
um problema de salude menor ou encaminhar o paciente para atendimento es-
pecifico, guando necessario. Nesse contexto é imprescindivel que o profissional
conheca dentro de seu ambito de atuagao suas opgdes de farmacoterapia, bem
como a efetividade do arsenal disponivel (NETO et al., 2015, p. 5-6).

Dado este argumento é possivel compreender que a abordagem do farmacéutico
ao encontrar pacientes portadores de acne contém imensa responsabilidade, elas podem
acontecer em ambientes como drogarias e farmacias onde ele tende a encontrar frequen-
te numero de individuos em busca de medicamentos ou dermocosmeéticos na tentativa
de alcancar assim tratamento e possivel resolucao de seus casos relacionados a acne, sa-
ber como orientar o doente e proceder diante destes casos € responsabilidade do farma-
céutico.

Neste contexto, ressalta-se a atencao farmacéutica que inclui um conjunto de acdes
que busca garantir a devida orientacao e dispensacao farmacéutica, com acompanha-
mento de tratamento e resultados, envolve uma verdadeira interacao com o doente mes-
Mo que nao envolva a precisao de medicamentos (PINHO; ABREU; NOGUEIRA, 2016).

De acordo Maricato (2017) um bom e efetivo didlogo entre o farmacéutico com o por-
tador de acne desde o primeiro contato é de suma importancia, visto que pode proporcio-
nar a continuidade do tratamento e ainda obté-lo com maior nivel de eficacia. Ao obter
informacdes especificas de cada caso, o farmacéutico pode descobrir mais sobre os sinto-
mas ou problemas de saude, utilizacao de medicamentos e outros possiveis indicios que
podem estar associados ao aparecimento da acne, e assim prestar servico de qualidade ao
doente com as devidas instrucdes ou orientagcdes sobre cada caso.

Em concordancia ao impacto psiquico desta patologia, Pereira, Costa e Sobrinho
(2019, p.16) afirmaram que: “Essa afeccao possui relevantes repercussdes sociais (desem-
prego), fisicas (cicatrizes) e psicologicas (depressao, ansiedade, inibicao social e baixa au-
toestima)”. O que comprova que um individuo acometido por esta patologia tende a ter a
sua saude prejudicada em niveis fisicos, mentais e sociais. Em acordo, Barros et al. (2020,
p.1) relataram que: “Estudos sugerem que o impacto emocional da acne € comparavel ao
observado por pacientes com doencas sistémicas”. Tornando ainda mais evidente os im-
pactos psicossociais desta patologia e a necessidade de se ter um qualificado profissional
farmacéutico atento as necessidades de cada individuo acometido por ela, ao exercer a
atencao farmacéutica com a devida empatia e responsabilidade, se comprometendo com
o0 seu melhor dentro do seu campo de atuacao, visto que esse é seu papel como profissio-
nal em saude.

Ao estabelecer contato e didlogo com o paciente, o farmacéutico deve lembrar deste
impacto psicossocial e estar atento aos sinais de qualquer dano psicologico devido a esta
patologia, e assim instrui-lo devidamente seja em casos de tratamento ja prescritos ou nao,
motiva-lo com as devidas informacdes e saber distinguir a acne de grau mais ameno poér a
qual se consegue tratar e controlar somente com o uso correto de cosméticos e produtos
de higiene especificos, para uma acne de grau elevado e avancado a qual necessitara de
encaminhamento médico (MARICATO, 2017).

Em conformidade a isto, Costa e Lobo (2021) relataram que o tratamento pode se di-
ferenciar de individuo para individuo, sendo necessario considerar a constancia com que
a acne se manifesta, o grau e a gravidade em que se encontra a acne no portador e a re-
percussao psicoldgica na qual a patologia conseguiu atingi-lo. Também dentro da
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proposta para o tratamento, Costa e Velho (2018, p.306) declararam que: “As modalidades
disponiveis incluem terapéutica convencional, topica e sistémica, e terapéutica hormonal.”
O que ressalta novamente a necessidade de conhecimento e preparo do profissional far-
macéutico diante de tais casos, com intuito de fornecer um servico efetivo.

Dantas (2022) afirma que o profissional farmacéutico € habilitado em varios niveis im-
portantes, conseguindo exercer papel significativo nao somente ao dispensar medicacdes
e fornecer as devidas orientacdes e indicacdes de dermocosmeéticos, mas também por
seus conhecimentos em ativos e manipulagao, bem como o entendimento de suas formas
farmacéuticas apropriadas para cada individuo segundo suas particularidades e precisao.

Em estudo, Araviiskaia, Estebaraonz e Pincelli (2021) relataram que dentro das opg¢des
de tratamento a alternativa com os dermocosmeéticos tem crescido, visto que a sua varie-
dade de ativos disponiveis e algumas evidéncias reveladas sobre seu uso correlacionado
ao tratamento de acne veem fazendo com que eles sejam cada vez mais aprovados nos
meios de tratamento clinico, tendo se mostrado eficazes em minimizar efeitos colaterais
de medicamentos para a acne, amplificado mais resultados positivos quando associados
a medicacdes, modulado vias patogénicas desta patologia e promovido o aumento a ade-
sao ao tratamento por diminuir efeitos colaterais do tratamento farmacoldgico.

O profissional farmacéutico deve visar um conjunto de acdes que nao prejudique a
qgualidade de vida e nem interfira de maneira prejudicial na rotina e dia a dia do portador,
prestando as devidas orientacdes dentro do seu tratamento, lembrando-se que uma pres-
cricao indevida pode prejudicar ainda mais o doente podendo até mesmo contribuir para
um agravamento de quadro (MARICATO, 2017).

Nota-se, assim, a hecessidade de uma atencao farmacéutica exercida com qualidade
e dedicacao, lembrando sempre de como o seu impacto pode ser significativo na vida de
cada paciente junto a orientacdes sobre habitos mais saudaveis como ingestao de agua,
exercicios fisicos e alimentacao, praticas que visam aderir mais qualidade a qualquer tra-
tamento.

Em suas pesquisas de fitoterapia, Carneiro (2021) concluiu que existe uma grande
contribuicao do farmacéutico ao tratamento de acne e entre seus resultados relatou que
a assisténcia farmacéutica promove a adesao ao tratamento e consegue resolver muitos
problemas de pele além da acne, inteirando que uma correta orientagao e intervencao
farmacoldgica reduzem problemas e geram impacto benéfico e positivo na vida dos pa-
cientes.

3. CONCLUSAO

Os dados deste trabalho discutiram, relataram e comprovaram a importancia do pro-
fissional farmacéutico dentro do ambito de tratamento para a patologia da acne, expondo
que sua formacao académica abrange pontos importantes para este tratamento. Como,
por exemplo, sua aptidao em manipulagcao de dermocosméticos e medicamentos, assim
como também seu conhecimento sobre estes, que nao podem estar em falta de exercicio
por negligéncia deste profissional, tendo ainda mais que os medicamentos e os dermo-
cosmeéticos incluem-se entre as principais vias de tratamento para a disfuncao da acne.

Sendo o farmacéutico um profissional da salde, estar atento ao estado social, fisico e
mental de cada paciente faz parte de sua atribuicao, visto que seus conhecimentos devem
ser aplicados de maneira eficiente e coerente mesmo quando houver a necessidade de
encaminhamento a outro profissional ou uma possivel intervencao a um erro de prescri-
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¢ao enviado. Suas instrucdes medicamentosas, prescricdes e atendimentos podem gerar
grande impacto nos meios de tratamento, visando promover o uso racional de medica-
mentos e relacionando-os de modo que possam interferir da maneira menos negativa
possivel na rotina e vida do paciente.

Compreendendo os impactos fisicos, sociais e mentais desta doenca, este estudo
conclui que o farmacéutico presente na atencao, comunicagao, orientacao, prescricao e
manipulacao dos cosmeéticos e medicamentos envolvidos no processo terapéutico desta
patologia podem gerar outra rota de tratamento ao torna-la mais significativa e segura
com o0 acompanhamento apropriado. A devida atencao farmacéutica, acao esta exclusiva
deste profissional, pode proporcionar qualidade de vida ao portador de acne e até mesmo
salva-la.
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Resumo

O melasma é definido como uma hiperpigmentacao da pele, ocasionada pela pro-
ducdo elevada da proteina conhecida como melanina, sendo caracterizada pela presenca
de manchas acastanhadas, localizadas principalmente na face, podendo atingir areas es-
pecificas como nariz, testa, buco, dentre outras partes do corpo. Pode ser desencadeada
por diversos fatores, como a exposicao frequente aos raios ultravioletas, alteracdes hormo-
Nnais causadas pela gravidez, fatores genéticos, entre outros. Como forma de tratamento
para esta hipercromia, utiliza-se substancias despigmentantes inibidoras da atividade da
enzima tirosina quinase, como por exemplo a hidroquinona. Esta por sua vez, utilizada de
forma incorreta pode proporcionar alteracdes nos pigmentos naturais presentes na pele
ocasionando resultados insatisfatorios, tais como efeito rebote, ocronose exdégena, man-
chas brancas causadas pela hipopigmentacao, além de alergias e irritagcdes. Levando em
consideracao esses fatores o presente artigo teve como principal objetivo descrever o pa-
pel da hidroquinona no tratamento do melasma e os danos ocasionados na pele pelo uso
inadequado deste despigmentante, destacando o principal papel do farmacéutico ao lon-
go do tratamento.

Palavras-chave: Melasma, Hidroquinona e Atuacao Farmacéutica.

1. INTRODUGCAO

A pele é o maior érgao que constitui o corpo humano, responsavel pelo revestimento
e protecao do corpo, devido a essas caracteristicas possui diversas células, na qual pode-
mos destacar os melanocitos, que se encontram na camada basal, onde é produzido a
melanina, um pigmento rico em proteina que € responsavel pela protecao contra os raios
ultravioletas (NOGUEIRA; COSTA, 2019).

A producao da melanina pode ser estimulada por fatores internos ou externos, ocasio-
nando um acumulo tanto de melanina dérmica, quanto da epidérmica, levando a forma-
¢ao das hipercromias (SOUZA, 2018).

Dentre as principais hipercromias destaca-se o melasma, uma doenca ocasionada
pela producao exacerbada de melanina, no qual resulta em uma hiperpigmentacao, que
tem como principal caracteristica a presenca de manchas acastanhadas e simétricas, que
acometem principalmente a regido da face. E desencadeada por diversos fatores, haven-
do ligacao com fatores genéticos, hormonais, foto exposicao e principalmente com o uso
erréneo de dermocosmeéticos (PHIL; KULKAMI, 2020).

Sua ocorréncia € bem elevada em individuos com fototipos mais altos e que habitam
regides sujeitas a grandes incidéncias de raios ultravioletas. No Brasil, essa hiperpigmenta-
cao tem seu crescimento favorecido em decorréncia da miscigenacao da populacao e por
ser um pais tropical (TASSINARY; GOELZER, 2018).

Essa dermatose tem se tornado um desafio, pois o uso de despigmentantes a longo
prazo acarreta diversos problemas, o que muitas vezes leva a um resultado insatisfatorio,
sendo responsaveis por transtornos que afetam a qualidade de vida do paciente acome-
tido (DORMSTON, 2020).

O tratamento dessa hipermelanose pode ser realizado com o uso de diversos des-
pigmentantes, na qual destaca-se a hidroquinona, composto fendlico capaz de inibir a
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enzima que produz os diversos tipos de melanina, em especial a tirosinase, pois com sua
inibicao temos uma diminuicao e um clareamento da parte afetada pelo melasma. Sua
concentracao usual € de 2%, possuindo uma ac¢ao efetiva, mas podera ser prescrita em
uma concentragao de 4%, o que ocasiona algumas irritacdes, alergias, efeitos reversos e
rubor (KERSCHER; BUNTROCK, 2020).

Para evitarmos danos com a concentracao adequada € muito importante a participa-
cao do profissional farmacéutico com orientacao segura e precisa, pois ele sera responsa-
vel ndao somente por garantir acesso ao medicamento, mas também pelo seu uso de for-
ma racional, através do atendimento individualizado, seguido de monitoramento ao longo
de todo tratamento (RODRIGUES, 2019).

Assim, diante do contexto de que o melasma € um problema que possui sua cura
desconhecida e de tratamento complexo, esse trabalho justifica-se pela necessidade de
informar sobre suas caracteristicas, enfatizando a eficacia do profissional farmacéutico na
prevencao dessa hipercromia e na aplicabilidade da hidroquinona, pois quando usada de
Mmaneira errénea proporciona danos irreparaveis a pele, proporcionando ao paciente uma
farmacoterapia de qualidade.

Os objetivos propostos incidem em descrever a importancia do uso correto da hidro-
guinona para o tratamento do melasma, além de enumerar as consequéncias pelo uso
inadequado deste ativo, apontando o principal papel do farmacéutico durante o trata-
mento.

2. DESENVOLVIMENTO
2.1 Metodologia

A metodologia utilizada neste trabalho trata-se de um estudo baseado em revisao de
literatura, voltada para o uso inadequado da hidroquinona para o tratamento do melasma,
baseado em trabalhos publicados nos Ultimos dez anos. Essas buscas foram realizadas em
bases de dados bibliograficos: Pubmed, Scielo, Google académico, BVS e livros. As pala-
vras-chave utilizadas na busca foram: Melasma, Hidroquinona e Atuacao Farmacéutica.

2.2 Resultados e Discussao

A procura por métodos estéticos que auxiliam no processo de rejuvenescimento da
pele tem sido mais desafiador no decorrer dos anos. O uso de cosméticos, técnicas e apa-
relhos com tecnologias avancadas tém sido atrativo para o publico que busca melhora da
autoestima e do bem-estar individual. O melasma classifica-se como uma dermatose que
tem afetado diretamente a pele, e consequentemente proporcionando alteracdes que
afetam a qualidade de vida dos acometidos (JIANG et al., 2018).

Podemos citar diversos fatores responsaveis por essa hiperpigmentacao, como expo-
sicOes frequentes aos raios ultravioleta, fatores genéticos, hormonais e o uso indevido de
despigmentantes (SILVA; FERNANDES, 2019). Nesse mesmo sentido, devemos destacar
gue o melasma nao surge apenas pelos fatores citados acima, mas o surgimento pode estar
associado com o estilo de vida do paciente, como por exemplo: o estresse, alimentacao
irregular, uso demasiado de cigarro e alcool, também sdo responsaveis por desencadear
essa hipercromia (MORAES et al., 2021).

E importante enfatizar que as bibliografias relatam trés tipos distintos de melasma,
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gue sao classificados de acordo com o local onde se deposita o pigmento: o epidérmico,
gue possui uma concentracao maior de melanina na epiderme e na camada basal, propor-
cionando uma coloragao acastanhada, o dérmico, a melanina esta localizada na derme, no
interior dos melanoéfagos, responsaveis por ocasionar manchas que variam do castanho ao
azulado e por fim temos o misto, ocorre quando o paciente é acometido pelos dois tipos
de melasma citado anteriormente (BECKER et al., 2017).

Essa hipercromia acomete ambos os sexos e diferentes idades, sendo mais frequen-
tes em mulheres com idade entre 20 a 40 anos, tendo o seu crescimento variado, podendo
ser lento e gradual ou até mesmo de forma subita, dependendo do grau de exposicao a luz
ultravioleta (BARBOSA; GUEDES 2018).

Por mais que essa melanodermia se configure como um disturbio dermatolégico que
afeta esteticamente a pele, nao traz riscos a saude, pois nao esta atrelada a outra patolo-
gia, configura-se como um problema estético e cosmético, pois alguns produtos poderao
causar um agravamento nas manchas, por isso recomenda-se um profissional qualificado
(MUNHOZ, 2019).

O melasma pode ser encontrado na face ou também pode ser extra facial, o que sig-
nifica que podera ser encontrado em outras partes do corpo, como bracos, pescocos e
Maos, para o seu diagnostico sao realizados diversos exames clinicos para observagao da
localidade (GOES; PEREIRA, 2018).

Além do exame clinico, o exame histopatolégico também podera ser realizado quan-
do a mancha cutanea apresenta suspeita de malignidade. Com o passar dos anos os exa-
mes empregados para o diagnostico desta dermatose estao cada vez mais avangados,
pois permitem a quantificacao do pigmento presente na epiderme, contribuindo para um
tratamento eficiente (CESAR, 2018).Outro mecanismo de diagndstico que tem sido bas-
tante utilizado é a microscopia de refletancia confocal (MRC), pois € um método que nao é
invasivo e é indolor que identifica o melasma pelas bordas, podendo ser realizado em um
curto intervalo de tempo, mantendo a integridade do tecido (MUNHOZ, 2019).

A lampada de Wood € outra técnica utilizada que apresenta uma elevada eficacia
para o diagndstico desta hiperpigmentagao permitindo determinar o nivel da pigmenta-
¢ao da melanina presente na nossa pele, proporcionando uma visao mais ampla das ma-
culas presentes na pele, incluindo aquelas que nao sao visiveis a olho nu (OLIVEIRA, 2017).
Para realizacao deste exame € de exigéncia um local que seja totalmente escuro, com a
lampada de Woods em uma distancia de mais ou menos 15cm da area a ser estudada (MA-
TOS; CAVALCANTI, 2009; SEELIG et al., 2012).

A cura para esta discromia ainda é desconhecida, porém, para sua prevencao € acon-
selhado o uso correto e regular do protetor solar, pois evita a exposicao direta aos raios
ultravioleta, mesmo que o dia nao esteja ensolarado, mesmo no interior da residéncia,
qualquer exposicao a luz visivel podera desencadear o melasma (SOCIEDADE BRASILEIRA
DE DERMATOLOGIA, 2021).

Como forma de tratamento, utilizam-se diversas substancias com potencial clarea-
dor, chamadas de despigmentantes que atuam por meio de mecanismos diferentes, atu-
ando de forma lenta e gradual, causando efeitos colaterais diferentes em cada organismo,
ocasionando varias transformacdes na pele, que vao desde a irritagcao até a descamacao,
agindo como potencializadores de clareamento, reduzindo e bloqueando a producao ex-
cessiva de melanina, dentre eles destacam-se o acido kgjico, acido retindico e principal-
mente a hidroquinona (SOUZA, 2019).

Dentre os acidos citados a hidroguinona é uma terapia medicamentosa que é usada
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como despigmentante a mais de 50 anos, porém vem despertando bastante preocupacao
dos pesquisadores, pois quando utilizado de maneira errébnea provoca diversos danos a
pele, pois € um composto fendlico, aromatico que tem um efeito citotdxico sobre os mela-
nocitos, o que promove a alteracao do melanossomo, ocasionando sua destruicao (ELFAR
et al., 2015).

Outro fator preocupante € a sua absorcao, pois ela € metabolizada no figado, dando
origem a conjugados sulfato e glicuronideo, resultando em uma elevada producao de de-
rivados benzénicos apos seu processo de metabolizacao, causando sérios danos a medula
ossea, diminuindo a hematopoiese. Além desses fatores o seu uso indiscriminado causa
danos no proprio DNA, pois alguns metabdlitos presentes na hidroquinona levam a sua
mutacao, podendo ocasionar a formagao de carcinogénese, devido a capacidade de rom-
pimento dos mecanismos de protecao celular (METSAVAHT, 2017).

Além dos danos citados anteriormente, vale ressaltar que o uso errébneo também pode
ocasionar dermatites, despigmentacao tipo confete, diminui¢cao da capacidade da pele no
processo de cicatrizacao, na qual destaca-se a ocronose exdgena, dermatose caracterizada
por apresentar uma coloragao azul-escuro e um aspecto fuliginoso, € uma hiperpigmenta-
cao assintomatica que aparece principalmente em locais onde é aplicado a hidroquinona
(ROMERO, 2011).

A busca pela pele impecavel tem um melhoramento no bem estar fisico e mental, ja
gue quando afetada interfere diretamente na autoestima do paciente, proporcionando
mal estar, com isso, melhorar os efeitos do melasma resultara em qualidade de vida para
o paciente. Essa disfuncao estética devera ser monitorada e tratada por profissionais da
saude, no qual se inclui o farmacéutico, que tem como principal prioridade a saude do
paciente, garantindo ao mesmo um tratamento eficaz, além de conduzir o paciente para
o melhor tipo de tratamento (NOGUEIRA et al., 2018). Para que esse profissional tenha su-
cesso na terapia escolhida ele devera submeter o paciente a uma anamnese, buscando o
seu histérico médico, procurando saber sobre suas limitacdes, para que nao venha a pre-
judicar sua farmacoterapia (LIMA, 2021).

Visando a diminuicao dos efeitos indesejaveis, como 0 agravamento das manchas,
as recidivas das maculas ou até mesmo o efeito rebote é primordial que o farmacéutico
esteja atento a dosagem, ao tempo correto do uso dos despigmentantes e repassar aos
pacientes orientacdes durante o processo de tratamento, os cuidados necessarios para a
minimizacao dos danos acarretados pelo uso inadequado da hidroquinona (CUNHA et al,,
2020).

Vale destacar que o profissional farmacéutico que desenvolve trabalho na area da
estética deve ser altamente qualificado para desempenhar essa funcao, se especializando
na area da farmacia estética. Apos concluir sua especializacao estara capacitado para tal
funcao (FALCAO et al.,, 2019).

Para obter-se um tratamento eficaz a avaliacao realizada pelo farmacéutico € pri-
mordial antes do inicio de qualquer procedimento, pois € nesse primeiro contato com o
paciente que o profissional identifica qual o motivo que o levou a procurar determinado
servico, estando atento a todas as informacodes, buscando construir o perfil do seu cliente e
adotar o método que mais atendera suas necessidades. Nesta breve avaliagdao € importan-
te que o profissional farmacéutico faca uma ficha de cada paciente, onde ira conter dados
pessoais e campos de observacdes com o intuito de conter informacdes nao encontradas
ou nao relatadas pelo mesmo no primeiro momento, além de permitir um acompanha-
mento da evolucao do tratamento (LIMA et al., 2017).

O profissional farmacéutico precisa desenvolver com o seu paciente a atencao far-
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macéutica, pois, permitira que ele redobre os cuidados no que diz respeito ao seu proce-
dimento, evitando reacdes medicamentosas, permitindo resultados satisfatorios, uma vez
gue irao acompanhar todo o histérico do mesmo (HERMENEGILDO, 2021)

O aconselhamento, a atencao farmacéutica deve acontecer de maneira individual,
atendendo as necessidades de cada paciente, ajudando na prevencao e no tratamento do
melasma, orientando os pacientes sobre a funcao e a aplicabilidade da hidroquinona, do-
tada de informacdes com linguagem clara e precisa, para que o mesmo entenda e seja co-
participante da sua qualidade de vida. Essa atencao desenvolvida pelo farmacéutico gera
uma confianca e um vinculo entre ele e o paciente (BAGATIN, 2018).

3. CONCLUSAO

Diante das pesquisas realizadas, podemos perceber que o melasma é uma derma-
tose comum, que acomete boa parte da populacao, devido a isso, merece uma atengao
especial por parte dos estudiosos. Seu tratamento é complexo, visto que sua cura ainda é
desconhecida e os dermocosmeéticos utilizados promovem apenas um clareamento par-
cial da area afetada.

Existem diversos métodos para o seu tratamento, alguns sao seguros, eficazes e nao
causam nenhum dano ou efeito rebote nos pacientes, outros precisam ser utilizados com
cautela a fim de melhorar a qualidade de vida e evitar o agravamento da dermatose. Para
evitar esse agravamento, o tipo de tratamento devera ser escolhido pelo profissional capa-
citado, atendendo a necessidade e limitacao de cada paciente.

Podemos observar que a procura pelos despigmentantes aumentaram em larga es-
cala devido a eficacia no tratamento do melasma e pelo acesso facilitado aos pacientes. O
tratamento € realizado principalmente por acidos que clareiam e amenizam as manchas,
mas quando utilizados de forma errénea acabam trazendo danos maiores para pele, como
€ 0 caso do uso exagerado da hidroquinona. O fotoprotetor ainda é considerado o grande
responsavel pela eficacia nos tratamentos, por isso, &€ de extrema importancia a conscien-
tizacao em relagcao ao uso adequado.

O farmacéutico é um profissional que estar capacitado para atuar no tratamento do
melasma, pois detém de um conhecimento cientifico e tecnoldgico, além de estar atento
as limitacdes de cada paciente, através da realizacao da anamnese inicial, o que |he permi-
te a analise de doencas como alergias, dermatites, entre outras.

Este profissional desempenha um importante papel, pois atua no aconselhamento
do diagndstico, do tratamento e da prevencao do melasma, transmitindo ao cliente diver-
sos conhecimentos em relacao a fisiologia da doenca e sobre a farmacoterapia adequada,
O que ajuda na aceitacao e efetividade do tratamento, estabelecendo uma relacao de con-
fianca atrelada com o bem estar fisico, emocional e social.
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Resumo

manipulacao de formulas magistrais para uso veterinario € uma area com cresci-

mento exponencial, apresentando variadas op¢des de tratamento adequado as ne-

cessidades especificas de cada animal, contribuindo para melhor adesao na terapia,
e consequentemente, mostrando-se interessante aos tutores e meédicos veterinarios. Des-
se modo, esse trabalho objetiva descrever a manipulacao de preparacdes magistrais de
uso veterinario, elencando as vantagens e desvantagens, discutindo sobre as leis pertinen-
tes e boas praticas de manipulagao de produtos veterinarios, destacando a importancia
do profissional farmacéutico qualificado para conduzir os processos de armazenamento e
producdes das formulas, assim como a participacao do mesmo nas orientacdes ao tutor,
visando o uso racional de medicamento e promog¢ao da saude. A metodologia utilizada
compreende uma abordagem qualitativa e de carater descritivo, a partir de uma revisao
bibliografica, apresentando uma visao geral sobre o tema. Conclui-se que as vantagens
das formulacdes magistrais como personalizacao da terapia fazem com que o uso desses
produtos seja potencialmente vantajoso para garantir o sucesso da terapia, levando a cres-
cente expansao do mercado magistral veterinario.

Palavras-chave: Farmacéutico magistral. Tratamento personalizado. Medicamentos.
Formula manipulada.

1. INTRODUGCAO

A manipulacao de preparacdes magistrais para uso veterinario vem surgindo como
uma nova area em crescente expansao no mercado brasileiro, decorrente da importancia
gue a mesma pode exercer sobre a otimizacao no tratamento dos pacientes, e na facili-
dade da conduta dos tutores no momento da administracao desses produtos, oferecendo
variadas propostas de tratamento personalizado aos prescritores.

Segundo a Instrucdo Normativa N° 11/2005 criada pelo ministério da Agricultura, Pe-
cuaria e Abastecimento (MAPA) define-se manipulacao magistral veterinaria como: for-
mulas individualizadas preparadas na farmacia de acordo com uma prescricao medica
veterinaria, contendo nos rétulos os dizeres “USO VETERINARIO”, composicao, forma far-
macéutica, posologia e modo de uso. Essas formulacdes possuem qualidade, seguranca e
eficacia fiscalizadas e regulamentadas pelo MAPA, sendo obrigado o registro dos estabele-
cimentos que comercializam, fabricam e manipulam produtos para uso veterinario neste
mesmo orgao.

Visando abordar a problematica sobre de que forma a manipulacao de preparacdes
magistrais pode influenciar na qualidade de vida dos animais. Este trabalho enfatiza as
melhores formas de conduzir um tratamento para animais, com formulacdes adequadas
as exigéncias de cada espécie. Destacando a importancia do farmacéutico qualificado para
conduzir a producao das formulacdes e orientacao do uso correto, visando a promogao da
saude e bem-estar do animal.

Neste sentido, o objetivo dessa pesquisa € descrever a manipulacao de preparacoes
magistrais de uso veterinario. De forma mais especifica buscou-se elencar vantagens e
desvantagens sobre o tema, discutir como o profissional farmacéutico pode atuar na area
veterinaria, e compreender sobre as legislagcdes vigentes e boas praticas de manipulacao
de produtos veterinarios citadas sobre a relevancia dessa pesquisa.
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2. DESENVOLVIMENTO
2.1 Metodologia

Para o desenvolvimento deste trabalho foram abordados todos os aspectos metodo-
|6gicos da pesquisa realizada, onde foi adotado instrumentos para a validacao das concep-
¢oes de alguns autores.

Este estudo teve como finalidade realizar uma pesquisa de natureza basica, para al-
cancar os objetivos proposto e melhor apreciacao deste trabalho foi utilizado uma aborda-
gem qualitativa e descritiva com o intuito de conhecer a problematica da area abordada.
Onde foi feito uma revisao bibliografica em livros, revistas, dissertacdes, artigos cientificos,
trabalhos académicos e documentos oficiais, com periodo de até 10 anos de publicacao,
disponiveis nas bases de dado como: internet, Lilacs, Scielo e Google académico, utilizando

como palavras chaves: “manipulacao veterinaria”, “preparacdes magistrais”, “tratamento
personalizado” e “farmacéutico magistral”.

No decorrer deste trabalho foram apresentadas pesquisas fundamentadas para uma
melhor compreensao do tema, com o intuito de esclarecer e detalhar as questdes da pes-
quisa foi utilizado embasamento cientifico tedrico.

2.1 Resultados e Discussao

A farmacia magistral veterinaria € uma nova area em crescimento no Brasil, e tem
gerado muito interesse tanto para meédicos veterinarios e farmacéuticos como para o con-
sumidor, apresentando inovacdes em formulas contendo inumeras vantagens quando
comparada com as industrias. Essa area traz variadas formas de tratamento personali-
zados atendendo as necessidades de cada animal, facilitando a adesao ao tratamento e
melhorando a qualidade de vida dos mesmos.

A lei 13.021/2014 estabelece que a responsabilidade e assisténcia técnica para o fun-
cionamento de farmacias de qualquer natureza € atribuida ao farmacéutico habilitado. E
descreve as farmacias com manipulacao como:

Estabelecimento de manipulagcao de formulas magistrais e oficinais, de co-
meércio de drogas, medicamentos, insumos farmacéuticos, e correlatos com-
preendendo o de dispensacao e o de atendimento privativo de unidade hos-
pitalar ou de qualguer outra equivalente de assisténcia médica (BRASIL, 2014,

p.1).

Estes estabelecimentos desenvolvem-se em dois tipos principais de formulacodes,
sendo elas magistrais e oficinais: as magistrais se descrevem por formulagdes e doses con-
venientes a cada paciente, mediante a uma prescricao individualizada. Ja as oficinas sao
aquelas reconhecidas pelo ministério da saude e possuem sua composi¢cao inscrita na far-
macopeia brasileira (RICCA, 2020).

A farmacia magistral veterinaria vem ganhando espaco e se mostrando relevante
diante da importancia dada ao animal na sociedade. Com isso vale ressaltar o diferencial
das farmacias de manipulacao, adequando as formulas ao perfil de cada espécie, seja ela
grande ou pequeno porte, adaptando a dose, via de administracao e forma farmacéutica
para atender as necessidades individuais, podendo ser com finalidade terapéutica ou para
0 embelezamento dos mesmos (PAZIN, 2018).
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Os beneficios da prescricao de uma formula magistral € a individualizagao do trata-
mento, possibilitando prescricdes mais adequadas ao biotipo do animal, suas restricdes
e necessidades especificas, caracteristicas organolépticas compativeis com as exigéncias
dos mesmos. Porém a qualidade dessas formulacdes pode ser afetadas por diversos fa-
tores, tornando as mais suscetiveis a deterioracao e com vida util mais curta. Além disso,
essas formulas sao preparadas geralmente de forma individualizada e em quantidades
adequadas ao tratamento com pequenos intervalos de tempo entre as manipulagoes,
acarretando um risco maior de contaminagao cruzada ou misturas inadequadas (VAS-
CONCELOS et al., 2016).

A manipulacao veterinaria ndao esta limitada somente ao tratamento de patologias,
mas também a produtos cosméticos, reposicao de vitaminas, e formulas alimentares. A
mesma ainda possibilita preparo de formulas com farmacos descontinuados, permite ao
prescritor fazer associacdes de mais de um ativo, proporcionando abordar o tratamento
para diversos problemas com um s6 medicamento, assegurando comodidade, anuéncia e
seguranc¢a no cuidado com a saude do animal (COSTA et al., 2017).

Mediante estudos, fica notdrio que as formulagdes magistrais possuem inumeros be-
neficios, fazendo com que a utilizagdo desses produtos apresente um potencial vantajoso
a fim de garantir uma terapia eficaz e segura para os animais.

Dessa forma o controle de qualidade tem papel importante quando se trata de pro-
ducdao de medicamentos, pois 0 mesmo assegura a qualidade fisico-quimica e microbiolo-
gica a esses produtos, sendo o farmacéutico responsavel por esse conjunto de operacoes,
gue vai desde a escolha do fornecedor da matéria-prima, habilitar pessoas para manipu-
lacdo e producao adequada, distribuicao, estocagem, conservacao do insumo ou produto
acabado, embalagens ideal € manter estabilidade dentro do prazo de validade estipulado
(RAMOS-MARTINEZ; ALONSO-HERREROS; MARTIN DE ROSALES-CABRERA., 2020).

Para a producdo de medicamentos/produtos estd enquadrado nos parametros le-
gais, deve estar diretamente ligada ao controle de qualidade, apresentando-se dentro das
especificacdes estabelecidas para poderem exercer a finalidade a que se propde (PIRES et
al., 2017). Outro ponto importante € a garantia que durante todo o prazo de validade possa
assegurar que as caracteristicas terapéuticas, fisicas, quimicas e microbioldgicas estarao
conforme garantindo a estabilidade desses produtos (AUCAMP; MILING, 2019).

Em uma pesquisa realizada por Ferreira e Pereira (2021), onde foi aplicado um ques-
tionario online a tutores questionando sobre a qualidade e eficacia dos produtos manipu-
lados, obtiveram os seguintes resultados: 70% dos entrevistados relatam que confiam na
qualidade desses medicamentos, enquanto 26% alegam que qualidade e eficacia estar
associada a farmacia de manipulagcao e nenhum dos entrevistados relatou nao confiar na
qualidade dos medicamentos magistrais veterinarios.

A manipulacao veterinaria destaca-se por suas inovacdes em formulas, ativos e for-
mas farmacéuticas que solucionam os problemas terapéuticos. Com isso, o profissional
farmacéutico ganha mais um espaco neste mercado em crescente expansao. Este profis-
sional possui atribuicdes e competéncias para manipular medicamentos e outros produ-
tos, conforme a resolucdo do conselho federal de farmacia N°467/2007 (CFF, 2007). Com
o intuito de agregar bons resultados a farmacoterapia, trabalhando de forma colaborativa
com os prescritores e outros profissionais da saude, seguindo procedimentos operacionais
visando garantir o uso correto e racional dos medicamentos, garantindo o cuidado e acei-
tacao da farmacoterapia pelo animal (VASCONCELQOS et al., 2016)

O farmacéutico possui papel importante quando se trata de saude e bem-estar, ele é
habilitado atuar em diversas areas, uma delas € no seguimento de formulacdes para uso
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veterinario buscando a promocao, protecao e recuperacao da saude com foco em promo-
ver o uso racional de medicamentos e na otimizacao do tratamento.

Assim se faz necessario enfatizar que o papel do farmacéutico se intensifica no mo-
mento da revisao da farmacoterapia, orientar e esclarecer duvidas sobre o processo de
manipulacao das formulas, com o propdsito de evitar possiveis erros. Visto que esse acom-
panhamento € necessario e elaborado com a necessidade individual de cada animal
(SBRAFH, 2019)

As caracteristicas fisioldgicas e farmacocinéticas dos animais sao bastantes distintas
variando conforme as espécies, impactando diretamente na terapéutica, com isso o far-
macéutico defronta-se com desafios na conduc¢ao do tratamento medicamentoso. Pois
na sua formacgao, ndo sao abordadas atividades de vivéncia pratica e conceitos basicos
relacionados a saude do animal (DAVIDSON, 2019)

Segundo o Instituto de ciéncia, tecnologia e qualidade (ICTQ) a caréncia de disciplinas
especificas na area de manipulacao veterinaria nos cursos de graduacao em farmacia difi-
culta e diminui a participacao dos farmacéuticos no seguimento de

manipulacao de produtos veterinarios. O ICTQ enfatiza a necessidade da incorpora-
cao de disciplinas focadas na pratica farmacéutica no ambito veterinario para fornecer aos
farmacéuticos a seguridade necessaria para a pratica profissional nessa area de grande
importancia na promoc¢ao da qualidade de vida dos animais (ANDRADE, 2019).

Com a finalidade de obter maior confianca na comprovacao da qualidade dos medi-
camentos magistrais veterinarios, houve- se a necessidade do Ministério da Agricultura,
Pecuaria e Abastecimento (MAPA) como érgao regulamentador criar decretos e Instru-
¢des Normativas (IN) para fiscalizar e regulamentar estabelecimentos que participam do
comeércio, producao, armazenamento, distribuicdo e manipulacao de produtos para uso
animal.

O decreto N°5.053, de 22 de abril de 2004 alterado pelo decreto 8.840 de 24 de agosto
de 2016, determina a fiscalizacao de produtos de uso veterinario e dos estabelecimentos
que fabricam, armazenam, distribuem e manipulam esses produtos. Tendo como 6rgao
responsavel por essa inspecao o MAPA, estipulando que esses estabelecimentos devem
pOssuUir registro neste mesmo 6rgao para poderem desenvolver essas atividades conforme
as leis vigentes, devendo ser renovado anualmente esse registro.

A IN N° 11, de 8 de junho de 2005, criada pelo MAPA, complementa o decreto N°
5.053/2004 sobre a fiscalizacdo e regulamentacdo de produtos de uso animal. E estabele-
ce os requisitos de boas praticas de manipulacao de produtos veterinarios (BPMPV),com o
intuito de dar seguranca ao paciente/cliente de estar obtendo um produto seguro e eficaz
(BRASIL, 2005).

As BPMPV sao essenciais para assegurar a qualidade e eficacia das formulacdes, pro-
teger os animais que fazem uso e preservar o meio ambiente. Essas praticas possuem me-
didas preventivas para evitar a contaminacao, garantir que as substancias utilizadas este-
jam devidamente identificadas e armazenadas em condicdes adequadas, seguindo ainda
normas sanitarias rigorosas durante todo o processo de manipulacao (BRASIL, 2005).

Segundo o estudo feito por PAZINI (2018) os medicamentos para uso veterinario e
de uso em humanos possuem normalmente os mesmos principios ativos, se diferencian-
do apenas nas doses e vias de administracdo. Sendo assim, a IN N° 41/14 estabelece que
podem ser manipulados, assim como também armazenados e rotulados nos mesmos la-
boratorios, os medicamentos para uso veterinario e humano, desde que possuam com-
ponentes das formulas comuns a ambos. No entanto, para substancias exclusivas para
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uso animal & necessario o estabelecimento contar com areas independentes e especificas
para formulas veterinarias (BRASIL, 2014).

3. CONCLUSAO

Conclui-se que a farmacia magistral veterinaria vem ganhando espaco significativo
no mercado brasileiro, apresentando inUmeras formas de otimizacao da terapia animal,
contribuindo com a adesao ao tratamento e oferecendo maior facilidade na administra-
cao pelo tutor. Com isso foi possivel constatar que essa area amplia o campo de atuagao
do farmacéutico, sendo ele o profissional habilitado a participar dos processos, orientar e
esclarecer sobre a producao, armazenamento e utilizacao desses produtos, atuando de
forma colaborativa com o tutor e médico veterinario para a escolha da formula ideal para
atender as necessidades especificas de cada animal.

As vantagens das formulacdes magistrais como personalizacao da terapia fazem com
gue o0 uso desses produtos seja potencialmente vantajoso para garantir uma terapia eficaz
e segura aos animais, influenciando diretamente na qualidade de vida dos mesmos.

Entende-se que novas pesquisas na area sejam vantajosas para contribuir na disser-
tacao de trabalhos futuros, assim como esse trabalho pode cooperar para novos estudos,
contribuindo de forma significativa com os avancos que impactam o segmento veterina-
rio.
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Resumo

presente pesquisa apresenta uma revisao de literatura sobre a atuacao do profissio-

nal farmacéutico na area da saude estética, os procedimentos que podera realizar

Nna sua pratica profissional bem como os recursos terapéuticos. O avanco da estética
viabilizou a crescente de profissionais dentro dessa area e a necessidade de informacdes
assertivas a respeito do que é correto ou Nnao se tornou extremamente necessario, visto que
se trata de cuidar de pessoas e elevar a autoestima delas. Para a elaboracao deste estudo,
foi utilizada a pesquisa bibliografica como metodologia, viabilizando a discussao sobre: os
conceitos de saude e estética; abordar sobre as legislacdes que se encontram em vigor; €,
por fim, apresentar os principais recursos terapéuticos usados pelo farmacéutico esteta na
sua pratica profissional. Assim, os resultados da pesquisa evidenciam o quanto o farma-
céutico pode contribuir com essa area de atuacao, bem como podera agregar com 0s seus
conhecimentos adquiridos ao longo da graduacao.

Palavras-chave: Farmacia estética. Legislacdes. Recursos terapéuticos. Procedimen-
tos estéticos. RDC.

1. INTRODUCAO

A expansao da estética nos Ultimos anos se deu principalmente pela busca do belo.
Os padrdes de beleza se modificam ao longo do tempo e hoje vivemos em uma sociedade
altamente vaidosa, estimulada substancialmente pelas midias e redes sociais. O anseio
pela beleza instiga a procura por procedimentos estéticos que modificam a aparéncia, e
esses procedimentos por sua vez favorecem a beleza e melhoram a qualidade de vida da
pessoa. Apesar de muitas pessoas associarem a estética a algo supérfluo ou futil, ela esta
intimamente atrelada a saude.

Por se tratar de uma area explorada recentemente pelo profissional farmacéutico,
esse projeto aborda sobre a atuacao do especialista na area estética, as legislacdes vigen-
tes que o tornam apto para trabalhar nela e os recursos que pode utilizar. A atuagao do
farmacéutico na salde estética, aprovada através da resolucdo n.° 573/13 pelo Conselho
Federal de Farmacia, foi um avanco para essa classe e de extrema relevancia, visto as ha-
bilidades que esse profissional ja possui no cuidado ao paciente (atencao farmacéutica).
Com essa conquista, o farmacéutico possui mais uma area a disposicao para atuacao, de-
vendo cumprir com todos os requisitos técnicos que se encontram na resolucao para atuar
de forma legal.

Com a tecnologia cada vez mais avancada temos o impulsionamento do mercado,
com o lancamento de produtos inovadores e de Ultima geracao, salientando dessa forma,
a proximidade no apoio do conhecimento da indUstria farmacéutica que se dedica a cada
instante na busca de novos ativos e tecnologias avancadas, além de procurar melhorar o
que ja dispomos.

A estética € uma area que pode ser desenvolvida por alguns profissionais da saude
devidamente habilitados para esse exercicio, podemos citar os médicos, esteticistas, far-
macéuticos, biomédicos e fisioterapeutas. Apesar de ser uma area que muitos profissio-
Nnais podem atuar, ndao sao todos que conseguem se destacar no meio.

Por ser uma area recentemente explorada pelo profissional farmacéutico e estar em
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constante expansao nos Ultimos anos, a presente pesquisa visa responder o seguinte ques-
tionamento: De que forma o farmacéutico pode contribuir com a saude estética?

Em suma, o artigo em questao objetiva abordar como o farmacéutico pode contri-
buir com a saude estética, respaldado pelas resolucdes que estao em vigor, apresentar os
conceitos de saude e estética, além de abordar os principais recursos que o profissional
farmacéutico esta liberado a utilizar na sua atuacao clinica.

2. DESENVOLVIMENTO
2.1 Metodologia

Neste trabalho, o tipo de pesquisa realizado foi uma revisao de literatura, através do
meétodo de pesquisa bibliografica. Foram efetuadas consultas em livros e revistas que
apresentam o tema, como também trabalhos cientificos: artigos e dissertacdes publicados
nos ultimos 10 anos (2013 a 2023), nos idiomas inglés e portugués. A pesquisa foi feita em
bases de dados e plataformas eletrénicas como Scielo, Google académico, Pubmed, Sites
do Conselho Federal de Farmacia (CFF) e Conselhos Regionais de Farmacia (CRF's), com
esse propodsito, as palavras chaves aplicadas na busca foram: farmacia estética; legislacoes;
recursos terapéuticos; saude.

2.2 Resultados e Discussao

Fundada em 1948, a Organizacao Mundial de Saude (OMS), organismo internacional,
definiu o termo salide como n&o sé a auséncia de enfermidades/doencas, mas como tam-
bém um completo estado de bem-estar mental, fisico, social e psiquico. Dessa forma, o
conceito em questdo é tido como amplo e esta relacionado com diversos fatores que pre-
cisam estar em pleno funcionamento para que o individuo tenha saude.

Ja o autor Straub (20714) possui como pensamento algo parecido com o que a OMS de-
finiu a saude, para ele € o estado de dimensdes positivas, englobando a saude psicoldgica,
social e fisica. Sendo assim um conjunto de particularidades que possuem ligacao intima.

Em outra vertente, temos o conceito da estética nos dias atuais que pode ser definida
CcOomo a area da ciéncia que lida tanto com a saude quanto com o bem-estar e harmonia
exterior das pessoas nesse novo milénio, exigindo do profissional conhecimento da histo-
logia, fisiologia, citologia e cosmetologia (COMES; DAMAZIO, 2017). Visto isso, o profissional
que ira atuar na saude estética deve estar devidamente capacitado para exercer tal funcao.

Ja para o autor Becker (2015), a estética pode ser estabelecida como a area da saude
gue objetiva a manutencao, protecao e promocgao estética do ser humano, sempre bus-
cando respeitar a individualidade e necessidade do paciente, estando completamente li-
gada as atividades que o farmacéutico desempenha na saude estética.

A saude estética, assim como outras areas, € multidisciplinar, ou seja, nao é privativa
a um unico profissional da saude. InUmeros profissionais formmados em nivel superior po-
dem atuar nela, alguns deles sao: farmacéuticos, biomédicos, tecnélogos em estética e
cosmeética e fisioterapeutas (BECKER, 2015).

Para o autor Lima (2017) a atencao farmacéutica precisa ser vista como agente im-
portante na area estética, dado que, o éxito nos tratamentos decorre do atendimento e
tratamentos de qualidade, além dos produtos, com enfoque na qualidade de vida do indi-
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viduo. Salientando dessa forma as habilidades que o farmacéutico ja possui no cuidado ao
paciente.

Segundo os autores Silva, Filoni e Fitz (2014) o farmacéutico esteta possui os seus tra-
balhos voltados para a promoc¢ao de saude e beleza, sendo possivel corrigir algumas dis-
funcdes estéticas, para isso, pode dispor de recursos nao invasivos que atuem na melhoria
da qualidade de vida de seus pacientes.

O autor Lorenzet et al. (2015) elucidam que, para exercer de forma legal os proce-
dimentos estéticos, o farmacéutico precisa comprovar a capacitagao técnica exigida nas
normas do Conselho Federal de Farmacia, necessitando do titulo de especialista na area,
cursos certificados pelo conselho e experiéncia comprovada.

Para que seja possivel a atuacao do farmacéutico na area estética, ele precisa ser qua-
lificado em alguns aspectos: cientifico, técnico e profissionalizante para dispor do uso das
habilidades e técnicas da area estética (BECKER, 2015), além de exercer as suas funcdes
respaldadas pelas leis que estao em vigor e que asseguram a atuacao desse profissional
Nna estética.

De acordo com o Conselho Federal de Farmacia (2022), as legislacdes que estao em
vigor e que respaldam a atuacao do farmacéutico na saude estética estao descritas nas re-
solucdes n.°616/2015 e n.° 645/2017. As resolucdes n.° 573/13 e n.° 669/18 do Conselho Fede-
ral de Farmacia encontram-se suspensas devido a decisdes judiciais, nao sendo definitivas,
dessa forma, o conselho ja esta tomando providéncias para mudar esse cenario.

A primeira resolucao, aprovada em 2013 reconheceu a saude estética como area de
atuacao do farmacéutico, sendo um marco muito importante para esses profissionais.
Além de reconhecer que o profissional farmacéutico pode atuar na area estética, a reso-
lucao CFF n.° 573, de maio de 2013 aprova também a responsabilidade técnica por esta-
belecimentos estéticos, desde que nao haja a pratica de intervencdes de cirurgia plastica
(BRASIL, 2013).

O autor Guerim (2014) defende que a resolucao em questao remete as competéncias
cientificas e técnicas desse setor, visto que os farmacéuticos possuem diversos conheci-
mentos que podem servir na atuagao estética. Brinda a sociedade com inUmeros bene-
ficios, pois passara a oferecer trabalho com qualidade, abonando aos farmacéuticos um
nicho de mercado muito promissor.

O farmacéutico precisa estar devidamente inscrito no Conselho Regional de Farmacia
de sua jurisdicao, assim, ele podera aplicar algumas técnicas de natureza estética, como:
laserterapia, peelings, eletroterapia, dentre outros. Ele deve atuar respeitando o Codigo
de Etica da Profissdo Farmacéutica, estar capacitado e atuar dentro das normas (BRASIL,
2013).

Depois da aprovacao dessa primeira resolucao que permitia a atuacao do farmacéu-
tico na estética, se fazia necessario a elucidacao de algumas entrelinhas a respeito des-
sa nova area, nao existindo até entdo uma descricao exata a respeito dos procedimentos
minimamente invasivos, foi entao que o Conselho Federal de Farmacia redigiu e aprovou
duas resolucdes novas: N° 616 de 2015 e N° 645 de 2017, corroborando para a profissao e
atuacdo do farmacéutico (ZILIO, 2016).

A resolucao CFF n.° 616, de 25 de novembro de 2015 estabelece as exigéncias técnicas
gue o farmacéutico precisa seguir no campo da saude estética, expandindo dessa forma a
lista dos procedimentos da estética empregues pelo farmacéutico (BRASIL, 2015).

De acordo com essa resolucao o farmacéutico precisa se enquadrar em alguns requi-
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sitos para que obtenha o titulo de farmacéutico esteta e consiga para atuar nessa posicao.
O artigo primeiro cita que é de competéncia do profissional farmacéutico a atuagao em
empresas do ramo saude estética e na utilizacao de procedimentos estéticos e recursos
terapéuticos (BRASIL, 2015).

Ja o artigo segundo da resolucdo 616/2015 dita que para que o profissional exerca a
saude estética precisa ser egresso no programa de pos-graduacao reconhecida pelo MEC
(Ministério da Educacao), além de precisar também ter concluido algum curso livre reco-
Nnhecido pelo Conselho Federal de Farmacia. Fora esses dois requisitos citados, o profissio-
nal farmacéutico precisa comprovar experiéncia de no minimo 2 anos na area da saude
estética.

Profissionais farmacéuticos que ndao possuem especialidade em saude estética, que
utilizam de identidade profissional para desenvolver as técnicas de intradermoterapia,
preenchimentos dérmicos, toxina botulinica, entre outros, estao exercendo de forma ile-
gal essa profissao, estando dessa forma sujeitos a san¢des disciplinares e éticas (BRASIL,
2015b).

No artigo terceiro foi mencionado que devido a qualificacao profissional do farma-
céutico para com a saude estética, nos estabelecimentos que forem de sua responsabili-
dade, ele € o responsavel pela obtencao dos equipamentos e substancias cruciais para o
aperfeicoamento das técnicas estéticas e recursos terapéuticos (BRASIL,2015).

Em 2017 o conselho federal de farmacia criou e logo em seguida aprovou a resolucao
n.° 645, de 27 de julho de 2017, ela altera requisitos técnicos da resolucdo n. ° 616/15, empre-
gando uma nova redagao aos artigos 2° e 3°, além de incluir os anexos VIl e VIII na resolu-
cdo n. ° 616/15. A partir dessa nova resolucdo, o farmacéutico esteta podera ter liberdade
sobre a compra e uso de algumas substancias inclusas em uma lista da resolucao, entre
elas pode-se citar: toxina botulinica, peelings quimicos, agentes lipoliticos, preenchedores
dérmicos absorviveis, entre outros (BRASIL, 2017).

Segundo a Associacao Brasileira da Industria de Higiene Pessoal, Perfumaria e Cos-
méticos (ABIPECH), o mercado da estética expandiu 567% nos ultimos cinco anos, diante
de todo esse crescimento é possivel notar que a busca pelo belo é crescente, dessa forma,
a importancia de profissionais capacitados € ampla.

De acordo com os autores Silva, Filoni e Fitz (2014), o profissional farmacéutico que
atua na saude estética possui os seus trabalhos focalizados na proporcao da saude, bem-
-estar e na correcao de disfunc¢des estéticas, utilizando para esse fim, alguns artificios nao
invasivos que irao melhorar a aparéncia e consequentemente a qualidade de vida dos pa-
cientes.

Para Mateus (2017) a busca por profissionais capacitados e prestacao de servicos es-
téticos demonstram resultados adequados, constatando ainda mais o crescimento desse
mercado, tendo como resultado a procura por qualificacao dos servicos estéticos seguin-
do as evoluc¢des dos procedimentos.

Diversos estudos tratam sobre as particularidades de definir técnicas e formas de tra-
tamentos revolucionarios e inovadores pertencentes a saude estética. O farmacéutico que
esta nessa area deve estar antenado as atualizagcdes para que seja possivel acompanhar a
expansao desse mercado, desenvolvendo resultados estéticos e recursos terapéuticos tan-
to faciais quanto corporais, sempre frisando a saude do paciente como objetivo essencial
(BARROS; OLIVEIRA, 2017).

Ferreira (2016) esclarece que o profissional farmacéutico que tenha interesse de utili-
zar dos seus saberes cientificos e técnicos para se capacitar e proporcionar saude estética
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deve utilizar as terapias adequadas com o devido conhecimento para que seja possivel
amenizar ou tratar disfuncdes estéticas.

Do mesmo modo que muitos profissionais da area, o profissional farmacéutico igual-
mente pertence a essa conjuntura e pode atuar inserido nesse contexto com o objetivo
colaborar com a saude e bem-estar das pessoas, visto que a profissao farmacéutica se en-
contra em constante evolucao e nos ultimos anos progrediu significativamente no ambito
da ciéncia e as atribuicdes executadas por esse profissional acabaram se tornando inume-
ras, expandindo progressivamente a lista de procedimentos e recursos utilizados (ALVES
et al., 2016).

Para que seja exercida a profissao de farmacéutico esteta, precisa-se da comprovacao
de capacidade técnica exigida pela resolucao n.° 616, de 25 de novembro de 2015 do Conse-
Iho Federal de Farmacia, assim como 0s outros pre-requisitos. As resolucdes que trazem o
respaldo para o profissional atuar nessa area, também dispde dos procedimentos que ele
podera realizar no exercicio de sua profissao, os principais recursos terapéuticos utilizados
sao: aconselhamento estético e avaliacao do paciente, aplicacao de peelings mecanicos e
guimicos, cosmetoterapia, criolipdlise, intradermoterapia ou mesoterapia, toxina botulini-
ca, ultrassom estético (sonoforese), radiofrequéncia, laserterapia ablativa (LORENZET et al,,
2015).

Assim, € destacada a importancia desse profissional na saude estética, para o autor
Becker (2015), o farmacéutico possui uma formacao completa, abrangendo muitas areas,
como: biologia, quimica, bioquimica, fisica, fisiologia e muitas outras, favorecendo o domi-
nio para aplicacao de procedimentos estéticos.

3. CONCLUSAO

Alicercado nesse estudo ficou perceptivel a mudanga do pensamento das pessoas a
respeito da saude estética levando em consideragcao a ampla procura por procedimentos
e profissionais altamente capacitados. E visto também que essa area estd se ampliando
cada vez mais para os profissionais graduados em farmacia.

Assim sendo, o farmacéutico deve exercer as suas funcdes de acordo com o que esta
descrito nas resolucdes vigentes e fundamentado na ética profissional, assegurando aos
pacientes seguranca nos procedimentos e nos recursos utilizados. Os farmacéuticos estao
respaldados a atuar com a saude estética pelas resolucdes que se encontram em vigor, sao
elas: n.°616/2015 e n.° 645/2017, ressaltando que devem ser cumpridos os requisitos para
exercer essa profissao.

Dessa forma, podemos concluir que a estética € uma area em constante crescimento
e o farmacéutico pode contribuir de forma significativa na sua atuacao profissional, além
de dispor de equipamentos de Ultima geracao para que se tenha ainda mais seguranca e
eficacia nos procedimentos realizados.
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Resumo

s estudos destinados a comprovar a eficacia terapéutica da Cannabis sativa e seus

derivados voltados para o tratamento do autismo vem aumentando e na atualida-

de, a legislacao do Brasil permite somente a importacao de produtos a base de ca-
nabidiol, bem como, o plantio restrito e exclusivo para fins medicinais de algumas familias
que possuem autorizacao judicial em face de algum problema de saude. Assim, o alto cus-
to e a burocracia para uso de medicamentos derivados da C. sativa, torna essa aquisicao
inviavel. Assim, muitas familias que tém parentes autistas buscam comprar o éleo extraido
da planta em instituicdes legalizadas e regulamentadas que tem autorizacao para produ-
cao e distribuicao do produto. O problema foi: Quais os beneficios e vantagens do uso do
canabidiol como alternativa no tratamento do transtorno do espectro autista? O objetivo
foi avaliar o uso e beneficios do canabidiol para fins medicinais no tratamento do espectro
autista. Tratou-se de uma revisao bibliografica, com selecao de material publicado entre
2013 a 2023 nas bases de dados da SCIELO, PUBMED, MEDLINE. O uso do 6leo de C. sativa
e medicamentos derivados do canabidiol na terapia de autistas, produz bons resultados
no controle da sintomatologia da doenca, contudo, se reconhece a necessidade de realizar
mais estudos voltados a este tema. O farmacéutico é o profissional de saude habilitado
para realizar o acompanhamento farmacoterapéutico dos pacientes autistas, em que po-
dera interferir nas orientacdes e nos procedimentos do plano, horario, dose, riscos de inte-
racao, dentre outros fatores intrinsecos a terapia.

Palavras-chave: Atencao Farmacéutica. Autismo. Canabidiol. Tratamento.

1. INTRODUGCAO

O Transtorno do Espectro Autista (TEA) é caracterizado por um disturbio comporta-
mental que interfere direto no desenvolvimento, sendo manifestado desde a infancia, com
alteracdes qualitativas na interacao social, comunicacao e preseng¢a de comportamentos
repetitivos e/ou estereotipados. No que concerne os diagndsticos, acolhem como critérios
para determinar o autismo, a triade de prejuizos, a saber: prejuizo qualitativo na interacao
social; prejuizo qualitativo na comunicacao verbal e ndao-verbal, e no brinquedo imagina-
tivo; além de, comportamento e interesses restritivos e repetitivos, sendo tradicionais os
comprometimentos qualitativos de interacao social e comunicagao.

Com o avanco das pesquisas cientificas, hoje ja se reconhece que o autismo nao se
trata de um distUrbio do contato afetivo, e sim, refere-se a um disturbio relacionado ao
desenvolvimento. Nessa perspectiva, a escolha do tema esta relacionada ao alto numero
de casos de autismo registrados nos ultimos anos, que foram diagnosticados tardiamente,
fato que acaba impossibilitando tais criancas de receberem um tratamento correto, bem
como, uma estimulacao precoce para que alcance um pleno desenvolvimento de suas ha-
bilidades cognitivas, funcionais e de socializacao.

Hoje, ja se reconhece que o tratamento farmacoldgico possui indicacao formal so-
mente para quadros clinicos severos, em que se identifica elevada irritabilidade ou agres-
sividade. Assim, busca-se fomentar na seara cientifica académica, a concepc¢ao do uso te-
rapéutico a base de canabidiol nos cuidados com a saude, sendo um tratamento inovador,
alternativo e medicinal, que representa uma expectativa para o avanco da ciéncia, no to-
cante as patologias e seus tratamentos. Tal fendmeno sera possivel com o reconhecimen-
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to dos seus beneficios a saude, desmistificando os estigmas sociais que desencadeiam a
sua discriminacao.

Desse modo, na seara profissional, este trabalho servira como mais uma fonte de
pesquisa e estudo em relacao ao uso terapéutico a base de canabidiol no tratamento do
autismo, com destaque ao papel do profissional farmacéutico no desenvolvimento das
atividades de orientacao, comportamentos, responsabilidades e acompanhamento da far-
macoterapia, em face de promover melhora na saude e na qualidade de vida do paciente
autista. Assim, foi realizado o questionamento: Quais os beneficios e vantagens do uso do
canabidiol como alternativa no tratamento do transtorno do espectro autista?

O objetivo geral foi avaliar o uso e beneficios do canabidiol para fins medicinais no
tratamento do espectro autista. Ja os objetivos especificos foram: identificar as caracte-
risticas, sinais, sintomas, tipos, e demais peculiaridades do transtorno do espectro autis-
ta; conhecer as caracteristicas, meétodos de extracao, aspectos legais e de seguranca, dos
medicamentos a base do canabidiol; discutir o uso de medicamentos a base de canabidiol
como alternativa no tratamento do transtorno do espectro autista; averiguar o papel do
farmacéutico no acompanhamento terapéutico e medicinal dos pacientes autistas, trata-
dos com farmacos a base de canabidiol frente a marginalizacao da planta no Brasil.

2. DESENVOLVIMENTO
2.1 Metodologia

O estudo baseou-se em uma revisao sistematica da literatura relativas ao tema pro-
posto com caracteristicas qualitativa, descritiva, utilizando dados coletados através de tra-
balhos académicos, peridodicos, artigos e livros, publicados nas bases de dados da SCIELO,
PUBMED, MEDLINE, realizando um levantamento de artigos cientificos publicados entre
anos 2013 a 2023, com uso dos seguintes descritores: Atencao Farmacéutica; Autismo; Ca-
nabidiol; Tratamento.

Foram incluidos na amostra os artigos que: foram publicados nos anos de 2013 a 2023,
disponiveis no idioma da lingua portuguesa; artigos disponiveis na integra de revisao in-
tegrativa e pesquisa qualitativa que retratassem a tematica. Ja os critérios para exclusao
foram: trabalhos fora do lapso temporal determinado; artigos incompletos ou escritos em
outras linguas que nao seja portuguesa. A partir do material coletado, foi realizado o trata-
mento dos dados, com selecao das unidades de analise por categoria tematica, e elabora-
cao dos capitulos, discussdes e conclusao de toda a pesquisa bibliografica.

2.2 Resultados e Discussao
2.2.1 Aspectos gerais do transtorno do espectro autista

O Autismo, também denominado de Transtornos do Espectro Autista (TEAS), consiste
em um transtorno que promove elevado nivel de déficit no processo de convivio social
como a principal caracteristica. Nota-se que tal deficiéncia social é severa, e o inicio preco-
ce ou a gravidade do quadro clinico, podera desencadear problemas gerais, com reflexos
no processo de aprendizagem e adaptacido (MEA et al., 2014).

O TEA provoca alteracdes qualitativas e quantitativas diretamente relacionadas a co-
municacgao, relacao social e comportamental, em diferentes graus. Os pacientes com TEA
podem apresentar um conjunto de sintomatologia comportamental, que vai desde a hi-
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peratividade, falta de atencao, impulsividade, atos agressivos, episddios de raiva, agdes in-
comuns a estimulos sensoriais, anormalidade na alimentacao, sono, humor, dificuldade
cognitiva, baixo desempenho escolar ou dificuldade de afeto, dentre outros (GOMES; CO-
ELHO; MICCIONE; 2016).

Nesse sentido, o CID 10 promulgado pela Organizacao Mundial da Saude (OMS), no
ano de 1993, aponta essa patologia como um transtorno invasivo do desenvolvimento, em
que a medicina ou nenhum segmento clinico ou terapéutico, ainda nao possui o pleno
dominio de sua complexidade (LEAL et al., 2014).

De acordo com a Lei n°12.764, de 27 de dezembro de 2012, que versa acerca dos Di-
reitos da Pessoa com Transtorno do Espectro Autista, uma pessoa diagnhosticada com TEA
€ considerada como incapaz, sendo definida como deficiente para todos os efeitos legais,
com reconhecimento prévio de diversas caracteristicas referentes ao comportamento que
sao constantemente identificadas, a saber: comportamentos atipicos notaveis, dificuldade
de socializacao, interiorizacao dos sentimentos, dificuldade no contato visual, déficit de
linguagem, entre outros (AGUIAR, 2017).

O Transtorno do Espectro Autista (TEA) é caracterizado por um distUrbio comporta-
mental que interfere direto no desenvolvimento, sendo manifestada desde a infancia, com
alteracdes qualitativas na interacao social, comunicacao e presenca de comportamentos
repetitivos e/ou estereotipados. No que concerne os diagndsticos, acolhem como critérios
para determinar o autismo, a triade de prejuizos, a saber: prejuizo qualitativo na interacao
social; prejuizo qualitativo na comunicacao verbal e ndao-verbal, e no brinquedo imagina-
tivo; e, comportamento e interesses restritivos e repetitivos, sendo tradicionais os com-
prometimentos qualitativos de interacao social e comunicacao (CATELLI; ANTINO; ASSIS,
2016).

Sobreleva que, os disturbios no processo de interacao social dos autistas sao notados
desde os primeiros contatos com a vida, ou seja, os autistas possuem elevada dificuldade
em estabelecer uma relacao social adequada em determinados momentos, especialmen-
te nos primeiros contatos, sendo visivel a barreira no dialogo com amigos de escola e até
mesmo com membros familiares (AGUIAR, 2017).

No campo social, as criancas podem ser agressivas, chegando a discriminar outras
criangas com comportamentos diferentes e analogas as criangas com transtornos do es-
pectro autista e déficit de atencao, hiperatividade e com transtorno de conduta, embasa-
dos nestas caracteristicas de comportamento de nivel motor, diferente de criangas com
dificuldades de aprendizagem, quando usado por profissionais de educacao (ROCHA et
al., 2018).

No que concerne o quadro clinico de um individuo com autismo, verifica-se defici-
éncia nas interacdes de natureza social, de comunicacao, retardo escolar e no comporta-
mento. Nota uma forte interferéncia no aspecto de comunicacao, fato que desencadeia
um atraso no desenvolvimento da fala, em que os pais devem buscar suporte médico para
o correto tratamento. Com o inicio do tratamento, podera ocorrer (CGOMES; COELHO; MIC-
CIONE; 2016).

Por outro lado, é importante salientar que, a titulo de diagndstico, a deficiéncia in-
telectual jamais devera ser pressuposta em razao de determinada condicao genética ou
meédica. Uma sindrome genética associada a deficiéncia intelectual, devera ser registrada
como um diagnodstico concorrente com a deficiéncia intelectual, onde os transtornos neu-
ro cognitivos sao maiores, porém de manifestacao leve (AGUIAR, 2017).

A deteccao precoce dos sinais e sintomas é primordial pois, quanto mais cedo for
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iniciado o diagnodstico e o tratamento, melhor sera a resposta do organismo, em que o
individuo tera desenvolvimento de suas capacidades cognitivas, habilidades sociais e de
linguagens. Dessa forma, far-se-a imprescindivel a participacao ativa dos pais e familiares
em todo o processo, que vai desde a identificacao primaria dos sinais e sintomas, além de
colaborar na execucao saudavel e segura de todo o acompanhamento e tratamento dos
pacientes (CGOMES; COELHO; MICCIONE; 2016).

2.2.2 Canabidiol

Plantas do género Cannabis, familia Cannabaceae, sao cultivadas em todas as re-
gides do planeta, especialmente onde predomina climas quente e temperado, como é o
caso da Asia, Mediterraneo, Marrocos, Africa Central, América do Sul e do Norte. Nos dias
atuais, € majoritariamente produzida nas Américas, no continente Africano e Asiatico. Ma-
conha é um dos nomes pelos quais as espécies desse género sao conhecidas, sendo que a
espécie mais notdria a Cannabis sativa predominante de locais quentes e umidos, sendo
o solo brasileiro muito propicio ao seu cultivo. Ha ainda duas outras espécies descritas e
amplamente distribuidas: Cannabis indica e Cannabis ruderalis. (ELIAS; OLIVEIRA; BAR-
BOSA, 2020).

As plantas desse género possuem substancias denominadas fitocanabindides, de na-
tureza lipofilica, derivadas do resorcinol e que possuem acao farmacoldégica analoga aos
endocanabinoides, canabindides produzidos pelo préprio corpo humano. Esses fitocana-
bindides podem ser largamente usados o tratamento da ansiedade, histeria, compulsivi-
dade, dentre outras patoldgicas psiquiatricas (ELIAS; OLIVEIRA; BARBOSA, 2020).

Nos ultimos anos tem se observado um aumento significativo no numero de estudos
com plantas do género Cannabis, com enfoque nos canabindides, que tem uma grande
variedade de beneficios a saude, como por exemplo, contribui no estimulo ao apetite, re-
duz a manifestacao da dor, promove relaxamento muscular, reducao da espasticidade,
efeitos ansioliticos, dentre outros (SANTOS, 2016). Os medicamentos oriundos da C. sati-
va sao terapeuticamente relevantes e possuem poucos efeitos colaterais relatados bem
como uma grande contribuicao para a reducao do uso de outros medicamentos sintéticos.
Desse modo, as diversas propriedades terapéuticas, encontradas na planta, e as multiplas
formas de preparos foram alguns dos motivos que fomentaram grandes pesquisas cienti-
ficas (ELIAS; OLIVEIRA; BARBOSA, 2020).

Ja existe uma multiplicidade de terapias empregadas relacionadas ao autismo, em
que todas compartilham do mesmo ponto tedrico, em outras palavras, que mudangas
terapéuticas se manifestam na medida em que acontecem modificacdes da forma de
pensar e agir de todos os envolvidos no processo terapéutico, em prol de conquistar uma
melhora cognitiva, com resposta positiva, evidenciada na forma de sentimentos e compor-
tamentos (MEA et al., 2014).

No estudo de Leal et al. (2014) ressalta que, a terapia farmacoldgica tem indicagao for-
mal somente para quadros de elevada irritabilidade ou agressividade, em que o paciente
podera expor a si ou outrem a perigo de vida, ou em situacdes de comorbidades, disturbios
do sono e deficiéncia de atencao ou hiperatividade TDAH e autismo.

O uso de canabinoides tem sido largamente utilizado nas ultimas décadas em todo o
mundo, no tratamento de criancas com quadros de autismo e epilepsia refrataria, que nao
respondem positivamente as terapias convencionais. O que se tem verificado em estudos
e observacdes cientificas € que o uso de Cannabis medicinal tem apresentado bons re-
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sultados na reducao da ansiedade, irritabilidade, insénia e agressividade, sendo hoje, visto
pelos pais de criancas com autismo e até meédicos, como uma alternativa viavel para aliviar
os sintomas do transtorno (ZUARDI; BACKES; BOSA, 2014).

No Brasil, a importacao de farmacos a base de substancias presentes na Cannabis
€ regulamentada pela Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria — Anvisa, através da RDC
17/2015. Assim, para importar o produto, far-se-a necessario uma autorizacdo prévia deste
orgao, com apresentacao de um dossi€, composto pela prescricao, relatéorio médico e
termo de consentimento (AGUIAR, 2017).

2.2.3 Papel do farmacéutico no acompanhamento dos pacientes autistas,
tratados com farmacos a base de canabidiol

As dificuldades oriundas do tratamento com farmacos alopaticos e a experiéncia po-
sitiva de outros pacientes que realizam ou realizaram terapias com C. sativa sao fatores
determinantes no primeiro contato dos pacientes autistas com o 6leo. Conforme o estudo
de Oliveira (2016), a deficiéncia de estudo que certifique o potencial terapéutico da planta,
a inexisténcia de terapia eficaz para algumas doencas crénicas sao alguns dos motivos
que justificam a realizagao de estudos relacionados a erva.

Santos (2017), afirma que hoje, a ciéncia ja atesta que os farmacos a base de canabi-
diol sao indicados como uma terapia eficaz para o autismo, tendo reflexos na melhora da
qualidade de vida destes. Contudo, ainda devera ser aprofundado os estudos clinicos, haja
vista, ainda existir forte receio em relagao aos efeitos do uso do dleo da C. sativa, em face
de concepcgao pré-concebidas culturalmente sobre o uso da maconha de forma recreativa.

Consoante a isso, Sousa (2013) complementa este estudo, afirmando que em virtude
da repressao ao uso e ilegalidade da planta, seus usuarios por indmeras vezes sao conec-
tados ao perfil de rebeldes, violentos, e transgressores, tendo um entendimento negativo
acerca da planta, e logo, interfere diretamente na propagacao dos beneficios ofertados
pelo uso medicinal da planta.

Nessa linha de raciocinio, mesmo hoje ja se reconhecendo os beneficios para a saude,
a referida droga ainda € encarada como algo perigoso e ameacador, devido a marginaliza-
cao da planta no Brasil, que se solidifica pela desinformacao que é inerente ao pré-concei-
to (MANRIQUE; VASQUEZ, 2018).

Carvalho et al. (2017) robustecem o entendimento de que tal posicionamento social
se da de certo modo, pelas condi¢des de uso medicinal em nosso pais, que € proibida
0 emprego da planta e seus derivados, mesmo ja se reconhecendo cientificamente que
algumas dessas drogas tem efeitos benéficos a saude, o que esta contribuindo para a re-
tirada dos nomes da lista das substancias que nao podem ser prescritas elaboradas pela
Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria e pelo Conselho Federal de Medicina.

No que concerne a eficacia da droga, ainda existe um grande receio dos responsaveis
pelos pacientes autistas e pela sociedade em geral, haja vista que, a aceitagcao de novas
propostas de terapias € mergulhada em tabus sociais, conservadorismo, interesse econo-
mico, deficiéncia de conhecimento e preconceito (ANDRADE et al., 2018).

Ja a pesquisa de Salgado e Castellanos (2018), alerta que os responsaveis de pacientes
autistas podem apresentar entendimento e opinides negativas no tocante a realizagcao de
terapias com derivados da maconha em virtude da auséncia de conhecimento e a falta de
esclarecimentos e discussdes por parte de alguns profissionais de saude, que tem o papel
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de promover a educagcao em saude e dar maior seguranca ao paciente e seus responsa-
veis. Contudo, hoje ja se adota farmacos a base de canabidiol para tratamento de pacien-
tes autistas, sendo encarado como o ultimo recurso para melhora do quadro clinico.

A terapia realizada com o emprego dos farmacos de cannabis para uma variedade de
enfermidades, como é o caso do autismo, funciona como um agente catalisador, em que
a era digital e a propagacao da internet, auxiliaram na propagacao de informacdes da te-
rapia e seus avangos positivos, buscando humanizar o tratamento, mostrando a realidade
do paciente (MANRIQUE; VASQUEZ, 2018).

Poleg et al. (2019), destacam que o uso da Cannabis para o autismo, apresentou uma
reducao expressiva de distUrbios comportamentais, melhora do sono, menores eventos de
convulsdes, reducao dos quadros de agressividade, auséncia de contato visual e interagcao
social. O canabidiol, apresenta forte influéncia sobre o comportamento social e, logo, tem
sido indicado como um tratamento farmacoldgico do TEA.

Todavia, a caréncia de pesquisas e estudos mais sistematicos acerca do uso terapéu-
tico dos derivados de C. sativa, tem interferéncia direta na constru¢cao da prescricao e na
orientacao do profissional de saude. Nota-se que muitos profissionais de saude tém inves-
tido na inovacao terapéutica, com uso do canabidiol, que até hoje, ainda é encarado um
tratamento experimental, ja que possui auséncia de uma padronizacao de dosagem por
patologia, que interfere diretamente na adesdao ao tratamento (CARVALHO et al., 2017).

A posologia para tratamento de paciente autista com medicamentos a base de ca-
nabidiol é individual, ou seja, conforme o grau de adaptacao do paciente. Ja em relacao a
dose toxica nao € um fator que devera ser de preocupacao do profissional de saude, haja
vista que, conforme um estudo clinico que tem sido desenvolvido em Israel, tem se obtido
bons resultados de tolerabilidade e eficacia do uso do canabidiol em diferentes dosagens
no tratamento de criancas com TEA, contudo, ainda € um estudo que esta em andamento
(SALCADO; CASTELLANGQOS, 2018).

Por outro lado, inumeras familias compram os farmacos com canabidiol de individuos
que fazem a extracao de forma artesanal, ou seja, sem o adequado controle de qualidade
e fiscalizacao relacionado a origem da matéria prima. Desse modo, este extrato podera vir
estar contaminado com agentes nocivos, e logo, ser capaz de provocar danos potenciais
ao usuario. Nota-se que tal problema poderia ser solucionado, caso fosse realizado a lega-
lizacdao da planta (DRYBURGH et al.,, 2018). Nesse interim, os profissionais farmacéuticos
possuem atividade essencial no desenvolvimento de um perfil farmacoterapéutico, além
da atividade de aconselhamento das familias, com o intuito de melhor gerenciar o trata-
mento. Assim, a auséncia de uma dose padrao € um elemento de grande preocupacao,
contudo, ainda nao se conhece registros de danos ou consequéncias futuras (ALMEIDA et
al.,2019).

Ja em relacao a administracao e dosagem de Cannabis medicinal, percebe-se que s
principais ativos da planta sao o CBD e o THC, sendo que o primeiro pode exigir uma dose
mMuito maior que o segundo, em relagao a algumas atividades especificas. Nesse contexto,
da-se preferéncia pelo uso associado dos dois compostos (MACCALLUM; RUSSO, 2018).

Nota-se entdo que o farmacéutico pode apresentar um importante papel no que tan-
ge o cuidado com as pessoas que possuem autismo, haja vista que corresponde ao profis-
sional da saude de mais facil acesso do publico, e logo, constréi uma relagao de confian-
¢a com as familias. Assim, os farmacéuticos deverao fornecer informacdes aos familiares
acerca da metodologia de terapia, auxiliar na identificagao dos sinais iniciais do autismo,
buscando orientar a familia para que procure o servico de saude, contribuindo para que
aconteca o diagndstico precoce que auxilia no prognostico dos individuos com autismo
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(ANDRADE et al., 2018).

O farmacéutico por atuar diretamente na politica publica de saude, podera promover
a melhor orientacao das familias acerca da terapia das criancas com autismo fornecendo
atencao farmacéutica; abordagem medicamentosa; monitoramento e acompanhamento
do paciente; atividades de educacao em saude em prol de provocar a ruptura com o perfil
de preconceito e a pratica da estigmatizacao (LULECI et al., 2016).

Assim, far-se-a necessario apresentar uma maior compreensao da posologia, dos be-
neficios do canabidiol e da prescricao médica que sao fatores que interferem na qualidade
do tratamento, em que o farmacéutico, é o profissional essencial para realizar a padroniza-
¢ao de uma terapia segura e eficaz.

3. CONSIDERAGCOES FINAIS

Hoje ja estao em uso medicamentos derivados do canabidiol na terapia de autistas,
em que apresenta bons resultados na reducdo e/ou controle dos sinais e sintomas da do-
enca, contudo, se reconhece a necessidade de realizar mais estudos voltados a este tema,
a fim de que permita aprofundar o conhecimento e preparo dos profissionais de saude,
gue em Mmuitos casos, possuem receio em realizar a indicacao terapéutica dos farmacos
com canabidiol.

O farmacéutico é considerado o profissional de saude habilitado para realizar o acom-
panhamento farmacoterapéutico dos pacientes com Transtorno do Espectro Autista (TEA),
em que podera interferir nas orientacdes e nos procedimentos do plano, como por exem-
plo, horario, dose e dosagem, riscos de interacao, dentre outros fatores intrinsecos a tera-
pia.

Ademais, este profissional possui atividade fundamental na saude publica ao promo-
ver em prol de promover a educagcao em saude acerca da tematica o tema e da administra-
cao de medicamentos para pacientes autistas, propagando informacdes a fim de causar
ruptura da estigmatizacao e preconceito enraizado culturalmente. Sa3o inumeros os desa-
fios enfrentados por este profissional em relacao a conscientizacao do autismo e do trata-
mento com farmacos derivados de canabidiol, devendo buscar atuar junto a uma equipe
multiprofissional a fim de fortalecer as politicas de saude, o esclarecimento da sociedade,
a adesao as terapias, em face de consolidar a qualidade de vida do paciente autista.
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Resumo

s plaquetas sao elementos constituintes do sangue e desempenham importante

funcao na fisiologia primaria para a manutencao da hemostasia, além de serem ati-

vadas nas respostas imunes por patogéneses de varios transtornos inflamatoérios ou
infecciosos. Além de sua funcao na coagulacao e nas inflamacdes, atuam na imunidade, no
processo da angiogénese e em eventos tromboticos. O volume plagquetario médio (VPM) é
um indice plaquetario constituido no hemograma e que pode fornecer informacdes sobre
a morfologia e reatividade plaquetaria em varios cenarios patoldgicos sendo considerado
um possivel biomarcador nos processos inflamatorios e em doencas neoplasicas. O pre-
sente trabalho objetiva de modo geral mostrar a importancia do valor do VPM para auxiliar
no diagndstico de inumeras patologias, onde o tamanho das plaquetas e sua reatividade
sao medidos através do mesmo. Trata-se de uma revisao bibliografica em que os estudos
correlacionam o valor do VPM com o risco de quadros inflamatdrios e trombdticos. Os altos
niveis de VPM sao identificados em complica¢cdes cardiovasculares, sindromes metabdlicas,
acidente vascular cerebral e em varios canceres, e sua diminuicao € observada em adultos
com lUpus eritematoso sistémico, tuberculose e em diferentes neoplasias. A falta de padro-
nizacao dos fatores pré-analitico e analitico, somado a um valor de referéncia que indique a
intensidade de um processo inflamatorio ou o aumento do risco de morte ainda é limitado.

Palavras-chave: Plaguetas. Volume plaquetario médio. Hemostasia. Inflamacao.
Eventos tromboticos.

1. INTRODUGCAO

As plaquetas, também chamadas de trombodcitos, sao componentes importantes
para o mecanismo hemostatico fazendo parte dos elementos figurados do sangue e parti-
cipam tanto da hemostasia primaria (adesao, agregacao e liberagao ou secrecao), quanto
Nna hemostasia secundaria em que fosfolipidios de membrana sao fornecidos para poten-
cializar a atividade do mecanismo de coagulacao.

Em situacdes de injudria celular, ha um aumento da produc¢ao de plaquetas grandes
altamente reativas pela medula 6ssea sendo liberadas na corrente sanguinea para assim
depois migrarem para o local da lesao.

Em varios estudos, as plaguetas grandes tém se mostrado mais ativas enzimatica-
mente e metabolicamente que as plaguetas pequenas, pois possuem um alto fator trom-
botico por serem mais densas e conterem mais granulos 0 que sao responsaveis por desen-
cadearem a coagulacao. O tamanho da plaqueta é avaliado através do volume plaquetario
meédio (VPM), sendo assim, um parametro que determina a funcao, a atividade e o volume
delas. Por fazer parte do hemograma na série plaguetaria, o VPM tem sido relatado como
um biomarcador de risco para varios tipos de doencas, em que tem sido utilizado nao so-
mente para fins diagnosticos, mas também prognosticos, pois seu valor elevado é relacio-
nado a risco de tromboses e processos inflamatdrios como nas doencas cardiovasculares,
diabetes, sindromes metabdlicas, entre outros. Por outro lado, a diminuicao do valor de
VPM pode estar ligado a mecanismos fisiopatoldogicos como uma trombocitopenia que
€ a baixa producao de plagquetas pela medula dssea sendo resultado por sua destruicao
pelos anticorpos, ou pelo seu consumo na formacao de trombos ou mesmo o sequestro
de plaquetas pelo baco. Por conta disso, o uso clinico dos niveis de VPM tem sido assunto

L’-g’-\ Editora Pascal 101



Capitulo 13

para diversos debates e temas de varios artigos nos ultimos anos.

E a partir dessas informacdes acima que se chega a interrogativa: Como poderemos
suspeitar de um problema hematoldgico verificando o resultado do volume plaquetario
médio (VPM)? O presente artigo tem como objetivo compreender a relevancia desse indice
plaquetario através de revisao de literaturas que reportam que as mudancas nos valores
de VPM servem para auxiliar na tomada de decisao de um diagnostico de transtornos
hematoldgicos e suas consequéncias. Desse modo, procura-se entender a biologia das
plagquetas e sua participacao na hemostasia, relacionar diversas doencas com a variacao do
VPM e descrever como sao realizados os exames que avaliam essa hemostasia e a funcao
plaquetaria para que seja alcancado um diagnostico preventivo mais assertivo e célere,
com o intuito de reduzir as complicacdes, os riscos de sepses e mortalidade, podendo
assim evitar custos desnecessarios e tempo de hospitalizacao, visando assim beneficios
voltados a qualidade do servico da saude a populacao.

2. DESENVOLVIMENTO
2.1 Metodologia

O presente trabalho foi feito utilizando o método de revisao bibliografica, sendo uma
pesquisa de forma qualitativa e descritiva adquirida em livros de ensino superior nacionais
e estrangeiros, além de artigos cientificos, revistas periddicas e dissertacdes publicados
em sites como o Google académico e plataformas digitais como PubMed, Scielo e LILACS.
O periodo dos artigos e livros académicos pesquisados foram de publicacdes dos ultimos
10 anos que vao desde 2013 a 2023, nos idiomas portugués, inglés e espanhol. As palavras
chaves utilizadas na busca foram: VPM, volume plaquetario médio, indices plaquetarios,
plaguetograma.

2.2 Resultados e Discussao

Dentre todas as fontes selecionadas observou-se a utilizagdo e indicagao do volume
plaguetario médio (VPM) como um biomarcador da inflamacao e de doencas trombdticas,
além de ser relacionado a varias doencas, revelando fatores de risco para diversas anorma-
lidades fisiopatoldgicas.

2.2.1 A biologia das plaquetas

A descoberta das plaquetas é descrita pela primeira vez em 1842 pelo médico fran-
cés Alfred Donné. As plagquetas fazem parte dos elementos figurados do sangue, tem um
formato discoide e de tamanho entre 2 e 4um, anucleadas e no seu interior contém inu-
meras vesiculas com substancias que quando liberadas promovem o coagulo sanguineo.
Sua vida util € bem curta, cerca de 5 a 9 dias na corrente sanguinea e depois seguem para
0 baco para serem destruidas. Sua origem se da pela fragmentagao dos megacariocitos
gue sao células produzidas pela medula 6ssea vermelha, e se dividem em 2000 a 3000
fragmentos. Cada fragmento é coberto com parte da membrana celular do megacarioci-
to que se dividiu, assim as plaquetas estao prontas para entrarem na corrente sanguinea.
Portanto, as plagquetas ndo sao células como muitos pensam, mas fragmentos de mega-
cariocitos que se dividiram. Ha por volta de 150.000 a 400.000 plaguetas em cada um de
sangue (TORTORA, 2017). Esse dado numérico foi colocado como valor de referéncia de
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contagem plaquetaria total baseado na comparagao de resultados adquiridos de uma po-
pulacao saudavel.

As plaguetas grandes possuem mais atividade metabdlica e enzimatica que as

peguenas ou normais, pois tem alto potencial de formar trombos, ja que plagquetas
grandes sao mais densas e, portanto, possuem maior quantidade de granulos O e que
guando liberadas desencadeiam substancias trombdticas como o fator plaquetario, selec-
tina — P, fator derivado do crescimento plaquetario e o fator quimiotatico, que geram es-
timulos para a ativacao da fosfolipase A2 e consequentemente, producao de tromboxano
A2 e outras substancias que induzem a coagulacao (PAEZ, 2014).

E relatado que em injdria tecidual haverd a inducdo da producdo de plaquetas
altamente reativas liberadas em grande quantidade para a circulagao onde migrarao para
o lugar afetado. Portanto, as plaquetas tém papel imprescindivel na hemostasia primaria,
gerando um equilibrio entre mecanismos pro-coagulantes e anticoagulantes, pois uma
de suas propriedades principais € a reparacao do tecido onde sao estimuladas através de
substancias quimicas chamadas de agonistas para formar agregados plaquetarios no local
da lesao. De acordo com Hoffband (2013) a funcao primaria se da por interacdes celulares
como adesao, agregacao de plaquetas e liberacao (secrecao), a fim de interromper o fluxo
sanguineo para fora do tecido que fora do lesionado.

2.2.2 Exames que avaliam a funcao plaquetaria e a hemostasia

A contagem de plaguetas compde uma parte do exame de hemograma, considerado
fundamental para se obter informacdes clinicas basicas importantes acerca do paciente
com suspeita de alguma alteracdao hemostatica, além de ser um exame de baixo custo.
Essa contagem € obtida pela leitura de lamina de um esfregaco sanguineo através de um
microscopio, sendo uma ferramenta primordial para a quantificacao delas nos laborato-
rios. Esse método proporciona informacdes Uteis aos hematologistas sobre a situagao de
saude do paciente como também poder comparar com resultados do controle interno de
qualidade feito por contagem automatizada de plagquetas.

E proposto por Williamson (2020) que a contagem plaquetdaria automatizada deve ser
utilizada conjuntamente com a contagem feita pelo microscdpio com o intuito de aumen-
tar a qualidade, precisao e a confiabilidade nos resultados.

Buscando melhorar resultados da analise morfolégica e tamanho das plaquetas que
a0 passar dos anos houve um avango nos aparelhos de automacao e possibilitou a incor-
poracao de varios parametros no plaguetograma. Esses parametros sao quatro além da
contagem plaquetaria total, e sao chamados de indices plaquetarios. Estes indices sao: o
plaquetdcrito (PCT), a amplitude de variagao de tamanho das plaguetas (PDW), o volume
plaguetario médio (VPM) e o percentual de plaquetas grandes (P- LCR) proposto para pla-
guetas com volume maior que 12fL. E visto que ha alguns equipamentos de automacao
que permitem a leitura de dois outros parametros adicionais: o IPF que representa a fragcao
de plaguetas imaturas e o IRF relacionado a fracao reticulocitica imatura, ambos referen-
tes a células jovens que foram langadas na circulacao recentemente, onde o que mais se
destaca é o VPM (MORKINS, 2019).

Foi difundido por todas as fontes que o VPM esta relacionado com o tamanho médio
das plaguetas na circulagcao e mostra a relacao da quantidade plagquetaria que sao produ-
zidas na medula 6ssea e a destruicao delas. Elas sao contadas por equipamentos de auto-
macao por impedancia elétrica ou por metodologia optica. Hartmann (2016) esclarece que
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o VPM é obtido pela divisao do plaquetdcrito pelo valor da contagem de plaguetas, ou seja:
VPM (fL) = plaquetdcrito/niumero de plaquetas

Entao, segundo essa observacao, em condi¢cdes normais o VPM € inversamente pro-
porcional ao numero de plaquetas, 0 que mantém e preserva constante a massa plaque-
taria para a hemostasia. Isso configura que a medida que ha um aumento na produgao de
plaguetas, seu volume meédio diminui. E por algum disturbio patoldgico, essa proporgao é
abalada podendo ocasionar anormalidades na trombopoese, gerando aumento do uso de
plaquetas, ou ainda os efeitos dos fatores nas plaquetas podem levar mudancas na relagcao
entre eles.

Esse dado é reforcado em Villegas (2018) que julga importante para a interpretacao
do plaquetograma a relacao do VPM e a massa plaguetaria, em que o valor do VPM é in-
versamente proporcional ao valor da contagem de plaguetas total, ressaltando que o VPM
nao pode ser avaliado separadamente da contagem total de plagquetas.

Foi considerado por todas as fontes pesquisadas o mesmo valor de referéncia do vo-
lume plaguetario médio (VPM) para pessoas saudaveis, sendo considerado normal os va-
lores que vao de 7,5 a 11,5 fL(fentolitros).

Os estudos ainda apontam que os niveis altos do valor de VPM (VMP = 11,5 fL) foram
positivamente relacionados em situacdes de doencgas cardiovasculares, em hipoxia, doencas
respiratorias, intestinais, faléncia renal créonica, em sindromes metabdlicas, doencas reuma-
ticas, isquemia cerebral, tabagismo, e em varios tipos de canceres. Ja a sua diminuicao (VPM
< 7,5 fL) fora visto em pacientes com tuberculose no estagio de exacerbacao, colite ulcerati-
va, lUpus eritematosos, faléncia renal cronica, e em algumas doengas neoplasicas. Portanto,
reconhecido como um biomarcador de risco para varias patologias sendo elas hematologi-
cas ou nao, além de servir para avaliacao e acompanhamento em respostas a diversos trata-
mentos como em cenarios proé inflamatodrio, pré trombodtico ou em ambos os casos.

Muitos autores em suas pesquisas ressaltam que varios fatores podem influenciar nos
valores de VPM, tanto para mais como para menos, como idade, género, raca/etnia, estilo
de vida, além da genética que € considerado um dos fatores de maior influéncia. Em Vil-
legas (2018) € ressaltado que as variantes genéticas tém influéncia direta na reatividade
plaquetaria em resposta a uma injuria no local da parede do vaso. Essa heritabilidade pode
variar de individuo para individuo e modula significativamente o curso dos eventos trom-
bdticos. Assim, a identificacao do efeito genético do paciente no VPM e na contagem de
plaguetas pode ser um potencial alvo terapéutico. Entretanto, essas variacdes genéticas
ainda precisam de estudos mais aprofundados. Em relacao ao género, ha controvérsias.
Alguns autores de acordo com aspectos hormonais femininos, o valor de VPM tende a
ser mais elevado nas mulheres que nos homens. Uma pesquisa citada em Korniluk et al.
(2019), avaliaram se a falta de estrogénio influenciaria no volume meédio plaquetario e na
contagem de plaquetas. O estudo mostrou que em mulheres pés menopausa e sem repo-
sicao de estrogénio o VPM e a contagem de plaquetas foram mais baixas que em mulhe-
res saudaveis antes da menopausa. Em dois casos citados de pesquisa nao foi reportado
nenhuma mudanca significativa de VPM em mulheres que tomam contraceptivos orais.
Em contrapartida, o outro caso mostrou uma forte relacao nos niveis elevados de VPM em
mulheres que fazem o uso de contraceptivos.

Foram citados também os fatores pré-analiticos e analiticos como interferentes no
valor de VPM. A avaliacao dos parametros hematoldgicos € uma rotina amplamente re-
alizada rotineiramente nos laboratorios clinicos hematoldgicos ha décadas, apesar disso,
a analise de VPM tem sofrido com a falta de uma padronizagao tanto dos procedimentos
pré-analiticos como analiticos. O uso de diferentes métodos e de equipamentos de auto-

Uma jornada de aprendizado farmacéutico - Vol. 01 (2023) 1 04



Capitulo 13

mMacgao para na contagem dos indices plaquetarios requerem uma padronizagao externa
universal na calibracao dos aparelhos e nos métodos usados. Hartmann (2016) cita que o
preenchimento adequado de sangue no tubo, o anticoagulante usado, o tipo de amostra, a
temperatura, entre outros, podem afetar diretamente na analise de plaquetas. Relaciona-
dos aos interferentes pré-analiticos, € citado que o uso do acido etilenodiaminotetracético
(EDTA) na coleta de plaquetas pode sofrer alteragdes com o tempo e a temperatura, onde
a amostra com esse anticoagulante deve ser processada no aparelho em até duas horas
apos a coleta para que sua estrutura nao fique esférica. A amostra de sangue em local res-
friado ou em temperaturas mais baixas, aumenta o VPM. Por outro lado, o reaquecimento
da amostra para a temperatura de 37°C, pode restaurar o tamanho inicial das plaguetas. O
mesmo acontece com o uso do citrato de sédio na coleta, porém deixa as plaquetas com
forma discoide. O tipo de amostra também afeta o nivel de VPM, pois o plasma rico em
plagquetas tem VPM mais baixo em comparagao com o sangue todo.

Nos procedimentos analiticos ha variadas metodologias usadas entre diferentes labo-
ratorios para a leitura morfologica de plaquetas, pois dependendo do método a ser utiliza-
do havera uma analise diferente do tamanho dessas plaguetas. Normalmente os métodos
usados nos laboratdrios sao o de Impedancia ou o método dptico onde é usado feixe de
luz para a analise. Ha alguns equipamentos de leitura hematolégica que usam um des-
ses meétodos ou ainda os dois, podendo ainda utilizar métodos imunoloégicos. Entretan-
to, Villegas (2018) afirma que o método de impedancia € impreciso na analise do VPM e
gue muitas vezes resultam da presenca de pequenos fragmentos de hemacias, ou ainda
blastos que pelo seu tamanho diminuido podem ser reconhecidos como plagquetas. E ao
contrario disso, as plaguetas chamadas de gigantes podem levar a uma falsa interpreta-
cao pelo leitor comprometendo a contagem de plaquetas e consequentemente o valor
do VPM. E preciso que se padronize uma definicdo do tamanho e sugere que o VPM seja
avaliado levando em consideracao a curva relativa a distribuicao do volume plaquetario
juntamente com a analise morfoldgica das plaguetas por um citologista apto a reconhecer
as possiveis anormalidades e corrigi-las. Um outro aspecto importante € que se verifique
os diferentes pontos de corte (valores de referéncia) definidos em cada método e leitores
hematoldgicos usados. Havendo discordancia entre o método optico e o por impedancia,
a alternativa € usar o método imunoldgico automatizado usando um anticorpo monoclo-
nal que € encontrado somente na superficie das plaquetas, como a glicoproteina gpllla.
Esses cuidados irao otimizar a assisténcia clinica, diminuir despesas adicionais, ajudar no
desfecho precoce do diagnostico e consequentemente possibilitar um melhor tratamento
para esse paciente promovendo a qualidade de vida dele. No entanto, apesar de todos es-
ses contratempos, o Comité Internacional de Padronizacao em Hematologia (ICSH) indica
o uso do valor de VPM durante a avaliacao clinica para uso na tomada de decisao diagnos-
tica e progndstica de doencas (KORNILUK et al., 2019).

2.2.3 O VPM em varias condig¢oes patoldgicas

Nos tempos atuais, € percebido um aumento do nimero de casos de pessoas com
risco a formacao de trombos. Neto (2016) mostra em suas pesquisas que cerca de 2,5 % da
populacao mundial possui valores abaixo do limite normal da contagem global de plaque-
tas o que gera o risco espontaneo de sangramento ou hemorragia. No entanto, € mostrado
em varios casos clinicos voltados para a trombocitopenia, o aumento do risco de trombose,
0 que acontece de modo mais recorrente do que as situacdes de hemorragia espontanea.

O estimulo intenso das plaguetas em alguma resposta a algum processo pro infla-
matorio ou pro trombdtico fard com que ocorra um aumento do VPM e a medida que en-
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velhecem perdem glicoproteinas de superficie, modificando a intensidade de sua funcao.
Por essa razao, acabam por perder sua densidade diminuindo de tamanho devido ao ex-
travasamento do seu conteudo granular. Essa diminuicao do tamanho refletira no volume
plaquetario médio o que configura no consumo de plaquetas grandes e reativas, deixando
um predominio de plaquetas menores na corrente sanguinea. Fato esse que deve ser en-
tendido para correlacionar a diversas situacdes e patologias (MONTEIRO, 2017).

Ha varias linhas de investigacao voltadas aos valores de VPM por sugerirem como
possivel marcador de risco, em valores elevados, a predisposi¢ao de formagao de trombos
em pacientes com obesidade, hipertensao arterial sistémica, hiperlipidemia e tabagismo,
ocasionando o tromboembolismo pulmonar e outros tipos de tromboses, pois € definido
nas literaturas que as plaquetas ao sofrerem ativacao amplificam os processos inflamato-
rios gerando interagcao com as células vasculares, imunes e estromais (VILLEGAS, 2018). Em
adicao a esses, € mostrada que a elevacao do volume plaguetario médio também pode se
apresentar em quadros de pré-eclampsia, doencas cardiacas, diabetes, hipertireoidismo,
esplenectomia, talassemias, HIV e purpura trombocitopénica idiopatica, além do uso de
contraceptivos orais, e que os niveis altos também podem estar associados com desordens
mieloproliferativas como leucemia mieloide crénica e mielofibrose. Pesquisas citadas em
Korniluk et al. (2019) mostram como ocorre o aumento de VPM em varias condi¢cdes pato-
l6gicas. Um deles é a inflamacao associada ao aumento da producao de plaquetas gran-
des devido a ativacao dos fatores pro inflamatorios, que estimulam a liberacao de granulos
a intracelular e sinalizam o pool plaguetario armazenado no baco, onde rapidamente mi-
gram para o sitio da inflamacao e ali sao ativadas e usadas. Isso pode explicar o porqué da
queda do valor de VPM em pacientes com inflamacao crénica.

Lima (2019) reitera que valores abaixo do valor minimo pode configurar em um pa-
ciente com baixa producao de plaquetas, e acima, um aumento na destrui¢cao delas. Isso
se explica, pois em casos de trombocitopenia destrutiva ha um aumento do VPM, e de
forma contraria, a destruicao aparece em estados trombocitopénicos relacionados a hipo-
plasia ou aplasia medular.

Problemas cardiovasculares foram amplamente citados e revelaram um aumento no
VPM que configura na alta atividade plagquetaria e seu tamanho aumentado. Portanto, es-
sas caracteristicas elevam os riscos de formacao de trombos depois de uma ruptura da pla-
ca aterosclerdtica e alto risco de morte em isquemia cardiaca. Foi mostrado também que o
tratamento padrao com Aspirina nao houve efeito no valor do volume plaquetario médio,
enquanto o uso do Clopidogrel diminuiu significativamente esse resultado. Pacientes ta-
bagistas e com sindromes metabodlicas caracterizadas por obesidade, diabetes, hiperten-
sao, dislipidemia, esteatose hepatica e desequilibrio hormonal também pode apresentar
um alto risco de formacao de trombos ao ser percebido um valor de VPM = 11.6 fL o que
pode leva-los também a problemas cardiovasculares, pois como a exemplo de pacientes
diabéticos e tabagistas ha um aumento na rotatividade da formacao de plaquetas por
conta do efeito pro inflamatdrio que esses cenarios clinicos geram. Essa € uma explicacao
dada e que tratamentos com antiplaquetarios podem reduzir os riscos de complicacdes
cardiovasculares. Foi observado também que em pacientes com infarto do miocardio o
VPM se mostra elevado e o uso do medicamento Abciximab pode reduzir consideravel-
mente o risco de mortalidade.

Na argumentacao de Koniluk et al. (2019) citam que um quadro clinico de hipdxia tan-
to gera um aumento das plagquetas bem como sua destrui¢ao, ocasionando dessa forma
o crescimento do volume plaquetario médio. Ja em pacientes com diabetes, ha autores
que relatam haver um aumento do VPM, e que desde o inicio da doenca as plaguetas se
mostram alteradas de forma morfoldgica, metabdlica e funcional onde a alta reatividade
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delas € o principal fator responsavel pelo aumento do risco de agravamento dessa doenca.
A atencao aos varios tipos de canceres tem sido dado ao avaliar os valores de VPM onde foi
mostrado que as transformacdes neoplasicas estao relacionadas a processos inflamatorios
cronicos. Como a exemplo tem-se a doenga crénica no figado, o VPM pode ser um poten-
cial biomarcador do cancer hepatico. Muitos autores apontam que os niveis de VPM sdo
relativamente maiores em pacientes com carcinoma no trato gastrointestinais que em
pacientes com hepatite crénicas, por exemplo.

Foram ainda observados valores altos de VPM em pacientes com isquemia cerebro-
vascular aguda e ainda apresentou um valor alto depois de 3 meses da ocorréncia de um
severo acidente vascular cerebral (AVC). Em doencas respiratorias acompanhadas de in-
flamacao como a tuberculose, também apresentam VPM elevado. Como uma reagao in-
flamatodria, o sistema imune é ativado, macrdéfagos e linfocitos produzem citocinas como
a interleucina-6 (IL-6), interleucina-3 (IL-3) ou o fator de necrose tumoral alfa (TNF-a) os
quais estimulam a maturacao dos megacariocitos até a liberacao de plaquetas pra cor-
rente sanguinea. Dessa forma, ha um aumento da contagem e do tamanho das plaquetas
sendo associado a uma intensa inflamacao. Por outro lado, € preciso entender que quando
a doenca esta no estado de exacerbacao o VPM se encontra reduzido de forma significa-
tiva. Isso pode configurar que ha uma provavel formacao de microtrombos nas cavidades
pulmonares causados pelo sistema imune com a finalidade de inibir a expansao da doen-
¢a. Portanto, o VPM pode ser usado como biomarcardor negativo da tuberculose na fase
aguda, onde o valor diminuido caracteriza um consumo acelerado das plaguetas.

Conforme tabela 1 abaixo, sdo ilustrados de forma resumida esses cenarios voltados
ao aumento do volume plaquetario médio (VPM):

VPM Cenarios Clinicos

Associado com alto risco de incidentes cardiacos; risco de morte em pacien-

tes depois de uma isquemia cardiaca aguda; aumento da taxa de mortalidade

Doencas Cardiovas- depois de uma intervencgao cardiaca no periodo de 6 meses, associado com

culares alto risco de morte em um longo periodo de uma intervengao transdermal

cardiaca.

Maior risco de mortalidade depois de um AVC Relacionado ao risco de um

Acidente Vascular AVC agudo

Cerebral (AVC)
Biomarcador progndstico de isquemia cerebral

Doengas Respirato- ) ) ) .
i Desenvolvimento de sinusite crénica
rias

Faléncia Renal Pacientes tratados com eritropoetina recombinante pode levar a um risco
Crbénica maior de formacdo de coagulos

.. | Marcador de atividade da doenca de Crohn, o que pode ser usado também
Doencgas Intestinais ) ) ) 3
para diferenciar de um paciente saudavel

Doengas Reumati- | Em artrite reumatoide devido ao uso de antiinflamatorios Avango do lupus
cas eritematoso sistémico juvenil

Sindrome metabd-| . ) ) . o . .
i Diabete associada com retinopatia e nefropatia, hipertensao, obesidade
ica
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Marcador de cancer de figado

. Presente em pacientes com cancer gastrico, pancreatico, de tireoide e
Carcinomas
colorretal; desordens mieloproliferativas como leucemia mieloide crénica e
mielofibrose

Estilo de vida Tabagismo, hiperlipidemia, uso de contraceptivos orais, esteatose hepatica

out Percebido um aumento em esplenectomia, HIV, talassemias, purpura trom-
utros
bocitopénica idiopaticas e em quadro de hipdxia

Tabela 1- Descricao resumida dos textos pesquisados onde todos possuem a mesma avaliagao quanto as
situagdes associadas ao aumento do VPM.

Fonte: Elaboracao prépria baseada em fontes cientificas (AIRASCA, 2020; HARTMANN, 2016; KORNILUK et
al., 2019; VILLEGAS, 2018).

Em contrapartida, Airasca (2020) argumenta que a diminuicao do VPM também foi ob-
servada em doenca de Crohn, Lupus eritematoso sistémico (LES), artrite reumatoide, faléncia
renal cronica, sepse, tratamento com quimioterapia e em diferentes enfermidades neoplasicas.

Um dos artigos selecionados avaliou pacientes adultos com lUpus eritematoso sistémico
(LES) e foi observado que o valor de VPM se encontrou reduzido na fase ativa da doenca. Con-
trariamente, em criancas com LES juvenil, o VPM se mostrou aumentado (HARTMANN, 2016).

Outro fato importante € que se percebeu na maioria das pesquisas € que pacientes
gue apresentaram niveis de VPM baixo antes de uma terapia quimioterapica tiverem uma
otima resposta ao tratamento aplicado, alcancando uma remissdo muito mais longa. E
explicado que provavelmente essa alteracao no VPM seja por conta dos efeitos da qui-
mioterapia na formacao das plaquetas. Alguns autores, em relacao a algumas doencas
neoplasicas tém alegado o envolvimento das plaguetas no desenvolvimento das mesmas
onde se argumentam que células cancerigenas ao interagirem com os trombaodcitos o que
permitem que células tumorais migrem do tumor primario e formem metastase, e essa
interacao gera uma forma de encapsulamento na célula tumoral impedindo o seu reco-
Nnhecimento pelo sistema imune. Esse processo € avaliado por mudancas tanto na sua
morfologia quanto na contagem de plaquetas, pois ha a diminui¢cao dessas plaquetas de-
vido seu uso. No entanto, sao ainda sugestoes que requerem estudos mais aprofundados
voltados para analise molecular nessa patologia.

VPM Cenarios Clinicos

Associado a formacgdo de microtrombos nas cavidades pulmonares durante a exa-
Tuberculose

cerbagdo da doenga, no entanto, em inflamagdes intensas ha o aumento do VPM.

Colite Ulcerativa Aumento da atividade da doencga

Associado a fase de exacerbac¢do da artrite reumatoide
Doengas Reumaticas
Marcador da atividade do lUpus eritematoso sistémico em adultos

Reducdo significante em pacientes com cancer pancreatico depois da cirurgia;
Carcinomas bom fator progndstico de recuperacao apos retirada de tumor gastrico antes da
terapia medicamentosa

Outros Em quadro de sepse; apds tratamento com quimioterapia

Tabela 2 — Descrigcdo resumida dos textos pesquisados onde todos possuem a mesma analise sobre a dimi-
nuicao do valor do VPM.

Fonte: Elaboracgao propria baseada em fontes cientificas (AIRASCA, 2020; HARTMANN, 2016; KORNILUK et
al., 2019; VILLEGAS, 2018).
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Assim, os estudos levantados mostram que a analise morfoldgica e a contagem de
plaquetas sao essenciais para a descoberta de alguma desordem tanto na funcao como
na estrutura, em que é possivel ao avaliar o valor do volume plaquetario médio (VPM), re-
conhecer o aparecimento de plaquetas gigantes ou formacao de trombos no sangue.

3. CONCLUSAO

Considerando os dados avaliados nas literaturas pesquisadas voltadas ao tema abor-
dado indicaram que o volume plaquetario médio (VPM) tem um papel muito significativo
sendo reconhecido como biomarcador de varios processos inflamatorios, além de doencgas
neoplasicas podendo ser usado também como ferramenta na pratica clinica para avalia-
cao de resposta ao tratamento de varias patologias, além de ser um parametro hematolo-
gico de baixo custo.

Evidéncias clinicas e a avaliacao experimental revelam que o tamanho das plaquetas
e sua reatividade, por serem mediadores da inflamacao estao estreitamente relacionadas
com a gravidade do estado clinico inflamatdrio do paciente, independente desse estado
ser agudo ou crénico. Portanto, pode fornecer importantes informacdes para que se che-
gue a um diagndstico ou prognostico e se consiga propor um tratamento mais assertivo
a0 paciente, o que contribui no acompanhamento do progresso positivo durante a aplica-
¢ao clinica medicamentosa.

A utilizacao do valor de VPM juntamente com outros biomarcadores inflamatoérios
foram considerados como parte de um protocolo para se chegar a um diagndstico e possi-
vel avaliacao de resposta a tratamentos e alertam da necessidade da padroniza¢cao dos ni-
veis de VPM quanto a alguns fatores interferentes, como: fatores genéticos, idade, género,
raca/etnia, estilo de vida, periodo de gestacéo, alguns medicamentos antitrombéticos, uso
de anticoncepcional oral e diferentes patologias, sendo o de maior influéncia o fator gené-
tico. Foi amplamente relatado ainda entre todos os estudos que a falta da padronizacao
durante as fases pré-analiticas e analiticas nos laboratérios clinicos afetam diretamente os
resultados do VPM, onde foi citado o uso do EDTA e o citrato de sddio.

O avanc¢o na tecnologia dos novos equipamentos vem diminuindo as interferéncias
na analise de plaguetas reduzindo falsos resultados. Assim, o Comité Internacional de Pa-
dronizacao em Hematologia (ICSH) aceita e recomenda o uso do valor de VPM no auxilio
do diagnodstico e progndstico de doencas.

Portanto, considera-se que a interpretacao do valor do volume plaguetario médio
(VPM) oferece informacdes importantes ao profissional da saude sendo uma ferramen-
ta na deteccao dos riscos de varias enfermidades relacionadas a fatores protrombaticos,
proinflamatodrios, além de auxiliar no acompanhamento terapéutico junto ao paciente.
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