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RESUMO

Tratar da importancia do farmacéutico clinico para uma unidade de terapia intensiva, elucidando a far-
macia clinica, assim como o seguimento farmacoterapéutico, passando pelas interveng@es farmacéuticas
e 0 acompanhamento farmacoterapéutico em UTI. Trata-se de uma revisdo integrativa construida se-
gundo os descritores: Farmacéutico, Unidade de Terapia Intensiva e Farméacia Clinica. Considerou-se
manuscritos publicados entre os anos de 2008 e 2022, nos idiomas inglés, portugués brasileiro e espa-
nhol, em estudos conduzidos em seres humanos e no escopo da revisao. Foram incluidos 5 artigos cien-
tificos, nos quais foi enfatizada a relevancia e ndo somente a presencga do farmacéutico clinico, como as
suas atribuic6es no cuidado a satde. Existe um maior aglomerado de periddicos que descrevem a impor-
tancia do servigo de farmécia clinica em unidades de terapia intensiva. Com isso, a atuacdo do farma-
céutico clinico € fundamental na atencdo ao cuidado e monitorizacdo clinica, como também no acompa-
nhamento da farmacoterapia do paciente.

Descritores: Unidade de Terapia Intensiva; Farmacia; Farmacia Clinica.

ABSTRACT

To address clinical pharmacist importance for an intensive care unit, elucidating clinical pharmacy, as
well as pharmacotherapeutic follow-up, through pharmaceutical interventions and pharmacotherapeutic
follow-up in ICU. This is an integrative review built according to descriptors Pharmaceutical, Intensive
Care Unit and Clinical Pharmacy. Manuscripts published between years 2008 and 2022, in English,
Brazilian Portuguese and Spanish, in studies conducted in humans and in review scope were considered.
Five scientific articles were included, in which relevance not only of clinical pharmacist presence was
emphasized, but also of their attributions in health care. There is a greater cluster of journals that describe
the importance of clinical pharmacy service in intensive care units. Thus, the clinical pharmacist role is
fundamental in attention to clinical care and monitoring, as well as in the follow-up of the patient's
pharmacotherapy.

Descriptors: Intensive Care Unit; Phamacy; Care Phamaceutist.

RESUMEN

Abordar la importancia del farmacéutico clinico para una unidad de cuidados intensivos, dilucidando la
farmacia clinica, asi como el seguimiento farmacoterapéutico, a través de intervenciones farmacéuticas
y seguimiento farmacoterapéutico en la UTI. Se trata de una revision integradora construida segin los
descriptores Farmacéutica, Unidad de Cuidados Intensivos y Farmacia Clinica. Se consideraron manus-
critos publicados entre los afios 2008 y 2022, en inglés, portugués brasilefio y espafiol, en estudios rea-
lizados en humanos y en el &mbito de la revisidn. Se incluyeron cinco articulos cientificos, en los que se
destacd la relevancia no solo de la presencia del farmacéutico clinico, sino también de sus atribuciones
en el cuidado de la salud. Existe un mayor conglomerado de revistas que describen la importancia del
servicio de farmacia clinica en las unidades de cuidados intensivos. Asi, el papel del farmacéutico clinico
es fundamental en la atencidn al cuidado y seguimiento clinico, asi como en el seguimiento de la farma-
coterapia del paciente.

Descriptores: Unidad de Cuidados Intensivos, Farmacia, Atencion Farmacéutica.
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INTRODUCAO

A atencdo farmacéutica pode ser compreendida
como o exercicio do farmacéutico voltada para o paci-
ente, por meio da qual o profissional realizara o acom-
panhamento, direcionamento e o monitoramento da far-
macoterapia a qual o paciente esteja submetido, dispo-
nibilizando todas as informacdes essenciais relaciona-
das aos medicamentos, para assegurar a adesao ao trata-
mento e 0 uso racional de medicamentos. Por intermé-
dio desse acompanhamento, o farmacéutico se torna
corresponsavel pela qualidade de vida do paciente®.

Nos sistemas de salde, a insercao do farmacéu-
tico na equipe multiprofissional tem sido uma vertente
cada vez mais relevante, em especial pelos resultados
positivos constituidos pelas intervengdes farmacéuticas,
seja no campo farmacoterapéutico ou farmacoecond-
mico?. A atencdo farmacéutica tem o objetivo de pro-
porcionar orientacdo e fazer o acompanhamento farma-
coterapéutico, assim como também ter o contato do pro-
fissional farmacéutico com o paciente que usa o medi-
camento. Em alguns paises, especialmente 0s mais de-
senvolvidos, a atencdo farmacéutica ja se apresenta
como uma realidade e demonstra a sua eficacia na dimi-
nuigdo dos agravamentos em pacientes portadores cro-
nicos e de custos para todo o sistema de salde®.

Conforme o 3° Consenso de Granada, o pro-
blema relacionado a medicamento (PRM) é descrito
como evento gque ocasiona ou pode ocasionar 0 surgi-
mento de um resultado negativo relacionado ao medica-
mento (RNM), tendo como exemplo a administragéo in-
correta de medicamento ou erro na prescrigdo. Os RNM
sdo problemas de satde, mudancas ndo esperadas no es-
tado de salde do paciente, atribuiveis a utilizacdo (ou
ndo utilizacdo) dos medicamentos®.

Nesse contexto, intervengdes farmacéuticas po-
dem ser vistas como possibilidades assertivas na redu-
cdo de Reacdes Adversas a Medicamentos (RAM), bem
como de outros Eventos Adversos a Medicamentos
(EAM), nos niveis de atengdo de média e alta comple-
xidade; cabendo destaque, ainda, para possiveis efeitos
sobre a sustentabilidade financeira dos 6rgédos provedo-
res de salide®. As intervencgdes sdo efetuadas com a fina-
lidade de impedir os erros de prescricdo e de adminis-
tracdo de medicamentos e, portanto, o farmacéutico cli-
nico tem um papel essencial na promoc¢do do uso racio-
nal do medicamento, por meio da garantia da boa adeséo
a farmacoterapia, com resultados terapéuticos seguros,
reduzindo os desfavoraveis®.
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Noormandi et al., em uma revisdo sistematica,
estimou as implicacGes das intervengOes e atribuicdes
dos farmacéuticos clinicos, como também os desfechos
clinicos e econdmicos no Ird. As intervengdes desempe-
nham relevancia no aprimoramento da terapia, na redu-
c¢do dos custos com medicamentos; da mesma forma, na
melhoria do cuidado e no aumento da seguranca do pa-
ciente’. A Resolucdo n° 585, de 2013, do Conselho Fe-
deral de Farmécia, elucida a farmécia clinica como o
campo da farmécia direcionado a ciéncia e a execucao
do uso racional de medicamentos, em que os farmacéu-
ticos tém por finalidade fornecer o cuidado ao paciente,
com o intuito a otimizar a farmacoterapia, proporcionar
sauide e bem-estar e precaver doencas®.

A implantacdo do servico de farmécia clinica
disponibiliza ao paciente e possibilita ao farmacéutico a
oportunidade de estabelecer a seguranca com medica-
mentos no cuidado efetivo ao paciente, diminuindo o
uso irracional de medicamentos. Neste servigo as atri-
buigdes realizadas pelo farmacéutico também est&o ori-
entadas a equipe multidisciplinar de saide, com o obje-
tivo de assegurar a efetividade e a seguranca no uso de
medicamentos®.

As acbes do farmacéutico clinico convergem
em otimizar a farmacoterapia, proporcionar o uso racio-
nal de medicamentos e, por consequéncia, restabelecer
a qualidade de vida do paciente. Por intermédio da ana-
lise da terapia medicamentosa do paciente, da interpro-
fissionalidade e do uso de métodos de pesquisa, o far-
macéutico precisa disponibilizar o mais adequado cui-
dado ao paciente e a melhor informagéo disponivel a
equipe assistencial, com o objetivo de diminuir ocorrén-
cias de efeitos adversos a medicamentos e acentuar a se-
guranca do paciente?®.

Outra acdo importante, e que é executada roti-
neiramente, principalmente pelos farmacéuticos clini-
cos, € a conciliacdo de medicamentos, que corresponde
a obtencdo de uma relagdo completa, concisa e atuali-
zada dos medicamentos que cada paciente faz uso, con-
tendo todas as informacbes (nome do medicamento,
dose, frequéncia de uso, via de administracdo), confron-
tando-as com as prescricGes médicas realizadas durante
a internacdo hospitalar, como a admissdo, transferéncia,
consultas e alta'!. Essas acdes podem ser efetuadas em
hospitais, ambulatérios, unidades béasicas de saude, far-
maécias comunitarias, domicilios de pacientes, entre ou-
tros locais. O farmacéutico passou a ter uma grande
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relevancia no cuidado multiprofissional, atuando na pre-
vencdo de doencas, primeiros cuidados, cuidados suba-
gudos e urgéncias, sistemas de informacao, assisténcia
ambulatorial, entre outros*2,

Levando em consideragédo que os PRM em mui-
tos momentos nédo sdo evidenciados durante o diagnos-
tico, leva a uma atuacdo assistencial determinante do
farmacéutico. Com base nisso, esse profissional teria
como um de seus objetivos de trabalho investigar a pos-
sivel associacdo entre queixa ou problema de satde do
paciente e/ou medicamento. Além de acha-los, contri-
buiria na solucéo destes problemas, favorecendo a con-
tengdo da morbimortalidade e aumento da qualidade de
vida dos pacientes??,

A Organizacdo Mundial de Saude (OMS) de-
fine como RAM “qualquer resposta prejudicial ou inde-
sejavel e ndo intencional que ocorre com medicamentos
em doses usualmente empregadas no homem para pro-
filaxia, diagnostico, tratamento de doencgas ou para mo-
dificacdo de fungdes fisiologicas™**. Devido a alta criti-
cidade dos pacientes internados em Unidade de Terapia
Intensiva (UTI), os erros de medicagéo e reagOes adver-
sas podem ser considerados comuns, em virtude da ne-
cessidade de uma ampla prescricdo médica, da instabi-
lidade clinica dos pacientes, do emprego de medicamen-
tos potencialmente perigosos e da mudanga repentina na
farmacoterapia®®.

A literatura atual demonstra que um paciente de
UTI recebe em meédia 25-35 medicamentos durante a
internagdo. Uma andlise dos fatores de risco para even-
tos adversos com medicamentos em pacientes de UTI
revelou que um nimero crescente de medicamentos ad-
ministrados estava associado a um maior risco de lesao.
Pacientes com um evento adverso a medicamento tive-
ram em média mais de sete medicamentos administra-
dos por via intravenosa, 0 que se traduziu em um risco
23% maior de ter um evento adverso a medicamento.
Para cada medicamento intravenoso adicional adminis-
trado, havia um risco incremental de 3% de sofrer um
evento adverso com o medicamento®®.

Outro estudo relatou que o nimero de medica-
mentos administrados concomitantemente aumentava a
chance de um paciente ter um evento adverso com 0 me-
dicamento, com a probabilidade dependendo das classes
de medicamentos contidas no regime terapéutico. Dada
a predisposicao de pacientes de UTI a potenciais intera-
¢cOes medicamentosas, é importante entender sua rele-
vancia para esta populagdo de pacientes?®.
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Os farmacéuticos em UTI sdo qualificados a
compreender e participar de todo o processo de prescri-
¢do, preparacdo, dispensacao, administracdo e acompa-
nhamento da utilizacdo de medicamentos®’. Em detri-
mento dessa complexidade de cuidados que o paciente
de UTI carece e de uma aten¢do mais diferenciada da
equipe multidisciplinar, admite-se a importancia da par-
ticipacdo do profissional farmacéutico, sendo que sua
principal atividade baseia-se na busca e identificacdo de
interacbes medicamentosas, promog¢édo do uso correto e
racional dos medicamentos, ajustes de doses, vias de ad-
ministracdo e apresentacdo adequada, atentando as rea-
cOes adversas, analisando o custo-eficacia, fiscalizando
e prevenindo guanto a toxicidade e atuando da qualidade
de vida do paciente?®.

Estudos realizados no Brasil apresentam a im-
portancia do exercicio deste profissional em equipe
multidisciplinar ao elucidar a aceitacdo das intervengdes
farmacéuticas que colaboram para a diminuig&o de ris-
cos de eventos adversos a medicamentos. Vale ressaltar
que a atuacdo de uma equipe multiprofissional possibi-
lita uma avaliagdo multidimensional do paciente e um
acompanhamento integrado do plano de cuidados?®.

O beneficio de ter um farmacéutico clinico (FC)
na UTI foi demonstrado por varios estudos internacio-
nais. Esses estudos encontraram reduc¢des no nimero de
erros de medicagdo, nimero de eventos adversos evita-
veis com medicamentos e custos com medicamentos e
uma melhora nos resultados clinicos, como tempo de
permanéncia na UTI e mortalidade?. Além disso, eles
contribuem para melhorar a adesdo do paciente a medi-
cagdo por meio de aconselhamento ao paciente sobre o0s
propositos e a necessidade dos medicamentos prescri-
tos. Portanto, sua participacdo é de extrema importancia
nas unidades de terapia intensiva (UTI), quando os pa-
cientes sdo mais vulneraveis as complicagdes relaciona-
das aos medicamentos?..

Estudo de Reis e colaboradores, com objetivo
de analisar as intervencdes realizadas por farmacéuticos
clinicos durante a revisdo de prescricdes médicas das
unidades de terapia intensiva adulto, terapia intensiva
cardioldgica e de cardiologia clinica de um hospital uni-
versitario terciario do Brasil, teve como resultado
74,71% das intervencdes aceitas??. Cardinal e Fernandes
analisaram também as intervengdes farmacéuticas reali-
zadas durante a validacdo da prescri¢do, tendo como re-
sultado uma taxa de 99,65% de aceitacdo médica®. Es-
ses resultados mostram a relevancia da atividade do
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farmacéutico clinico exercido nas instituicdes para se-
guranca do paciente na adesdo do uso do medica-
mento®*.

Diante do elucidado, o presente trabalho tem o
intuito de tratar da importancia do farmacéutico clinico
para a unidade de terapia intensiva, elucidando a aten-
¢do farmacéutica, assim como o seguimento farmacote-
rapéutico na Farmacia Clinica, passando pelas interven-
¢Bes farmacéuticas e 0 acompanhamento farmacotera-
péutico em UTI.

METODOS

Este estudo consiste em uma reviséao bibliogra-
fica integrativa, baseada na metodologia de ensino de
Mendes, Silveira e Galvdo?, em que sera apresentada a
importancia do farmacéutico clinico em Unidade de Te-
rapia Intensiva (UTI), mediante a busca de artigos utili-
zando as seguintes bases de pesquisa: Scientific Electro-
nic Library Online (SciELO), Google Académico e Pu-
bMed. Inicialmente houve a pesquisa de artigos que
abordassem a tematica, com a finalidade de encontrar
lacunas que pudessem ser preenchidas por meio da ela-
boracdo deste estudo. Foram utilizados os Descritores
em Ciéncias da Saude (DeCS) para consulta dos seguin-
tes descritores condizentes com o tema: Farmacéutico,
Unidade de Terapia Intensiva e Farmacia Clinica. Os
descritores foram combinados utilizando o descritor bo-
oleano “E”, e associados conforme descrito no Quadro
1.

Quadro 1. Combinacéo dos descritores para busca de artigos em ba-
ses de dados para construcdo da revisao integrativa.

Combinagéo Descritores
1 Pharmacist Intensive Care Unit (ICU)
Hospital phar- Intensive care pharmacist
macist
2 Clinical phar- ICU
maceutical im-
portance
ICU pharmacy ICU pharmacotherapeutic
follow-up
3 Pharmaceuti- Pharmacist's role in ICU
cal care in
ICU

Fonte: Elaborado pelo autor.

Foram considerados como critérios de inclusdo:
aqueles manuscritos publicados entre 0s anos de 2008 e
2022, nos idiomas inglés, portugués brasileiro e espa-
nhol, em estudos conduzidos em seres humanos e arti-
gos que, apos a leitura do resumo, encontravam-se
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dentro do escopo da revisao. Foram excluidos os manus-
critos que, apos a leitura do resumo, identificou-se esta-
rem fora do escopo desta revisdo; e aqueles que estavam
repetidos em mais de uma base de dados.

Apobs a selecdo, os resumos dos artigos foram
previamente analisados para identificar o tema central
abordado pelos autores, seguido por uma leitura explo-
ratoria em busca das informacdes a serem extraidas e
categorizadas de acordo com os objetivos do estudo. A
amostra final foi examinada e caracterizada segundo au-
tores, ano de publicacdo, objetivo do estudo e método
de pesquisa, principais resultados e concluséo. Ap6s ca-
tegorizar os resultados, houve a interpretagdo e sintese
para elaboracdo da amostra final do presente estudo.

RESULTADOS

Foram encontradas inicialmente 91.405 publi-
cagdes, sendo 20 na SciELO, 46.800 na Google Acadé-
mico e 44.585 na PubMed. Apds o refinamento com
base na aplicacdo dos critérios de inclusao e exclusdo,
seguido de leitura flutuante do resumo dos artigos, fo-
ram descartados 91.400 artigos que ndo se encaixavam
no escopo deste estudo, restando 5 artigos. O Quadro 2
mostra o resultado da pesquisa nas bases de dados e o
resultado de artigos eleitos na amostra final.

Quadro 2. Resultado da busca de artigos cientificos por base de da-
dos para construcdo da revisao integrativa.

Base de dados
Combinacdo | cirio | G0 | o hned
Académico
1 0 17.100 1.035
2 12 18.200 3.331
3 8 115.00 40.219
Ar'Flgos sele- 0 4 1
cionados

Fonte: Elaborado pelo autor.

Para constituir a amostra final, os artigos passa-
ram por duas formas de refinamento: a primeira, por
meio de uma leitura dos resumos, na qual descartou-se
0s artigos que explicitamente ndo se adequaram a pro-
posta do estudo, os trabalhos repetidos, com os artigos
restantes. Foi realizada uma leitura na integra, quando
foram considerados os trabalhos que se enquadram com
a proposta deste estudo.

A Figura 2 mostra o processo de busca e selecdo
da amostra, de forma a propiciar um melhor entendi-
mento deste percurso metodoldgico. Os resultados
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foram apresentados na forma de quadros sinopticos para
condensar e subsidiar a apreensao e discussao do conte-
Gdo. A discussdo dos achados se deu mediante a analise
descritiva dos quadros e do conteldo dos trabalhos.

Figura 2. Fluxograma do processo de busca dos artigos.

Descritores
“Farmacéutico”
“Unidade de Terapia Intensiva”
“Atencao Farmacéutica™

Critérios de Inclusio:

Texto completo: disponivel
Idioma: Inglés, portugués e espanhol
Publicagao: 2008 a 2020
Tipo de documento: Artigo

Total de artigos encontrados

N =91.405

l

Bases de dados:
SciElo: N=20
Google Académico: N = 46.800
PubMed: N= 44.585

Artigos excluidos apés

aplicacio dos critérios
N=91.400

Artigos selecionados apés
leitura na integra
N=35

—

PubMed
N=1

Google Académico
N=4

Fonte: Elaborado pelo autor.

O Quadro 3 mostra as principais informagdes reti-
radas dos artigos que resultaram na amostra final da

pesquisa nas bases de dados

Quadro 3. Quadro sindptico das informagdes principais dos
artigos que compdem a final da pesquisa nas bases de dados.

Au-
Pe- .
., tor/Ano Objetivo do ~
rié- . Conclusao
. de publi- estudo
dico ~
cacao
Importéncia do ser-
vigo de farmécia cli-
. nica no acompanha-
Verificar a . P ~
. . mento e orientacdo
importancia .
. . aos individuos com
Correia et | do servico de .
P1 9 . .. . | problemas relaciona-
al/2017 farmacia cli- .
. . dos aos medicamen-
nica no cui-
L, tos, sendo o farma-
dado a saude. . .
céutico essencial em
otimizar e completar
os cuidados em sa-
Gde.
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Demonstrar a
contribuicdo

O envolvimento do
farmacéutico clinico
na equipe de atendi-

Sousa et da farmécia . ,
P2 12 . mento ao paciente e
al/l2018 clinica no uso . .
.| um diferencial ao ga-
Seguro e raci- . .
. rantir e orientar so-
onal de medi-
bre o uso correto de
camentos. .
medicamentos.
Apresentar a
importancia | Farmacéutico contri-
do farmacéu- | bui na promocéo de
Fernan tico hospitalar | educacéo em salde,
P3 des/2019Y7 junto a equipe | resultando em quali-
multidiscipli- | dade de vida e me-
nar na Uni- Ihores resultados da
dade de Tera- | terapia medicamen-
pia Intensiva tosa.
(uTl).
Farmacéutico, ao
Apresentar a | acompanhar paciente
necessidade | critico, propde inter-
da presenca | venc¢Bes com mudan-
P4 Monte et | do farmacéu- cas positivas, me-
al/2019% | tico nas Uni- | lhora qualidade de
dades de Te- | vida, reducéo de cus-
rapia Inten- tos, aumento na efi-
siva. cacia medicamentosa
e seguranca de uso.
. As intervencdes do
Investigar a AL ..
A farmacéutico clinico
influéncia da . x
- levaram a redugéo
revisao de s
. significativa dos er-
medicamen- -
Kesse- tos através ros de prescri¢do na
P5 meier et dos farmacéu UT], contribuindo no
al/2019% processo de medica-

ticos clinicos
na taxa de

erro de pres-
cricdo em
uma UTIL.

¢80 mais seguro.
Forte recomendagéo
para implementacdo
de farmacéuticos cli-

nicos em UTIs.

Fonte: Elaborado pelo autor.

DISCUSSAO
O atendimento multiprofissional tem to-
mado espaco na saude coletiva. A tematica tem sido
cada vez mais discutida diante do cenario atual mo-
dificado com a pandemia do Covid-19, instaurado
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em marco de 2020 no Brasil?®. Diante disso, o aten-
dimento deve ser centrado em todas as necessida-
des de saude do paciente, unindo todas as informa-
cOes das especialidades profissionais necessarias ao
desenvolvimento de atividades que resultem no
bem-estar fisico, psiquico e social do paciente'®.

Diante disso, o farmacéutico, junto a equipe
multiprofissional, é essencial para o provimento de
informagdes acerca das constituicdes dos medica-
mentos, posologias e interagcdes entre as drogas
para minimizar qualquer erro relacionado a terapia
medicamentosa?. O farmacéutico desenvolve ativi-
dades de anamnese, analise, orientacdo, segui-
mento e utiliza dos conhecimentos de farmacotera-
pia, patologia, semiologia, interpretacdo de dados
laboratoriais e relacbes humanas que objetivam
consolidar as informagdes em bases teoricas®.

Diante disso, a atuacdo do farmacéutico
torna-se importante em todos os niveis de atencéo
a saude, primario, secundario e terciario, ressal-
tando a atuacdo do profissional na Unidade de Te-
rapia Intensiva, devido ao uso de drogas de ac¢do ra-
pida e potencial ao restabelecimento da satde do
paciente, mas que, se manuseada e administrada de
forma errdnea, podera causar danos irreparaveis ao
individuo®. Por conseguinte, a atuacio do farma-
céutico nos servicos pertencentes a Satde Publica
torna-se essencial, ao diminuir a alta incidéncia de
erros de medicacdo, de reacbes adversas a medica-
mentos, interacdes medicamentosas e incompatibi-
lidades, reducdo de custos e aumento da eficiéncia
hospitalar?®.

A farmacia clinica deve contar com uma di-
versidade de atividades direcionadas para fazer a
maximizagdo dos efeitos da terapéutica, reduzindo
assim 0s riscos e 0s custos do tratamento do paci-
ente. O farmacéutico clinico deve atuar com o in-
tuito de conseguir alcancar resultados benéficos
para os pacientes, melhorando consequentemente a
qualidade de vida deles, ndo perdendo de vista as
peculiaridades econémicas da terapia®.

Neste sentido, a acdo do farmacéutico na re-
alizacdo do acompanhamento farmacoterapéutico,
através de uma parceria com 0 médico e com 0
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aconselhamento ao paciente, através da intervengéo
na prescrigédo e na administracdo de medicamentos,
pode elevar a adeséo ao tratamento, diminuindo a
quantidade de prescri¢des e a quantidade de proble-
mas de prescri¢do'®. O acompanhamento farmaco-
terapéutico pode, ainda, reduzir a taxa de hospitali-
zacdo e elevar o encaminhamento dos pacientes
para o0s servicos de complexidade assistencial infe-
rior. Este envolvimento do farmacéutico no cui-
dado focado e individualizado se associa ainda com
a melhoria na salde dos usuarios, influenciando
economicamente, de forma positiva® %,

Ademais, os estudos de Angonesi®® ainda
apontam que é também de responsabilidade deste
profissional a analise de prescri¢des, averiguando
se a opcdo pelo farmaco foi adequada, se é a opcdo
mais acertada, se este é parte integrante dos proto-
colos terapéuticos daquela instituicdo de salde, as-
sim como se as doses, os diluentes e embalagens
sdo os de maior eficiéncia para o caso, sem entdo
esquecer da manipulacdo do farmaco.

Sendo assim, segundo o entendimento da
Society of Critical Care Medicine (SCCM), ob-
serva-se que, por conta da grande complexidade
das acdes de assisténcia que sdo efetuadas em uma
UTI, o método de maior eficécia para proporcionar
um suporte adequado aos pacientes em estado
grave é ter uma equipe multiprofissional bem trei-
nada nessas salas. Observa-se que a SCCM aponta
ainda que o farmacéutico clinico é de extrema im-
portancia para a referida equipe, sendo é capaz de
ajudar significativamente nesses cuidados presta-
dos, aconselhando entdo que um farmacéutico faca
parte da equipe multiprofissional de forma exclu-
siva na UTI. Na realidade brasileira, a assisténcia
farmacéutica dentro da UTI faz parte da legislacéo
em vigor. Por meio da Resolugdo N° 572, de 25 de
abril de 2013, do Conselho Federal de Farmacia?’.

Nesse sentido, o principal objetivo de con-
tar com um farmacéutico nas UTIs e colocar em
pratica um conjunto de atividades, com o foco de
fazer a identificacdo de eventos adversos resultan-
tes de medicamentos, assim como quantificar os
riscos desses medicamentos, caracterizar os fatores
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de risco, impossibilitar a ocorréncia de iatrogenias
e ainda fazer uma avaliagio das suas causas?.

CONCLUSAO

Neste estudo se pode compreender que a
importancia do farmacéutico clinico se da devido,
principalmente, a0 acompanhamento farmacotera-
péutico do paciente, melhorando assim a forma que
este é assistido em um ambiente de UTI. Se pode
apontar ainda que o farmacéutico clinico € de ex-
trema importancia para a referida equipe, sendo ca-
paz de ajudar significativamente nesses cuidados
prestados, aconselhando entdo que um farmacéu-
tico faca parte da equipe multiprofissional de forma
exclusiva paraa UTI.

O estudo evidencia os beneficios que a atu-
acao deste profissional pode trazer para a sadde do
paciente, assim como ac¢des que fortalecem a pro-
fissdo do farmacéutico, trazendo resultados que
corroboram com a consolidagdo da profissdo na
Unidade de Terapia Intensiva, assim como a rele-
vancia de atividades do profissional para o sistema
de saude. O estudo teve como limitacdo a necessi-
dade de mais estudos sobre o tema em outros cené-
rios de atuacdo do farmacéutico junto a equipe mul-
tidisciplinar, com o intuito de superar lacunas no
ambito cientifico e no direcionamento de um novo
olhar para o campo da Saude Publica e do farma-
céutico
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