UNIVERSIDADE DE UBERABA
CURSO DE FARMACIA

FRANCISCO RODOLFO MAHLER RODRIGUES

AVALIACAO DE PRESCRICAO MEDICA EM UMA DROGARIA DO MUNICIPIO
DE CONQUISTA - MG

UBERABA
2021



UNIVERSIDADE DE UBERABA
CURSO DE FARMACIA

FRANCISCO RODOLFO MAHLER RODRIGUES

AVALIACAO DE PRESCRICAO MEDICA EM UMA DROGARIA DO MUNICIPIO
DE CONQUISTA - MG

Trabalho de Conclusdéo de Curso
apresentado a Universidade de Uberaba
como parte dos requisitos para a conclusao
do Curso de Farmécia.

Orientadora: Tatiana Pereira

UBERABA
2021



FRANCISCO RODOLFO MAHLER RODRIGUES

AVALIACAO DE PRESCRICAO MEDICA EM UMA DROGARIA DO MUNICIPIO
DE CONQUISTA - MG

Trabalho de Conclusdéo de Curso
apresentado a Universidade de Uberaba
como parte dos requisitos para a conclusao
do Curso de Farmaécia.

Orientadora: Tatiana Pereira

Tatiana Pereira

UBERABA

2021



Dedico esse trabalho a meus pais.



AGRADECIMENTOS

Agradeco primeiramente a Deus, pela protecdo constante em minha vida.

A todos os meus amigos e familiares, que sempre estiveram comigo, dando forcas para
alcangar meus objetivos.

A professora Tatiana, minha orientadora, pelo incentivo e empenho para a concretizagao
desse trabalho.

Aos professores do curso, pelo apoio e ensinamentos durante a graduacao.

A todos que direta ou indiretamente contribuiram para a realizacao deste trabalho.



“A persisténcia ¢ o caminho do éxito”.
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RESUMO

O uso de medicamentos € a intervencdo terapéutica mais usada no caso de doencas. Quando a
prescri¢éo e uso séo realizadas de forma adequadas, os medicamentos desempenham um papel
fundamental para a assisténcia a salde, pois visa melhorar tanto a qualidade quanto a
expectativa de vida dos usuarios de medicamentos. No entanto, segundo a Organizacdo Mundial
de Saude (OMS), mais de 50% dos medicamentos sdo prescritos ou dispensados de forma
inadequada e mais da metade dos pacientes ndo fazem o tratamento corretamente, o que resulta
em desperdicios e agravos a saude e ao meio ambiente O objetivo do presente trabalho foi
analisar os indicadores de qualidade da prescricdo de medicamentos propostos em 1993 pela
Organizacdo Mundial da Saude (OMS). Para tanto, se realizou uma pesquisa retrospectiva de
analise de prescricdes de um municipio brasileiro no estado de Minas Gerais. As prescri¢coes
utilizadas foram escolhidas de forma aleatéria. Foram computadas 149 receituarios durante o
més de outubro de 2021, dos quais foram calculados os indicadores de prescri¢éo e analisados
de acordo com as recomendacdes da OMS. A média de medicamentos por prescricao foi de
1,98. Dos medicamentos prescritos, 83,3% foram prescritos pela denominacdo comum
brasileira, sendo este valor inferior & meta preconizada pela OMS que é de 100%. A
porcentagem de medicamentos dispensados foi de 79,6%, sendo que 8,47% das prescri¢des
analisadas apresentaram um antibidtico. Importante ressaltar que estudos relacionados a
medicamentos sdo ferramentas importantes, pois trazem informaces sobre a prescricédo, 0 que
direciona a implantacdo de politicas de satde e possibilidades de intervenc¢do dentro das acGes
de assisténcia farmacéutica.

Palavras chave: Indicadores de qualidade em assisténcia a salde; Prescricdo medicamentosa;
Assisténcia farmacéutica.
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1. INTRODUCAO

O uso de medicamentos é a intervencgdo terapéutica mais usada no caso de doencas.
Quando a prescricdo e uso sao realizadas de forma adequadas, os medicamentos desempenham
um papel fundamental para a assisténcia a satde, pois visa melhorar tanto a qualidade quanto a
expectativa de vida dos usuarios de medicamentos (CABRAL, 2014). No entanto, segundo a
Organizacdo Mundial de Saiude (OMS), mais de 50% dos medicamentos sdo prescritos ou
dispensados de forma inadequada e mais da metade dos pacientes ndo fazem o tratamento
corretamente, o que resulta em desperdicios e agravos a saude e ao meio ambiente (OMS, 2021).

Nesse contexto, a prescri¢do € muito importante, pois trata-se de um documento emitido
a um paciente, o qual contém informacBes importantes e precisas sobre o medicamento, o
paciente e o prescritor, como: concentracdo, dose, forma farmacéutica, duracdo do tratamento
e posologia, identificacdo do paciente e identificacdo do prescritor. Deve estar também de
acordo com as normas legais e institucionais emitidas pela Ministério da Saude, sendo
realizada, portanto, por profissionais da saude, habilitados. As prescri¢cdes medicas corretas sao
capazes de prevenir erros que possam ocorrer durante o uso do medicamento (WEBER,
BUENO, OLIVEIRA, 2012; ARAUJO, UCHOA, 2011).

A prescricdo de medicamentos também pode ser realizada pelo farmacéutico. De
acordo com a RDC 586 de 29 de AGOSTO de 2013, o farmacéutico pode prescrever
medicamentos para o tratamento de transtornos menores, como gripes, resfriados, etc; que sao
aqueles medicamentos sem tarja mas que, ao serem administrados incorretamente podem causar
danos a saude.

Soares et al. (2012), ressaltam que a eficacia e a seguranca terapéutica do paciente,
depende de uma prescri¢cdo medica legivel, clara e completa, ou seja, precisa conter a descrigdo
detalhada do medicamento e dados de identificacdo do paciente, no sentido de ndo haver
equivocos durante o uso da medicacao.

Corroborando com isso, Moraes (2014), ressalta que um dos erros mais praticados em
relacdo a prescrigdo médica é a falta de informagdes ou informagdes incompletas, o que tem
ocasionado consequéncias danosas aos usuarios de medicamentos.

O Ministério da Saude tem langado programas para avaliagdo das prescri¢cdes, como o
Programa Nacional de Seguranca ao Paciente (PNSP) o qual contribui para a promoc¢édo da
seguranca do uso de medicamentos em estabelecimentos de salde ao promover boas praticas
em todas as etapas do processo de utilizacdo de medicamentos. O programa propde 0 uso de

trés indicadores para avaliar a prescricao, dispensacao e administracdo de medicamentos sendo
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eles: taxa de erros na prescricdo de medicamentos, o qual tem por finalidade monitorar a

quantidade de erro nas prescricbes farmacéuticas;, taxa de erros na dispensacdo de

medicamentos, o qual tem por finalidade monitorar a ocorréncia de erros na dispensacéo de

medicamentos e taxa de erros na administracdo de medicamentos, o0 qual tem por objetivo

monitorar a ocorréncia de erros na administragdo de medicamentos. Neste trabalho, o indicador

utilizado ser4 a taxa de erros na prescri¢do de medicamentos.

A seguir, é apresentada uma classificagdo dos tipos de erro de prescricdo de

medicamentos:

Prescricdo de medicamento ilegivel: Para a decisdo sobre ilegibilidade de um
medicamento prescrito, sugere-se a tentativa de leitura por pelo menos dois
profissionais de reconhecida experiéncia em farmécia;

Falta de identificacdo da instituicdo: nome, endereco completo e telefone;

Falta de identificacdo do paciente: nome completo, endereco, idade;

Falta de identificacdo do prescritor: nome completo, nimero de registro no
conselho profissional, assinatura;

Falta da data da prescricéo;

Uso de abreviaturas contraindicadas: U (unidade), Ul (unidade internacional),
IV (intravenosa), mcg (micrograma), formulas quimicas, nomes abreviados de
medicamentos, outras abreviaturas ndo padronizadas;

Falta do nome do medicamento;

Falta ou erro: concentracdo/dosagem, forma farmacéutica/apresentacdo, dose,
posologia, via de administracdo, duracéo do tratamento, tipo de diluente, volume
de diluente, tempo de infuséo, velocidade de infus&o;

Uso de unidade de medida ndo métrica para expressao de dose: colher, ampola,
frasco, etc;

Uso de expressdes vagas (como a critério medico; se necessario; se tiver dor),
sem mencdo de dose méaxima, posologia e condigdes de uso;

Prescricdo inadequada do medicamento: selecdo inapropriada do medicamento,
medicamento ndo indicado / ndo apropriado para o diagndstico que se pretende
tratar, medicamento com histéria prévia de alergia ou reagdo adversa,
medicamento  contraindicado  (incluindo  interagbes  contraindicadas),

medicamento contraindicado para o paciente devido a idade, situacdo clinica,
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entre outros, duplicidade terapéutica, medicamento desnecessario (prescrever

um medicamento sem que haja necessidade).

Diante do exposto acima, o presente trabalho teve como objetivo analisar os indicadores
de qualidade da prescri¢do de medicamentos da cidade de Conquista-MG.

Como problema de pesquisa, indagou-se: 0 que 0 erro na prescricdo medicamentosa
pode acometer aos pacientes de uma pequena cidade do estado de Minas Gerais, onde a
assisténcia hospitalar é deficitaria e, muitas pessoas precisam se dirigir a cidades vizinhas para
terem este tipo de tratamento?

Espera-se que o presente estudo, possa fornecer informagdes adequadas sobre quais séo
as falhas frequentemente cometidas em relacéo a prescricdo médica, na cidade de Conquista-
MG e o que pode ser feito para a prevencdo desses erros, garantindo assim, uma terapéutica

adequada que auxiliard na melhoria da qualidade dos servigos prestados a salde.
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2. OBJETIVOS
O presente trabalho teve como objetivo avaliar as prescri¢cdes farmacéuticas em uma

drogaria da cidade de Conquista-MG através do uso de indicadores de prescrigéo.
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3. METODOLOGIA

O uso de indicadores de prescricdo para avaliacdo da qualidade das prescri¢des
farmacéuticas que chegam a uma drogaria da cidade de Conquista-MG consiste em um estudo
transversal e retrospectivo, realizado durante o0 més de Outubro de 2021, em uma drogaria na
cidade referida acima, com uma populagéo estimada de 6.995 habitantes. Segundo a OMS, a
andlise de uma amostra em um determinado periodo de tempo néo apresenta discrepancias nos
resultados quando a mesma é coletada em um periodo mais amplo, mesmo com a influéncia de
doencas sazonais no padrdo de prescricdo (WHO, 1993). Dessa forma, foram analisados 149
receitudrios. As prescrigdes utilizadas para contagem foram escolhidas de forma aleatoria e
todos foram incluidas, mesmo as que continham medicamentos da Portaria 344/1998 (BRASIL,
1998). A presente pesquisa avaliou os indicadores de uso racional de medicamentos propostos
pela OMS, contidos nas prescri¢es, seguindo os critérios: porcentagem de prescricdes
contendo antibi6ticos, porcentagem de medicamentos prescritos pelo nome genérico, nimero
médio de medicamentos prescritos; além dos indicadores propostos pelo Ministério da salde
para calcular a taxa de erros na prescricdo de medicamentos.

A OMS vem desde 1993, propondo a implementacédo de indicadores de utilizacdo de
medicamentos, com o intuito de garantir uma farmacoterapia de qualidade, eficiéncia no uso
dos recursos disponiveis e na resolutividade dos servicos ofertados. Os indicadores de qualidade
de prescricdo de medicamentos preconizados pela OMS abordados nesta pesquisa séo:

1. Numero médio de medicamentos por prescri¢do: Corresponde ao nimero total de

medicamentos prescritos divididos pelo numero total de prescri¢cbes analisadas.
Este indicador permite avaliar o grau de polimedicacdo que contribui para o
aumento de reacOes adversas e interagdes e medicamentosas.

2. Porcentagem de medicamentos prescritos pelo nome genérico: Corresponde ao
numero total de medicamentos prescritos pelo nome genérico, dividido pelo
numero total de medicamentos prescritos, multiplicando-se o resultado por 100.
Mede a tendéncia do prescritor em utilizar o nome genérico que é uma
obrigatoriedade no ambito do SUS.

3. Porcentagem de prescrigdes contendo antibioticos: Corresponde ao nimero de
prescrigdes em que foi prescrito pelo menos um antibidético, dividido pelo nimero
total de prescri¢bes analisadas, multiplicando-se o resultado por 100. O uso
indiscriminado desta classe de medicamentos é uma preocupa¢do mundial devido

ao alto indice de resisténcia bacteriana.
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Para a analise dos indicadores para o calculo da taxa de erros nas prescri¢des
farmacéuticas foi utilizada a ficha teécnica do indicador bem como o formulério,
disponibilizados pelo Ministério da Satde (Anexo A e B).

A analise descritiva foi realizada utilizando distribuicéo de frequéncia para as variaveis
categoricas e medidas de tendéncia central (média) para as varidveis quantitativas. Para tanto,
foi utilizado o programa EXCEL® versao 2020.
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4. RESULTADOS E DISCUSSAO

Ao todo foram analisadas, 149 receituarios no més de outubro de 2021, totalizando
295 medicamentos prescritos. Em relagdo aos medicamentos prescritos, a média foi de 1,979
medicamentos por prescri¢do. Este indice estd abaixo do preconizado pela OMS, que uma
média de 2,3 medicamentos por prescricao.

Os receituarios foram analisados em relacéo (i) aos dados do prescritor, (ii) aos dados
do paciente e (iii) aos dados dos medicamentos contidos no receituario.

Em relacdo aos dados do prescritor, pode-se notas que apenas 2,% dos receituarios
analisados apresentaram auséncia do nome do prescritor e 2,7% auséncia do numero de registro
do prescritor. Todos os receituarios analisados apresentaram a assinatura do prescritor (Tabela
1). Ainda, dos 295 medicamentos prescritos, apenas 2 apresentaram prescricao ilegivel, o que
corresponde a 0,7% do total de prescri¢fes. Pode-se notar também que 10,73 % dos receituarios
analisados ndo apresentaram data. A auséncia desses indicadores pode estar relacionada a falta
de atencdo e alta demanda de preenchimento de receituarios pelos prescritores. No entanto,
esses indicadores necessarios para dispensacdo correta e efetiva de medicamentos,
principalmente antibidticos e medicamentos pertencentes a portaria 344/98 uma vez que a
dispensacdo precisa obedecer a critérios especificados por legislacdo, como a classe
profissional do prescritor (odontolégica, médica ou veterinaria), a data da prescri¢do, uma vez
que de acordo com a RDC n° 20 de 2011, antibioticos devem obrigatoriamente ser dispensados
com no maximo 10 dias apds a data receitada.

Quando os receituarios foram analisados em relacdo aos dados do paciente, foi
observado que apenas 0,7% dos receituarios ndo apresentavam o nome do paciente. No entanto,
53,7% desses receituarios ndo continham o endereco e 70,5% ndo apresentaram a idade do
paciente. Notou-se que dentre os receituarios com falta de identificacdo dos pacientes, a maior
parte se referia a receituérios eletronicos que provém da Assisténcia unica de satde (SUS) local
e principalmente receituarios de controle especial B2, que pode dificultar um didlogo aberto

com o cliente.
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Tabela 1: Indicadores de prescricdo de uma drogaria da cidade de Conquista — MG.

149 Receituarios Recolhidos
Resultados Finais

N° total de medicamentos prescritos 295
Medicamentos com Prescricéo llegivel 2
Auséncia nome do prescritor 3
Auséncia da assinatura do prescritor 0
Auséncia do ndimero do Registro prescritor 4
Auséncia nome do paciente 1
Auséncia endereco do paciente 80

Auséncia da idade do Paciente 105
Auséncia da data na receita 16

Med. prescrito sem Denominacao genérica 47
Med. Prescrito sem forma Farmacéutica 8
Med. Prescrito sem a dose 6

Med. Prescrito sem posologia 12

Med. Prescrito sem via de administracao 30
Med. Prescrito sem diluente 7
Med. Prescrito sem quantidade de diluente 3
Med. Prescrito sem tempo de infuséo 5
Medicamento prescrito s/ tempo de infuséo 6
Med. Prescrito sem velocidade de infuséo 25
Quantidade de antibidticos na Receita 25
Uso de expressdes vagas “se dor” 38
Prescricdo Manual 77

109

NuUmero de medicamentos prescritos com Erros

Em relagdo aos medicamentos, observa-se que 51,6% dos receituarios foram
recolhidos manuscritos. Ainda, 15,93% dos medicamentos foram prescritos sem denominacéao
genérica. E importante ressaltar que nesse ambito as prescricdes médicas, odontoldgicas e
veterinarias devem ser obrigatoriamente ser realizadas com a denominagéo genérica, pois de
acordo com pesquisas 0 uso dos nomes comerciais de medicamentos, variam por paises e estdo
sujeitos a mudancas para atender interesses de mercado, e 0 paciente fica sujeito a uma
intercambialidade de um medicamento com mesma seguranga, eficacia e de menor custo para
ele. Em pesquisa realizada por Freitas et al., (2019), a denominacdo genérica foi utilizada em

83,4% das prescricdes e os dados propostos pela Organizagdo Panamericana de Saude (OPAS,
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2005), que realizou uma média nacional dos indicadores de prescricdo em cinco regides do pais
foi de 84,2% de medicamentos prescritos pelo nome genérico. Assim, os dados apresentados
nessa pesquisa estdo de acordo com os dados propostos pela OMS, com 84,7% de receituarios
com denominacdo genérica. No entanto, uma vez que no ambito do SUS, as prescri¢cdes médicas
e odontologicas devem ser em obrigatoriamente realizadas pela Denominagdo Comum
Brasileira (DCB) e na sua falta pela Denominagcdo Comum Internacional (DCI), o resultado de
84,2% obtido ainda € considerado baixo (Lei dos genéricos) (BRASIL, 1999).

O percentual de prescrigdes em que havia pelo menos um antibiotico prescrito foi de
16,8%. Esse indice foi menor do que o proposto pela OMS, que é de 40,1%. Esse baixo indice
de antibidticos nas receitas pode estar relacionado com a época do ano uma vez que Cunha et
al. (2002), em um estudo no Mato Grosso do Sul, observou um acréscimo de 52% de
antibidticos prescritos no periodo do inverno quando comparado ao verao.

Ainda analisando os dados contidos na tabela podemos observar que houve um alto
indice de auséncia de informacBes essenciais nos receituarios tais como informacbes de
dosagem (2,03%), posologia (4,06%) e vias de administracdo (10,16%). Tais informacdes de
extrema importancia na dispensacdo dos medicamentos uma vez que a orientacdo do uso, tempo
para intercalar e tempo do tratamento sdo de suma importancia para a garantia da seguranga e
eficacia no uso de todos os medicamentos.

A prescricdo médica é o intercdmbio entre médico, paciente e farmacéutico. Para que
esse processo se torne justo e correto € preciso que as prescricdes médicas sejam claras e
transmitidas de forma convincente com caligrafia legivel e de preferéncia digitada para que nédo
ocorra equivocos durante a dispensacéo.

Pela presente pesquisa desenvolvida através do recolhimento dos receituarios na
drogaria, nota-se que grande parte dos receituarios que foram analisados apresentam-se em
denominagdo genérica e sdo receitudrios impressos, o que facilita bastante a liberdade de
escolha do medicamento sendo ele geneérico ou ético, porém ainda se nota falhas como falta de
informacdes do paciente e do uso do medicamento, podendo se tornar um problema em relacéo
a saude de quem ira fazer o uso dele. E importante que os profissionais de satde (médicos,
odont6logos e médicos veterinarios.) estejam orientados sobre a qualidade da prescricéo e de
retencdo do receituario médico para que seja benéfica a dispensacgéo e o tratamento associadas

as informacdes do profissional farmacéutico que é o responsavel pela chave final da prescrigéo.
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5. CONCLUSAO

O presente estudo permitiu uma analise da situacdo dos servicos de saude em relacéo
ao uso de medicamentos na cidade de Conquista - MG. Embora os resultados obtidos
apresentaram-se satisfatorios quando comparados a outros estudos que realizaram metodologia
semelhante, ainda se faz necessario a adogcdo de medidas para melhoria da assisténcia
farmacéutica no municipio com o objetivo de promover um uso seguro e racional de

medicamentos.
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Anexos

Anexo A: Ficha técnica do indicador taxa de erros na prescricdo de medicamentos.

Ficha técnica do indicador

Nome Taxa de erros na prescricio de
medicamentos

Objetivo Monitorar a ocorréncia de erros na
atividade de prescricdo de medicamentos.

Formula n° de medicamentos prescritos com

erro/n°de medicamentos prescritos x 100

Explicacdo da formula

Numero de medicamentos prescritos com
erro:. é a soma dos medicamentos
prescritos, em um determinado periodo de
tempo, para o0s quais se identificou um ou
mais problemas abaixo descritos.

- Medicamento prescrito sem a forma
farmacéutica

- Medicamento prescrito sem a dose

- Medicamento prescrito sem a posologia
- Medicamento prescrito sem a via de
administracéo

- Medicamento prescrito sem o tipo de
diluente

- Medicamento prescrito sem o volume
de diluente

- Medicamento prescrito sem o tempo de
infusdo

- Medicamento prescrito sem a velocidade
de infusdo

- Medicamento prescrito utilizando
abreviaturas contraindicadas

* Numero total de medicamentos
prescritos: € a soma de todos 0s
medicamentos prescritos no  mesmo
periodo de tempo.

Observacdo: todos o0s medicamentos
prescritos devem ser avaliados, inclusive a
soroterapia

Periodicidade minima de verificacéo

Mensal, conforme exigido pelo PNSP, ou
em periodos menores, conforme definido
em cada instituico.

Fonte de informacéo

Prescrigdo de medicamentos (eletrénica
ou manual).

Coleta de dados

Passo a passo

* Elaborar planilha para registro dos dados
necessarios ao célculo do indicador.

» Avaliar as prescri¢cdes para a coleta de
dados (preferencialmente antes da

20



separacao e dispensacéo dos
medicamentos).

e Contar o numero de medicamentos
prescritos ou emitir relatorio
informatizado.

* Contar o nimero de medicamentos
prescritos com erro, conforme os tipos de
erros (descritos no campo acima
“Explicagao da formula”).

* Totalizar os dados coletados e aplicar a
férmula.

Observagoes

* Caso o mesmo medicamento contenha
mais de um erro de prescricdo (ex.
faltando dose e via de administracdo),
considerar 1 (um) medicamento prescrito
com erro.

* Se uma amostra for utilizada (nimero de
prescricdes a serem analisadas para coleta
dos dados), esta devera ser calculada
conforme definicédo institucional.
Entretanto, deve ser representativa do
namero total de prescri¢bes atendidas e de
todos os setores da instituicéo.

Interpretacdo de resultados

A leitura do resultado do indicador é:
namero de medicamentos prescritos com,
pelo menos, um erro em 100
medicamentos prescritos.

Responsavel

Farmacéutico.

Anexo B: Planilha para avaliacdo da taxa de erros na prescricdo de medicamentos.
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Registro de dados para o indicador taxa de erros na prescri¢ao de
medicamentos

Numero da prescri¢ao

NUmero total de medicamentos prescritos (denominador da férmula)

Prescrigao ilegivel de medicamento

Auséncia do nome do prescritor

Auséncia da assinatura do prescritor

Auséncia do nimero de registro do prescritor

Auséncia do nome do paciente

Auséncia do enderego do paciente

Auséncia da idade do paciente

Auséncia de data na receita

Medicamento prescrito sem a denominagao genérica

Medicamento prescrito sem a forma farmacéutica

Medicamento prescrito sem a dose

Medicamento prescrito sem a posologia

Medicamento prescrito sem a via de administra¢do

Medicamento prescrito sem o tipo de diluente

Medicamento prescrito sem a quantidade de diluente

Medicamento prescrito sem o tempo de infuséo

Medicamento prescrito sem a velocidade de infuséo

Medicamento prescrito usando abreviatura contraindicada

quantidade de Antibiéticos na receita

Uso de expressdes vagas (se necessario, se dor)

Prescri¢do manual (assinalar com um X)

Data:

S

Total




Numero de medicamentos prescritos com erros (numerador da formula)




