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RESUMO

A eficiéncia da farmacoterapia é comprometida por prescrigdes incompletas, ilegiveis
ou com rasuras, levando a deficiéncia no tratamento e erros de medicacdo. Portanto, o
presente estudo avaliou a qualidade de 203 prescricdes meédicas de anti-infecciosos
dispensadas em uma farmacia comunitaria em Divinopolis (MG). Tratou-se de um estudo
observacional, descritivo, e transversal em que foram analisados os aspectos legais
(Resolucéo de Diretoria Colegiada -RDC— n° 20/2011), técnicos e farmacologicos. O numero
total de medicamentos anti-infecciosos presentes nas prescricdes foi de 224, sendo que a
amoxicilina foi prescrita com maior frequéncia. Os anti-infecciosos para uso sistémico
(80,49%) e a forma farmacéutica comprimido (42%) predominaram nas prescri¢es. Dentre as
inadequac0es legais, houve prevaléncia da auséncia do sexo do paciente (25,45%), seguida da
omissdo da idade (24,94%). Espera-se que estes dados sirvam de subsidio para a elaboragédo
de estratégias capazes de fornecer informacdes aos prescritores, com o objetivo de melhorar a
eficacia e a seguranca do cuidado do paciente e contribuir para o uso racional dos anti-

infecciosos.

Palavras-chave: Anti-Infecciosos, Prescri¢des, Legislagéo.
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ABSTRACT

The efficiency of pharmacotherapy is compromised by incomplete, illegible or with
erasures prescription, leading to impairment in treatment and medication errors. Therefore,
this study examined the quality of 203 anti-infectives prescriptions dispensed in a community
pharmacy in Divinopolis (MG). This was an observational, descriptive and transverse study in
which were analyzed the legal (according to —ANVISA/RDC n° 20/2011), technical and
pharmacologic requirements. Amoxicilin was the most frequently in the 224 anti-infective
drugs in the prescriptions. The anti-infectives for systemic use (80.49 %) and tablet dosage
form (42 %) were the most common in prescriptions. Among the legal requirements, age
(24.94 %) followed by gender (25.45%) were the most common omissions. We hope these
data provide information to prescribers, to improve the effectiveness and safety of patient care

and therefore promotes the anti-infective drugs rational use.

Key words: Anti-Infective Agents, Prescriptions, Legislation.
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INTRODUCAO

Os anti-infecciosos constituem-se um dos grupos de medicamentos mais prescritos e
utilizados na atencdo primaria a saude (Gurgel & Carvalho, 2008; Abrantes, Magalhdes &
Acurcio, 2007). Na pratica médica esse grupo terapéutico corresponde aquele que mais se
emprega de forma errbnea e abusiva (Abrantes, Magalhdes & Acurcio, 2008).

Os erros de prescricdo de anti-infecciosos vdo desde a indicacdo inapropriada para
infeccdo a erros posologicos relacionados a duragdo do tratamento, tais como: dose, intervalo
entre doses e via de administracdo incorretos (Tavares, Bertoldi & Baich, 2008). Dentre as
prescri¢des de anti-infecciosos, mais de 50% dessas se mostram inapropriadas (Nicoli et al.,
2008).

A eficiéncia da dispensacdo é comprometida por prescricdes incompletas, ilegiveis ou
com rasuras, levando ao comprometimento no tratamento farmacoterapéutico e erros de
medicagédo (Mastroianni, 2009).

A identificacdo dos erros de medicacdo com anti-infecciosos pode auxiliar no
desenvolvimento de novas praticas que assegurem o0 uso adequado e racional dos
medicamentos contribuindo para a seguranca do paciente (Marques et al., 2008).

As deficiéncias no registro de informacdes nas prescricdes médicas sdo responsaveis
pela maioria dos erros de medicacdo. A analise das prescricdes pode contribuir para uma
avaliacdo preliminar da qualidade da terapia, ja que evidencia falhas que comprometem a
adesdo ao tratamento e favorecem o aparecimento de reacOes adversas e falhas terapéuticas
(Abrantes, Magalhaes & Acurcio, 2007).

A Resolucdo de Diretoria Colegiada (RDC) n° 20, de cinco de maio de 2011 dispde
sobre o controle dos anti-infecciosos e regulamenta a prescricdo, dispensacdo e
comercializacdo desses medicamentos no pais. Essa resolucdo estabelece que durante a
dispensacdo deva acontecer a retencdo da segunda via da prescricdo na farmacia sendo a
primeira via devolvida ao paciente (Brasil, 2011a).

Neste contexto, o objetivo do presente estudo consiste em avaliar 0s aspectos legais

(RDC n° 20/2011), técnicos e farmacoldgicos das prescri¢cdes de anti-infecciosos dispensadas
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em uma farmécia comunitéria em Divinopolis (MG) nos periodos de novembro e dezembro
de 2010, janeiro e fevereiro de 2011 e abril de 2012.

As analises das prescricdes médicas buscaram avaliar sua qualidade e influéncia na
dispensacdo, na eficicia e seguranca do tratamento dos pacientes e consequentemente na

promogéo do uso racional de medicamentos anti-infecciosos.

MATERIAL E METODOS

Realizou-se um estudo observacional, descritivo e transversal empregando-se o
método guantitativo. A amostra foi do tipo intencional sendo incluidas na analise as segundas
vias de prescri¢cdes de medicamentos anti-infecciosos retidas em uma farmacia comunitaria do
municipio de Divindpolis. Todas as prescri¢des retidas nos meses de novembro e dezembro
de 2010, janeiro e fevereiro de 2011 e abril de 2012 foram consideradas para o estudo. Os
dados foram coletados utilizando-se fichas semi-estruturadas sendo analisados os aspectos

legais, farmacoldgicos e técnicos.

A analise legal baseou-se nas determinacGes da RDC n° 20/2011. As prescri¢des
médicas referentes ao periodo de novembro e dezembro de 2010 estavam sujeitas a RDC n°
44/2010 (Brasil, 2010) que foi revogada pela RDC n° 20/2011 (Brasil, 2011a). Ambas as
resolugcdes possuem as mesmas exigéncias para que as prescricdes contendo medicamentos
anti-infecciosos possam ser aviadas. Dessa forma, as analises realizadas sob o aspecto legal
foram baseadas na RDC n° 20/2011. Foram avaliados os seguintes parametros (Brasil, 2011a):

e ldentificacdo do paciente: nome completo, idade e sexo;

e Identificacdo do emitente: nome do profissional, inscricdo no Conselho Federal
de Medicina (CRM), nome da instituicdo, endereco completo, telefone,
assinatura e marcacéo grafica — carimbo;

e Dados relacionados aos anti-infecciosos: nome do medicamento ou substancia,
dose ou concentracdo, forma farmacéutica, posologia e quantidade do
medicamento a ser dispensada.

De acordo com o informe técnico da ANVISA (Brasil, 2011b), nas prescri¢fes de uso

veterinario ndo é obrigatorio identificar o sexo e idade do animal, assim as prescrigdes
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veterinarias foram excluidas das analises apenas desses parametros na anélise sob o aspecto
legal.

O aspecto farmacologico foi analisado de acordo com o Anatomical Therapeutic
Chemical Classification System (Sistema de classificacdo ATC), index 2013 (WHO, 2013),
sendo considerados os niveis: 1) nivel anatbmico, 3) subgrupo farmacologico, 4) subgrupo
quimico e 5) substancia quimica. Também foram verificados os medicamentos anti-
infecciosos prevalentes.

Ja a analise dos aspectos técnicos consistiu na verificacdo da descricdo da forma
farmacéutica e da via de administracdo, além da avaliacdo da possivel adequacdo da
quantidade prescrita do anti-infeccioso em relacéo a duracéo do tratamento.

Todas as anélises foram feitas de forma descritiva por meio de medidas de frequéncia,
medidas de tendéncia central (média e mediana) e de dispersao (amplitude e desvio padréo)
das variaveis quanto ao uso desses medicamentos.

O estudo foi previamente aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade
Federal de S0 Jodo Del-Rei (UFSJ) (data: 05/12/2012, parecer: 155.000).

RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram analisadas 203 prescrices médicas contendo anti-infecciosos provenientes do
sistema publico e privado de salde, sendo que 23 destas apresentavam-se ilegiveis.

A lei 5.991/73 (Brasil, 1973) e o seu decreto 74.170/74 (Brasil, 1974) regulamentam
que somente deverdo ser aviadas as prescri¢des que estiverem a tinta e de modo legivel. As
prescricdes ou notificacdes ilegiveis sdo vedadas devido a possibilidade de induzir ao erro ou
a troca de medicamentos (Mastroianni, 2009).

O numero total de medicamentos prescritos foi 224, sendo que 109 foram prescritos
por nome comercial, dificultando a escolha do paciente pelos medicamentos genéricos. Como
ndo ha registro no documento retido, ndo foi possivel identificar se foi dispensado o
medicamento genérico ou o de referéncia naquelas receitas que continham o nome comercial.

Nas prescri¢cdes analisadas, dentre os anti-infecciosos prescritos pelo nome comercial,
houve maior frequéncia do Bactrim®, sendo encontradas 12 prescrigdes (correspondendo a

11,01% dos anti-infecciosos prescritos pelo nome comercial), enquanto a associa¢do dos anti-
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infecciosos que compdem essa especialidade (Sulfametoxazol + Trimetoprima) foi prescrita
uma Unica vez pelo nome genérico.

No Brasil o uso da denominagé@o genérica € obrigatorio no servigo publico de salude
por determinacdo da Lei n° 9.787/99 (Brasil, 1999), nos servigos privados é facultada ao
profissional a forma de redigir a prescri¢do. Os genéricos tém contribuido para a reducéo dos
custos dos tratamentos devido a oferta de medicamentos a pregos menores (Monteiro et al.,
2005).

A gquantidade de medicamento prescrita pelo médico nao foi suficiente para todo o
tratamento em 27 das prescricdes (13,30%) observadas. N&o foi possivel avaliar se a
quantidade a ser dispensada seria adequada para o tratamento em 45 prescri¢cdes devido a
auséncia da informacdo da quantidade a ser dispensada ou a omissdao da duracdo do
tratamento.

O uso inadequado dos anti-infecciosos e aumento da resisténcia microbiana estdo
estreitamente relacionados. Para consolidar o uso correto do medicamento, o cumprimento
integral do tratamento com anti-infecciosos deve ser enfatizado, com o fornecimento, no
momento da consulta ou na dispensacdo do medicamento, de informacGes sobre a sua correta
utilizacdo (Gurgel & Carvalho, 2008; Oliveira & Munaretto, 2010).

Para as prescri¢cGes nas formas farmacéuticas capsula ou comprimido, a quantidade a
ser dispensada foi relatada em nimero de unidades em 68 prescri¢cdes (33,50 %), em nimero
de caixas em 30 (14,78%), e em 12 receitas (5,91%) a informacéo foi omitida.

Das prescricdes verificadas, 20,20% possuiam anti-infecciosos em associacao,
perfazendo um total de 246 principios ativos anti-infecciosos. A amoxicilina foi prescrita com
maior frequéncia (gréafico 1) (28,86%), seguida de cefalexina (9,76%) e ciprofloxacino
(6,91%).
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Grafico 1 - Anti-infecciosos prescritos com maior frequéncia.

Fonte: Elaboracdo propria.

A andlise farmacologica baseada no Anatomical Therapeutic Chemical Classification

System (Sistema de classificacdo ATC), revelou que o grupo anatdmico (nivel 1) mais

frequente foi o de anti-infeccioso para uso sistémico (80,49%), atendendo ao perfil nosoldgico

das doencas infecciosas encontradas na comunidade (grafico 2).
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Gréfico 2 — Principal grupo anatémico do farmaco de acordo com o Sistema de classificagdo ATC.

Saldanha, A. A.; Arédes, T. T.

Fonte: Elaboracdo propria.
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A amoxicilina, uma aminopenicilina de amplo espectro, estd indicada para o
tratamento de infec¢bes causadas por bactérias aerébicas gram negativas e enterobacteriaceas
(de trato urinario, trato respiratério superior, infeccdes ginecoldgicas, infecgdes ndo graves
por Haemophilus influenzae, otite média, abcessos dentais e outras infeccGes orais,
osteomielites). A associa¢do da amoxicilina com clavulanato de potéssio (inibidor de beta —
lactamase) reduz a resisténcia microbiana (SES/MG, 2009).

O subgrupo farmacologico (nivel 3) da maioria dos principios ativos anti-infecciosos
correspondeu aos antibacterianos para uso sistémico (78,45%).

O subgrupo quimico (nivel 4) do Sistema de classificagdo ATC (Anatomical
Therapeutic Chemical Classification System) com maior prevaléncia foi antibacterianos p—
lactamicos, penicilinas (30,08%), seguida de outros antibacterianos B-lactamicos (12,60%),
anti-infeccioso (12,20%), antibacteriano quinoldnico (11,38%) e sulfonamida e trimetoprima
(10,57%). J& o nivel substancia quimica (nivel 5) que apresentou predominancia foi o de
penicilinas de amplo espectro (20,33%), seguida de fluorquinolonas (11,38%), cefalosporinas
de primeira geracdo (10,57%), combinacdo de sulfonamida e trimetoprima incluindo
derivados (10,57%) e combinagdo de penicilina, incluindo inibidores de [-lactamases
(8,54%).A quantidade de amoxicilina prescrita no decorrer do periodo analisado apresentou
acréscimos (grafico 3).
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E Jan./2011
I Fev./2011
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Amoxicilina Amoxicilina +
Clavulanato de potassio

Gréfico 3 - Frequéncia da prescri¢do da associacdo amoxicilina e clavulanato de potassio.

Fonte: Elaboragdo propria.
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O aumento do numero de prescricbes contendo a associagdo de amoxicilina e
clavulanato de potassio (inibidor de P-lactamase) pode ter ocorrido devido a utilizagédo
indiscriminada desse anti-infeccioso e consequentemente a uma possivel ocorréncia de casos
de resisténcia antimicrobiana. Outra possivel explicacéo seria a influéncia da sazonalidade no
aumento da ocorréncia das infeccdes das vias aéreas (Natali et al., 2011).

Sob o aspecto legal, de acordo com a RDC n° 20/2011 (Brasil, 2011a), das 203
prescricdes, foram encontradas 782 inadequacdes, com uma média de 3,85 inadequacgdes por
prescrigdo. Entre as 203 prescrigdes analisadas quatro foram de uso veterinario. As anélises
em relagdo aos parametros sexo e idade ndo incluem as prescri¢des veterinarias (Brasil,
2011b).

As inadequacBes mais prevalentes ao longo do periodo analisado foram auséncia de
idade (24,94%) e sexo (25,45%) do paciente e a omissdo da forma farmacéutica (12,02%)
(tabela 1). Cabe ressaltar que as inadequagdes encontradas no momento da implantacéo

persistem ao longo do periodo analisado.

Tabela 1 — Inadequagdes sob o aspecto legal segundo a RDC n° 20/2011.

Fonte: Elaboragdo propria.

Quantidade de prescrigdes com inadequagdes (unidade)

Inadequag&o (Auséncia) Nov./2010 Dez./2010 Jan./2011 Fev./2011 Abril/2012
(5) (54)" (s2)° (32) (60)°

Nome completo do paciente 0 0 1 0 2
Idade do paciente 5 52 50 30 58
Sexo do paciente 5 53 50 32 59
Nome do profissional 0 0 2 0 6
Inscrigdo do profissional (CRM) 0 1 2 0 6
Nome da instituicao 0 5 5 3 2
Endereco da instituigdo 0 13 7 10 16
Telefone da instituigdo 0 13 8 7 16
Assinatura do profissional 0 1 1 1 1
Carimbo do profissional 0 4 4 3 8
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Quantidade de medicamentos anti-infecciosos com inadequacées (unidade)

Inadequagao Nov./2010 Dez./2010 Jan./2011 Fev./2011 Abril/2012
(6) (59) (55) (36) (68)
Auséncia da dose ou 2 20 11 11 15
concentragao
Dose ou concentra¢ao sem 1 12 16 1 18
unidade
Dose ou concentragdao com 0 2 0 0 3
unidade incorreta
Auséncia da forma 4 26 19 16 29
farmacéutica
Auséncia da quantidade a ser 0 10 8 7 9
dispensada

“Nesses periodos foram encontradas quatro prescri¢des de uso veterinario (uma prescrigio em
dezembro de 2010, duas em janeiro de 2011 e uma em abril de 2012).

Dentre os erros que ocorrem na utilizacdo de medicamentos 0s erros de prescri¢do séo
0s mais sérios. A eficiéncia do trabalho de dispensacdo dos medicamentos é impedida por
prescricdes incompletas colocando em risco a qualidade da assisténcia farmacéutica ao
paciente. Na dispensacdo de medicamentos, especialmente os anti-infecciosos, é de extrema
importancia as informacgdes adequadas sobre 0 medicamento prescrito como a forma correta
do uso principalmente através do respeito pelas dosagens e duracao do tratamento (Silvério &
Leite, 2010).

A auséncia de dose ou concentracdo foi encontrada em 7,54% das inadequacdes
observadas. Esse erro impossibilita a identificacdo correta do medicamento a ser dispensado,
haja vista a grande variedade de apresentacdes no mercado.

Em certas situacdes a ma grafia da virgula e as transformacdes de miligramas para
gramas ou microgramas podem tornar a dose dez vezes maior ou menor do que a adequada,
causando reacOes adversas ou ndo alcangando os objetivos farmacoterapéuticos desejados
(Souza, Thomson & Catisti, 2008).

Dentre as inadequacdes verificadas nas prescricdes analisadas a presenca da dose ou
concentracdo com unidade incorreta correspondeu a 0,64%.

Conforme previsto nos artigos 13 e 16 da RDC n° 20/2011, a presenca dos dados de
idade e sexo dos pacientes nas prescri¢cdes de anti-infecciosos visa ao aperfeicoamento do
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monitoramento do perfil farmacoepidemiol6gico do uso destes medicamentos no pais, a ser
feito por meio da escrituragcdo destes dados no Sistema Nacional de Gerenciamento de
Produtos Controlados/SNGPC (Brasil, 2011a). A auséncia das informac6es idade e sexo dos
pacientes nas prescricdes de anti-infecciosos ndo compromete o tratamento utilizando essa
classe de medicamentos. Por outro lado, o peso do paciente, pardmetro essencial para o
calculo e ajuste de dose na pediatria (Abrantes et al., 2008; Costa, Lima & Coelho, 2009),
ndo é exigido pela RDC n° 20/2011 (Brasil, 2011a).

Dentre as 20 prescri¢cdes pediatricas analisadas, onze possuiam o peso do paciente. A
omissdo deste pode comprometer a eficicia e seguranca do tratamento farmacol6gico, uma
vez que essa informacdo é determinante no calculo da dose a ser administrada.

A analise técnica demonstrou que a forma farmacéutica predominante foi comprimido
(42%), seguida pela suspensdo oral (31%). A prevaléncia da forma farmacéutica comprimido
deve-se a facilidade da administracdo do medicamento bem como a comodidade da utilizagdo
da via oral pelo paciente.

Houve 94 omissdes da forma farmacéutica no periodo analisado no estudo.
InformacBes como dose, via de administracdo e posologia permitiram inferir a forma

farmacéutica presente em algumas das prescrigdes em que esta estava ausente (tabela 2).

Tabela 2 — Formas farmacéuticas dos medicamentos anti-infecciosos presentes nas prescri¢des. Fonte:

Elaborag&o prdpria.

Forma Quantidade (unidade)/
farmacéutica Porcentagem de medicamentos

anti-infecciosos (%)

Capsula 15/ 7%
Comprimido 95/ 42%
Solucéo oftalmica 11/ 5%
Solucg&o otoldgica 7/ 3%
Solucdo topica 5/ 2%
Suspensao 2/ 1%
oftdlmica
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Suspensdo oral 70/ 31%
Suspensao 2/ 1%
otoldgica
Suspensao 2/ 1%
parenteral

Indeterminada 15/7%

A via de administracdo encontrada com maior frequéncia foi a oral (80%) estando
condizente com a elevada porcentagem de prescri¢cdes de formas farmacéuticas administradas.
A omissao da via de administracdo ocorreu quatro vezes, porém, informacgdes como posologia
e forma farmacéutica possibilitaram sua identificacdo. Outras vias de administracdo presentes
nas prescricdes analisadas foram a via intramuscular (1%), via otolégica (4%), via oftalmica
(6%) e via topica (9%).

O preparo e a administracdo de medicamentos de forma inadequada séo responsaveis
por 32% dos erros de medicacdo, sendo que as demais falhas ocorrem no processo de
prescricdo de medicamentos (36%), na transcricdo (4%) e no processo de dispensacao (28%)
(Marques et al., 2008).

CONCLUSOES

As andlises das prescricdes dos anti-infecciosos em uma farmécia comunitaria
demonstraram que houve a predominancia de farmacos de uso sistémico e da forma
farmacéutica comprimido.

As inadequac0es legais persistiram ao longo dos periodos analisados, o que revela que
0S prescritores ainda se encontravam em periodo de adaptacdo as exigéncias da legislacdo
vigente. A auséncia da dose ou concentracdo do antimicrobiano ou a omissdo da duracdo do
tratamento comprometem o tratamento farmacoldgico e contribuem para a sua inefetividade
ou inseguranca.

Na atencdo primaria a assisténcia farmacéutica é responsavel por garantir o acesso e

tambem a utilizagdo correta do medicamento. O farmacéutico deve atender a critérios de
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seguranca, efetividade e qualidade da terapia medicamentosa. Este profissional representa o
ultimo elo entre a prescricdo e a administracdo. Dessa forma, deve participar de forma ativa
no cuidado ao paciente, fornecendo orientagdes sobre os medicamentos em uso, auxiliando na
adesdo ao tratamento e prevenindo erros de medicacéo.

O uso racional dessa classe de medicamentos somente sera alcancado se profissionais
capacitados realizarem a prescri¢do e dispensacdo do medicamento apropriado, em dose ou
concentracdo, duracdo e formas farmacéuticas adequadas e fornecendo as informacdes

necessarias ao cumprimento do tratamento pelo paciente.
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