58 Experiéncias Exitosas | 2021 10.14450/2526-2858.v7.n7.a2021.pp58-64

SAO PAULO/SP

Dispensacao trimestral
de Anastrozol e Tamoxifeno
durante a pandemia de Covid-19

RESUMO

No cancer de mama, a hormonioterapia é utilizada para reduzir o risco de recidiva (reaparecimento da do-
enca ou de sintomas), para tratar a recidiva ou casos avancados. O tempo de tratamento varia de 5 a 10 anos.
A atual pandemia da Covid-19 trouxe a preocupac¢do de diminuir o risco de infecgdo em pacientes oncoldgicos
em uso de hormonioterapia. Além disso, o0 medo por parte dos pacientes de comparecerem ao ambiente hos-
pitalar poderia prejudicar sua adesdo ao tratamento. O objetivo deste trabalho foi reduzir a média didria de
atendimentos a pacientes em uso de hormonioterapia no servigo de oncologia, diminuindo riscos de exposi¢do
a Covid-19. Foi utilizada a dispensacdo trimestral de Anastrozol e Tamoxifeno para os pacientes, com excecdo
dos que estavam iniciando o tratamento. A dispensacgdo trimestral foi implantada em marco de 2020, gerando
uma reducdo ja significativa, em abril de 2020, de quase 30% no numero de pacientes que compareceram ao
hospital para retirada desses medicamentos, quando comparado ao més anterior (margo n = 226; abril n = 167).
Em maio e junho de 2020, houve uma queda de mais de 80% de pacientes que foram ao servico retirar a hormo-
nioterapia, evitando aglomeracgdes e reduzindo o risco de contégio. Foi possivel concluir, com o desenvolvimento
desse trabalho, que o papel do farmacéutico, durante situacdes de pandemia, vai muito além de suas atividades
clinicas. A visdo de logistica e planejamento desse profissional auxiliaram na reducdo de risco de infeccdo pelo
novo coronavirus dos pacientes oncoldgicos e possibilitaram a continuidade do tratamento.
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CARACTERIZACAO

Descrigao sociodemografica do cenario
da experiéncia

Sdo Paulo (SP) é a capital do estado mais popu-
loso do Brasil. Considerado o centro financeiro do
pais, € uma das cidades mais populosas do mundo,
com acesso as principais rotas aeroviadrias mundiais,
as principais redes de informacdo e com inUmeras
filiais de empresas transnacionais (MUNDO EDUCA-
CAO, 2021).

A populacdo no ano de 2010, segundo estima-
tivas do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica
(IBGE), era de 11.253.503 habitantes, sendo com-
posta por 52,7% de mulheres e 47,3% de homens.
A populacdo estimada pelo IBGE para 2021, é de
12.396.372 habitantes. O ultimo dado corresponden-
te a faixa etdria do municipio mostra uma populacdo
com maior representatividade na faixa de 25 a 29
anos de idade (9,2%), sendo que os idosos (pessoas
acima de 60 anos) representam 11,7% da populagdo
(IBGE, 2010).

O perfil populacional por cor ou raca do muni-
cipio de Sdo Paulo classifica-se da seguinte forma:
brancos 63,9%, pardos 29,1%, pretos 5,5%, amarelos,
1,4% e indigenas 0,1% (IBGE, 2010).

Com relagdo a renda, a populacdo de Sao Paulo,
em 2019, apresentava um saldrio médio mensal de
4,1 saldrios-minimos, e a proporg¢do de pessoas ocu-
padas em relacdo a populacdo total era de 47,1%. Em
2010, a taxa de escolarizacdo foi de 96,0%, na faixa
dos 6 a 14 anos, com uma média de 6,3, para 0s anos
iniciais do ensino fundamental da rede publica, e 4,9
para os anos finais (IBGE, 2010).

Perfil epidemioldgico

No triénio de 2016 a 2018, as quatro principais
causas de morte da populacdo do Estado foram do-
encas do aparelho circulatdrio (29,0%), neoplasias —
tumores (18,0%), doengas do aparelho respiratério
(14,0%) e causas externas (7,0%) (SEADE, 2020).

O coeficiente de mortalidade por cancer de mama
no municipio de S3do Paulo passou de 20/100.000
habitantes/ano em 2016 para 18,7/100.000 habitan-
tes/ano em 2017. Conforme o Instituto Nacional de
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Cancer (Inca), a incidéncia de cancer de mama por
100 mil mulheres, estimada para o ano de 2021, em
Sdo Paulo, é de 18.280 casos (INCA, 2020).

A pandemia do novo coronavirus na cidade de
Sdo Paulo registrou 22.797 mortes suspeitas ou con-
firmadas por Covid-19, em 2020. Em 2021, o nimero
de janeiro a julho, ja ultrapassou os casos de 2020,
totalizando 23.187 casos registrados (Pro-AlM, 2021).

Estrutura da saude publica local

De acordo com dados do Tribunal de Contas do
Estado de Sdo Paulo (TCESP), o estado conta com uma
rede composta por 272 hospitais publicos, sendo 171
unidades municipais e 101 unidades estaduais. Desse
total, apenas 13,0% correspondem a uma rede de
atendimento especializado, sendo, entdo, a grande
maioria, composta por hospitais gerais.

Conforme dados obtidos em 2009, o municipio
de S3o Paulo contava com 1.012 estabelecimentos
publicos de saude (atendimento ambulatorial e hos-
pitalar) e 55,6% da populagdo da cidade de Sdo Paulo
era formada por usuarios exclusivos do Sistema Unico
de Satde (SUS) (INSTITUTO VIA PUBLICA, 2011).

O estado de S3o Paulo possui a maior rede de
combate ao cancer do Brasil (SAO PAULO, 2018). De
acordo com dados da rede CROSS (Central de Regu-
lacdo de Ofertas de Servicos de Saude), em 2020,
foram agendadas 16.842 consultas oncoldgicas via
sistema CROSS na capital, sendo 2.159 (12,8%) re-
lacionadas ao CID de cancer de mama, ja no ato do
agendamento (TABNET,2021).

Assisténcia Farmacéutica

A Assisténcia Farmacéutica (AF) em S3o Paulo
atua para garantir a populacdo o acesso aos medi-
camentos essenciais, de forma segura e eficaz, além
de promover o uso racional dos medicamentos.
Essa atuacdo é transversal as demais areas assisten-
ciais da rede municipal de satde (ASSISTENCIA FAR-
MACEUTICA, 2020).

Conforme dados do Conselho Regional de Far-
macia de Sdo Paulo (CRF-SP), hd 56.802 farmacéuti-
cos inscritos nos 645 municipios do Estado. O nimero
de estabelecimentos farmacéuticos estd distribuido
da seguinte maneira: 12.820 drogarias; 2.593 farma-
cias com manipulagdo; 6.232 farmdcias privativas e
hospitalares; 1.682 distribuidoras; 821 indUstrias; 676
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transportadoras; e 535 trabalhando em laboratérios
de analises clinicas (CRF-SP, 2021).

Na capital paulista, a estrutura atual da rede mu-
nicipal de saude dispGe de 629 farmacias. De acor-
do com dados da Coordenagdo de Epidemiologia e
Informacgdo (CEINFO, 2020), a cidade de Sdo Paulo
conta com 661 farmacéuticos e 1.840 auxiliares e téc-
nicos que atuam na rede basica e de especialidades
(SAO PAULO, 2021).

RELATO DA EXPERIENCIA

Introdugao

O céncer é uma doenga genética celular causada
pelo acumulo de mutag¢des, no qual ocorre o cres-
cimento desordenado das células. O termo cancer
abrange mais de 100 diferentes tipos de doencas ma-
lignas. O cancer de mama ocorre quando hd multi-
plicacdo desordenada de células anormais na mama,
formando um tumor com potencial de invadir outros
6rgdos (INCA, 2021).

Alguns tipos de cancer de mama possuem de-
senvolvimento rapido, enquanto outros crescem len-
tamente. Se o tratamento for adequado e descoberto
ainda nos estagios iniciais, a maioria apresenta um
bom prognéstico e alta chance de cura. Conforme o
Instituto Nacional do Céncer (Inca), a estimativa de
novos casos neste ano é de 66.280 (INCA, 2021).

Mulheres com tumores receptores hormonais
positivos possuem, como indicacdo, a terapia hor-
monal (hormonioterapia), uma forma de terapia sis-
témica, ou seja, que atinge células cancerigenas em
qualquer parte do corpo e ndo apenas na mama. O
uso correto da hormonioterapia no tratamento do
cancer de mama é fundamental para a transicdo do
tratamento ativo aos cuidados de sobrevivéncia, pois
melhora significativamente os resultados de sobrevi-
da em longo prazo (GUEDES et al., 2017).

A hormonioterapia é utilizada como terapia ad-
juvante (apos a cirurgia), com o objetivo de reduzir o
risco de recidiva da doenga, podendo também ser uti-
lizada como terapia neoadjuvante (antes da cirurgia),
ou ainda para tratar a recidiva da doencga ou o cancer
de mama avancado. O tempo de tratamento varia de
cinco a 10 anos (AMERICAN CANCER SOCIETY, 2021).
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Como agentes hormonais, os medicamentos
Anastrozol e Tamoxifeno proporcionam o beneficio
de poderem ser administrados por via oral e sdo dis-
tribuidos de forma gratuita pelo SUS. O Tamoxifeno é
um modulador seletivo de receptor de estrogénio e
o Anastrozol um inibidor de aromatase. Os resultados
positivos da hormonioterapia estdo ligados a adesdo
ao tratamento (GUEDES et al., 2017).

A pandemia da Covid-19 trouxe a preocupacdo
de diminuir o risco de infeccdo em pacientes onco-
légicos, incluindo os pacientes em uso de hormonio-
terapia. Além disso, o medo por parte dos pacientes,
de comparecerem ao ambiente hospitalar, poderia
prejudicar a adesdo ao tratamento.

No inicio da pandemia, no Hospital Municipal
Vila Santa Catarina, a dispensacdo de Anastrozol e
Tamoxifeno ocorria mensalmente, exigindo compare-
cimento do paciente no ambiente hospitalar para a
retirada dos medicamentos. A rotina expunha o pa-
ciente ao risco de contaminacdo pelo novo corona-
virus. O objetivo deste trabalho foi reduzir a média
didria de atendimento a pacientes em uso de hormo-
nioterapia no servigo de oncologia, diminuindo riscos
de exposicdo deles ao novo coronavirus.

Metodologia utilizada

Foi realizado um estudo tranversal, descritivo,
avaliando a dispensac¢do da hormonioterapia (Anas-
trozol e Tamoxifeno) entre marco e agosto de 2020,
no Hospital Municipal Dr. Gilson de Cdssia Marques
de Carvalho — Vila Santa Catarina (HMVSC).

Inaugurado em 2015, o HMVSC é administrado
pelo Albert Einstein, em parceria inédita com o SUS,
e oferece assisténcia de alta complexidade. Atende
também, como hospital escola, os programas de en-
sino formal, como a residéncia médica e graduagdo
em Medicina e em Enfermagem.

A unidade disponibiliza vérios servigos de diag-
ndstico, como laboratério clinico e de imagem (en-
doscopia, ultrassonografia, mamografia, ecocardio-
grafia, tomografia computadorizada e ressonancia
nuclear magnética), ambulatdrios de especialidades
clinicas, oncologia e cirurgia, além de internac¢do para
pacientes pediatricos e adultos.

Atualmente o hospital possui a acreditacdo ONA
3, concedida pela Organizacdo Nacional de Acredi-
tacdo (ONA), que avalia e promove a qualidade e a
seguranca da assisténcia no setor da sadde.
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Foto 1. Hospital Municipal Dr. Gilson de Cassia Marques de Carvalho — Vila Santa Catarina (HMVSC).

A preocupag¢do com os pacientes da oncologia em
uso de terapia oral do HMVSC levou o farmacéutico a
analisar quais medicamentos poderiam ser dispensa-
dos em intervalos de tempo maiores. Com isso, 0s pa-
cientes ndo precisariam comparecer mensalmente ao
servico, evitando a aglomeracgdo e prevenindo o risco
de contégio para a Covid-19. Os critérios de escolha
dos medicamentos foram: periodicidade da avaliagdo
médica, necessidade de exames laboratoriais para
acompanhamento e tempo de tratamento.

A primeira agdo do trabalho ocorreu no més de
marco de 2020, quando os farmacéuticos da onco-
logia verificaram com o corpo clinico, a possibilida-
de de dispensar o tratamento da hormonioterapia
(Anastrozol e Tamoxifeno) para o periodo de trés
meses. Por ser um tratamento continuo, em que a
consulta médica ocorre a cada trés meses ou mais,
foi confirmado que seria segura a dispensagdo tri-
mestral dos medicamentos. Foram excluidos somente
pacientes em inicio de tratamento, que passam por
consultas com uma periodicidade menor.

Apds a confirmagdo com o corpo clinico, foi re-
alizada uma acdo de planejamento e aumento de
estoque do Anastrozol e Tamoxifeno, para garantir
quantidades suficientes para a dispensacdo trimes-
tral. Essa agdo somente adiantou o recurso utilizado,
ndo gerando custos adicionais.

Para o ajuste de estoque para trés meses, foi
calculada a média de pacientes nos dois primeiros
meses do ano e multiplicada por 90 dias, uma vez que

a posologia € de um comprimido ao dia. O Anastrozol
demandou um aumento de 12.600 comprimidos, e o
Tamoxifeno, de 8.100 comprimidos.

Antes de iniciar a dispensagdo trimestral da hor-
monioterapia, o farmacéutico oncolégico realizou
orientag®es para as equipes médica, de enfermagem
e da farmacia quanto as mudancas de prescricdo, dis-
pensacdo e agendamento de retorno dos pacientes.

Resultados e discussao dos impactos
gerados com a experiéncia

O servico de oncologia do HMVSC estd em cres-
cimento, o que impacta no nimero de pacientes que
retiram medicamentos orais, incluindo a hormonio-
terapia. Em agosto de 2019, o numero de pacientes
atendidos era de aproximadamente 200 por més.
Menos de seis meses depois, ja havia um crescimento
de mais de 50% nos atendimentos.

No Brasil, de acordo o Ministério da Saude
(MS), o primeiro caso confirmado em laboratdrio de
infeccdo pela sindrome respiratéria aguda grave 2
(SARS-CoV-2) foi diagnosticado em S&o Paulo, no dia
26 de fevereiro de 2020. Quando se iniciou a pande-
mia, houve a preocupacgdo de os pacientes oncoldgi-
cos terem de vir até o hospital, uma vez que haveria
um maior risco de contagio (ARAUJO et.al, 2021).

Em fevereiro de 2020, o servico de oncologia do
HMVSC dispensou a terapia medicamentosa oral para
292 pacientes. Destes, 125 retiraram Anastrozol e 76
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Tamoxifeno, o que representa quase 70% do total de
medicamentos orais dispensados. A média didria era
de 16 pacientes atendidos, pois 0 atendimento é reali-
zado de segunda a sexta, exceto em feriados. Entre es-
ses pacientes, 11 retiraram Anastrozol ou Tamoxifeno.
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Em marco, quando se iniciou o planejamento da
mudanga na frequéncia de dispensacdo, foram dis-
pensados Anastrozol para 143 pacientes e Tamoxife-
no para 83, o que confirma o crescimento do servigo
e o inicio do tratamento de muitos pacientes.

Tabela 1. Numero de pacientes em uso de medicamentos orais.

Medicamento Ago Set Out Nov Dez
/2019 /2019 /2019 /2019 /2019

Abiraterona 8 7 5 9 14
Anastrozol 86 89 112 120 109
Bicalutamida 5 2 7 10 14
Capecitabina 64 75 82 80 71
Erlotinibe 0 0 0 0 0
Everolimo 1 1 1 1 1
Imatinibe 0 0 0 0 0
Pazopanibe 0 0 0 0 0
Sorafenibe 0 0 0 0 0
Tamoxifeno 48 48 67 64 67
Temozolamida 2 1 1 1 1
TOTAL PACIENTES 206 216 270 276 263

As dispensac¢des trimestrais de Anastrozol e Ta-
moxifeno foram iniciadas ainda em marco de 2020, ge-
rando uma reducdo ja significativa, de quase 30%, no
numero de pacientes que compareceram ao hospital
para retirada desses medicamentos em abril, se com-
parado ao més anterior (margo n = 226; abril n = 167).

Em maio e junho de 2020, meses criticos da pan-
demia em todo o Brasil, a média didria de pacientes
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0 0 10 13 13 13 15
2 0 2 2 3 3 3
2 1 1 1 1 3 2
8 6 9 6 9 14 9
3 3 2 2 2 4 3
76 83 53 12 29 55 46
1 1 1 2 10 0 0
287 299 270 146 234 315 298

atendidos no servico para retirada de medicamentos
orais caiu para 7 e 11, respectivamente. Ja os pa-
cientes que foram retirar Anastrozol ou Tamoxifeno
foram 2 e 5, respectivamente. Isso representa uma
qgueda de mais de 80% no nimero de pacientes com-
parecendo ao hospital para retirar a hormoniotera-
pia, evitando aglomeracdes no servico e reduzindo o
risco de contagio.

Grafico 1. Média diaria de pacientes no servico de oncologia para retirada de Anastrazol e Tamoxifeno.

Média didria de pacientes no Servigo de Oncologia para retirada de Anastrazol e Tamoxifeno
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Os meses de julho e agosto apresentaram nu-
meros mais elevados de atendimento, pois os primei-
ros pacientes que levaram medicamentos para trés
meses estavam voltando para mais uma dispensacao.
Mesmo assim, o nUmero permaneceu menor que
nos primeiros meses de 2020, mostrando que a acao
foi efetiva.

Muitos pacientes relatavam medo de buscar o
servico hospitalar devido a Covid-19. O fato de ndo
necessitarem mais comparecer mensalmente ao hos-
pital os ajudou a garantir a retirada dos medicamen-
tos com maior seguranga, colaborando para que nédo
ocorresse queda na adesdo e aumento no abandono
do tratamento.

Neste ano de 2021, houve a criagdo do consul-
torio farmacéutico, onde é realizada a dispensacdo
dos medicamentos orais pelo farmacéutico, atividade
antes exercida pela enfermagem. Os pacientes rece-
bem orientacdes quanto ao tratamento e um folder
explicativo, além de um calenddrio para checagem
de administragdo. Os pacientes atendidos nesse ser-
vico relatam como foi importante a mudanca de dis-
pensacdo para trés meses e como isso auxiliou na
adesdo, uma vez que facilitou o comparecimento ao
servico de saude.

Préximos passos, desafios e necessidades

Visando melhorar ainda mais a assisténcia ofe-
recida e diminuir o niUmero de pacientes no servigo
de saude por dia, o controle do agendamento seria
uma agdo, sem custos, que poderia diminuir a aglo-
meragao.

Aumentar a quantidade de medicamentos dis-
pensados para mais de trés meses também seria uma
acdo, mas isso exigiria uma avaliagdo mais individua-
lizada de cada paciente, considerando a necessidade
de avaliacdo da periodicidade de retorno ao médico e
da dispensacdo conforme essa periodicidade.

A entrega domiciliar seria o ideal, o que evitaria
o0 comparecimento do paciente no servico de sau-
de. Porém, por se tratar de uma cidade como Séo
Paulo, seria uma acdo mais dificil de ser implantada
e controlada. A alternativa parece mais vidvel para
municipios menores.

Conclusao

O papel do farmacéutico, durante situacdes de
pandemia vai muito além de suas atividades clinicas.
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A visdo de logistica e planejamento desse profissio-
nal auxiliaram na reducdo de risco de infeccdo dos
pacientes oncoldgicos pelo novo coronavirus e possi-
bilitaram a continuidade do tratamento.

O objetivo geral foi atingido, uma vez que houve
uma reducdo significativa no nimero de pacientes
ambulatoriais para retirada de medicamentos no ser-
vico de oncologia, evitando aglomeragdes. Ocorreu
uma reducdo de quase 80% no atendimento didrio de
pacientes em uso de hormonioterapia.

Por meio dessa intervengdo, percebeu-se que
a retirada trimestral da hormonioterapia facilitava a
vinda do paciente ao hospital, principalmente pela
distancia do domicilio. Devido a isso, o servico ado-
tou a dispensacdo trimestral dos medicamentos, in-
dependente da pandemia, para auxiliar no seguimen-
to do tratamento. Frente a esses relatos, como a¢do
futura serd avaliada a adesdo dos pacientes e, junto
com a equipe médica, serd definida a possibilidade de
alguns pacientes retirarem medicamentos para mais
de trés meses, além da inclusdo de mais farmacos
nessa rotina.
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