£~ %, Revista Eletronica de Farmacia

¢ Suplemento Vol 2 (2), 116-118, 2005.
®  ISSN 1808-0804

ref

PROJETO DE IMPLANTACAO DE ATENCAO
FARMACEUTICA A PACIENTES PORTADORES DE
DIABETES MELLITUS TIPO 2 EM PROGRAMA DE SAUDE
DA FAMILIA

MACEDO, Bernadete Simas; GARROTE, Clévia Ferreira Duarte; OLIVEIRA, Nelyson
Dias; SAHIUM, Marani; SILVA, Rivia Regina Lopes, SOUSA, Clarissa

Palavras-chave: atencdo farmacéutica. programa saude da familia.
acompanhamento farmacoterapéutico. diabetes mellitus

1. INTRODUCAO

O presente trabalho é um projeto de pesquisa aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa da UFG, realizado no periodo de mar¢co a dezembro/2004, por
farmacéuticos e académicos da Faculdade de Farmacia da UFG, em parceria com a
equipe multiprofissional de saude do Programa Saude da Familia (PSF) do CAIS
Amendoeiras em Goiania.Utilizando-se da Metodologia Déader de Atencéo
Farmacéutica, realizou-se o acompanhamento farmacoterapéutico de pacientes
diabéticos tipo 2. Através de visitas domiciliares periddicas foram coletados dados
dos pacientes, identificando e avaliando os Problemas Relacionados a
Medicamentos (PRM), e apresentando algumas solucdes a equipe de Diabetes do
PSF, o que proporcionou uma inter-relacdo com outros profissionais de saude.
Observou-se varias ocorréncias de PRM demonstrando uma grande caréncia da
presenca do profissional farmacéutico no PSF, para orientagdes quanto ao uso
acional do medicamento, complicagcbes, controle da doenca, interacbes
medicamentosas e alimentares, dentre outras. Os resultados encontrados mostram a
importancia da  participacdo do  farmacéutico no  acompanhamento
farmacoterapéutico do paciente para sua melhor e maior sobrevida. O interesse em
implantar o exercicio da Atencdo Farmacéutica (AF) em Programa de Salde da
Familia (PSF), dando énfase aos pacientes portadores de Diabetes Mellitus tipo 2
(DM), se baseia no fato de que esta doenca € um dos mais importantes problemas
da saude publica brasileira, devido ao seu potencial de morbimortalidade e o grande
ndmero de pessoas acometidas. De acordo com a realidade do PSF da regido em
estudo, observou-se a necessidade da implantacdo deste projeto realizando a
pratica de AF aos pacientes diabéticos atendidos pelo programa, cuja atividade sera
de grande importancia para a minimizacdo dos PRM (Problemas Relacionados aos
Medicamentos), melhorando assim a qualidade de vida da populacéo atendida, visto
gue, atualmente ndo ha atividades especificas de acompanhamento
farmacoterapéutico e orientacdo sobre o uso racional de medicamentos, ou seja,
uma politica de Assisténcia Farmacéutica Segundo MANASSE, (1989), os principais
fatores relacionados a problemas de saude a partir de medicamentos séo erros de
prescricdo, dispensacdo, administracdo, entre outros, que por serem de relativa
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incidéncia constituem problemas graves de saude publica. A pratica da AF pode
evitar todos os problemas acima relacionados, pois ajuda na cura e/ou prevencéao de
uma doenca, reducdo da sintomatologia do paciente, interrup¢cdo ou diminuicdo do
processo patologico, enfim, auxilia no tratamento, detectando e evitando efeitos
adversos e interacdes medicamentosas

2. MATERIAIS E METODOS

Populacao
Foram selecionados 43 pacientes adultos, diagnosticados portadores de DM tipo 2,

cadastrados no PSF, com prontudrios ja descritos pela equipe multiprofissional .
Jocal. Critério de exclusado: criancas e jovens até 17 anos; Critério de inclusao:
adultos a partir de 18 anos. Equipe envolvida Médicos, enfermeiros e agentes
comunitarios de saude inseridos no PSF do Cais Amendoeiras; académicos e
professores da Faculdade de Farmécia (FF) da UFG.

Materiais

Esfigmomanbmetro, aparelho para medicdo de glicemia capilar Accu- chek
Advantage com lancetas, balanca manual, fita métrica, luvas, alcool a 70°GL,
algodao e materiais de consumo.

Método

Utilizou-se o método Dader de Seguimento do Tratamento Farmacologico (STF),
com as devidas adequac®es a realidade da populacdo atendida. Segundo o método,
0 acompanhamento farmacoterapéutico se baseia nas seguintes etapas:Entrevista
inicial = visitas diversas = arquivo de dados = avaliacdo das informacdes = ciclo
de resolugdo de PRM = detec¢do de PRM = plano de intervengdo = registro do
resultado do seguimento farmacoterapéutico.

a) Reunido de apresentacéo e adesao: Ocasido em que a populacdo conheceu a
equipe e aceitou a colaboracéo dos académicos nos cuidados ao paciente diabético,
através da prestacdo dos servicos de AF, quando foram informados sobre os
objetivos, conteddo, vantagens e procedimentos a serem realizados.

b) Etapas do Acompanhamento Farmacoterapéutico:

1.Programacéao da Entrevista

2. Primeira Entrevista

3. Seguimento Farmacoterapéutico: quinzenalmente fez-se a leitura da glicemia
capilar e afericdo da presséo arterial do paciente, que recebeu também informagdes
sobre diversos assuntos referentes aos medicamentos e habitos de vida.

4, Estado de Situacédo: registrou-se em formulario proprio os problemas de saude do
paciente e os medicamentos utilizados;

5. Fase de Estudo: através de bibliografias especializadas

6. Fase de Avaliacdo: em reunides programadas, a equipe estudou e discutiu os
casos estabelecendo as suspeitas de PRM.

7. Fase de Intervencdo: o resultado das avaliacbes foi apresentado a equipe
multiprofissional do PSF a fim de executar as intervencdes necessérias para resolver
os PRM identificados;

8. Resultados das intervengdes: determinou-se que resultado se obteve com a
intervencao farmacéutica para resolucéo do problema de saude detectado;

9. Novo Estado de Situacdo: analisaram-se as mudancas ocorridas nos problemas
de saude e no tratamento farmacoldgico apdés a intervencéao.
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3- RESULTADOS E DISCUSSAO

Dos pacientes estudados, 19 estavam acima do peso, 25 séo hipertensos. Este dado
€ preocupante, pois o tratamento da hipertensédo reduz drasticamente os episodios
cardiovasculares e as complicagdes micro angiopaticas em doentes diabéticos e os
efeitos sdo superiores aos obtidos pela simples melhoria do controle da glicemia.
Observou-se ainda o resultado positivo na glicemia dos pacientes poés
acompanhamento farmacoterapéutico. A desinformacédo sobre a doenca e 0 uso
inadequado dos medicamentos prescritos foram os principais problemas detectados
no inicio do acompanhamento da maioria dos casos estudados. No presente estudo
observou-se que 33 pacientes apresentaram PRM 1, cujo motivo seria 0 uso
incorreto da medicacdo e problemas no abastecimento, pois os medicamentos sao
adquiridos na rede publica. 03 pacientes apresentaram PRM 2 por utilizacdo de
medicamentos sem prescri¢cdo (chas, analgésicos diversos). Ocorreram 06 suspeitas
de PRM 3 e 05 pacientes apresentaram PRM 4, provavelmente pela dificuldade de
alguns em aderir ao tratamento. Foram feitas intervencgdes farmacéuticas junto a
equipe multiprofissional, com atuagcdo imediata desta, 0 que gerou resultados
satisfatérios na resolucédo da maioria dos PRM detectados.

4. CONCLUSAO

O farmacéutico encontra na orientacdo e acompanhamento do paciente diabético a
satisfacdo de participar ativamente do processo de sobrevida desses pacientes.
Permite também que desempenhe o seu papel, em uma equipe multiprofissional,

como participante ativo no processo terapéutico, dividindo e trocando informacdes
sobre o paciente com o0 médico e outros profissionais envolvidos.
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