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DOR ONCOLOGICA: Importancia do Profissional Farmacéutico na Equipe
Multidisciplinar

Inaldo Sampaio Luz Neto*
Ana Dalva Sampaio Lima?
RESUMO

A dor oncoldgica € um problema clinico significativo em todo o mundo, sendo suas
causas multifatoriais e complexas, podendo variar de acordo com os fatores e
processos relacionados ao tumor e ao hospedeiro. O acompanhamento
farmacoterapéutico visa detectar possiveis reacdes adversas desses medicamentos,
além de garantir a adesdo ao tratamento pelo paciente, com impacto direto na
seguranca e eficacia, e consequente melhoria na qualidade de vida. Sendo assim, o
objetivo desse estudo € verificar a importancia da atencdo farmacéutica no
seguimento farmacoterapéutico para manejo da dor crénica em pacientes com cancer.
Para isso, foi realizado um estudo qualitativo de revisédo narrativa de literatura. Foram
selecionados artigos cientificos nacionais e internacionais, completos e disponiveis.
Através da pesquisa, verificou-se que a dor € um fenémeno individual que tem grande
influéncia na qualidade de vida do paciente, sendo assim, a equipe multidisciplinar
deve se envolver para proporcionar o alivio da dor ao paciente, incluindo o
farmacéutico nessa equipe. Entre as atribuicbes do farmacéutico, pode-se apontar a
avaliagdo da prescricdo meédica e caso necessario, indicar possiveis adequagdes no
sistema terapéutico. Além disso, o profissional pode analisar possiveis reacdes
adversas e interacbes medicamentosas e intervir para reduzir esses quadros,
sabendo que o farmacéutico além da dispensacéao, tem a responsabilidade de orientar
e acompanhar a terapia medicamentosa, podendo assim contribuir significativamente
para o éxito do tratamento.

Palavras-chave: Atencdo Farmacéutica. Dor oncoldgica. Farmacoterapia. Cancer.
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ONCOLOGICAL PAIN: Importance of the Pharmaceutical Professional in the
Multidisciplinary Team

Inaldo Sampaio Luz Neto*
Ana Dalva Sampaio Lima?
ABSTRACT

Cancer pain is a significant clinical problem worldwide, and its causes are multifactorial
and complex, and may vary according to factors and processes related to the tumor
and the host. Pharmacotherapeutic monitoring aims to detect possible adverse
reactions of these drugs, in addition to ensuring patient adherence to treatment, with a
direct impact on safety and efficacy, and consequent improvement in quality of life.
Therefore, the objective of this study is to verify the importance of pharmaceutical care
in the pharmacotherapeutic follow-up for the management of chronic pain in cancer
patients. For this, a qualitative study of narrative literature review was carried out.
National and international scientific articles, complete and available, were selected.
Through the research, it was found that pain is an individual phenomenon that has a
great influence on the patient's quality of life, so the multidisciplinary team must be
involved to provide pain relief to the patient, including the pharmacist in this team.
Among the duties of the pharmacist, one can point out the evaluation of the medical
prescription and, if necessary, indicate possible adjustments in the therapeutic system.
In addition, the professional can analyze possible adverse reactions and drug
interactions and intervene to reduce these conditions, knowing that the pharmacist, in
addition to dispensing, is responsible for guiding and monitoring drug therapy, thus
being able to contribute significantly to the success of the treatment.

Keywords: Pharmaceutical Care. Cancer pain. Pharmacotherapy. Cancer.
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Instituto Nacional do Cancer

Organiza¢cdo Mundial da Saude
Organizagdo Panamericana da Saude
Problemas Relacionados a Medicamentos
Reacdes Adversa a Medicamento
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1 INTRODUCAO

O cancer é um grupo de doengas que atinge qualquer parte do corpo humano,
no qual ocorrem alteracdes no crescimento das células normais e com poténcia de
disseminar para outros tecidos. Possui causas multiplas como fatores ambientais,
sociais, econdmicos, culturais, genéticos, o processo de envelhecimento e estilo de
vida. Os fatores genéticos e hereditarios representam 5-10% das causas (INCA,
2020). Em 2018, o cancer foi a segunda causa de morte com 9,6 milhdes de Obitos no
mundo (OPAS, 2020). As principais abordagens terapéuticas para o cancer sao
cirurgia, quimioterapia e radioterapia, sendo a quimioterapia 0 componente mais
importante do tratamento para pacientes com cancer atualmente (MARQUES et al.,
2016).

A dor oncoldgica € um problema clinico significativo em todo o mundo, sendo
suas causas multifatoriais e complexas, podendo variar de acordo com os fatores e
processos relacionados ao tumor e ao hospedeiro. Sua prevaléncia é alta e € um dos
aspectos mais temidos do cancer, afetando 55% dos pacientes em tratamento
anticancer e 66% dos pacientes com metastase avancada, ou doenca terminal. I1sso
pode ser aliviado na maioria dos casos através de medicamentos e outros tratamentos
(WHO, 2019).

A dor pode ser resultado de um tumor primario em crescimento, de metastases
em linfonodos, mas predominantemente ocorre em pacientes com metastases
distantes. A maioria das sindromes de dor oncoldgica estao relacionadas diretamente
ao tumor e aos tipos mais comuns sao as sindromes de dor éssea e sindromes de dor
neuropatica. Todos os tipos de terapia contra o cancer podem estar associados ao
desenvolvimento das sindromes de dor crénica (MARQUES et al., 2016).

No tratamento do paciente com dor crbnica os elementos essenciais sdo o
tratamento antineoplasico, o controle sintomatico da dor, a reabilitacdo e o suporte
psiquiatrico. O tratamento efetivo comeca com a avaliagdo, que por sua vez, deve
caracterizar o sintoma, a etiologia da dor e identificar a sindrome de modo a esclarecer
0 progndstico da dor e orientar as intervengdes terapéuticas. Além dos analgésicos,

podem ser utilizados bisfosfonatos e métodos invasivos de tratamento analgésico (por
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exemplo, analgésicos intra e peridurais ou bloqueios neuroliticos)
(RABELO; BORELLA, 2013).

Apesar da qualidade do tratamento farmacolégico da dor ter melhorado nas
Gltimas décadas, o subtratamento ainda é frequente, no qual um em cada trés
pacientes ainda ndo recebem medicac¢ao para a dor proporcional a intensidade da dor.
Portanto, os profissionais de salude devem ter conhecimento suficiente sobre a dor do
cancer para poder proporcionar melhor qualidade de vida no enfrentamento da
doenca. Nesse contexto, o profissional farmacéutico esta capacitado para interagir
com a equipe multiprofissional, auxiliando no tratamento algico de pacientes
oncoldégicos, analisando os dados coletados pela enfermagem e a prescricdo médica,
dessa maneira € possivel identificar possiveis resultados negativos associados a
medicacdo, como reacfes adversas a medicamentos (RAM) ou problemas de
seguranca (RABELO; BORELLA, 2013).

O acompanhamento farmacoterapéutico visa detectar possiveis reacdes
adversas desses medicamentos, além de garantir a adesdao ao tratamento pelo
paciente, com impacto direto na seguranca e eficacia, e consequente melhoria na
qualidade de vida. O sucesso do tratamento da dor relacionada ao cancer requer uma
estreita cooperacdo entre profissionais da saude, pacientes e familiares. No qual é
necessaria a compreensao dos pacientes e seus familiares em relagéo aos objetivos
e necessidade de adesdo ao tratamento proposto. Além disso, deve haver uma
comunicacdo com a equipe de saude onde estes devem estar disponiveis para
esclarecer e desfazer os mitos sobre dependéncia e eventos adversos, reavaliando
0s pacientes continuamente (GRECO et al., 2014).

Nesse contexto, o estudo tem como objetivo destacar a importancia do
farmacéutico na equipe multidisciplinar para o manejo da dor em pacientes com
cancer, através do acompanhamento farmacoterapéutico, que visa a eficacia e

seguranca do tratamento nos pacientes.
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2 METODOLOGIA
2.1 TIPO DE PESQUISA

O presente estudo foi desenvolvido através de uma revisdo bibliografica de
carater qualitativo e narrativo, que buscou destacar a importancia do profissional
farmacéutico na equipe multidisciplinar para o manejo da dor proveniente de pacientes

com cancer.
2.2 PESQUISA DE DADOS

Para realizar a pesquisa foram necessarios artigos encontrados em bibliotecas
virtuais, como: Biblioteca Nacional de Medicina dos Estados Unidos (PubMed),
Scientific Eletronic Library Online (Scielo), Biblioteca Regional de Medicina (BIREME),
Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), além dos
sites da Organizacdo Mundial da Saude e Instituto Nacional de Cancer (INCA) e da
Base de dados do Google Académico Utilizando como palavras-Chaves: pertencentes
ao tema proposto: “dor oncolégica e “equipe multidisciplinar”; “phamaceutical services”
e “cancer pain”, e seus correspondentes em portugués. Os filtros inseridos para a

busca foram: trabalhos nacionais e internacionais, completos e disponiveis.
2.3 CRITERIOS DE SELECAO

A selecéo dos artigos foi realizada mediante a leitura dos trabalhos, a partir das
palavras-chaves, identificando aqueles que respondiam a questao norteadora.

O estudo ndo houve restricdo quanto ao idioma, mas foram selecionados
artigos publicados entre os anos de 2010 a 2021, obtendo um recorte temporal de 10

anos.
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3 REFERENCIAL TEORICO

3.1 CANCER

Possuindo um termo coletivo de mais de 100 doencgas, o cancer, palavra de
origem grega, karkinos, € uma enfermidade que tem como principal caracteristica o
crescimento desordenado de células que podem ou ndo invadir tecidos e Orgdos
proximos do ser vivo (INCA, 2020; RODRIGUES; MARTIN; MORAES, 2016).

Toda célula do corpo cresce de maneira ordenada e continua, em outras
palavras, cresce, multiplica e por fim tem a sua morte, diferente das células
cancerigenas, que crescem, multiplicam e ndo morrem, continuam crescendo e se
multiplicando cada vez mais, formando novas células neoplésicas, fazendo com que
invadam tecidos adjacentes provocando problemas graves no organismo (INCA,
2020; MARQUES et al., 2016).

De acordo com estimativas do Instituto Nacional Do Céancer, para cada ano do
triénio 2020-2022 temos o surgimento de mais de 620 mil casos novos de cancer, e
recentes estimativas mundiais feitas no ano de 2018, concluiu o surgimento de mais
de 18 milhdes de novos casos da doenca e um total de 9,6 milhdes de 6bitos (INCA,
2020).

3.2 DOR

De acordo com a Associacdo Internacional para o Estudo da Dor, define dor
como uma experiéncia ou sensacao desagradavel que estd associada a algum dano
tecidual. Entretanto, a Dr2 Cecily Saunders, médica e uma das fundadoras do Hospicio
St. Christopher na Inglaterra, introduziu o conceito de “Dor Total”, onde cita diversos
fatores que podem desencadear a dor no paciente, como: fisico, mental, social e
espiritual (BRASIL, 2001).

Nem todo tipo de dor em um paciente com cancer esta relacionado ao tumor e,
por isso, nem todo tipo de dor percebida por pacientes oncolégicos pode ser
considerada e definida automaticamente como dor oncolégica. Um estudo prospectivo
realizado em uma grande amostra de pacientes oncoldgicos mostrou que 17% da dor

percebida neste grupo de pacientes € causada por tratamento antineoplasico.
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Portanto, em pacientes oncologicos que apresentam dor, € muito importante
especificar se a dor percebida é causada pelo tumor, relacionada a tratamentos ou a
outras comorbidades, para podermos fornecer o tratamento necessario (LIMA et al.,
2013).

Existem varios tipos de dor que um paciente oncolégico pode sentir. Os tipos
mais comuns de dor sao dor crénica, dor aguda e dor neuropatica. A dor cronica é
uma dor constante. A dor aguda pode durar de alguns dias a alguns meses e
geralmente se resolve quando a condicdo subjacente € tratada. A dor neuropatica
ocorre através de uma lesdo nos sistema nervoso central ou periférico, muita das
vezes determinado por uma invaséo tumoral ou advindo do tratamento por radiacao.
Compreender esses tipos de dor € fundamental para determinar os medicamentos a

serem prescritos e programar as terapias nao farmacologicas (BRASIL, 2001).
3.3 AVALIACAO DA DOR

Muitas barreiras afetam a avaliagdo da dor e podem resultar em analgesia
inadequada. A avaliacdo da dor geralmente ndo é considerada uma prioridade e pode
atrapalhar na qualidade da assisténcia prestada e no bem-estar do paciente
(FINK; GALLAGHER, 2019).

Como principais preocupagfes em contextos clinicos, a avaliacdo da dor
geralmente ndo é uma prioridade para profissionais e pacientes da area da saude. A
consequéncia é a falta de conhecimento e compreensdo do problema de dor do
paciente. A simples avaliacdo da dor melhora consistentemente a qualidade de seu
gerenciamento e € crucial garantir que as organizacfes definam critérios para rastrear,
avaliar e reavaliar a dor de acordo com a idade, condicdo e capacidade de
compreensao do paciente (FINK; GALLAGHER, 2019).

Além disso, de acordo com Fink e Gallagher (2019), muitos profissionais de
saude ndo tém conhecimento sobre os principais componentes de uma avaliacéo da
dor e geralmente ndo usam rotineiramente ou tém acesso a instrumentos confiaveis e
validos para avaliar a dor. Uma barreira significativa para os profissionais de saude e
o paciente/familia € o medo do vicio, além disso, os pacientes ndo relatam dor porque
o reconhecimento da dor estd associado ao medo da progressdo da doenca.

Pacientes e familias também podem temer que a dor seja inevitavel com cancer e,
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portanto, ndo a relatar. Nesse contexto, uma equipe multidisciplinar, que abrange o
farmacéutico, tem fundamental importancia para realizar um planejamento e gerenciar
a dor desse paciente, fornecendo uma assisténcia qualificada.

A dor raramente ocorre na auséncia de outros sintomas. Os sintomas comuns
que ocorrem associados com a dor do cancer incluem fadiga, distarbios do sono,
enjoo, vomitos e sofrimento emocional, como ansiedade e depressao. A experiéncia
consumada da dor "total" abrange seu impacto multidimensional nas dimensdes fisica,
psicossocial e existencial da qualidade de vida (RUSSO; SUNDARAMURTHI, 2019).

Scarborough e Smith (2018) apontam ser essencial que os profissionais da
saude fagcam uma avaliacao abrangente da dor e um plano de gerenciamento. Um dos
primeiros passos no gerenciamento da dor € estabelecer expectativas adequadas
para os pacientes. A etiologia da dor influencia o resultado esperado e melhora na
intensidade da dor e no estado funcional. O estabelecimento de expectativas
apropriadas esta vinculado a melhor satisfacdo do paciente e a adeséo ao tratamento.

Nesse sentido, Fink e Gallagher (2019) descrevem em seu estudo que existe
uma variedade de classes de medicamentos disponiveis para o gerenciamento da dor.
E importante escolher um regime que seja eficaz e o mais simples possivel. Um
regime excessivamente complicado pode causar problemas com a adesédo do
paciente. Além disso, o profissional deve tomar cuidado para evitar a ocorréncia de
eventos adversos sobrepostos. Normalmente, a dor nociceptiva responde ao
acetaminofeno, anti-inflamatérios ndo esteroides (AINES) e opidides, enquanto a dor
neuropatica responde a anestésicos, anticonvulsivantes e antidepressivos e pode

exigir doses mais altas de opioides.
3.4 CRITERIOS DA TERAPIA FARMACOLOGICA DA DOR

A terapia farmacolégica usada no tratamento da dor tem como objetivo agir em
diferentes niveis do seu mecanismo, consoante a sua forma de ag&o. Os analgésicos
nao opidides sdo usados especialmente em pacientes com dor causada
perifericamente. Os AINES agem exclusivamente, no tecido lesado, e ndo no sistema
nervoso central (SNC). Os opidides agem através da associacdo com receptores
especificos distribuidos no SNC, induzindo uma analgesia por ativagao dos sistemas

inibitorios opioide-dependentes. Outros farmacos, que néo os analgésicos classicos,
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podem ser usados para tratar a dor, isolada ou associada a outras formas de analgesia
(OLIVEIRA et al., 2019).

Sugere-se a utilizacdo de uma escala de analgesia (figura 1), e assim seja
padronizado o tratamento analgésico de acordo com o tipo de dor relatada pelo
paciente. Ela indica as classes de medicamentos, e ndo os farmacos especificos,
garantindo flexibilidade ao prescritor, podendo também ser adaptado de acordo com
a necessidade do paciente. O uso de opioides deve ser cuidadosamente indicado em
pacientes com dor de cancer, indica-se o aumento da dose gradual para se conseguir
um equilibrio (OLIVEIRA et al., 2019).

Nesse sentido, Morete e Minson (2010) destacaram que a avaliagdo acurada,
completa, e sistematica da dor do cancer sdo cruciais para identificar a etiologia
subjacente e para desenvolver um plano de tratamento. Varios instrumentos foram
projetados para avaliar a dor no cancer. Os componentes essenciais da historia da
dor sdo: localizacéo, intensidade e qualidade; nociceptiva: dolorida, latejante; visceral:
compressiva, espasmodica; e neuropatica: queimacgao, formigamento, elétrica e
dormente. Dentre as escalas de avaliacao da intensidade da dor, podem-se destacar
as escalas unidimensionais que incluem a escala de avaliagdo numérica de zero a 10,

sendo zero para henhuma dor até dez para a dor intensa a insuportavel.

Figura 1 — Escala analgésica

‘ PASS0 4

Blogueio
PASS0 3 Meuroestimulo
‘ Opidides fortes

PASSD 2 {via oral ou

opidides fracos transdérmica)
PASSO 1 Analgésicos Analgésicos Dor crénica
Analgésions n3o-opioides nio-opioides Dor relacionada ao cancer
nao-oploides AIMEs AINES
AINEs Adjuvantes Adjuvantes
Adjuvantes

—

Fonte: Oliveira et al. (2019)

3.5 FARMACEUTICO E EQUIPE MULTIDISCIPLINAR NO CONTROLE DA DOR DO
CANCER
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Os cuidados farmacéuticos surgem como alternativa que visa melhorar os
processos de uso de medicamentos, para conseguir resultados concretos e eficientes
em conjunto do farmacéutico inserido em uma equipe multidisciplinar e o paciente. O
farmacéutico tem grande influéncia para garantir ao paciente compromisso e eficiéncia
do seu tratamento medicamentoso da melhor maneira  possivel
(CALADO; TAVARES; BEZERRA, 2019).

Corroborando com essas informacdes, Olinto et al. (2013), apontam que o
acompanhamento farmacéutico em pacientes oncolégicos é essencial para garantir a
seguranca e eficacia do tratamento farmacoterapéutico, especialmente no que diz
respeito aos Problemas Relacionados com Medicamentos (PRM). Medeiros, Melo e
Torres (2019) também ressaltaram que o monitoramento do profissional de farmécia
€ uma estratégia importante para a terapia do paciente oncoldgico, sendo um método
gue pode evitar erros relacionados ao medicamento e contribuir de maneira eficaz no
cuidado a esse paciente.

Vale ressaltar que a pratica do farmacéutico no tratamento oncolégico, como a
intervencdo farmacéutica sobre a quantidade de medicamentos, a estratégia
farmacoldgica, a educacdo do paciente e sua importdncia em hospitais, auxilia
positivamente nos resultados visando prevenir erros em prescrigdes, sendo assim,
fica evidente que a acdo destes profissionais € essencial no ambito da oncologia.
Estudos apontam que pacientes que tém assisténcia e a intervencdo dos
farmacéuticos tém um melhor resultado relacionado a medicamentos
(MEDEIROS; MELO; TORRES, 2019).

Um dos principais elementos que colaboram para a ocorréncia de RAMs, é a
polifarmécia, a qual constitui-se na utilizacao de diversos medicamentos. A interacao
medicamentosa ocorre quando o efeito daquele medicamento ndo age da maneira
esperada por conta de mudancas causadas pela presenca de outro farmaco, essas
alteracdes podem ocasionar no aumento ou reducdo da eficacia, ou até mesmo da
toxicidade. Com base no histérico clinico dos pacientes, especialmente aqueles
hospitalizados, é visto grande prevaléncia de intera¢des. O tratamento do cancer é
conhecidamente associado por si sO a significativas reacdes adversas, sendo
ampliadas por conta das altas doses e frequéncia com que esses farmacos precisam
ser usados pelo paciente oncoldgicos (CALADO; TAVARES; BEZERRA, 2019).
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A atencdo farmacéutica esta estreitamente focada a orientagdo e
acompanhamento ao paciente em sua terapéutica, essa pratica proporciona uma
reducdo de complicacbes relacionadas a reacdes adversas, interacdes
medicamentosas e erros de prescricdo durante o tratamento e caso elas surjam, o
farmacéutico € o profissional habilitado para essa atuacdo (LOBATO et al., 2019).
Santos et al. (2013) enfatizam que o desempenho do farmacéutico na oncologia, além
de administrativo, € também clinico, visto que, ajuda outros profissionais no
planejamento terapéutico, na avaliacdo da dor e no acompanhamento dos pacientes,
com o objetivo de aperfeicoar a qualidade do servico de saude prestado. Com isso, 0
planejamento do farmacéutico € essencial para assegurar o uso racional e seguro dos
medicamentos que 0s pacientes em tratamento para o cancer precisam.

Em relacdo a dor do cancer, essa pode ser complexa, podendo ser associada
ao proprio tumor ou devido ao tratamento. Estima-se que cerca de 25-33% dos
pacientes que vivem com cancer estdo recebendo tratamento insuficiente da dor. A
ocorréncia da dor geralmente pode mudar rapidamente com a progressao da doenca
e influencia negativamente na qualidade do paciente. Nesse sentido, 0os autores
Edwards et al. (2019) verificaram as intervengdes educacionais dos farmacéuticos
para pacientes com dor no cancer. Como resultado foi verificado que apos as
intervencdes educativas do farmacéutico os pacientes aumentaram seu conhecimento
sobre a dor do cancer e tiveram reducdes na constipacdo, nausea e vomito, sendo
assim, foi considerado um efeito positivo para pacientes com dor oncolégica em

relacdo a reducédo da dor.
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4 DISCUSSAO

No estudo de Liuet al. (2020) avaliando intervengcbes farmacéuticas no
tratamento da dor oncoldgica de pacientes hospitalizados, foi verificado 12 tipos de
problemas relacionados a medicamentos farmacoterapéuticos, com uma prevaléncia
de até 110,77%. Os trés problemas com maior prevaléncia foram ndo adesdo ou
doses perdidas (27,69%), selecdo inadequada de opioides (22,56%) e dosagem
inadequada (16,41%). Apos a intervencéo dos farmacéuticos, a prevaléncia diminuiu
para 9,23%, 4,62%, 3,08%, respectivamente, todos com significancia estatistica.
Outros problemas relacionados as drogas também foram significativamente menos
frequentes, e tiveram uma reducéo significativa apds a intervencédo do farmacéutico.

No estudo os autores também verificaram que a atuacdo do farmacéutico foi
relevante para o controle da dor nos pacientes, tendo efeitos positivos nos escores da
dor logo na segunda e terceira visita ao paciente. Sendo assim, os dados mostraram
que a inclusdo de farmacéuticos clinicos na equipe foi benéfica no tratamento da dor
do cancer, diminuindo os problemas relacionados as drogas e demonstrando melhor
alivio da dor (LIU et al., 2020).

Chen et al. (2014), realizou um estudo de coorte multicéntrico prospectivo, com
0 objetivo de avaliar o impacto da orientacéo clinica realizada por farmacéutico em
pacientes na terapia da dor, através da Clinical Pharmacist-Led Guidance Teams
(CPGTs), foi avaliado um total de 542 pacientes, onde 269 desses pacientes foi
realizada a intervencédo do profissional e 273 pertenceram ao grupo controle. Com a
intervencao profissional, o grupo CPGT, apresentou uma melhora significativa no
controle da dor, apresentando um escore médio maior que no grupo controle (48,3 vs
37,6, P=0,032). A intervencdo também mostrou taxas significativas na reducéo dos
eventos adversos, onde o grupo CPGT, se mostrou superior em diversos sintomas,
constipacado (42,1% vs. 51,4%, P = 0,041), ndusea (15,1% vs. 22,8%, P = 0,028) e
vomitos (15,7% vs. 22,1%, P = 0,035). Houve cinco casos de dependéncia no grupo
controle durante a terapia, o que pode estar relacionado ao uso de meperidina,
enguanto nenhum caso de dependéncia foi encontrado no Grupo CPGT.

De acordo com Rabelo e Borella (2013), o farmacéutico podera analisar e
classificar a prescricdo como compativel, compativel com restricbes ou incompativel.

Compativel é associada a esquemas terapéuticos contemplados na proposta
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analgésica da OMS, compativel com restricbes é nos esquemas com desvio da
proposta da escada analgésica e, por ndo compativel, esquemas terapéuticos
divergentes da proposta da OMS, exposta na figura 1. Se necessario, 0 médico
prescritor deve ser informado sobre a incompatibilidade encontrada e rever com ele
uma terapia mais adequada aquele paciente.

Ao associar o farmacéutico a equipe multidisciplinar, € possivel ver o paciente
como foco do trabalho e atuacdo. Neste sentido, com 0s recursos ja disponiveis e 0
trabalho em parceria é possivel desempenhar um papel importantissimo na qualidade
de vida dos pacientes, revisando os esquemas analgésicos prescritos e gerenciando
a intervencdo e interpretando as recomendacBes de promoc¢do da saude
(RABELO; BORELLA, 2013).

Corroborando com os autores Liu et al. (2021), por meio de um estudo
retrospectivo avaliaram o efeito clinico em pacientes por meio da clinica conjunta
médico-farmacéutico. No periodo de dezembro de 2016 e agosto de 2019, durante 4
semanas, foram avaliados 113 pacientes com dor moderada a grave relacionada ao
cancer. Os pacientes foram divididos em dois grupos: a avaliagdo clinica conjunta
(grupo médico-farmacéutico n = 59) e avaliacao clinica médica (grupo médico n = 54).
Para a coleta dos dados foi necessario a utilizacdo de escalas como: Brief Pain
Inventory (BPI1) e Morisky Medication Adherence Measure (MMAM), para avaliagdo da
intensidade da dor, adesao e interferéncia, e Pain Management Index (PMI) também
foi calculado. Os resultados do estudo, o grupo médico-farmacéutico tinha melhorado
as categorias de intensidade de dor em relacao a piora da dor, menos dor e dor média
em comparagdo com o grupo médico no final da semana 4. Houve uma diminui¢éo de
37,5% de doentes com controle da dor inadequado avaliados pelo escore PMI no
grupo médica-farmacéutico, os resultados contrastaram com o grupo médico, onde a
porcentagem de doentes com controle da dor inadequado aumentou 47,0%.

A atuacdo do farmacéutico no tratamento oncoldgico, como a intervencao
farmacéutica sobre a quantidade de medicamentos, a estratégia farmacologica, a
educagcdo do paciente e sua importdncia em hospitais, ajuda positivamente nos
resultados visando de evitar problemas relacionados a medicamentos, ficando
evidente que a atuacao destes profissionais € imprescindivel no ambito da oncologia.

Contudo, observa-se que o farmacéutico na area de oncologia possui, ndo apenas
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uma atribuicdo, mas sim, inimeras, todas com o objetivo de fornecer uma terapia
medicamentosa eficiente e segura ao paciente (SANTOS et al., 2013).

Apesar de ser um profissional fundamental, ainda € possivel ver uma pequena
guantidade de farmacéuticos trabalhando efetivamente nos hospitais, e em muitos
casos, sao responsaveis somente pela dispensac¢do dos medicamentos na farmacia
do hospital, ndo trabalhando de forma ativa no acompanhamento do paciente
(EDUARDO; DIAS; SANTOS, 2012).

O tratamento oncologico é sofrido para qualquer paciente, tornando esses,
mais sensiveis, carentes e vulneraveis. O paciente merece todo carinho e atengéo por
parte da equipe de saude, e a presenca do farmacéutico auxilia para amenizar esse
sofrimento, além de tornar a farmacoterapia segura, prevenindo e tratando as
possiveis reacgdes adversas. O farmacéutico, com carater humanistico, € capaz de
tornar mais leve a vida de quem sofre de uma doenc¢a tdo dura como o cancer
(LOBATO et al., 2019).

Millard e Knegt (2019) expuseram que a literatura ainda € limitada em relagéo
as acOes voltadas a dor do cancer, sendo importante que mais estudos sejam feitos
sobre o tema e possam melhorar a qualidade de vida desses pacientes que ja estdo
passando por um tratamento e momento dificil. Além disso, em pacientes paliativos,

busca-se conceder uma morte digna a pessoa.
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5 CONSIDERACOES FINAIS

E possivel concluir que essa pesquisa atingiu o objetivo proposto visto que foi
possivel identificar que a atencdo farmacéutica € extremamente importante no
seguimento farmacoterapéutico para manejo da dor crénica em pacientes com cancer.

A dor € um fendbmeno individual que tem grande influéncia na qualidade de vida
do paciente, sendo assim, a equipe multidisciplinar deve se envolver para
proporcionar o alivio da dor ao paciente, incluindo o farmacéutico nessa equipe.
Verificou-se que entre as atribuicbes do farmacéutico, pode-se apontar a avaliacao da
prescricdo médica e caso necessario, indicar possiveis adequacfes no sistema
terapéutico. Além disso, o profissional pode analisar possiveis reacfes adversas,
interacbes medicamentosas e intervir para reduzir esses quadros, sabendo que o
farmacéutico além da dispensacéao, tem a responsabilidade de orientar e acompanhar
a terapia medicamentosa, podendo assim contribuir significativamente para o éxito do
tratamento.

Esse artigo foi relevante para ampliar o conhecimento dos profissionais sobre
0 assunto e ressaltar a importancia do farmacéutico como parte da equipe
multidisciplinar no tratamento do paciente oncolégico, possibilitando reducéo da dor,
entre outros beneficios e consequentemente melhor qualidade de vida.
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