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INTRODUCAO

A Clinica de Atendimento Multidisciplinar a Pre-
vencao e ao Tratamento da Toxicomania (CAMT) objeti-
va fornecer atendimento inter e multidisciplinar ao usua-
rio de drogas, abordando os mdltiplos problemas que
lhes sao recorrentes (biolégicos, psicolégicos, sociais e
juridicos). Procura, também, assegurar a insercdo, manu-
tencdo ou reinsergao do usuario no mercado de traba-
lho; desenvolver pesquisas cientificas sobre o uso de dro-
gas e servir de campo para o desenvolvimento de estagi-
os dos cursos dos quais existem profissionais na clinica.

Deste modo, a Farmdcia integra, juntamente com
profissionais de Nutrigao, Psicologia e Psiquiatria, o cor-
po clinico da CAMT, com o objetivo geral de melhorar o
cuidado ao cliente assistido na clinica. A atuagao da Far-
mdcia fundamenta-se nos principios da atencao farma-
céutica (Pharmaceutical Care), definida como:

“Componente da prética farmacéutica centrada no
paciente, onde o profissional é responsavel pela terapia
medicamentosa com o propésito de alcangar resultados
que melhorem a qualidade de vida do paciente” (CIPOL-
LE et al, 1998).e que pode ser aplicada em todos os
niveis de atendimento; sendo que o farmacéutico deve
assumir suas responsabilidades profissionais na promo-
Gdo a salde e, ainda, dividi-las igualmente com os de-

mais profissionais da equipe de satide e também com o
proprio paciente.

Sabendo-se que os pacientes apresentam diferen-
tes necessidades de cuidados com a sadde e que em
toda terapia medicamentosa existe a eminéncia de pro-
blemas associados, especialmente reagoes adversas a me-
dicamentos (RAM), tem-se que possuir informagoes com-
pletas e especificas acerca do paciente (CIPOLLE et al,
1998).

No acompanhamento aos pacientes, é importan-
te identificar, prevenir e resolver problemas relacionados
aos medicamentos (PRM), bem como suas causas e fa-
tores de risco (CIPOLLE et al, 1998). Este processo en-
globa a sintomatologia, os sinais do exame fisico, os re-
sultados dos exames laboratoriais, a histéria clinica e me-
dicamentosa do paciente. Na CAMT, a Psiquiatria adota
como procedimento padrao a solicitacao de exames la-
boratoriais (denominados exames de rotina) no momen-
to do ingresso do cliente a clinica, sendo esta solicitagao
repetida de acordo com a evolucao clinica destes paci-
entes, o uso dos medicamentos e de drogas.

A finalidade da solicitacio é a andlise dos possi-
veis problemas de salde causados pelas drogas e um
controle anterior ao provavel uso de medicamentos pres-
critos na clinica.

Os exames comumente solicitados sao os hema-
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tolégicos (hemoglobina, hemécias, hematécrito, volume
corpuscular médio, concentragao de hemoglobina cor-
puscular média e hemoglobina corpuscular média, pla-
quetas, protrombina, tempo de protrombina); leucogra-
ma (leucécitos globais, promielocitos, miel6citos, basto-
netes, segmentados, eosinéfilos, baséfilos, mondcitos,
linfécitos, células plasmdticas, mononucleares atipicos);
bioquimica (acido drico, triglicérides, glicose, colesterol
total e fracoes, uréia, creatinina, fosfatase alcalina, tran-
saminase glutamico-oxaloacética (TGO), transaminase
glutdmico-piravica (TGP), gama glutamiltransferase (GGT),
proteinas totais, albumina, globulinas, relacao albumina/
globulina, sédio, potassio, cloretos); urindlise; exame
parasitolégico de fezes; reagdo de VDRL e anticorpos
anti-HIV. Este dltimo é solicitado somente se hd concor-
dancia e interesse do cliente em realiza-lo.

Neste contexto, justifica-se a preocupagio da
equipe de satide da CAMT com a realizacdo dos exames
laboratoriais, visto que os resultados destes fornecem in-
formacoes acerca de condigoes clinicas pré-existentes,
norteiam a terapia medicamentosa no que se refere a
selecao do medicamento e ao ajuste de dose em condi-
¢oes especiais como insuficiéncia hepdtica ou renal. Além
disto, sao instrumentos eficazes na prevengao e monito-
rizacao das RAM e auxiliam nas condutas médicas e nu-
tricionais a serem realizadas com os pacientes.

OBJETIVOS

Analisar a solicitacdo e a realizagao dos exames
laboratoriais pelos pacientes da CAMT, de modo a iden-
tificar aqueles que necessitam de um acompanhamento
mais especifico, de novas solicitagdes ou de exames com-
plementares, com o propGsito de melhorar a qualidade
do servico prestado aos pacientes.

METODOLOGIA

Para a execucao deste trabalho, foram considera-
dos os pacientes ativos atendidos pelos profissionais da
CAMT (aqueles que, durante o levantamento dos dados,
estavam comparecendo aos atendimentos agendados),
no periodo de outubro de 2000 a junho de 2001, que
consentiram em participar da pesquisa, através de Con-
sentimento Informado.

Os pacientes foram identificados pelo nimero de
seus prontudrios, dos quais foram coletadas as informa-
coes acerca do uso de medicamentos e exames labora-
toriais (solicitacdo, entrega dos resultados, alteragoes pre-
sentes, nova solicitagdo); que posteriormente foram ta-
buladas para a andlise dos resultados. Foram calculadas
as médias, amplitude, distribuigoes de freqtiéncia e des-
vio padrao.

RESULTADOS

Dos pacientes analisados (n=21), 14,0% eram do
sexo feminino e 86,0% do sexo masculino; com média
de idade de 23,9 = 10,8 anos e amplitude de 14 a 55
anos.

Dos 21 pacientes, 76,2% estavam em uso de me-

Infprma, v.14, n° 11/12, 2002

dicamentos prescritos na CAMT e 23,8% nao receberam
prescricao médica (Figura 01). Dos 76,0% em uso de
medicamentos (n=16), 68,7% estavam em uso de ape-
nas um medicamento e 31,3% faziam uso de mais de
um medicamento (politerapia) (Figura 02).

Figura 01. Uso de medicamentos
pelos pacientes da CAMT.
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Figura 02. Terapia medicamentosa
dos pacientes da CAMT.
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As porcentagens para uso de medicamentos pe-
los pacientes da CAMT foram 20,8% faziam uso de fluo-
xetina,416,6% usavam carbamazepina, 12,4% vitamino-
terapiajvitaminas do complexo B), 8,2% buspirona e 4,2%
usavam amitriptilina, clonazepam, clorpromazina, diaze-
pam, fenobarbital, haloperidol, imipramina, levomepro-
mazina, paroxetina e periciazina, cada (Figura 03).

Figura 03. Medicamentos usados
pelos pacientes da CAMT.
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Os exames laboratoriais foram solicitados a 100,0%
dos pacientes atendidos pela Psiquiatria. Destes, 61,9%
apresentaram os resultados e 38,1% nao levaram os re-
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sultados dos exames a CAMT (Figura 04). Daqueles paci-
entes que apresentaram os resultados (n=13), 60,0%
apresentaram todos os exames solicitados (exames com-
pletos) e 40,0% apresentaram somente parte dos resul-
tados (incompletos) (Figura 05).

Figura 04. Apresentacao dos resultados
pelos pacientes da CAMT.
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Figura 05. Apresentacao dos resultados pelos
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Para aqueles pacientes que nao apresentaram os
resultados dos exames laboratoriais solicitados (primeira
solicitagao) (n=8), foi solicitada nova realizacao a 3,1% e
21,9% nao receberam nova solicitagao (Figura 06). Quanto
a solicitacao para a realizacdo do segundo exame para
aqueles pacientes que ja haviam feito o primeiro exame,
21,9% receberam a solicitagao (Figura 06).

Figura 06. Solicitagao do primeiro exame x demais
solicitagbes aos pacientes da CAMT.
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Relacionando-se a apresentagao dos resultados e
0 uso de medicamentos prescritos na CAMT, foi demons-
trado que 57,2% dos pacientes apresentaram os resultas
dos e estavam em uso de medicamentos, 4,8% apresen-

taram os resultados e nao estavam em uso de medica-
mentos, enquanto que 19,0% nao apresentaram e usa-
vam medicamentos e 19,0% nao apresentaram os resul-
tados e nao faziam uso de medicamentos (Figura 07).

Figura 07. Apresentacao dos resultados e uso
de medicamentos pelos pacientes da CAMT.
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Para todos os pacientes que apresentaram os re-
sultados, verificou-se a presenga de alteragoes nos valo-
res normais dos exames laboratoriais. Destes pacientes,
14,3% apresentaram PRM ou problemas de saide que
nao puderam ser detectados precocemente para serem
prevenidos, ja que a apresentagao dos resultados ocor-
reu apds o surgimento dos problemas (Figura 08).

Quanto a nova solicitacdo de exames, ap6s a de-
teccao de alteragoes, obteve-se que a 84,6% nao foi
solicitada a repeticao dos exames e a 15,4% foi solicita-
da a repeticao dos exames (Figura 09).

Figura 08. Apresentacao de PRM ou problemas de
satde pelos pacientes da CAMT que ndo puderam ser
detectados precocemente para serem prevenidos.

Figura 09. Nova solicitacao de exames apds verificagao
de alteragbes nos exames dos pacientes da CAMT.
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DISCUSSAO E CONCLUSAO

Os pacientes da CAMT, de um modo geral, dei-
xaram de apresentar os resultados dos exames laborato-
riais solicitados devido principalmente as dificuldades fi-
nanceiras encontradas para a realizacao dos exames, vis-
to que a realizagao dos mesmos pelo Sistema Unico de
Satide (SUS) necessitava de um convénio com a institui-
cdo. Somando-se a isto, tem-se a dificuldade que a mai-
oria dos pacientes encontrou em adequar suas rotinas
diarias a necessidade de realizacao dos exames.

Deste modo, encontraram dificuldades em acor-
dar cedo e também na realizacao do jejum requerido.
Outra questao merecedora de destaque, que contribuiu
significativamente para a ndo realizacao dos exames por
parte dos pacientes, foi o receio da detecgao do uso de
drogas através dos exames e o envolvimento com pro-
blemas de ordem juridica (legais), além do medo de se-
rem detectados problemas graves de sadde.

Quanto a apresentacao de resultados incomple-
tos por parte de alguns dos pacientes da CAMT envolvi-
dos nas pesquisas, detectou-se a dificuldade que os pa-
cientes encontraram em coletar material para os exames
parasitolégicos de fezes e urindlise. Outra questao apon-
tada foi o fato de que alguns laboratérios procurados pelos
pacientes nao realizavam todos os exames solicitados;
levantou-se ainda, a hipétese de que o custo dos exa-
mes muitas vezes fazia com que 0s pacientes optassem
pela realizagdo de apenas alguns dos exames.

No que diz respeito a solicitagdo para a realizagao
de novos exames (nova solicitacdo ou repeticao de exa-
mes alterados), teve-se que a Psiquiatria solicita novos
exames, quando os pacientes nao realizaram aqueles pe-
didos no primeiro atendimento; aproximadamente seis
meses apds a primeira solicitagao para o acompanhamento
dos pacientes; quando os pacientes apresentaram altera-
goes graves em alguns dos exames.

Muitas vezes, ndo houve nova solicitacao, mes-
mo diante de alteracoes %raves, visto que os pacientes
deixaram o tratamento. Além disso, em alteracoes pou-

co significativas ndo foi solicitada a repeticao imediata

dos-exames, de modo que foram adotadas medidas nu-
tricionais e/ou nao farmacolégicas para normalizagao das

taxas, sendo avaliada também a evolugdo clinica destes
pacientes.

Alguns pacientes, mesmo apresentando resulta-
dos dos exames, sofreram conseqiéncias negativas do
uso de medicamentos (PRM), ou tiveram problemas de
satide, visto que a apresentagao dos resultados foi posteri-
or ao surgimento destes problemas, impossibilitando des-
te modo a detecgdo precoce dos problemas bem como as
acoes preventivas por parte da equipe de satide.

A pesquisa demonstrou a importancia dos exa-
mes laboratoriais no auxilio ao diagndstico; na determi-
nacio da linha de conduta a ser estabelecida para lidar
com 0s pacientes; na monitoragao clinica e na avaliacao
do risco/beneficio do uso de medicamentos, de acordo
com a susceptibilidade e o grau de comprometimento
dos pacientes; constituindo deste modo, um importante
instrumento da atengao farmacéutica.

Além disso, ressaltou a importancia da realizacao
de trabalhos de orientacao ao cliente no sentido de fazer
com que compreendam a necessidade e 0s objetivos da
solicitacao de exames, de modo a aderirem as condutas
da equipe de saide e, ainda, auxiliarem no trabalho dos
profissionais na busca pela melhoria da qualidade do ser-
vigo prestado.
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