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A dor é um sintoma frequente em pacientes oncológicos, que pode ou não estar relacionada 
com a doença de base e sua evolução. O controle da dor é feito por uma variedade de 
fármacos e terapias complementares, porém nem sempre o sucesso na supressão dessa dor 
é alcançado. A dor presente em pacientes oncológicos é, geralmente, complexa e difícil de 
gerir, e exige uma abordagem multidisciplinar.

Caracterizar o perfil farmacoepidemiológico dos pacientes ambulatoriais em tratamento de 
dor crônica em um hospital oncológico do Rio de Janeiro, como subsídio para implantação 
da prática de Atenção Farmacêutica.

Estudo descritivo, transversal e retrospectivo com o levantamento do perfil 
farmacoterapêutico das prescrições médicas de todos os pacientes da Clínica da Dor 
atendidos na Farmácia Ambulatorial durante o mês de maio de 2016. Os medicamentos 
utilizados foram classificados de acordo com o Sistema Anatômico Terapêutico Químico 
(ATC) e avaliados quanto à presença de interação medicamento-medicamento considerada 
contraindicada, grave ou moderada, com documentação excelente ou boa, na base de 
dados da Truven Health Analytics Micromedex®. As características sociodemográficas e o 
perfil de dor dos pacientes foram coletados a partir dos sistemas de informação 
institucional (Intranet® e Absolute®) e dos prontuários dos pacientes. A compilação dos 
dados foi realizada em planilha do Microsoft Excel® 2007 e sua análise feita com o Statistical 
Packege for Social Sciences (SPSS) versão 20.0. O presente estudo foi aprovado pelo Comitê 
de Ética em Pesquisa (CEP) com parecer de aprovação número 1.678.165.

Foram incluídos no estudo 162 pacientes, com mediana de idade de 58 anos, variando de 15 
a 85 anos. Em relação ao perfil dos pacientes (Tabela 1), a maior frequência foi do sexo 
feminino (129; 79,6%), com baixa escolaridade (80; 49,4%), diagnosticados com câncer de 
mama (69; 42,6%) e em fase de controle do tratamento oncológico (132; 81,5%). O tempo 
em tratamento de dor foi superior a 24 meses em 111 (81,5%) pacientes. Quanto à presença 
de dor, 57 pacientes (35,2%) estavam com dor e destes, a maioria (46, 80,7%) apresentava 
dor moderada. Dos pacientes em controle de dor, 53 (50,4%) tinham alcançado analgesia há 
menos de 6 meses. Foram identificados 56 medicamentos prescritos, perfazendo 4,8 
medicamentos por paciente. Destes, 17,6% eram antidepressivos, 16,5% analgésicos 
opióides, 16,3% analgésicos e antipiréticos, 15,6% antiepilépticos e 12,8% medicamentos 
para tratamento de úlcera péptica. Quanto ao manejo de reações adversas a medicamentos 
(RAM), para 119 (73,5%) pacientes foi feito prescrição de medicamentos de suporte e para 
metade dos pacientes em tratamento (81; 50,0%) foi feito o registro da RAM descrita em 
prontuário. A constipação foi a RAM mais frequente, em 44 (27,2%) pacientes. Quanto à 
possibilidade de interação medicamento-medicamento, 51 possibilidades de interações 
foram detectadas nas prescrições de 39 (24,1%) pacientes. O esquema terapêutico para 
tratamento da dor mais utilizado foi a associação entre medicamentos analgésicos não 
opióides, opióides fracos e analgésicos adjuvantes, prescrito para 53 (32,7%) pacientes.

A predominância do sexo feminino está relacionada a maior prevalência do câncer de mama 
neste estudo e ao fato deste ser mais incidente em mulheres que em homens. A mediana de 
idade avançada, a baixa escolaridade, o número de medicamentos em uso concomitante, a 
persistência da dor e ocorrência de RAM identificados neste estudo apontam a necessidade 
de melhoria na dispensação de medicamentos e orientação aos pacientes em tratamento 
na Clínica da Dor, com destaque à promoção da adesão ao tratamento. A Atenção 
Farmacêutica poderá proporcionar utilização de medicamentos mais segura e eficaz e, 
portanto, melhoria na assistência ao paciente oncológico com dor.
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