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RESUMO

A Unidade de Pronto Atendimento é um servigco de saude com nivel de complexidade
intermediario, situado entre a atengéo primaria e a rede hospitalar, integrada a uma
rede de urgéncia e emergéncia. Neste cenario, o farmacéutico clinico vem se
destacando na promogao da melhoria clinica do paciente, garantindo terapia segura,
eficaz e adequada, no contexto de urgéncia e emergéncia. O estudo teve como
objetivo reunir as evidéncias sobre a atuagcado do farmacéutico clinico em unidades de
pronto atendimento, identificando suas principais atividades por meio de uma revisao
integrativa. A coleta de dados foi realizada no més de julho de 2025, com os
descritores em inglés: Pharmacists”; "Clinical Pharmacy"; "Emergency Care Unit";
"Emergency care" e em portugués: “Farmacéuticos” ou "Farmacia Clinica" e "Unidade
de Pronto Atendimento”, nas bases de dados: Literatura Latino-americana e do Caribe
em Ciéncias da  Saude (LILACS), Google  Scholar, PubMed, Science
direct, Scopus e Web of Science. Os critérios de inclusdo utilizados foram artigos
completos disponiveis eletronicamente e adequados ao tema escolhido. Nove
pesquisas atenderam aos critérios € compuseram a analise final, sendo a
maioria publicada em lingua portuguesa. As principais intervengdées farmacéuticas
realizadas nos trabalhos avaliados, foram as relacionadas a ajuste de dose,
reconciliacdo de medicamentos, interacdes medicamentosas, substituicdo dos
horarios de administracdo dos medicamentos, incompatibilidade fisico-quimica,
reacdo adversa a medicamento, acréscimo de medicamento necessario, alteragdes
relacionadas a inibidor da bomba de prétons, troca de forma farmacéutica e
estabilidade. Além disso, dois estudos destacaram a economia resultante da atuagao
do farmacéutico em pronto atendimentos. Conclui-se que o farmacéutico clinico
possui papel marcante na seguranca e na eficacia terapéutica ao paciente em servigo
de urgéncia e emergéncia.

Palavras-chave: Farmacéutico clinico; Unidade de Pronta Atendimento; Intervencéo
farmacéutica.



RESUMEN

La Unidad de Pronta Atencion es un servicio de salud con un nivel de complejidad
intermedio, situado entre la atencion primaria y la red hospitalaria, integrada en una
red de urgencias y emergencias. En este escenario, el farmacéutico clinico se ha
destacado en la promocion de la mejoria clinica del paciente, garantizando una terapia
segura, eficaz y adecuada, en el contexto de la urgencia y emergencia. El estudio tuvo
como obijetivo recopilar las evidencias sobre la actuacion del farmacéutico clinico en
unidades de pronta atencion, identificando sus principales actividades mediante una
revision integradora. La recoleccion de datos se realizd en el mes de julio de 2025,
con los descriptores en inglés: "Pharmacists"; "Clinical Pharmacy"; "Emergency Care
Unit"; "Emergency care" y en portugués: "Farmacéuticos" o "Farmacia Clinica" y
"Unidade de Pronto Atendimento", en las bases de datos: Literatura Latinoamericana
y del Caribe en Ciencias de la Salud (LILACS), Google Scholar, PubMed,
ScienceDirect, Scopus y Web of Science. Los criterios de inclusién utilizados fueron
articulos completos disponibles electronicamente y adecuados al tema elegido. Nueve
investigaciones cumplieron los criterios y constituyeron el analisis final, siendo la
mayoria publicadas en portugués. Las principales intervenciones farmacéuticas
realizadas en los trabajos evaluados fueron las relacionadas con ajuste de dosis,
conciliacion de medicamentos, interacciones medicamentosas, sustitucion de los
horarios de administraciéon de los medicamentos, incompatibilidad fisico-quimica,
reaccion adversa a medicamentos, adicion de medicamentos necesarios, cambios
relacionados con inhibidores de la bomba de protones, cambio de forma farmacéutica
y estabilidad. Ademas, dos estudios destacaron el ahorro resultante de la actuacion
del farmacéutico en atenciones de urgencia. Se concluye que el farmacéutico clinico
posee un papel destacado en la seguridad y en la eficacia terapéutica del paciente en
servicios de urgencia y emergencia.

Palabras clave: Farmaceéutico clinico; Unidad de Urgencias; Urgencia; Intervencion
farmacéutica.



ABSTRACT

The Emergency Care Unit is a healthcare service with an intermediate level of
complexity, situated between primary care and the hospital network, and integrated
into an urgent and emergency care network. In this setting, the clinical pharmacist has
been standing out in promoting patient clinical improvement, ensuring safe, effective,
and appropriate therapy in the context of urgent and emergency care. The study aimed
to gather evidence on the performance of the clinical pharmacist in emergency care
units, identifying their main activities through an integrative review. Data collection was
carried out in July 2025, using the English descriptors: "Pharmacists"; "Clinical
Pharmacy"; "Emergency Care Unit"; "Emergency care" and the Portuguese
descriptors: "Farmacéuticos" or "Farmacia Clinica" and "Unidade de Pronto
Atendimento", in the following databases: Latin American and Caribbean Health
Sciences Literature (LILACS), Google Scholar, PubMed, ScienceDirect, Scopus, and
Web of Science. The inclusion criteria used were full articles available electronically
and suitable for the chosen topic. Nine studies met the criteria and composed the final
analysis, with the majority published in Portuguese. The main pharmaceutical
interventions carried out in the evaluated studies were related to dose adjustment,
medication reconciliation, drug interactions, changes in medication administration
schedules, physicochemical incompatibility, adverse drug reactions, addition of
necessary medication, changes related to proton pump inhibitors, change of
pharmaceutical form, and stability. Furthermore, two studies highlighted the cost
savings resulting from the pharmacist's performance in emergency care. It is
concluded that the clinical pharmacist plays a significant role in the safety and
therapeutic efficacy for the patient in urgent and emergency care services
Keywords: Clinical pharmacist; Emergency Care Unit; Pharmaceutical intervention.
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INTRODUGAO

A Unidade de Pronto Atendimento (UPA) é um servigo de saude com nivel de
complexidade intermediario, situado entre a Atengdo Primaria e a rede hospitalar.
Integrada a uma rede de urgéncia e emergéncia, essa unidade tem como objetivo
oferecer atendimento agil e eficaz a pacientes com condi¢des clinicas ou cirurgicas
agudas, garantindo sua estabilizagao e realizando os primeiros exames diagnosticos.
Além disso, cabe as UPAs avaliar a necessidade de transferéncia para hospitais de
maior complexidade, assegurando o fluxo adequado dentro do sistema de saude
(TOFANI et al., 2023).

O farmacéutico desempenha um papel fundamental no ambiente hospitalar,
atuando tanto no ambito de gestdo como na area de farmacia clinica, com atendimento
direto ao paciente. Sua expertise é essencial para promog¢ao do uso adequado de
medicamentos, implementagao da atengao farmacéutica e aumento da seguranca do
paciente durante o tratamento. Além disso, sua integracdo com a equipe
multiprofissional, incluindo médicos, enfermeiros e outros profissionais de saude,
otimiza a assisténcia terapéutica, garantindo um cuidado mais abrangente e
personalizado (LIMA, 2024).

A Resolugao N° 585/2013, publicada pelo Conselho Federal de Farmacia
(CFF), regulamenta as atribuigdes clinicas da profissdo farmacéutica, incluindo a
Intervengdo Farmacéutica (IF) como atividade essencial no ambito da assisténcia a
saude. Esta pratica consiste em acdes sistematicas para identificar, prevenir e
resolver problemas relacionados a farmacoterapia, sempre com abordagem
multiprofissional e centrada no paciente. Diferentemente de simples orientagdes
pontuais, a IF caracteriza-se por ser um processo estruturado, que envolve registro
documental e integracdo com a equipe de saude, constituindo-se como parte
fundamental do acompanhamento farmacoterapéutico (BARROS, ME.; ARAUJO,
2021).

De acordo com Scarponcini e colaboradores (2011), o farmacéutico clinico
desempenha fungdes crucias em servigos de urgéncia e emergéncia, que abrangem
desde a prevencao de erros de medicacao até a garantia da adequacgao terapéutica,
atuando como um elo essencial entre a equipe multidisciplinar e o paciente. Entre suas
responsabilidades principais esta a implementagao rigorosa de protocolos clinicos, a

selecdo criteriosa de medicamentos e a realizagdo de uma avaliagao
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farmacoterapéutica completa, que inclui a investigagdo do histérico medicamentoso,
a identificacao de possiveis alergias e reacdes adversas, além da verificagao do status
vacinal. Essa abordagem sistematica ndo apenas aumenta a seguranga do paciente,
mas também contribui significativamente para a qualidade do atendimento em
situacbes criticas, onde a precisao na administragdo de medicamentos pode ser
determinante para o desfecho clinico (SCARPONCINI et al., 2011).

A IF em unidades de pronto atendimento contribui para a otimizagcdo da
terapéutica. Além disso, essas acgdes resultam ndo apenas em uma expressiva
reducdo de custos, mas também elevam a qualidade da assisténcia ao paciente e
ampliam a seguranca no uso de medicamentos (BOTELHO; ROESE, 2017).

Embora IFs em servigos de urgéncia sejam reconhecidas como relevantes, as
evidéncias disponiveis ainda sdo fragmentadas e pouco sistematizadas,
especialmente no contexto das UPAs brasileiras. A presente revisdo integrativa busca
preencher essa lacuna ao reunir e avaliar criticamente os estudos publicados, de
modo a oferecer uma visdo mais clara do impacto potencial das IFs na seguranga do
paciente e na racionalizacdo de recursos em saude, além de orientar novas pesquisas
e subsidiar gestores e profissionais na tomada de decisao

Este estudo tem como objetivo reunir as evidéncias sobre a atuacdo do
farmacéutico clinico em unidades de pronto atendimento, identificando suas principais
atividades tanto na seguranga do paciente, como com relagdo a eficacia da

farmacoterapia.
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2. METODOLOGIA

Trata-se de um estudo de Revisdo Integrativa (SOUZA et al., 2010) por meio
da pesquisa de artigos cientificos sobre a atuagcdo do farmacéutico clinico em
Unidades de Pronto Atendimento, sem restricdo a data de publicacdo. Para a
realizacado desta revisao integrativa, foram consultadas as seguintes bases de dados
cientificas: Literatura Latino-americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS),
Google Scholar, PubMed, Science direct, Scopus e Web of Science. Como estratégia
de busca, utilizando os seguintes descritores em inglés: Pharmacists”; "Clinical
Pharmacy"; "Emergency Care Unit" e "Emergency care" combinados por meio dos
operadores booleanos AND e OR. E, na base de dados Google académico, utilizou-
se dos termos em portugués: “Farmacéuticos” ou "Farmacia Clinica" e "Unidade de
Pronto Atendimento”, de modo a abranger a literatura pertinente sobre a atuagao do
profissional farmacéutico no contexto das unidades de emergéncia.

Além da estratégia sistematica, uma busca manual foi realizada, de modo a
abranger estudos adicionais relevantes, que por algum motivo ndo apareceram ao
utilizar os descritores acima mencionados, em referéncias dos trabalhos aqui citados.

Os critérios de inclusdo estabelecidos para a selecdo dos artigos cientificos
compreendem: a disponibilidade integral dos textos nas bases de dados consultadas;
a natureza original dos artigos; idioma portugués, inglés ou espanhol e a pertinéncia
tematica ao eixo central da pesquisa, qual seja, a atuagao do farmacéutico clinico em
Unidades de Pronto Atendimento (UPAs) e em pronto atendimento hospitalar, seus
impactos mensuraveis na seguranca do paciente, na qualidade da farmacoterapia e
nos desfechos clinicos. Foram excluidos artigos que ndo possuiam a sua versao
completa disponivel e ndo condizem com o tema principal, além de revisdes
sistematicas, meta-analises, estudos de opinido, dissertagbes, teses, livros e
trabalhos apresentados em congresso, bem como, artigos duplicados.

O Mendeley Desktop® foi utilizado como gerenciador de referéncias e a busca
foi realizada por apenas um revisor. Adotou-se o fluxograma de sele¢cdo das
publicagdes para a revisao integrativa, baseado no modelo PRISMA (PAGE, 2021),
onde apds a busca nas bases de dados utilizando as palavras chaves pré-definidas,
selecionou-se os artigos pelo titulo, pela leitura do resumo, e na sequéncia para leitura
na integra. Apds definiu-se os que iriam compor a revisao integrativa, de acordo com

os critérios de inclusao e exclusdo definidos.
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Os artigos foram analisados e os dados obtidos foram organizados para analise
e gestado das informagdes. Demais dados foram extraidos de maneira independente
dos estudos por meio de leitura, sendo alocados no formulario, com descricdo do tipo
de pesquisa, pais, abordagem metodolégica adotado em cada caso, bem como,
objetivos e resultados.

A classificacdo dos niveis de evidéncia foi realizada de acordo com Oxford
Centre for Evidence-Based Medicine (CEBM) (Oxford, 2011), sendo nivel 1 composto
por revisdes sistematicas de ensaios clinicos randomizados; nivel 2, revisdes
sistematicas de estudos de coorte / estudos de coorte individuais ; nivel 3, revisoes
sistematicas de estudos caso-controle / estudos caso-controle individuais; nivel 4,
série de casos (estudos descritivos retrospectivos ou prospectivos sem grupo de
controle) / estudos de coorte e caso-controle de baixa qualidade; nivel 5, opinido de

especialistas baseada em experiéncia clinica / relatos de casos.
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3. RESULTADOS E DISCUSSAO

A busca foi realizada em julho de 2025 e foram identificados 323 trabalhos a
partir da combinagdo dos descritores em 6 bases de dados, conforme elucidado na

tabela 1.

Tabela 1. N° de artigos identificados nas bases de dados na busca inicial

Bases de dados

PubMed Google Science direct Scopus Web of Science LILACS
Scholar
135 149 37 1 0 1

Fonte: autoria prépria

Foram eliminados 315 trabalhos durante triagem desenvolvida através de
leitura dos resumos, metodologia e resultados por ndo estarem relacionados ao tema
desta pesquisa, resultando em 9 artigos selecionados para essa revisao integrativa,
sendo um deles identificado exclusivamente por meio da busca manual e os demais
de modo sistematico nas bases: Google Scholar (5), Pubmed (2), LILACS (1). A bases
de dados Science direct (0), Scopus (0) e Web of Science (0) nao tiveram nenhum
artigo selecionado na etapa inicial de analise pelo titulo. O processo de selegao,
encontra-se ilustrado na Figura 1.

Os trabalhos selecionados foram publicados entre os anos 2012 e 2024 e,
foram realizados nos seguintes paises: Brasil, Inglaterra e Espanha. Em relagao ao
delineamento metodoldgico, constatou-se que 22,2% dos estudos abordaram a
atuacdo do farmacéutico clinico em Unidades de Pronto Atendimento (UPAs),
enquanto 77,8% focalizaram sua atuacido em servicos de pronto atendimento
hospitalar. Quanto ao idioma, cerca de 78,0% das pesquisas estdo escritas em lingua
portuguesa e 22,0% em inglés.

A maioria das pesquisas reunidas nessa revisao integrativa se enquadram
como nivel 4 de evidéncia, segundo a classificagao de Oxford, ou seja, sdo capazes
de gerar hipdteses que podem ser testadas posteriormente com estudos mais
robustos.
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Identificagcado de estudos por meio de bases de dados
Registros removidos apos
2 » aplicagao de critérios de
Q Registros identificados de: inclus@o e exclus&o ao titulo
P Base de dados (n= 6) (n=263)
‘s‘ Registros (n =323)
©
Registros incluidos ap6s
busca manual (n = 1)
Registros triados pela leitura do Registros excluidos apds leitura
resumo —> do resumo
(n=60) (n =45)
£
(]
o)
}
'™
=
Registros triados pela leitura na Registros excluidos apés leitura
integra > na integra
(n=15) (n=16)
(V2]
S Estudos incluidos na reviséo
= integrativa
2 (n=9)

Figura 1. Fluxograma PRISMA 2020 adaptado pela autora

Fonte: Adaptado e traduzido de Prisma 2020 (PAGE,2021)

A Tabela 2 reune os artigos selecionados e descreve suas caracteristicas,
quanto a pais onde o estudo foi realizado, titulo, tipo de pesquisa, nivel de evidéncia,
objetivo e resultados. E possivel destacar que poucos estudos abordam sobre a

atuacao do farmacéutico em unidades de pronto atendimento.
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Tabela 2. Artigos incluidos na revisao integrativa relacionados a atuagéo do farmacéutico clinico em Unidades de Pronto Atendimento

Referéncia Pais Titulo Tipo de Nivel de Objetivo Resultados
estudo Evidéncia
de Oxford
(LIMA; Brasil Cuidado farmacéutico na | Estudo 4 Descrever a importancia | Mais de 70,0% dos pacientes precisaram de ajustes
ROSA, Profilaxia da Ulcera de | longitudinal do farmacéutico clinico | farmacoterapéutico em suas prescricdes, a fim de
2023) Estresse em uma Unidade no redirecionamento do | direcionar a melhor conduta medicamentosa possivel,
de Pronto Atendimento: uso do omeprazol para a | evitando desfechos desfavoraveis para o paciente. A
uma abordagem prevengao da Ulcera de | otimizagdo farmacéutica reduziu em 81,0% os custos
farmacoterapéutica e de estresse em pacientes | desnecessarios.
custo-utilizagao internados em uma
unidade de  pronto
atendimento.
(GARSKE Brasil Acompanhamento Estudo 4 Identificar e quantificar o | Das intervencgdes realizadas neste estudo, 67,3% foram
et al., 2016) farmacoterapéutico de | retrospectivo, numero de IFs | direcionadas para os médicos prescritores e 32,7% para
pacientes atendidos em | com carater realizadas em pronto | a equipe de enfermagem. Quanto a aceitabilidade das
pronto atendimento em um | descritivo e atendimento em um | mesmas, 80,8% das intervencbes farmacéuticas foram
hospital de ensino transversal hospital de ensino. aceitas pela equipe.
(BOTELHO | Brasil Intervengdes realizadas | Estudo 4 Descrever os problemas | A analise dos resultados obtidos neste trabalho sugere
;  ROESE, pelo farmacéutico em uma | descritivo relacionados a | que a IF no PAM é uma ferramenta eficaz e necessaria
2017) unidade de pronto | retrospectivo medicamentos (PRMs) [ na deteccdo e prevengcao de PRMs evitaveis e pode
atendimento médico encontrados e assim | colaborar para melhorar a qualidade do uso de
demonstrar a | medicamentos e a seguranga dos pacientes nesta
importancia do | unidade de atendimento.
farmacéutico clinico no
Pronto atendimento
médico.
(MORAES Brasil Atuacdo do farmacéutico | Estudo 4 Quantificar a ocorréncia | Revelou-se uma frequéncia de 25,7% de interacdes
et al., 2016) residente em uma unidade | descritivo e de de medicamentosas (IM) e 2,3% de incompatibilidades.
de pronto abordagem potenciais interacdes | Realizou-se ainda, IFs de trocas de horarios de
atendimento: contribuindo | Quantitativa medicamentosas, administragcdo de medicamentos

para a promogao da saude

incompatibilidades
e intervengdes

em 5,7% das prescricbes € em 4,5% de reconciliagdo
medicamentosa, ressaltando assim, que o Servigo de




19

farmacéuticas, em uma
unidade de Pronto
Atendimento (PA).

Farmacia Clinica tem grande impacto no aumento da
segurancga ao paciente e prevencgéo de eventos adversos.

(DE Brasil Avaliacao farmacéutica da Por meio dos Avaliar Estudo demonstrou potencial interagdo medicamentosa
OLIVEIRA prescricdo médica e agdes | registros quantitativamente 0os | na maioria das prescricdbes analisadas. Devido as
et al., 2018) de farmacia analisados riscos aos pacientes nos | caracteristicas  destes  servigos, verificou-se a
clinica em um Pronto | pela equipe processos de | necessidade da implantagao de diversas estratégias para
Atendimento no assistencial. administragao e | aumentar a seguranga do paciente. Este trabalho
municipio de Pogos de dispensacao de | resultou na implantagdo de uma Farmacia Hospitalar,
Caldas medicamentos e | pois com a insergao desta o sistema de distribuicao de
minimizar o risco de | medicamentos coletivo passara para um modelo de
dano ao paciente sistema de distribuigao individualizado.
atendido no Pronto
Atendimento.
(LIMA; Brasil Intervengbes farmacéuticas | Estudo de Esclarecer o impacto | O percentual de aceitagao das intervengdes realizadas foi
ROSA,; em Unidade de Pronto | intervencéo, farmacoterapéutico e | de 83,0% a custa de 17,0% de rejeigao. As intervengdes
MEYRELLE Atendimento: uma andlise | longitudinal farmacoecondémico  de | rejeitadas levaram a agravos de salude nos pacientes. As
S, 2022) farmacoterapéutica e intervengoes classes medicamentosas mais envolvidas nos problemas
farmacoecondmica farmacéuticas em um | identificados e, por consequéncia, alvos frequentes das
servico de urgéncia e | intervencbes sugeridas foram AINEs (dipirona e
emergéncia. cetoprofeno), opioides (tramadol e morfina), antibiéticos
(cefalotina, ceftriaxona e clindamicina) e
antiulcerogénicos (omeprazol).
(MCGLEN Inglaterra Estudo Avaliagdo do servigo foi [ As contribuigdes da farmacia relacionadas a
etal., 2021) retrospectivo planejada para identificar | medicamentos especificos foram classificadas por tipo de

The pharmacist in same
day emergency care: a
service evaluation of
pharmacy services on the
ambulatory assessment
unit at the John Radcliffe
Hospital

a atividade da farmacia

no Servigo de
atendimento de
emergeéncia.

medicamento, sendo 148 contribui¢gdes divididas entre 29
categorias diferentes de medicamentos, 93 desses
medicamentos eram de alto risco ou urgentes. A
contribuigho medicamentosa mais comum estava
relacionada a anticoagulantes, representando 38 dos 148
documentados
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(PEREZ- Espanha Estudo Avaliar a relevancia | Durante o periodo de observacdo, os farmacéuticos
MORENO Clinical relevance of prospectivo clinica da intervengao do | revisaram o histérico farmacoterapéutico e as prescrigdes
etal., 2017) L . .| observacional farmacéutico no | de medicamentos de 2.984 pacientes. Um total de 991
pharmacist intervention in atendimento ao paciente | intervengdes foram registradas em 557 pacientes; 67,2%
an emergency department em emergéncias, | dos erros foram detectados durante a reconciliagao
determinar a gravidade | medicamentosa. Erros de medicagao foram considerados
dos erros detectados. E, | graves em 57,2% dos casos e 64,9% das intervengbes
analisar os tipos de | farmacéuticas foram consideradas relevantes. Cerca de
intervencoes mais | 10,9% dos medicamentos envolvidos estdo na lista de
frequentes e os tipos de | medicamentos de alto risco do ISMP.
medicamentos
envolvidos, e avaliar a
atividade do
farmacéutico clinico.
(MIRANDA | Brasil Intervencgdes realizadas | Estudo Demonstrar a atuacdo e | Foram realizadas 1238 IF’s, classificadas em 17 tipos,
etal., 2012) pelo farmacéutico clinico na | retrospectivo a importancia do | sendo cinco de maior incidéncia relacionadas a dose

unidade de
atendimento

primeiro

farmacéutico clinico na
UPA por meio da
identificacao,
classificagao e do
levantamento do nimero
de IFs.

(431), diluicdo (121), via de administragao (105), tempo
de infuséo (76) e frequéncia (73).

Fonte: autoria propria
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E possivel destacar que poucos estudos abordam sobre a atuacdo do
farmacéutico em UPAs. Dentre as principais IFs realizadas pelo farmacéutico nos
trabalhos incluidos nesta revisdo, destacam-se as relacionadas a ajuste de dose,
evitando inefetividade terapéutica e sobredose de medicamentos, bem como, a
reconciliacdo de medicamentos que devem ser mantidos ou suspensos na unidade e

a IMs de gravidade maior, conforme ilustrado na Figura 2.

m Ajuste de dose (5)
® Reconciliagdo medicamentosa (5)
Interagao medicamentosa (4)

B Substituicdo de horarios de
administracéo (2)

B [ncompatibilidade fisico-quimica (2)

Reacdo adversa a medicamentos

(2)

m Acréscimo de medicamento
necessario (2)

Intervencéo relacionada a Inibidor
de Bomba de Prétons (1)

B Troca de forma farmacéutica (1)

Estabilidade (1)

Figura 2. Principais intervenc¢des farmacéuticas dos trabalhos incluidos nesta revisao

Fonte: autoria prépria

A IF relativa a ajuste de dose foi frequente entre as publicagdes incluidas nesta
revisdo (BOTELHO; ROESE, 2017; LIMA; ROSA; MEYRELLES, 2022; MCGLEN et
al., 2021; MIRANDA et al., 2012; PEREZ-MORENO et al., 2017). Outra investigagao
também de revisao integrativa, que avaliou tipos e causas de intervengdes, identificou
erros de prescricdo relacionados a dose em 35 dos 79 estudos revisados, com
destaque para superdosagem, que pode ocasionar toxicidade ao paciente, sobretudo
em populagdes suscetiveis, como idosos e criangas (FIGUEIREDO et al., 2018).

Da mesma forma, a conciliagdo ou reconciliagdo medicamentosa foi uma IF
comum nos estudos avaliados (GARSKE et al., 2016; LIMA; ROSA; MEYRELLES,
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2022; MCGLEN et al., 2021; MIRANDA et al., 2012; PEREZ-MORENO et al., 2017).
Este se trata de um processo de analise da farmacoterapia que visa a identificagao de
discrepancias durante pontos de transigdo do cuidado, com o objetivo de evitar
eventos adversos, que incluem omissao, duplicidade, erros de dosagem ou interagdes
medicamentosas. Em estudo de revisao integrativa realizada com foco em pacientes
oncoldégicos, detectou-se que a principal discrepancia envolvendo a reconciliagao foi
devido a omissdo de medicamento na prescricdo médica (SOUSA; TOFANI;
MARTINS, 2022).

Em estudo realizado em Oxford, na Inglaterra que abordou a atuacao do
farmacéutico no servigo de emergéncia ambulatorial, a intervencédo mais frequente foi
a reconciliagcdo de medicamentos. O fornecimento de informagdes ao paciente,
especialmente sobre anticoagulantes, foi reconhecido por melhorar a seguranca do
paciente e reduzir danos. Nesse estudo, houveram 148 contribuicbes da farmacia
divididas entre 29 categorias com 93 medicamentos de alto risco ou urgentes, sendo
a mais comum relacionada a anticoagulantes, representando 38 IF das 148
documentadas (MCGLEN et al., 2021).

E imprescindivel que as interacdes entre os medicamentos sejam
precocemente identificadas nas prescricdes para que IF evitem danos aos pacientes,
tendo em vista o fluxo rapido no atendimento que ocorre em UPAs. Em revisédo
sistematica que avaliou o impacto das IM em ambiente hospitalar, notou-se que até
14,6% das prescri¢des analisadas apresentaram algum tipo de PRM e as IF puderam
contribuir em alteracées de forma benéfica em sete de cada dez prescricbes com
problema (SOUSA et al., 2023).

Da mesma forma, na sala vermelha de um pronto atendimento hospitalar do
Mato Grosso do Sul, Brasil, a analise das IFs realizadas demonstrou que a maioria
dos PRMs foi devido a IM, envolvendo os medicamentos sinvastatina (19,0%),
omeprazol (18,0%) e acido acetilsalicilico (15,0%) os mais prevalentes, sendo em
19,7% gravidade maior e 80,2% moderada. Com relagdo a dose, os farmacos
envolvidos em PRMs foram: omeprazol (33,0%) seguido de fenitoina (25,0%) e
midazolam (18,0%) (BOTELHO; ROESE, 2017). A elevada prevaléncia dessas IM
evidencia a necessidade de revisdes sistematicas das prescricbes meédicas pelo
farmacéutico, destacando-se a relevancia de sua atuagdo como estratégia

fundamental para a redugdo de PRMs e a promogéo da seguranga do paciente.
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Em uma UPA de um hospital de ensino, evidenciou-se que o farmacéutico
clinico possui fundamental importancia, visto que o estudo identificou uma frequéncia
de 25,6% de IMs e 2,2% de incompatibilidades. Foram realizadas ainda IFs
relacionadas a substituicdo de horarios de administragdo de medicamentos em 5,7%
das prescri¢cdes e em 4,5% de reconciliagdo medicamentosa (MORAES et al., 2016).

A IF é uma atividade clinica que envolve a analise da prescrigao, bem como a
identificacdo de problemas relacionados a terapia medicamentosa e a proposi¢ao de
estratégias para sua resolugédo (SILVA et al., 2025). Em revisdo que avaliou
intervengdes farmacéuticas realizadas em varias pesquisas, pode-se observar uma
aceitabilidade superior a 70,0% em mais de 60,0% dos estudos revisados. As IF
precisam ser assertivas para otimizar a farmacoterapia do paciente em curto prazo
(ALMEIDA; FREITAS, 2022).

Com relagdo a atuacdo do farmacéutico clinico em unidade de pronto
atendimento hospitalar no estado do Rio Grande do Sul, Brasil, observou-se que das
intervencgdes realizadas referentes a estabilidade medicamentosa, 52,9% foram
relacionadas a morfina. Quanto a substituicdo de horario de administracdo, 60,0%
destas intervengdes foram realizadas para capsulas de omeprazol. Do total de
intervencdes realizadas, 32,7% foram direcionadas para a equipe de enfermagem e
67,3% para os médicos prescritores. Quanto a aceitabilidade das mesmas, 80,8%
foram aceitas por ambos profissionais da saude (GARSKE et al., 2016).

Em estudo que avaliou o cuidado farmacéutico na profilaxia de ulcera de
estresse em uma UPA observou-se que 92,0% dos pacientes acompanhados no
estudo necessitaram de IFs. Nota-se que existem falhas significativas no manejo da
profilaxia de Ulcera de estresse em unidades de pronto atendimento. Desse modo, a
atuacdo do farmacéutico € essencial para corrigir falhas terapéuticas e melhorar
desfechos clinicos, especialmente em UPAs, onde decisdes rapidas sao frequentes.
A alta taxa de intervengdes no estudo reforca a necessidade de estabelecimento de
protocolos mais claros para profilaxia de ulcera de estresse, com envolvimento ativo
do farmacéutico (LIMA; ROSA, 2023).0utro ponto levantado foi a aceitabilidade de
78,0% da acao do farmacéutico diante da equipe clinica, taxa semelhante (80,8%)
encontrada no trabalho realizado em unidade de Pronto Atendimento de um Hospital
de ensino no interior do Rio Grande do Sul (GARSKE et al., 2016).

Em estudo realizado em um Pronto Atendimento (PA) de Pogos de Caldas,

Minas Gerais, identificou-se que a avaliagao farmacéutica das prescricoes médicas
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seria essencial para detectar e corrigir possiveis falhas terapéuticas, como interagdes
medicamentosas, doses inadequadas e duplicidade de farmacos. A andlise das
prescricdes revelou que IFs poderiam melhorar significativamente a seguranca do
paciente, reduzindo riscos de eventos adversos e otimizando os resultados do
tratamento (DE OLIVEIRA et al., 2018).

Como resultado, o trabalho possibilitou a implantagdo de um sistema de revisao
sistematica das prescricdes medicas pelo farmacéutico, incluindo a padronizagao de
protocolos terapéuticos e a realizacdo de intervengdes quando necessario. O que
culminou em uma maior eficiéncia no uso de medicamentos, reducédo de custos e
melhoria na qualidade do atendimento. A implementagdo de praticas de farmacia
clinica também fortaleceu a comunicacao entre profissionais, promovendo um cuidado
mais seguro e personalizado aos pacientes. Demonstrando que a insergdo do
farmacéutico no PA é uma importante estratégia para aprimorar a assisténcia
farmacéutica e a segurancga do paciente (DE OLIVEIRA et al., 2018).

Em estudo que avaliou a perspectiva farmacoecondmica e terapéutica de IFs
realizadas em UPA, evidenciou-se os seguintes PRMs de maior importancia clinica
com maior frequéncia: enfermidade/sintoma sem tratamento, medicagcdo sem
indicagdo e prescricao inadequada, respectivamente. Desse modo, as IFs foram
pontuais para resolugdo dos PRMs. O percentual de aceitagdo das intervencoes
realizadas foi de 83,0%, semelhante aos demais estudos elencados nesta revisédo
(LIMA; ROSA; MEYRELLES, 2022).

Em um estudo retrospectivo conduzido em um servico de emergéncia da
Espanha, farmacéuticos clinicos realizaram a revisdo do histérico farmacoterapéutico
de 2.984 pacientes. Desse total, 557 individuos (18,9%) necessitaram de IFs,
totalizando 991 agdes corretivas, sendo a maioria destas relacionadas a substituicao
de um medicamento domiciliar por um do formulario hospitalar ou
da falha na prescricao de um medicamento domiciliar, sendo os mais envolvidos, a
sinvastatina e o omeprazol. Os farmacéuticos identificaram uma elevada incidéncia
de erros medicamentosos clinicamente relevantes, e suas intervencbes
demonstraram alto impacto na otimizagao terapéutica. Esses achados indicam que a
implementacdo de servicos de revisao de farmacoterapia, conduzidos por
farmacéuticos em departamentos de emergéncia, pode proporcionar beneficios
significativos & seguranca e desfechos clinicos dos pacientes (PEREZ-MORENO et
al., 2017).
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Em trabalho realizado na UPA Morumbi do Hospital Israelita Albert Einstein,
foram realizadas 1.238 intervengdes farmacéuticas, sendo 35,0% relacionadas a dose
e 9,7% a diluigdo de medicamentos. Esses resultados obtidos, reforgam a importancia
da atuagédo do farmacéutico em UPAs, tanto no quesito de seguranca ao paciente
como na prevengao de eventos adversos (MIRANDA et al., 2012).

No que se refere a abordagem farmacoecondmica, nota-se que dois estudos
realizados pelos mesmos autores (LIMA; ROSA; MEYRELLES, 2022; LIMA; ROSA,
2023), avaliaram intervengbes farmacéuticas que resultaram em uma redugéo
significativa dos custos hospitalares, sendo um realizado em uma UPA localizada na
regiao metropolitana da cidade do Recife, Pernambuco, que resultou em economia de
cerca de R$ 41.189,93, levando em consideracdo a andlise de custo entre os
semestres. Grande parte disso decorreu do ajuste farmacoterapéutico, com destaque
para a reorientagdo quanto ao uso do omeprazol na profilaxia da ulcera de estresse,
tendo em vista que sua otimizagdo terapéutica promoveu uma economia de
R$ 19.697,30, comparando o primeiro semestre de 2020 e o segundo semestre do
mesmo ano, periodo no qual a pesquisa foi realizada (LIMA; ROSA; MEYRELLES,
2022).

Outro estudo que igualmente investigou a farmacoeconomia resultante da
atuacao do farmacéutico com relagao a profilaxia de ulcera de estresse foi conduzido
na UPA na cidade de Jaboatido dos Guararapes, Pernambuco. Notou-se uma
economia de 81,0% nos custos, de cerca de US$ 3490,65 em decorréncia das
intervengdes farmacéuticas relacionadas ao medicamento omeprazol (LIMA; ROSA,
2023). Esse achado reforga o impacto positivo da intervengao farmacéutica na gestao

racional de recursos medicamentosos no contexto de UPAs.
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4. CONSIDERAGOES FINAIS

No presente estudo foi possivel observar as evidéncias acerca da atuacao do
farmacéutico em pronto atendimento tanto no processo de garantia da eficacia da
terapia medicamentosa e segurancga ao paciente, como na farmacoeconomia direta
ou indiretamente a instituicdo, tendo em vista que ao fornecer a terapia correta, o
farmacéutico clinico previne complicacdes durante o internamento e desse modo,
reduz a possibilidade de readmissdes hospitalares.

Além dos aspectos clinicos, esta revisdo integrativa traz relevantes
contribuicbes para a area de gestdo em saude, uma vez que evidencia como a
insercdo do farmacéutico clinico em unidades de pronto atendimento pode otimizar
processos assistenciais, reduzir custos e ampliar a seguranga do paciente. Os
achados oferecem subsidios para gestores planejarem equipes multiprofissionais
mais completas, implementarem protocolos padronizados e adotarem indicadores de
desempenho voltados a farmacoterapia. Dessa forma, o trabalho fortalece a gestéo
baseada em evidéncias e aponta caminhos para politicas publicas que aliem

qualidade assistencial e eficiéncia na utilizagao de recursos.
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