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Resumo

Introducdo: Nos Ultimos anos destacou-se o crescimento de diversas enfermidades, que teve como consequéncia o
aumento na procura por auxilio de profissionais de salde, proporcionando a superlotagdo em ambientes de salude. O
cuidado domiciliar mostra-se como um caminho sustentdvel para o atendimento a pacientes, evitando assim a
superlotagdo de ambientes de salide. Objetivo: O presente estudo teve como objetivo destacar a atuagao do farmacéutico
dentro das atividades de cuidado domiciliar, através da analise de artigos que demonstram a participacdo deste
profissional de satde no cuidado domiciliar. Metodologia: A metodologia utilizada no estudo € a revisdo sistematica.
Realizou-se analise de artigos de forma quantitativa e qualitativa que destaca a atuacdo do farmacéutico no cuidado
domiciliar realizado em diferentes paises. Resultados e discussdo: A atuagdo do farmacéutico em cuidado domiciliar
realizado em diferentes paises destaca-se a contribuicdo em diferentes areas, como a farmacoterapia, farmacoeconomia,
farmacovigilancia e na educacdo em sadde. Além da contribuicdo notavel nas areas citadas, profissionais de outras areas
da salde e pacientes demonstraram satisfacdo com o auxilio do farmacéutico no cuidado domiciliar. Conclusdo: A
integracdo do farmacéutico no cuidado domiciliar mostra-se como positivo devido aos beneficios no tratamento dos
pacientes, como um tratamento medicamentoso mais eficaz e seguro, devido a contribui¢do do farmacéutico em relagéo
a medicamentos e orientagdes ndo farmacoldgicas.

Palavras-chave: Atencdo farmacéutica; SUS; NASF, Assisténcia domiciliar.

Abstract

Introduction: In recent years, the growth of various illnesses has been highlighted, resulting in an increase in demand
for help from healthcare professionals, leading to overcrowding in healthcare environments. Home care is a sustainable
way to care for patients, thus avoiding overcrowding in healthcare environments. Objective: The present study aimed
to highlight the role of the pharmacist within home care activities, through the analysis of articles that demonstrate the
participation of this health professional in home care. Methodology: The methodology used in the study is systematic
review. A quantitative and qualitative analysis of articles was carried out, highlighting the role of the pharmacist in
home care carried out in different countries. Results and discussion: The role of the pharmacist in home care carried out
in different countries highlights the contribution in different areas, such as pharmacotherapy, pharmacoeconomics,
pharmacovigilance and health education. In addition to the notable contribution in the areas mentioned, professionals
from other health areas and patients demonstrated satisfaction with the pharmacist's assistance in home care.
Conclusion: The integration of the pharmacist in home care appears to be positive due to the benefits in the treatment
of patients, such as more effective and safe medication treatment, due to the pharmacist's contribution in relation to
medications and non-pharmacological guidance.

Keywords: Pharmaceutical care; SUS; NASF; Home care.
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Resumen

Introduccion: Em los Gltimos afios se ha destacado el crecimiento de diversas enfermedades, resultando em um aumento
de la demanda de ayuda por parte de los profesionales de la salud, generando hacinamiento em los ambientes de salud.
La atencion domiciliaria es uma forma sostenible de atender a los pacientes, evitando asi la masificacion em los entornos
sanitarios. Objetivo: El presente estudio tuvo como objetivo resaltar el papel del farmacéutico dentro de las actividades
de atencion domiciliaria, a través del andlisis de articulos que demuestran la participacion de este profesional de la salud
em la atencién domiciliaria. Metodologia: La metodologia utilizada em el estudio es la revision sistematica. Se realiz6
um analisis cuantitativo y cualitativo de articulos destacando el papel del farmacéutico em la atencién domiciliaria
realizada em diferentes paises. Resultados y discusion: El papel del farmacéutico em la atencién domiciliaria realizada
em diferentes paises destaca el aporte em diferentes areas, como farmacoterapia, farmacoeconomia, farmacovigilancia
y educacion para la salud. Ademas del notable aporte em las areas mencionadas, profesionales de otras areas de la salud
y pacientes demostraron satisfaccion com la asistencia del farmacéutico em la atencion domiciliaria. Conclusién: La
integracién del farmacéutico em la atencién domiciliaria parece ser positiva debido a los beneficios em el tratamiento
de los pacientes, como um tratamiento farmacol6gico mas eficaz y seguro, debido a la contribucion del farmacéutico
em relacidn a los medicamentos y a la orientacion no farmacoldgica.

Palabras clave: Atencion farmacéutica; SUS; NASF; Atencion domiciliaria.

1. Introducéo

Durante a pandemia do COVID-19, causada pelo coronavirus SARS-COV2, os ambientes de salde como hospitais,
farmécias e postos de saide enfrentaram problemas relacionados a superlotagdo, o que destacou a falta de profissionais de satde
e equipamentos suficientes para atender toda a populacdo. Em muitos paises, pacientes tiveram que retornar para casa sem
receber qualquer tipo de orientagdo ou ajuda, 0 que ocasionou em maior risco para os pacientes (Franceés, et al.,2021).

A época da pandemia tornou publico e de conhecimento geral a falta de politicas publicas e modelos econdmicos e
disponiveis para reverter a situacdo de superlotagdo nos hospitais e farmécias. O desenvolvimento de modelos em que busca
realizar o tratamento dos pacientes fora do ambiente hospitalar para evitar a superlotacdo tornou-se importante dentro da area da
salde (Freitas, et al., 2020).

O cuidado domiciliar € o modelo em que atende o paciente em casa, realizando as mesmas agdes que seriam feitos nos
hospitais, como as a¢fes de promogdo a salide, prevencéo e tratamento. Este modelo de atendimento ao paciente surgiu no final
do século XIX, nos Estados Unidos, com enfermeiras realizando visitas aos pacientes (Corréa, et al., 2021).

A visita domiciliar tem como vantagem o conforto ao realizar o tratamento na casa do paciente. As visitas tém como
objetivo orientar o paciente e a familia sobre as a¢des que devem ser realizadas. Os integrantes da equipe multidisciplinar durante
as visitas devem coletar informagGes sobre as condi¢fes sociais e sanitarias do paciente, através de entrevistas para entender
todo o contexto social em que a pessoa esta integrada. Ao entender o contexto de vida, as relagdes socioafetivas e 0 meio em que
0 paciente esta integrado, podem facilitar a elaboragéo do plano de assisténcia para que tenha maior adesdo do paciente e familia
no tratamento (Marinho, et al., 2020).

No Brasil, uma das primeiras experiéncias de cuidado domiciliar foi em 1920, quando enfermeiras visitavam pacientes
com tuberculose. Apenas em 1949 ocorreu a primeira experiéncia organizada de Atencdo Domiciliar (AD), em que ocorreu com
a implantacgdo do Servico de Assisténcia Médica Domiciliar de Urgéncia. Apos as primeiras experiéncias positivas do cuidado
domiciliar, surge em 1990 as estratégias de cuidado domiciliar por meio de empresas privadas (Silva, et al., 2021).

O cuidado domiciliar € permitido no Brasil e regulamentado através da Lei n° 10.424, de 2002 em que acrescenta ao
capitulo e artigo a Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990, a qual dispe sobre as condi¢cdes para a promogdo, protecdo e
recuperacdo da salde, a organizacdo e o funcionamento de servicos correspondentes e da outras providéncias, regulamentando
a assisténcia domiciliar no Sistema Unico de Sadde. A Portaria n° 825, de 2016 em que define a Aten¢do domiciliar no ambito
do Sistema Unico de Satde (SUS) e atualiza as equipes habilitadas (Costa, et al., 2019).

Atualmente no Brasil, a atengdo primaria a satde na estratégia de sadde da familia (ESF), é reconhecida pelas politicas

publicas de saude como porta de entrada para o Sistema Unico de Sadde (SUS) e orientadora da Rede de Atengéo a satide cujas
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praticas sdo fundamentadas com base nas diretrizes do SUS. No contexto da ESF, a visita domiciliar é destacada como uma
atividade em que busca subsidiar a intervencdo no processo salde e doenca de individuos ou no planejamento de agdes
objetivando a promocdo a salde da coletividade (Santos, et al., 2020).

As visitas domiciliares devem ser realizadas em periodos em que pacientes e familiares estdo presentes em casa. A
equipe de satde é uma equipe multidisciplinar, em que é formada com participantes da Estratégia de Salide da familia (médico
de salde da familia, enfermeiro, técnico de enfermagem), Equipe de salde Bucal (dentista e técnico de satde bucal) e
profissionais do Nucleo de Apoio a saide da familia — NASF (farmacéuticos, fisioterapeutas, nutricionistas, psicélogo,
profissional de educagdo fisica), (Costa, et al., 2019).

A atuacdo do farmacéutico na area de cuidado domiciliar esta relacionada com a identificacdo, prevencao, controle de
problemas relacionados a terapia medicamentosa, efeitos adversos dos medicamentos, orientac@es sobre as vias de administracdo
dos medicamentos e armazenamento. A participacao do farmacéutico no cuidado domiciliar é regida pela Resolugdo n 386/2002,
do Conselho Federal de Farmdcia (Calil-Elias, et al., 2020).

O presente estudo teve como objetivo destacar a atuagdo do farmacéutico dentro das atividades de cuidado domiciliar,

através da analise de artigos que demonstram a participacéo deste profissional de satde no cuidado domiciliar.

2. Metodologia

A metodologia utilizada foi a reviso sistematica, conforme a metodologia proposta pelo instituto Joanna Briggs (JBI).
A analise dos artigos iniciou primeiramente de forma quantitativa, e depois foram avaliados de forma qualitativa.

A pesquisa foi realizada de agosto de 2023 a junho de 2024, utilizando as seguintes bases de dados: Scientific Eletronic
Library Online (Scielo), Andlise de Literatura médica (Medline), PUBMED e Google académico. Os critérios de inclusdo dos
artigos para a andlise foram estudos que tiveram sua publicacgdo realizada por de 2019 a 2023, e que teve como assunto principal
a atuagdo do farmacéutico no cuidado domiciliar. Os critérios de exclusdo dos artigos foram estudos que ndo apresentam
experiéncias de farmacéuticos no cuidado domiciliar.

Na pesquisa realizada nos bancos de dados, 200 artigos foram selecionados, com base no potencial a serem analisados
com base nos critérios estabelecidos. 30% da pesquisa foi realizada na plataforma PUBMED, 30% na plataforma Google
académico, 20% na plataforma Medline e 20% na plataforma Scielo.

Foram considerados artigos legiveis, aqueles que respondiam o problema definido neste presente estudo e nos critérios
estabelecidos anteriormente. Entdo, 120 artigos foram excluidos, apds apresentarem titulos e/ou resumos inadequados com o
objetivo deste estudo. Entdo, 50 artigos foram excluidos devido a ndo abordarem os temas especificos que este estudo apresenta
como objetivo. Foram selecionados 30 artigos, sendo 10 em portugués, 10 em espanhol e 10 em inglés, os quais demonstraram
conformidade com os critérios estabelecidos anteriormente.

Para a confecc¢do deste artigo, foi necessario dividir estes estudos em etapas: Na primeira etapa foi analisado o problema
recorrente a falta de estudos que destaquem a funcéo do farmacéutico nas atividades de cuidado domiciliar, entdo foi definido
que o objetivo central do artigo seria destacar os beneficios da atuacdo do farmacéutico no cuidado domiciliar. A segunda etapa
foi definir os critérios de inclusdo dos artigos para a analise e quais as bases de dados que seriam utilizadas. Na terceira etapa
foi realizado pesquisas nas bases de dados para encontrar artigos que estavam de acordo com os critérios estabelecidos
anteriormente. Na quarta etapa foi realizado a analise e estudo sobre 0s artigos selecionados, com o intuito de extrair informacdes
sobre a atuagdo do farmacéutico no cuidado domiciliar. Na quinta etapa, ap6s os estudos em torno dos artigos selecionados, foi
confeccionado uma tabela destacando a atuacdo do farmacéutico, e com isso foi realizado um debate acerca dos resultados
obtidos. Na sexta etapa foi realizado a andlise geral sobre as informagdes obtidas, tendo como objetivo responder as perguntas
que foram feitas no inicio do artigo. Na Ultima etapa foi feito um resumo sobre as informacGes obtidas em relacdo ao propdsito
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do estudo, e realizando a conclusao do projeto. A Figura 1 ilustra as etapas realizadas para selecionar os artigos utilizados neste

estudo.
Figura 1 — Diagrama contendo as etapas seguidas para a criacdo do artigo.
Definicdo do tema de estudo Excluidos por néo se Estudos selecionados para
adequarem aos critérios: 150 || revisdo: 30 artigos
/ /

Busca no PubMed, Scielo, Excluidos pelo titulo ou

MedLine e Google resumo: 120

académico (n = 200)

/ /

Bases de dados: PubMed Aplicacéo dos critérios de
(30%), Google académico / inclusdo e excluséo
(30%), Medline (20%) e
Scielo (20%)

Fonte: Autoria prépria.

3. Resultados e Discussao

A equipe multidisciplinar dentro do cuidado domiciliar tem como objetivo que o tratamento seja eficaz e realizado de
forma segura e que possa proporcionar maior conforto para o paciente. Para que o tratamento ocorra de forma adequada conforme
0s objetivos estabelecidos, € necessario que os profissionais de salde atuem com exceléncia e dedicacdo ao paciente, cada
profissional desempenhando sua fungdo com base na sua area de atuacdo e as leis vigentes no pais.

Atualmente o Conselho Federal de Farmécia através Resolucéo N° 386, de 12 de novembro de 2002, caracteriza quais
s80 as atribuicBes do farmacéutico no exercicio da sua profissdo em assisténcia domiciliar atuando em equipe multidisciplinar
ou ndo (Resolugdo N° 386, 2002).

A principal atribuigdo do farmacéutico ao paciente e a equipe multidisciplinar esta relacionada as orientagdes sobre o
uso, armazenamento, administracéo e descarte dos medicamentos e correlatos, como est4 destacado no primeiro paragrafo do
artigo 1° da Resolucgdo N° 386, de 12 de Novembro de 2002 Em algumas experiéncias relatadas nos artigos é possivel identificar
a pouca adesio dos pacientes ao tratamento medicamentoso, como nos artigos “CUIDADOS FARMACEUTICOS EM
PESSOAS COM DIABETES EM USO DE INSULINA: RELATO DE EXPERIENCIA” e “Atencion farmacéutica al paciente
fragil em Gipuzkoa”, em que através das visitas domiciliares os farmacéuticos identificaram diversos problemas relacionados a
medicamentos (PRM), como o uso de medicamentos sem o acompanhamento realizado por profissionais da area da saude,
interagdes medicamentosas e também o armazenamento de medicamentos com a data de validade vencida. A falta de interesse
dos pacientes com o tratamento pode ser explicada a falta de conhecimento sobre a sua situacdo e a falta de sintomas, como foi
explicado em um estudo realizado no Programa do Pds-Graduagao em Saude Coletiva, do Centro de Ciéncias da Salde da UEL,
em que destacou que pacientes com doengas cronicas (diabetes, hipertensdo, dislipidemia) tem dificuldades com a adesdo ao
tratamento, devido a fatores psicossociais, desconfianca, insatisfagdo com os servigos de salde e também devido ao estado
emocional (Resolugdo N° 386, 2002), (Alenvar, et al., 2019; Aizpurua-Arruti X; et al; 2021).
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Dentro da perspectiva a atuacdo do farmacéutico estar relacionada a orientacéo acerca dos medicamentos, € importante
verificar casos em que pacientes apresentam acesso aos medicamentos, porém néo apresentam adesdo adequada ao tratamento.
Nos artigos “Cuidado farmacéutico em paciente diabético: Estudo de caso” e “ Parceria entre farmacéutico e agente comunitario
de saude ¢ devido a falta de recursos para adquirir os medicamentos necessarios para o tratamento, apesar de alguns casos 0s
medicamentos pudessem ser adquiridos de forma gratuita através do Sistema Unico de Salide, o que demonstra a falha na
divulgagdo de informagdes do profissional de salde ao paciente sobre as formas de obter os medicamentos para o tratamento
(Oliveira, et al., 2023; Cunha, et al., 2023).

O décimo paragrafo do artigo 1° da Resolucdo N° 386, de 12 de novembro de 2002, atribuem que o farmacéutico pode
participar de pesquisas no ambito domiciliar. Em algumas experiéncias descritas nos artigos, existem pesquisas sobre o impacto
da atuagdo do farmacéutico no cuidado domiciliar, como no artigo “Factors Associated with Work Efficiency in Home Health
Care by Pharmacist” realizado no Japao, em que foi analisado se com a presenga e orientagdes dos farmacéuticos nas visitas aos
pacientes poderiam aumentar o uso racional dos medicamentos, é no final destacou que a atuacéo deste profissional contribuia
para a reducdo de problemas relacionados a medicamentos (Sugiara, et al., 2022).

Paises como a Col6mbia, Espanha e Peru o farmacéutico atua em conjunto com as equipes multidisciplinares e também
pode ofertar servigos exclusivos como revisdo de armarios em domicilios do paciente. No artigo “Atencion domiciliara
interasistencial mediante la gestion integral de la farmacoterapia em Barranquilla (Colémbia)™™ um farmacéutico realizou visitas
domiciliares a 12 pacientes com condic@es cronicas e polimedicados, e detectou 9 problemas farmacoterapéuticos nos pacientes
e foi realizado 9 recomendagdes aos pacientes e a outros profissionais de satde (Angulo, et al., 2021).

O maior destaque na atuagdo do farmacéutico estd no auxilio de informagdes sobre medicamentos e patologias, que
ajuda em uma maior adesdo a farmacoterapia e em muitos casos a diminui¢cdo de atitudes que ocasionam em problemas que
afetem a salde do paciente. Outra contribui¢do em que é possivel analisar esté relacionada a diminuicdo de custos dos ambientes
de saude, pois com o cuidado domiciliar sendo realizado a presenca de determinados pacientes em hospitais tem menor
necessidade, sendo possivel em uma reducéo de custos, ou direcionamento desses recursos para outras areas. Como por exemplo
foi identificado por no artigo “Analysing Home Pharmaceutical Care Under The combination of Medical Care and Nursing “ em
gue com as atividades realizadas na assisténcia farmacéutica domiciliar economizou aproximadamente US$ 1.359,64 em custos
ambulatoriais, e US$ 41.077,76 em custos hospitalares, e o nimero de hospitalizagdo diminuiu 16% (Zhan Y, et al., 2023).

Entre as inimeras intervencdes farmacéuticas realizadas, é necessario destacar a atuagcdo em casos de pacientes que
apresentam Diabetes Mellitus e hipertensdo. Dos 30 artigos selecionados, 9 relatam sobre pacientes com diabetes, e 8 sobre
pacientes que apresentam hipertensdo. Nos artigos é possivel notar semelhancas em relagéo a falta de interesse no cuidado em
ambas as doengas, como a falta de adesdo ao tratamento, a ndo realizacdo de atividades que podem contribuir positivamente na
salide, e a falta de controle de indicadores importantes na doenca, como a falta de controle sobre a taxa de glicemia em pacientes
diabéticos, e na falta de controle da pressao arterial em pacientes hipertensos. Na experiéncia relatada no artigo “A importancia
da atencdo farmacéutica para o acompanhamento do paciente portador de diabetes insulinodependente”, os farmacéuticos
detectaram que os pacientes utilizavam a insulina de forma inadequada, deficiéncia no controle glicémico, armazenamento e
descarte da insulina de forma inadequada, entdo essas situacBes descritas demonstram a importancia do farmacéutico no cuidado
ao paciente com diabetes (De Souza, et al., 2019).

Além da contribuicdo no combate de enfermidades como a Diabetes Mellitus e hipertensdo, que apresentam aumentos
significativos em relacdo a confirmagdo de novos casos e pessoas que vieram a falecer devido as complicagdes das doencas, a
atuagdo do farmacéutico também é notavel no combate a outras doencas. Nos artigos destaca-se no auxilio a pacientes que sao
diagnosticados com Asma, DPOC, depressdo e infecgdes respiratorias agudas. No artigo “Satisfagdo de pacientes que receberam

cuidado farmacéutico durante a implantagdo do programa Cuidar + no Municipio ljui - RS1” durante as visitas realizadas foi
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detectado a presenca de diversos problemas relacionados a medicamentos, atividades que os pacientes realizavam que prejudicam
a sua salide, como a mau alimentacdo e sedentarismo. Apés a identificacdo dos problemas foi realizado medidas educativas para
que os pacientes adquirissem conhecimento sobre a sua doenga e também o objetivo dos medicamentos que estavam utilizando
(Massuquini, et al., 2022).

Para a implementac&o do farmacéutico na equipe de cuidado domiciliar é necessario que seja reconhecido a importancia
e as contribuicdes que este profissional pode desempenhar na equipe. Nas experiéncias em diferentes paises, os pacientes
demonstram gratiddo pela atuagdo do farmacéutico, em que ajudou a solucionar problemas que incomodavam ou que no futuro
poderia proporcionar em um quadro mais grave no caso do paciente. Além da aceitacdo dos pacientes, é necessario que outros
profissionais que fazem parte da equipe de cuidado domiciliar reconheca a importancia do farmacéutico dentro da equipe. No
artigo “Illuminating determinants of implemetion of nondispensing pharmacist services in home care: a qualitative interview
study “é realizado entrevista com enfermeiras norueguesas que fazem parte da atencdo domiciliar, e é demonstrado que as
profissionais acreditam que a implementacdo do farmacéutico na equipe ajudard em um maior suporte no trabalho com
medicamentos (Bg KE, et al., 2023).

No Quadro 1, abaixo estéo reunidos os artigos relacionados a atuagdo do farmacéutico no cuidado domiciliar que foram

realizados nos resultados e discussdes deste presente artigo.

Quadro 1 — Sintese dos artigos selecionados.

Artigo Ano Autores Pais Atuacio do farmacéutico

Analysing home pharmaceutical care under | 2023 | Zhangy, et al China A assisténcia farmacéutica com outros profissionais da

the combination of medical care and nursing saude auxiliou nos problemas relacionados a
medicamentos e reduziu o nimero de hospitalizagdes.

Cuidado farmacéutico em paciente diabético: | 2023 | Oliveira, et al. Brasil A atuag@o do farmacéutico ajudou a resolver problemas

estudo de caso relacionados a medicamentos, adesdo ao tratamento e
realizou educagdo em saude para o paciente sobre a
diabetes e alimentagdo.

[lluminating determinants of implementation | 2023 | Bo ke, et al. Noruega | A percepcédo dos profissionais de satide sobre o suporte

of non-dispensing pharmacist services in do farmacéutico em relagdo a medicamentos e outras

home cre: a qualitative interview study areas ¢ que pode ser positivo e sdo favoraveis a
implementagdo do  profissional nas equipes
multidisciplinares.

Parceria entre farmacéutico e agente | 2023 | Cunha, et al. Brasil A implementacdo do farmacéutico no cuidado

comunitario de satde domiciliar contribuiu para a diminui¢do dos problemas
relacionados a  medicamentos  presentes na
farmacoterapia.

The role of home care pharmacists in The | 2023 | GillJ, et al. Canada Os farmacéuticos na assisténcia domiciliar na Zona de

Edmonton zone: a retrospective study Edmonton realizou atividades clinicas para pacientes
idosos que utilizam diversos medicamentos e auxiliou
em um tratamento farmacoldgico mais seguro.

Efecto de uma intervencion farmacéutica | 2022 | Pérez Castanha, et | Peru A intervengdo farmacéutica teve impacto positivo sobre

domiciliaria em pacientes hipertensos del al. a vida dos pacientes, com a diminuigdo dos niveis de

centro de salud 14 tulpuna/cajamarca 2019 Pa, massa corporal, e aumento em nivel de
conhecimento e adesdo ao tratamento.

Factors associated with work efficiency in | 2022 | Sugiura S, et al. Japdo A interagdio entre farmacéuticos e médicos antes das

home health care by pharmacists visitas foi importante para resolver questdes
relacionadas a medicagdo mais cedo, ¢ aumentar a
eficacia do tratamento.

Potential roles of community-baseado | 2022 | Wibowo Vi, et al. Indonésia | A participagdo dos farmacéuticos no servigo de cuidado

pharmacists in assisting home-assisting domiciliar na resposta de emergéncia da linha de frente

patients with covid-19 in a resource- com informagdes sobre medicamentos durante a crise

challenged setting de COVID-19 na Indonésia.

Satisfacdo de pacientes que receberam | 2022 | Massuquini, et al. | Brasil A atuacdo do farmacéutico ajudou no uso racional de

cuidado farmacéutico durante a implantagdo medicamentos e na melhoria de vida a pacientes com

do programa Cuidar + no Municipio de [jui — Asma e DPOC.

RS.
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Seguimiento farmacoterapéutico ambulatério | 2022 | Montada, et al. Peru A implementacdo do farmacéutico nos centros de satide
em pacientes hipertensos em um centro de devido ao impacto favoravel no controle de parametros
salud del Pert. Estudio cuasia-experimental. importantes para hipertensos.

A case of pharmacist Led care team | 2021 | Undeberg M, et al. | Estados As interagGes nas visitas resultaram em maior adesdo

interventions to maximize rural patient Unidos do paciente ao tratamento, tornando a atuag@o da equipe

quality of life interprofissional no cuidado a saude de pacientes com
doengas cronicas.

Atencion  domiciliaria interasistencial | 2021 | Angulo, et al. Colombia | A inclusdo do farmacéutico na aten¢do domiciliar

mediante la gestion integral de la garantiu resultados clinicos favoraveis, como resolugéo

farmacoterapia em Barranquilla (Colombia) de problemas farmacoterapéuticos, € em maior
qualidade de vida ao paciente.

Atencion farmacéutica al paciente fragil em | 2021 | Aizpurua-arruti X, | Espanha Pacientes mostraram-se satisfeitos a inclusdo do

Gipuzkoa etal. farmacéutico comunitirio na equipe AFD, pois
ofereceu respostas individualizadas a pacientes.

Drug-related problems identified at patients | 2021 | Kongkaew C, et | Tailandia | A visita domiciliar feita pelos farmacéuticos detectou

home: a prospective observational study in a al. problemas relacionados a medicamentos, como falta a

rural area of Thailand adesdo ao tratamento e reacdes adversas.

The impact of pharmaceutical home care on | 2021 | Lee Cy, et al. Taiwan A assisténcia farmacéutica domiciliar diminuiu o

medical utilization for frequent users for numero de consultas ambulatorias e gasto médico.

frequent users of outpatient services in

Taiwan

Cuidados farmacéuticos em paciente com | 2020 | Rodrigues, et al. Brasil Com os cuidados farmacéuticos a paciente apresentou

transtorno depressivo: um relato de caso melhora no quadro depressivo, maior adesio ao
tratamento e melhora na qualidade de vida.

Efecto de uma intervencion farmacéutica para | 2020 | Huerta Elias, etal. | Peru A intervengdo farmacéutica proporcionou impacto

solucionar problemas relacionados com positivo na solucdo de problemas enfrentados pelos

medicamentos em pacientes diabeticos. pacientes diabéticos.

Botica inkafarma. Chimbote, abril — julho

2016

Intervencion farmacéutica em 14 adherencia | 2020 | Auqui Rodrigues, | Peru Com as visitas domiciliares feitas pelos farmacéuticos

al tratamiento de pacientes hipertensos, etal. os pacientes apresentaram alto nivel de adesio ao

boticas  inkafarma, nuevo Chimbote, tratamento, ¢ redu¢do na pressdo arterial.

setiembre — deciembre 2018.

Intervencion farmacéutica em pacientes com | 2020 | Balta Cardenas, et | Peru A interveng¢do farmacéutica foi aplicada de forma

infecciones respiratorias agudas para resolver al. eficiente no diagnostico das prm e na solugdo dos

problemas relacionados com Los problemas.

medicamentos. Boticas viasalud, nuevo,

Chimbote. Enero — abril 2018.

Servigo farmacéutico domiciliar 2020 | Da gama, et al. Brasil A atuagdo do farmacéutico na equipe do NASF para o
rastreamento de doencas cronicas presentes na
populagdo.

A importancia da atengdo farmacéutica parao | 2019 | De Souza, et al. Brasil A visita domiciliar feito pelo farmacéutico foi

acompanhamento do paciente portador de necessaria para detectar a falta de conhecimento dos

diabetes insulinodependente. pacientes, pouca adesdo ao tratamento e controle
glicémico.

Cuidado  farmacéutico aos pacientes | 2019 | Lemes, et al. Brasil Os  farmacéuticos  realizaram  alteragdes na

atendidos pelo programa Medcasa: um relato farmacoterapia que proporcionou uma melhor

de experiéncia qualidade de vida e uma maior ades@o ao tratamento.

Cuidados farmacéuticos em pessoas com | 2019 | Alencar, et al. Brasil Com as orientagdes sobre os medicamentos, educagio

diabetes em uso de insulina: relato de em saude e encaminhamento para outros profissionais

experiéncia da saude, cerca de 50% dos pacientes apresentaram
melhora nos niveis glicémicos.

Efecto de uma intervencion farmacéutica | 2019 | Perez Julca, et al. Peru Com a intervengdo farmacéutica nas visitas

sobre 14 adherencia al tratamiento em domiciliares teve efeito na adesdo ao tratamento em

pacientes diabeticos. Centro de salud Santa. pacientes diabéticos.

Ancash, marzo — noviembre 2016

Effect of pharmacist intervention on a | 2019 | Wang Tc, et al. Taiwan Com a assisténcia  farmacéutica  domiciliar

population in Taiwan with high healthcare proporcionou a redugdo no numero de medicamentos

utilization and excessive polypharmacy. utilizados e nas interagdes medicamentosas.

Eficacia de uma intervencion farmacéutica | 2019 | Acosta Hurtado, et | Peru Com as visitas domiciliares realizadas pelos

mediante seguimiento farmacoterapéutico
para la optimizacion de la adherencia al
tratamiento em pacientes hipertensos

al.

farmacéuticos e com as intervengdes cerca de 50% do
grupo dos pacientes apresentaram maior adesdo ao
tratamento.
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Impact of pharmacist-led home medicines | 2019 | Gudi Sk, et al. China A intervencdo farmacéutica domiciliar auxiliou na
review services onde drug-related problems identificagdo e resolugdo dos PRM, ajudando a
among the elderly population: a systematic minimizar os custos e a sobrecarga relacionadas a satide
review dos pacientes, melhorando a qualidade de vida.
Mejoramiento de 14 adherencia al tratamiento | 2019 | Saenz Orbeg, etal. | Peru Com as orientagdes ¢ acompanhamento farmacéutico,
em pacientes hipertensos mediante um houve maior ades@o dos pacientes ao tratamento.

programa de seguimiento farmacoterapeutico
em la botica baruc farma, distrito de nuevo,
Chimbote, mayo — julio del 2017

Prevaléncia de erros no manejo da insulina | 2019 | Ana Paula, et al. Brasil Com as visitas domiciliares foi detectado erros que

verificados em visitas domiciliares realizadas apresentavam riscos ao tratamento, ¢ também foi

pelo projeto educagdo em satide possivel esclarecer davidas dos pacientes sobre o

tratamento.

Resultados negativos associados a medicagdo | 2019 | Ledo de Freitas, | Brasil Nas visitas domiciliares realizadas por farmacéuticos

em idosos hipertensos e diabéticos Daniele, José foi identificado erros relacionados aos medicamentos
Afonso Correa da que poderiam proporcionar problemas ao paciente.
Silva, et al.

Fonte: Autoria prdpria.

Os farmacéuticos em ag¢des individuais e em conjunto com outros profissionais da &rea da salde em equipes
multidisciplinares demonstraram ter participacfes significativa em ag¢des com foco na promocéo, protecdo e recuperacdo da
salde, além de a¢des para prevenir doencas e problemas de satde. As principais contribui¢des dos farmacéuticos esta relacionado
a avaliacdo da farmacoterapia, e na educagdo em saude sobre as doencas e assuntos relacionados a enfermidades que o paciente
apresentava.

Para os pacientes o cuidado domiciliar tem como principal vantagem o tratamento ser feito em casa, ocasionando em
maior conforto. O impacto das atribuicGes dos farmacéuticos remete a diversas areas, que causa beneficios aos pacientes e
também a instituicdes de salde. Diante as experiéncias dos farmacéuticos identificadas nos artigos, o Quadro 2, abaixo destaca-

se as principais areas em que o profissional atuou e realizou alguma agéo que trouxe beneficios ao paciente e a institui¢des.

Quadro 2 — As principais areas de atuacdo do farmacéutico.

Area de atuaciio Total de artigos em que o farmacéutico realiza acdes sobre essa drea
Farmacovigilancia 29
Farmacoterapia 4
Educagio em saude 29
Farmacoeconomia 5

Fonte: Autoria propria.

No processo da Farmacovigilancia o farmacéutico demonstra a sua funcionalidade nas aces relacionadas no cuidado
ao paciente, destacando a necessidade e importancia dos seus conhecimentos durante o tratamento. Durante esse processo é o
momento em que o farmacéutico realiza atividades relacionadas a identificacdo, avaliacdo, compreensdo e prevencao de efeitos
adversos e problemas relacionados a medicamentos. Nas experiéncias descritas nos artigos é possivel identificar os pacientes
apresentando diversos problemas relacionados ao uso dos medicamentos. No Quadro 3, abaixo é destacado quais foram os
principais problemas relacionados a medicamentos (PRM) encontrados e em quantos artigos estes problemas relacionados a

medicamentos foram encontrados.
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Quadro 3 — Problemas relacionados a medicamentos identificados.

Problemas relacionados a medicamentos Quantidade de vezes em que esses PRM foram citados em artigos
Nao adesdo ao tratamento 10
Interagdes medicamentosas
Reagdes adversas 3
Armazenamento inadequado 5
Automedicag@o ou Uso inadequado 12

Fonte: Autoria propria.

Apesar das experiéncias descritas nos artigos retratarem as visitas domiciliares realizadas em diferentes paises, que
possuem diferencas em relagdo ao combate a determinadas enfermidades, porém nas atividades relacionadas a Farmacovigilancia
é possivel identificar semelhangas nos problemas relacionados a medicamentos apresentados pelos pacientes. Destaca-se que 0s
problemas relacionados a medicamentos que foram identificados durante as visitas domiciliares apresentam riscos a salde dos
pacientes, devido ao potencial em proporcionar resultados negativos no tratamento, como a interagdo medicamentosa ou 0 uso
inadequado pode tornar o medicamento com efeitos terapéuticos ineficazes ou tdxicos para o tratamento. Torna-se imprescindivel
0 acompanhamento realizado por farmacéuticos para que seja identificado os problemas que podem apresentar resultados
negativos no tratamento.

Em muitas ocasifes as visitas domiciliares sdo realizadas a pacientes que realizam tratamentos prolongados, que em
algumas situagbes determinados medicamentos tornam-se irrelevante na farmacoterapia, destacando a devida importancia do
farmacéutico no cuidado domiciliar devido a capacidade em realizar a remog&o ou adicdo de algum medicamento que seja isentos
de prescricdo, para que torne os medicamentos presentes na farmacoterapia realmente necessérios para que o tratamento seja
realizado de forma eficaz e com seguranca.

O acompanhamento e aconselhamento em relagdo a terapia farmacoldgica pode trazer maior seguranca e eficcia ao
tratamento, destacando que a educagdo em salde pode tornar o tratamento mais eficaz. As a¢des do farmacéutico na educacéo
em salde podem contribuir também em relacéo a terapia ndo farmacoldgica, destacando orientagBes que ndo tratem apenas de
medicamentos, mas que podem contribuir para o tratamento, como por exemplo orientacdes sobre modificagdes que podem ser
feitos na alimentagdo que podem resultar em efeitos positivos no tratamento.

Destaca-se que as principais contribui¢des dos farmacéuticos independentes dos lugares ou niveis de atengédo tém como
foco o auxilio em relagdo aos medicamentos utilizados na farmacoterapia, tambeém a auxilio em informacbes que ndo estdo
relacionadas diretamente a medicamentos, mas que fornecem apoio ao tratamento. As contribuigdes nessas situa¢es que foram
citadas podem ser observadas e os resultados dessas a¢Oes sdo facilmente observadas no dia a dia, porém outra contribui¢do que
é pouco destacada é o auxilio em economizar custos e materiais, equipamentos e medicamentos. As visitas domiciliares
contribuem para que os pacientes ndo necessitem ficar internados, o que auxilia em economizar materiais e equipamentos, e com
a farmacovigilancia sendo realizada de forma efetiva, maximiza os medicamentos utilizados, e entdo economiza nos gastos dos
medicamentos para ser utilizado. Essa contribuicdo na area da farmacoeconomia torna-se incalculavel o qudo a contribuicéo
farmacéutica tem impacto, pois apesar do cuidado domiciliar diminuir o custo de hospitalizacGes e 0 consumo de medicamentos,

ndo é possivel identificar o quanto essas contribui¢cdes ajudam a diminuir o tempo de tratamento, e consequentemente 0s custos.

4. Concluséao

O crescimento exponencial na procura por tratamento, medicamentos e terapias alternativas devido ao desenvolvimento
e surgimento de enfermidades como foi observado nos Gltimos anos através da pandemia do COVID-19, ou quando ocorre uma

epidemia de alguma doenca em uma determinada regido demonstra que o cuidado domiciliar apresentasse como um caminho
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viavel para os tratamentos, pois diminui a necessidade do paciente estar no ambiente hospitalar, tornando o tratamento mais
confortavel.

A integracdo do farmacéutico nas equipes multidisciplinares responsaveis por realizar o cuidado domiciliar torna-se
essencial para um tratamento farmacol6gico com objetivo de ser realizado de forma segura e eficaz, devido aos efeitos benéficos
que proporciona a farmacoterapia e a outras areas como foi descrito nas experiéncias da atuagdo do farmacéutico no cuidado
domiciliar ao redor do mundo.

O aumento na oferta do cuidado domiciliar sendo realizado por equipes multidisciplinares que apresente o farmacéutico
na sua composicao é uma possibilidade de tratamentos serem realizados de forma mais confortavel e que diminui a possibilidade
de problemas durante o tratamento, pois a atuagcdo em conjunto com outros profissionais da area da sadde diminui a possibilidade
de que aconteca eventos potencialmente perigosos.

Destacando apenas as ac@es realizadas pelos farmacéuticos e os impactos na farmacoterapia dos pacientes durante o
cuidado domiciliar, torna-se extremamente atrativo para que instituicdes relacionadas a satde, tanto e ao farmacéutico, como o
Ministério da Salde, Conselho Federal de Farmécia através de novas regulamentacdes, cursos e investimentos incentivem a
atuacdo do farmacéutico nesta area, devido a possibilidade em diminuir riscos no tratamento que pode ter potencial tdxico ao
paciente. Além do esfor¢o necessario dos farmacéuticos para que aconteca essa implantacao, é necessario 0 apoio dos outros
profissionais da &rea da salde, respectivamente com a dos pacientes, que sdo os principais beneficiados na integracdo de

profissionais de diferentes areas nas equipes de cuidado domiciliar.
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