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INTRODUCAO

A auséncia de informacdes a respeito dos medicamentos utilizados tem
como consequéncia a duplicidade terapéutica, interacoes medicamentosas
e erros quanto a dose, posologia, podendo levar a danos a saude do doente.
As pessoas que estao sob Cuidados Paliativos, em geral, fazem uso de
numerosos medicamentos, e quando nao acompanhados pelos
profissionais de saude estao susceptiveis as discrepancias nao intencionais
causadas por uma comunicacao inadequada. A conciliacao de
medicamentos tem o objetivo de otimizar a farmacoterapia e melhorar a

seguranca desses pacientes.

OBIJETIVO

Analisar as caracteristicas das conciliacoes medicamentosas em pacientes
gue estao sob os Cuidados Paliativos Oncologicos.

V4

METODOS

Estudo observacional, transversal e descritivo. Foram analisadas todas as

conciliacdes realizadas na admissao dos pacientes, na unidade de
internacao do Instituto Nacional de Cancer José Alencar Gomes da Silva-
INCA IV, no periodo de junho anovembro de 2018.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram analisadas 194 conciliacdes. Foram identificadas 1770 discrepancias
(78,2%), sendo 93,8% intencionais, 0,7% intencionais documentadas e 5,4%
foram discrepancias nao intencionais. Todas as prescricoes apresentaram
pelo menos uma discrepancia e 34,5% foram totalmente alteradas. Foram
realizadas 112 intervencdes farmacéuticas relacionadas a conciliacao
(tabela 1). Os dados encontrados se assemelham ao achados na literatura,
porém o tipo de discrepancia mais prevalente, nesse estudo, foi a via de
administracao que é uma particularidade dos cuidados de fim de vida onde
o conforto nas ultimas semanas a horas de vida é a prioridade.

CONCLUSAO

A conciliacao de medicamentos é uma ferramenta util nos Cuidados

Paliativos ja que é nesse momento que pode se evitar uma discrepancia nao
intencional e consequentemente minimizar possiveis erros que
comprometam o tratamento proposto.

Tabela 1: Caracteristicas dos achados das conciliacdes farmacéuticas

CONCILIACAO MEDICAMENTOSA EM CUIDADOS
PALIATIVOS ONCOLOGICOS

Discrepancias por prescricio N Yo
<50% 41 21,1
>50% a 90% 380 44,3
100% 6’7 34,5
Total 194 100
Tipos de discrepancias N Yo
Via de administracio 592 33,4
Omissao 429 24,2
Dose 389 22,0
Frequéncia 346 19,5
Duplicidade 14 0,8
Total 1770 100
Classificacao das discrepancias N %o
Discrepéncias intencionais 1661 93,8
Discrepancias intencionais

documentadas 13 0,7
Discrepancias ndo intencionais 96 5,4
Total 1770 100
Intervencao de conciliacao N %
Acetlto 96 85,7
Nao aceito 16 14,3
Total 112 100
Tipos das intervencoes N Yo
Inclusdo de medicamento 34 30,4
Ajuste de dose ou posologia 30 26,8
Exclusao de medicamento 18 16,1
Inclusdo de medicamento nao

padrio / 6,3
Substituicdo por medigamento da 5 45
mesma classe terap€utica ’
Alteracdo da forma farmacéutica 1 0,9
Alteracdo da via de administracao 1 0,9
N3ao aceitas 16 14,3
Total 112 100
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