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INTRODUCAO

RESULTADOS

A administracdo de medicamentos é um processo que
envolve trés macroprocessos do sistema de
medicagdo: inicia-se na  prescricdo  médica,
prosseguindo com provisdo do medicamento pelo
farmacéutico e finalizando com administracdo pela
enfermagem. Incidentes relacionados a administragdo
de medicamentos sdo muito comuns nos servigos de
salde e para evitd-los e/ou minimizé-los devem ser
promovidas prdticas seguras.

OBJETIVOS

Descrever intervencdo farmacéutica no processo de
dispensa¢do de antiretroviral, apds identificacdo de
fragilidade no processo.

METODO

Estudo de caso relacionado a processo de
administragdo de medicamento antirretroviral em
paciente internada em instituicdo de ensino, entre
08/10/2017 a 02/01/2018. Buscaram-se dados
sociodemograficos, clinicos e laboratoriais em
prontuario eletrénico. A discussdo do processo foi
realizada com a equipe multidisciplinar (médico,
enfermeiro, farmacéutico).

RESULTADOS

Paciente, 42 anos, sexo feminino, HIV/aids em
abandono de tratamento, admitida com hipdtese
diagndstica de parada cardiorrespiratdria associada a
sindrome de hipertensdo intracraniana. Transferida ao
centro de terapia intensiva, apds craniotomia
descompressiva, onde ficou por 15 dias, sendo
transferida a unidade de internagdo. Em 01/11
apresentando-se estavel, em uso de sonda enteral, foi
avaliada pelo infectologista que optou por

reintroducdo da terapia antirretroviral - lamivudina
(3TC) 10mg/mL solugdo oral 240mL; zidovudina (AZT)
10mg/mL solugdo oral 200mL; lopinavir

80mg/mL+ritonavir 20mg/mL (LPV/r+RTV) solugéo oral
160mL. Paciente apresentou alteragGes laboratoriais
(marcadores de fungdo hepatica) em 09/11 e foi
suspenso tratamento.
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No dia 21/11, os mesmos antiretrovirais foram
reiniciados: 3TC 15mL de 12/12horas; AZT 30mL de
12/12 horas; (LPV/r+RTV) 5mL de 12/12 horas. De
acordo com o volume de cada frasco, a previsdo de
término de 3TC seria oito dias; AZT 3,3 dias e
(LPV/r+RTV) 16 dias. Entretanto, percebeu-se que o
frasco de LPV/r+RTV terminou antes da data prevista.
Foi realizada discussdo entre as equipes envolvidas no
processo, envolvendo as seguintes agles: reavaliagdo
dos volumes prescritos; levantamento de pacientes em
uso, a fim de eliminar possibilidade de dispensac¢do para
outros pacientes; avaliagdo da possibilidade de preparo
incorreto do volume prescrito, bem como possibilidade
de perda do medicamento no fluxo até a unidade de
internagdo. Foi tragado novo modelo de dispensagdo de
antirretroviral, centralizado na equipe de farmacéuticos.
Elaborou-se uma ficha de dispensacdo para cada
medicamento, com data de abertura do frasco,
profissional responsdvel pela abertura e pela
dispensagdo, além de registro do volume inicial do
frasco. Ao dispensar, passou-se a preencher data,
horario, nimero da prescricdo, volume, assinatura da
enfermagem e do farmacéutico, volume restante no
frasco. Disponibilizou-se seringas de 10 e 20mL para
que a enfermagem aspirasse o volume correto do

medicamento e ndo mais usasse copinhos graduados.

CONCLUSAO

Nesse trabalho, realizou-se intervengdo farmacéutica
para aperfeicoar a dispensagdo de antiretrovirais,
solucdo oral, para pacientes internados. Observou-se
melhor controle na dispensagdo de antirretrovirais,
contribuindo para a seguranga do paciente e a qualidade
na gestdo do estoque.
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Orgulho em promover a seguranga do paciente.




