INTACAQ FARMACEUTICA AO PACIENTE
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desinformagio do paciente a
A respeito da forma correta de

utilizar medicamentos tem sido
referida como uma das causas mais im-
portantes do ndo cumprimento do tra-
tamento.

O éxito de uma terapia nao se asse-
gura apenas por uma prescri¢io, mes-
mo quando bem fundamentada e ela-
borada; € preciso considerar, também,
aspectos relativos 2 doenga, ao doen-
te e a0 medicamento.

O modelo de saide vigente no Pais,
em que pese as mudangas ja esboga-
das, ainda nio oferece a assisténcia
que o paciente, de fato, requer.

Em nivel ambulatorial, a relagio
médico-paciente permanece preciria,
talvez porque o tempo disponivel pa-
ra uma consulta seja cada vez mais es-
casso. Os demais profissionais da drea
de satide, em especial enfermeiros e
farmacéuticos que desenvolvem suas
atividades em ambulatério, ndo pare-
cem estimulados a exercitar uma agio
educativa que 20 menos minimize os
problemas que o paciente passa a en-
frentar, ao deixar o consultério médi-
co.

Orientar pacientes sobre a maneira
adequada de usar medicamentos é
fungdo de todos os que fazem a drea
de saide. Alids, “orientar” talvez seja
uma atitude extremamente modesta,
face a gravidade do problema. O ideal
seria desenvolver programas de “edu-
cagdo continuada”, pois o que se pre-
tende ndo € apenas o cumprimento
correto de um tratamento, mas uma
mudanga de atitude do paciente em
relacdo ao medicamento,

O farmacéutico responsivel pela
dispensag¢ao de medicamentos, espe-
cialmente em ambulatérios, centros e
postos de saide, e os que trabalham
em hospitais, principalmente aqueles
que se dedicam a Farmicia Clinica, sdo
privilegiados pelo convivio permanen-
te com O paciente €, portanto, devem
se sentir comprometidos a desempe-
nhar o seu papel nos programas de
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educagio em satde.

A atribui¢do de dispensar medica-
mentos quase sempre faz do farmacéu-
tico o ultimo profissional a manter
contato com o paciente. Logo, ouvir
o que ele tem a dizer e a questionar,
antes de repassar qualquer informagio,
€ fundamental para o éxito do traba-
lho, além de minimizar os riscos de
orientagoes conflitantes.

Ademais, o dinamismo do proces-
S0 ndo permite que todos 0s pacien-
tes recebam as mesmas orientagdes. O
nivel social, econdmico e cultural, e
até: mesmo o estado de satide, impdem
importantes modificagdes nas neces-
sidades de informagio de cada um.

E importante considerar também al-
gumas varidveis da relagao farmacéu-
tico/paciente. Sob certas circunstin-
cias, o estado emocional de ambos, es-
pecialmente do enfermo, pode com-
prometer sua capacidade de assimila-
¢do. Por isso, é necessdrio demonstrar
seguranca, conhecimento, cordialida-
de, e repassar as informagoes e orien-
tagoes com habilidade, em linguagem
acessivel e clara.

Como ji foi mencionado, as infor-
magoes podem variar, em fungio de
cada paciente. No entanto, quase sem-
pre sido abdérdados os seguintes aspec-
tos:

1?) Por que utilizar os medica-
mentos? — Exceto em situagoes espe-
ciais (iminente perigo de vida ou quan-
do a comunicagio direta pode causar
dano), o paciente deve ter assegurado
o seu direito de saber 0s motivos da
prescri¢ao de cada medicamento, até
porque pode decidir por nao utilizi-
los. A partir dessa conscientizag¢io, o
paciente deve sentir-se verdadeiramen-
te comprometido com a execugio de
seu tratamento, O que aumenta subs-
tancialmente as probabilidades de
cumprir 2 risca todas as recomenda-
¢Oes que irdo se seguir. Trata-se, por-
tanto, da questio mais importante de
todo o trabalho.

2?) Com que tomar os medica-
mentos? — Além de tentar corrigir cer-
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tos conceitos equivocadamente con-
sagrados, como por exemplo “forrar
0 estdbmago” antes de tomar qualquer
medicamento, é fundamental estabe-
lecer com precisdo o veiculo adequa-
do para cada medicamento prescrito.

Alguns alimentos podem retardar
ou até impedir a absorgdo de certos
medicamentos (oxacilina, lincomicina,
rifampicina); outros (fenitoina, predni-
sona), em especial pela agdo irritante
sobre o trato gastrintestinal, devem ser
utilizados com alimento.

No que concerne ao veiculo,
recomenda-se o uso de medicamentos
s6lidos por via oral acompanhado de
um determinado volume de liquido —
150 a 200ml. Esta simples conduta nio
apenas favorece a absor¢io, como
também reduz a toxicidade de virias
drogas.

A dgua €, sem divida, o principal
desses veiculos. Acido acetilsalicilico,
amoxicilina, aminofilina, clindamicina,
ciclofosfamida, fenilbutazona, litio, sais
de ferro, sulfonamidas e tetraciclinas
$30 alguns dos medicamentos que de-
vem ser utilizados com bastante dgua.

3?) Vias de administragio — O
paciente, em geral, € reticente ao uso
de medicamentos por via retal, intra-
muscular ou endovenosa. Esta resis-
téncia, até certo ponto natural, s6 po-
derd ser vencida se o paciente for
conscientizado dos motivos que leva-
ram o médico a optar por qualquer
dessas vias. Ao contririo, poderi cons-
tituir um grande obsticulo ao éxito da
terapia, pela simples omissio do uso.

4°) Horirios de administragio —
Na avaliagdo leiga do paciente, nio h4
explicagio capaz de justificar o uso de
varios medicamentos em horirios
preestabelecidos e quase sempre dife-
rentes. Para ele, tomd-los de uma tni-
ca vez, além de mais pritico € cOmo-
do, favorece a manutengio de seu rit-
mo normal de vida,

Utilizando-se de argumentos sim-
ples a respeito do comportamento ci-

nético das drogas no organismo, o far- ¢ e e
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see macéutico deve alertar o paciente so-

bre as eventuais consequéncias dessa
pritica e conscientizi-lo da necessida-
de de utilizar cada medicamento, nos
horirios previamente determinados.

59) Duragdo do tratamento Trata-
se de um dos pontos mais importan-
tes de todo o trabalho de orientagio.
O paciente deve ser estimulado a cum-
prir integralmente o tratamento € cien-
tificado dos possiveis danos de uma
SUSpensao prematura.

Recidivas ou recorréncias de infec-
¢oes bacterianas, por exemplo, podem
ser observadas em pacientes que,
julgando-se curados, decidem abando-
nar o tratamento, tio logo desapare-
cem 0OS primeiros sinais e sintomas.

6°) Quantidade de medicamentos
— Pacientes cronicos ou portadores
de patologias graves, ou ainda acome-
tidos de vérias enfermidades simulta-
neamente, geralmente necessitam uti-
lizar quantidades considerdveis de me-
dicamentos, por periodos prolonga-
dos ou mesmo cronicamente,

Nio € infrequente, nesses €asos,
que O paciente comece a S¢ Sentir
“cansado’” de usar tantos medicamen-
tos, dia apés dia, e parta para a elei-
¢io aleatéria e perigosa de apenas uma
ou duas drogas, ou decida pela sus-
pensio pura e simples de todo o tra-

- tamento, Agindo assim, o paciente nio
$6 estard se privando dos beneficios te-
rapéuticos almejados, mas também se
expondo as imprevisiveis conseqiién-
cias de sua decisdo.

7°) Reagdes adversas — Apesar de
definidas como respostas indesejaveis,
a possibilidade de ocorréncia das rea-
¢oes adversas deve ser considerada
sempre que se prescreve um medica-
mento, seja com fins profildticos, te-
rapéuticos ou diagnosticos.

Algumas reagoes adversas sdo iden-
tificadas ainda na fase de estudos pré-
clinicos, outras, porém, somente serao
detectadas a partir do uso rotineiro de
cada medicamento.

O uso simultineo de dois ou mais
medicamentos, a forma farmacéutica,
a prescrigdo intencional de superdo-
ses, as caracteristicas genéticas € imu-
nolégicas de cada paciente sao varid-
veis importantes na prevengao e detec-
¢ao de reagoes adversas e, como tal, de-
vem ser avaliadas todas as vezes que um
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medicamento estiver sendo prescrito.

A eventual ocorréncia de efeitos in-
desejaveis nem sempre € de conheci-
mento do paciente e isto pode leva-lo
a assumir duas atitudes extremamen-
te perigosas: suspender o0 medicamen-
to, a0 observar o surgimento de uma
reagdo que considera grave ou nranter
0 uso, por julgar aquela reagao uma
consequéncia natural do tratamen-
to. As farmacodermias devidas a0 uso
das penicilinas, por exemplo, podem
condicionar a imediata suspensdo do
firmaco, enquanto Jue a sonoléncia
causada pelos ansioliticos dificilmen-
te levard 2 interrup¢do do tratamento.

£ necessirio, pois, que O paciente
seja informado sobre as reagdes adver-
sas ja esperadas e sobre a conduta a ser
adotada na vigéncia de qualquer des-
ses efeitos.

18°) Interagio medicamentosa — E
evidente que a pratica da multiterapia
tem por fim a obtengio de efeitos be-
néficos. No entanto, a associagao de
dois ou mais medicamentos pode re-
sultar, também, em efeitos indeseja-
veis, por vezes até fatais.

Avaliar o significado clinico de uma
interacio — mesmo daquelas cientifi-
camente bem documentadas — ndo €
tarefa muito facil. Sua gravidade pode
variar consideravelmente, em fungao
de aspectos relativos ao paciente e a0s
medicamentos em questao.

A orienta¢ao farmacéutica dada ao
paciente a respeito de interagoes me-
dicamentosas deve contemplar espe-
cialmente os fatores ligados 2 adminis-
tragao dos medicamentos, como horé-
rios, vias, duragio do tratamento, tendo
em vista que os fatores ligados ao pa-
ciente devem ter sido devidamente
analisados por ocasido da prescri¢ao.

Conforme descrito anteriormente,
as informagoes devem ser fornecidas
em fung¢io do que estd prescrito e das
necessidades de cada paciente. Contu-
do, uma abordagem mais diversifica-
da, envolvendo outros aspectos rela-
tivos a medicamento, pode igualmen-
te ser efetivada, tendo em vista o ca-
riter educativo de todo o processo
de orienta¢do. Nesta etapa, podem ser
incluidas as seguintes recomendagoes:

— Conservar 0os medicamentos ao
abrigo da luz, calor e umidade;
— Nio transferir os medicamentos de
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suas embalagens originais;

— Manter os medicamentos fora do
alcance de criangas;

— Nao utilizar medicamento sem
prescri¢ao médica;

— Nio adquirir medicamento mais de
uma vez utilizando a mesma pres-
cricdo, a ndo ser mediante autori-
zagao do médico;

— Nao aceitar que os medicamentos
sejam substituidos por outros na
farmdcia publica, sendo ap6s ouvir
o médico que 0s tenha prescrito;

— Observar o prazo de validade im-
presso na embalagem, a0 adquirir
qualquer medicamento;

— Nio indicar medicamentos a Ou-
tras pessoas;

— Nio duplicar a dose seguinte de
qualquer medicamento, a0 esque-
cer de tomar a dose anterior;

— Nio julgar o valor de um tratamen-
to pelo preco dos medicamentos
ou pelo tamanho da receita.

Todos estes pontos devem ser am-
plamente discutidos com 0 paciente,
de modo a conscientizi-lo sobre a im-
portincia de cada um.

Para facilitar a compreensao do pa-
ciente, o farmacéutico deve dispor de
pequenos instrumentos de medida,
como frascos graduados, conta-gotas,
colheres-medidas, além de ficha de
orientago e, se possivel, dos proprios
medicamentos.

As informagoes sio fornecidas por
escrito, em duas vias, mesmo que seja
preciso utilizar nimeros, simbolos, c6-
digos ou até cores, no caso de analfa-
betos. Ressalte-se, também, que em
certas ocasides a execugio do trata-
mento € de responsabilidade de fami-
liares do paciente.

E importante que o paciente man-
tenha a ficha de orientagao — primei-
ra via — préxima aos medicamentos
e a conduza por ocasido de seu retor-
no ao ambulatério ou hospital. A se-
gunda via serd arquivada no Servigo
para posterior avaliagao e levantamen-
tos estatisticos.

Por fim, é indispensivel avaliar o
grau de assimilagao do paciente, fazen-
do-o repetir 0s pontos mais importantes
de todo o trabalho, esclarecendo even-
tuais dividas, assegurando-se, desse
modo, de que ird assumir uma nova
postura em relagdo ao medicamento. o
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®®® ,um as outras molestias, mas a erysi-
pela estava inclusa na lista de cada um
delles. Naturalmente, era molestia vul-
gar; dahi a florescencia dos medica-
mentos apropriados 4 cura. O povo,
gracas 4 illusao da Providencia, cOs-
tuma dizer que Deus di o frio con-
forme a roupa; o caso da erysipela
mostra que a roupa vem conforme o
frio.

Nio importa que daqui algumas de-
zenas de annos, um seculo ou ainda
mais, certos medicamentos de hoje es-
tejam mortos. Verificar-se-ha que a mo-
dificacio do mal trouxe a modificagao
da cura. Tanto melhor para os homens.
O mal ird recuando. Essa marcha gra-
dativa terd um termo, remotissimo €
verdade, mas certo. Assim, chegard o
dia em que, por falta de doengas, aca-
bario os remedios, € 0 homem, com
a saude moral, terd alcangado a saude
physica, perenne € idestructivel, como
aquella.

Indestructivel? Tudo se pode espe-
rar da industria humana a bragos com
o eterno aborrecimento. A monotonia
da saude péde inspirar a busca de uma
ou outra macacoOa leve. O homem re-
ceitard tonturas 20 homem. Havera fa-
bricas de resfriados. Vender-se-hao cal-
los artificiaes, quasi tio dolorosos co-
mo os verdadeiros. Alguns dirao que
mais. °



