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RESUMO

Os antimicrobianos constituem uma classe medicamentosa amplamente utilizada no combate as infecgdes.
Entretanto, o uso irracional destes farmacos pode promover a resisténcia de microrganismos e uma
ineficiéncia no tratamento. Este estudo teve por objetivo avaliar a qualidade das prescricbes médicas
dispensadas pela rede publica. Para tanto, foi realizado um estudo baseado na presenca ou auséncia de
dados relevantes e obrigatorios nos receituarios. Das 315 prescricdes avaliadas, muitos farmacos foram
prescritos pelo nome comercial, e ainda ndo possuem todos os dados necessarios e obrigatérios a
prescricao, contribuindo para o uso irracional dos medicamentos e um tratamento ineficaz.
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ABSTRACT

Antimicrobials are a class of drugs widely used to combat infections. However, the irrational use of these
drugs may promote resistance of microorganisms and a failure of treatment. In order to assess the quality of
prescriptions dispensed by the public health system, a study based on the presence or absence of important
and mandatory data in prescriptions was carried out. By the analysis of 315 prescriptions evaluated, it was
concluded that many drugs were prescribed by trade name, and do not yet have all the necessary and
required data, contributing to the irrational use of medicines, and ineffective treatment.
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INTRODUCAO avancos relevantes da medicina, pois
constituem uma classe de medicamentos
amplamente utilizada em atencdo primaria

Os antimicrobianos sdo substancias (3.4)

guimicas  especificas  produzidas por
organismos vivos, bem como seus anélogos
estruturais obtidos por sintese ou semi-
sintese, capazes de inibir em baixas
concentracdes, processos vitais de uma ou
mais espécies de microrganismos,
eliminando ou impedindo o crescimento de
um agente infeccioso sem provocar danos ao
hospedeiro (1,2).

No entanto, é grande o impacto
clinico e econbémico decorrentes do uso
abusivo, indiscriminado e irresponsavel de
antimicrobianos, seja na terapéutica ou
profilaticamente, podendo levar a
disseminacao de microorganismos
resistentes, levando a perda de sua eficacia
ao longo do tempo, dificultando o tratamento

Os beneficios proporcionados por e associando a uma maior morbidade (5,6,7).

estes farmacos para a sociedade sé&o



O uso inadequado de medicamentos
€ um problema de saude publica existente
em todo o mundo. Dados da Organizacéo
Mundial de Saude (OMS) indicam que mais
de 50% dos medicamentos sdo prescritos,
dispensados ou vendidos de forma
inadequada, decorrentes de sua prescricao,
indicacdo, ou distribuicdo, podendo levar ao
crescimento de cepas resistentes,
acarretando em uma mutacdo seletiva
(2,8,9).

A fim de controlar a dispensacéo e
comercializagdo dos antimicrobianos foi
criada pela Agéncia Nacional de Vigilancia
Sanitdria (ANVISA) a RDC  44/10,
posteriormente revogada pela RDC 20/11,
normas de prescricdo e dispensacdo destes
medicamentos, na tentativa de promover o
uso racional destes farmacos,
proporcionando ao paciente a oportunidade
de receber medicamentos eficazes, seguros
e de qualidade, em condi¢Bes adequadas, na
dose certa, por periodo de tempo definido e a
baixo custo (7,10,11,12).

Uma vez que a legislacdo estd em
vigor, o objetivo deste trabalho é demonstrar
a qualidade das prescricdes, verificando se
as informacdes presentes na receita sao
suficientes para uma correta dispensacao e
utilizacdo do farmaco.

MATERIAL E METODOS

Este foi um estudo do tipo transversal,
guantitativo com base na qualidade das
prescricdbes medicamentosas. As coletas de
dados foram realizadas no Municipio de
Sarandi, regido noroeste do Parana, (latitude:
23°26'37”, longitude: 51°52'26"). A cidade
possui cerca de 88.000 habitantes e conta
com aproximadamente 38 farmacias de
dispensagéao (13).

Foram avaliadas prescricoes
medicamentosas de antimicrobianos
comercializadas em uma farmécia de
dispensacdo. Com a concordéancia do cliente
por meio do Termo de Consentimento Livre
Esclarecido (TCLE) e a aprovagdo do Comité
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de Etica do Centro Universitario de Maringa
(C.AAE 21987413.6.0000.5539) as
prescricdes avaliadas, somando um total de
315. Foram utilizadas todas as prescricdes
dispensadas na farmécia no periodo de
outubro de 2013 a janeiro de 2014 que
apresentavam como prescritor um médico da
rede publica.

As variaveis coletadas foram idade e
sexo do paciente, nome comercial ou
principio ativo do medicamento,
concentracdo, forma farmacéutica, via de
administracdo, intervalo entre as doses e
dias de tratamento e foram avaliadas sob
guatro variaveis ou grupo de variaveis, a
saber: Presenca e auséncia de informacfes
pessoais do paciente, como: idade e sexo;
Presenca e auséncia de informacgdes sobre
forma farmacéutica, concentracdo da forma,
dose, intervalo entre as doses, duracédo do
tratamento e via de administracao;
Percentual de medicamentos prescritos pelo
nome genérico e nome comercial; Descricdo
da quantidade de  prescricAdo  por
medicamento;

Para a compilagdo dos dados foi
utilizada uma planilha, onde as prescricdes
foram numeradas e classificadas de acordo
com as informacdes contidas, promovendo o
preenchimento ou n&o, dos dados do
paciente e do medicamento. Para efeito de
andlises estatisticas foi calculada a
frequéncia simples dos dados utilizando a
planilha eletrdnica MS/Excel e, em seguida,
foi realizada a analise descritiva, onde foram
analisados todos os medicamentos com mais
de wuma indicagdo e, para efeito de
computacdo dos dados os medicamentos
gue apresentaram apenas uma, foi
computado como outros.

RESULTADOS E DISCUSSAO

De acordo com a tabela 1, apenas
54,6% (172) foram prescritas por nome
genérico. Ainda, a cefalexina (47) e a
amoxicilina (44) foram os compostos mais
prescritos pelo nome genérico,
representando 27% e 26% respectivamente,
seguidos pelos demais antimicrobianos.
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Tabela 1. Relacdo dos farmacos prescritos por nome genérico.

Nome Genérico NUmero de prescri¢cdes Percentual
Cefalexina 47 27,3%
Amoxicilina 44 25,5%

Azitromicina 15 8,7%
ClorCiprofloxacino 14 8,1%
Eritromicina 12 6,9%
Amoxicilina+Clavulanato de Potassio 12 6,9%
Tobramicina 9 5,2%
Rifamicina 4 2,3%
Gentamicina 3 1,7%
Sulfametoxazol + Trimetropim 3 1,7%
Metronidazol 3 1,7%
Norfloxacino 2 1,1%
Levofloxacino 2 1,1%

Outros 2 1,1%

Ao analisar a tabela 2, foi possivel
observar que 45,4% das prescricbes (143)
apresentavam apenas 0 nome comercial.
Além disso, nestas receitas houve indicacao

de 39 medicamentos diferentes, de uso
sistémico e topico, destacando-se Bactrim®.

Tabela 2. Relagdo de nomes comerciais de antimicrobianos e nimero de prescrigcdes.

Nome comercial Numero de prescri¢cdes Percentual
Bactrim 21 14,6%
Amoxil 12 8,3%

Otosporim 12 8,3%
Tobrex 12 8,3%
Sinot 8 5,5%
Biamotil 6 4,1%
Cilodex 5 3,4%
Novacort 5 3,4%
Oto-xilodase 5 3,4%
Colpistatin 4 2,7%
Azi 4 2, 7%
Cipro 3 2%
Tamiran 3 2%
Rifocina 3 2%
Ceclor 3 2%
Novocilin 3 2%
Astro 3 2%
Macrodantina 2 1,3%
Panotil 2 1,3%
Omcilon AM 2 1,3%
Otosynalar 2 1,3%
Garamicina 2 1,3%
Maxitrol 2 1,3%
Velamox BD 2 1,3%
Trok-N 2 1,3%
Diazol 2 1,3%
Outros 13 9%




Em nosso estudo todas as
prescricdes apresentavam falta de
informacdes sobre o paciente, como: idade,
sexo e peso. Outro dado relevante
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observado foi a falta de dados sobre a
concentracdo do farmaco, com percentual de
aproximadamente 40% (tabela 3).

Tabela 3. PrescrigBes que deixaram de cumprir com os dados necessarios, referentes ao medicamento e

ao paciente.

ltem Numero de prescricées Percentual

Concentracdo 127 40,3

Forma farmacéutica 135 42,8

Via de administracdo 191 60,6

Intervalo entre doses 2 0,6

Dias de tratamento 136 43,1

Idade 315 100

Sexo 315 100

DISCUSSAO

O receituario é a ordem médica
dirigida ao farmacéutico com a finalidade do
cumprimento da terapia medicamentosa,
sendo um relevante elo de comunicacao entre
os profissionais envolvidos no cuidado ao
paciente, além de fornecer informacdes que
possibilitem o estudo do seu consumo. A falta
de informacdo pode afetar a comunicacdo
entre 0s profissionais envolvidos,
prejudicando o tratamento, levando a erros de
medicacao, impedindo a eficiéncia do trabalho
de dispensacdo dos medicamentos e
interferindo na qualidade da assisténcia
farmacéutica ao paciente (11,14,15).

Os dados apresentados na tabela 1
estdo em desacordo com a lei 9.787/99, pois
ela determina que todo servico de saude
vinculado ao setor publico, a prescricdo de
medicamentos deve ser realizada por meio da
Denominagcdo Comum Brasileira (DCB). Outro
dado observado foi que os farmacos mais
prescritos sdo antibiéticos bactericidas de
amplo espectro indicados no tratamento de
diversas infeccbes, no entanto, estes
farmacos constam na Relacdo Nacional de
Medicamentos Essenciais (RENAME), que se
trata de uma lista de medicamentos criada
pelo Ministério da Saude com o objetivo de
racionalizar o uso dos medicamentos
existentes, visando orientar o uso de produtos
seguros, eficazes e com possibilidade de
solucionar a maior parte dos problemas de

saude publica da populacdo brasileira,
justificando possivelmente o grande ndmero
de prescri¢coes destes medicamentos (16).

Ao analisar a tabela 2, foi possivel
observar que o uso do nome comercial ainda
€ elevado, apesar da existéncia da
regulamentacdo brasileira para a prescricdo
em servico publico de saulde, que institui o
uso da denominacgdo genérica (15,17). A nédo
adesdo pelo nome genérico pode ser
relacionada a influéncia do marketing da
industria  farmacéutica e veiculacdo de
campanhas publicitarias com  objetivos
meramente comerciais sobre o prescritor, ou
ainda a diversidade de apresentacbes
comerciais a0 mesmo principio ativo, ou a
confiabilidade a determinados laboratérios

farmacéuticos (15,18).

Nas receitas analisadas houve
indicacdo de 39 medicamentos diferentes, de
uso sistémico e tdpico, destacando-se
Bactrim®. Pertencente ao grupo
farmacologico das sulfonamidas, o Bactrim®
(sulfametoxazol-trimetopim) ¢é ativo contra
bactérias Gram-positivas e Gram-negativas,
sendo indicado no tratamento de infeccbes
bacterianas do trato urinario, por clamidias, de
ferimentos por queimadura e do trato
geniturindrio, bem como contra determinados
protozoarios e fungos (19).

Ainda, de acordo com Cardinal et al.
(15) e Cruciol-Souza et al. (20) as prescri¢cdes
devem apresentar dados de identificacdo do
paciente, do prescritor e uma descricdo

SaBios: Rev. Saude e Biol., v.10, n.1, p.131-137, jan./abr., 2015

ISSN:1980-0002



detalhada do medicamento, a fim de garantir a
qualidade necesséria ao processo de
assisténcia. Quando estas informacdes estédo
ausentes, ilegiveis ou incompletas, aumentam
a ocorréncia de erros na dispensacao e
utilizacéo dos medicamentos,
consequentemente podendo até elevar as
taxas de mortalidade. Dados estes que nao
corroboram com os observados em nosso
estudo (tabela 3).

Os maus habitos prescritivos e as
falhas na dispensacdo podem levar a
tratamentos ineficazes e pouco seguros. No
caso dos antibidticos, o prescritor deve
detalhar a forma de utilizacdo da medicagéo
prescrita, bem como explicar o que se espera
do medicamento. O paciente deve ter
conhecimento da duracgdo do tratamento e do
intervalo entre as doses, garantindo uma
adesdo completa ao tratamento, para de nao
haja diminuicdo da concentracdo plasmaética,
ou ocorra ineficacia do farmaco e surgimento
de resisténcia bacteriana (2,21,22).

Ha ainda determinados farmacos
possuem mais de uma apresentacao, ou seja,
formas farmacéuticas e dosagens diferentes,
tanto para administracdo oral quanto
parenteral, tornando-se essencial a
identificacdo do prescritor por uma via de
administracdo e dosagem especifica, uma vez
gue na dispensacdo de medicamentos,
principalmente de antimicrobianos,
informac@es adequadas sobre a forma correta
da utilizacdo, dosagens, intervalos entre as
doses e duracdo do tratamento sdo de suma
importancia (11,20)
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