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RESUMO

O presente estudo teve como objetivo verificar o perfil das prescricdes pediatricas de antimicrobianos
dispensados na farmacia basica da secretaria de saide do municipio de Quixeramobim - CE. Para a
realizacéo da pesquisa, foi aplicado um questionario semiestruturado a 100 pacientes, aos responsaveis pelas
criancas, e em seguida, apdés a retencao da receita, foi aplicado um formulario. De acordo com os resultados
obtidos 54% eram do sexo feminino, com o predominio de uma renda familiar variando de 1 a 2 salarios
(90%). Quanto a terapia medicamentosa observou-se que 57% faziam uso apenas do antimicrobiano. A
classe de medicamento mais prescrita foi a das penicilinas, no qual o que predominou foi a amoxicilina (40%),
com duracgéo de tratamento para 7 dias (31,6%), em suspenséo oral (100%). Entre as associac¢des prescritas,
houve predominio da associacéo de amoxicilina + ibuprofeno (15,4%). Com relacédo a prescrigdo, observou-
se que 29% n&o apresentavam a duracao de tratamento prescrita e 5% n&o apresentavam o nome geneérico
do medicamento. Conclui-se, portanto que é necessario maior controle no uso dessas substancias, a fim de
minimizar a resisténcia e reduzir os efeitos adversos que podem causar, melhorando assim a qualidade de
vida do paciente.

Palavras-Chaves: Antimicrobiano; Prescri¢cdo; Crianca; Resisténcia Bacteriana.
ABSTRACT

This study aimed to determine the profile of antimicrobial pediatric prescriptions dispensed in the basic
pharmacy of health department of the city of Quixeramobim - CE. For the research, a semi-structured
guestionnaire to 100 patients, those responsible for children was applied, and then after the retention of
revenue, was applied a form. According to the results 54% were female, with the predominance of a household
income ranging 1-2 wages (90%). As for the drug therapy it was observed that 57% were using only the
antimicrobial. The most prescribed class of drug was the penicillins, in which the amoxicillin was that
predominated (40%), lasting treatment for 7 days (31.6%), oral suspension (100%). Among the prescribed
associations, there was a predominance of amoxicillin + ibuprofen association (15.4%). For prescription, it was
observed that 29% did not have the prescribed duration of treatment and 5% did not have the generic name
of the drug. It follows therefore that it is most necessary to control the use of these substances in order to
minimize resistance and to reduce adverse effects that may result, thus improving the quality of life of the
patient.
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INTRODUCAO

Um dos principios norteadores do cuidado
na saude da crianca, descrito na Agenda de
Compromissos para a Saude Integral da Crianca e
Reducé&o da Mortalidade Infantil € que haja atuagéo
em equipe, através de articulacdo dos diversos
saberes e intervencbes dos profissionais da
unidade de saude (BRASIL, 2005). Os cuidados
com a saude infantil estdo entre as prioridades, no
que diz respeito & saude da populacdo, visando
sempre & melhoria, bem como, reducdo da
mortalidade infantil, e a promoc¢éo da qualidade de
vida para essas criancas (MINISTERIO DA
SAUDE, 2004).

Desde o inicio do século XX, apesar de uma
acentuada melhora nas condicbes de vida da
populacdo, as doencas infecciosas mantinham-se
como as mais importantes causas de morte,
mesmo nos paises desenvolvidos (SANTOS,
2007). Assim, com o objetivo de tratar essas
doencas, houve a necessidade do surgimento de
uma classe de medicamentos capaz de inibir o
crescimento dos microorganismos, surgindo o0s
antimicrobianos (RANG; DALE; RITTER, 2001).

O uso de antimicrobianos é uma das
principais preocupa¢des mundiais, pois atualmente
sdo um dos grupos de medicamentos mais
prescritos nos hospitais e que causam uma grande
preocupacao quanto a adequacgao do seu uso. Os
antimicrobianos tiveram aumento significativo
desde o surgimento da penicilina. A mesma vem se
destacando com um dos antimicrobianos mais
utilizados, particularmente na pediatria, pois é um
medicamento presente em varios esquemas
terapéuticos para doencas infecciosas respiratorias
e do trato gastrointestinal (WISE, 1998; CASTRO et
al., 2002, BERQUO et al., 2004, RODRIGUES;
BERTOLDI, 2010).

Com esse aumento na utilizagao, surgiu-se
o fendbmeno da resisténcia aos antimicrobiano, o
qual tornou-se um problema mundial, nos
preocupando cada vez mais e sendo muito
estudada, pois apesar de todo o avanco das
técnicas utilizadas no controle de infeccdo e do
aprimoramento da indastria farmacéutica, ela
continua evoluindo, tendo em vista a existéncia de
muitos patégenos que sdo sensiveis aos poucos
antimicrobianos disponiveis, dificultando ainda
mais a terapéutica desses agentes. Os
antimicrobianos s&o 0s Unicos medicamentos que
interferem n&o apenas ao paciente em tratamento,
mas em todo o0 ecossistema onde o mesmo esta
inserido (CASTRO, 2004; WANNMACHER, 2004).

O uso dessa classe de medicamentos na
pediatria, assim como em qualquer outra clinica,
deve sempre estd bem fundamentado através de

critérios  diagnoésticos seguros de doenca
infecciosa. Deve ser priorizada a identificagdo do
micro-organismo causador da doenga infecciosa,
Além de conhecer os sinais e sintomas da doenca,
levando em consideragdo suas consequéncias.
Sabe-se que na infancia a maioria das infeccdes
possui etiologia viral, controlando apenas os
sintomas maiores, e o desconforto causado na
crianga, ndo necessitando de tratamento especifico
(CARVALHO et al., 2008).

Baseado em alguns estudos, na maioria dos
paises as classes medicamentos mais utilizados
em pacientes pediatricos sdo antimicrobianos,
antitérmicos e medicamentos com acdo nho
aparelho respiratério (SCHRAG et al.,, 2001).
Podendo também relatar o uso inadequado desses
medicamentos, como O Uuso incorreto de
antimicrobianos em infecgbes de etiologia viral, o
uso de medicamentos que nao tiveram sua eficacia
comprovada, além de outros erros relacionados a
dose, intervalo de administracdo e a duragédo do
tratamento (BRICKS; LEONE, 1997).

Abrantes et al., (2007) afirmam que com o
controle da venda de antimicrobianos através das
prescricdes, um método para analisar o uso desses
medicamentos € através das proprias prescri¢des,
pois as mesmas possuem papel muito importante
na pratica do uso racional dos medicamentos,
podendo também avaliar a qualidade da
terapéutica. Com toda essa andlise melhora a
identificagdo dos problemas relacionados a essa
classe de medicamento, tornando possivel a
implantacdo de medidas para solucionar tais
problemas.

O objetivo da presente pesquisa € verificar
o vperfil das prescricbes pediatricas de
antimicrobianos dispensados na farmécia basica da
secretaria.  de salde do municipio de
Quixeramobim-CE, através da identificacao dos
medicamentos e suas respectivas classes
farmacologicas, verificando a forma correta e a
presenca no receituario da posologia e duracao de
tratamento, e assim, destacando o0s principais
medicamentos utilizados concomitantemente com
0s antimicrobianos.

MATERIAL E METODOS

O estudo teve uma abordagem
observacional, analitico, transversal e quantitativo.
Foi realizado na Farmécia Basica da Secretéria de
Saude do municipio de Quixeramobim - CE,
unidade de dispensagdo localizada em uma
Unidade do Programa Saude da Familia — PSF, no
periodo de marco a abril do ano de 2013. A
populacao foi constituida por pacientes pediatricos
entre 0 a 10 anos, de acordo com a Organizacéo
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Mundial de Saude com prescricdes médicas
contendo antimicrobianos, atendidos na referida
Farméacia.

As criangas elegiveis para a pesquisa foram
as que possuiam antimicrobianos prescritos em sua
receita. O instrumento de coleta da pesquisa foi um
formulario, contendo questbes abertas e fechadas
(semiestruturadas), utilizado como auxilio para a
entrevista realizada pelo pesquisador, no intuito de
verificar se as prescricbes estavam de acordo com
a RDC 20/2011, bem como dados referentes ao
préprio paciente e responsavel, como também a
relagdo do medicamento prescrito.

O presente estudo foi submetido e aprovado
pelo Comité de Etica da Plataforma Brasil, com o
namero de protocolo 031813/2013 atendendo as
recomendacdes da Resolucdo 196/96 do Conselho
Nacional de Saude, que regulamenta as diretrizes
e normas da pesquisa em seres humanos, sendo
preservada a identidade dos sujeitos do estudo.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Durante o periodo em estudo, foram
analisadas 100 prescrices pediatricas contendo no
minimo uma substancia antimicrobiana. De acordo
com as caracteristicas sécio demograficas em
relagdo aos pacientes foi observada uma maior
propor¢gdo do sexo feminino das quais
correspondem a 54% das prescricdes emitidas.

Apenas 6% das prescricdes pediatricas
apresentavam dados em relacdo a idade dos
pacientes, diminuindo para 4% em relagéo ao peso.
Pode-se supor que a falta de dados em relacdo a
esses quesitos, € devido a dispensagdo desses
medicamentos ser feita a terceiros, ndo sabendo
informar a idade e o peso.

Berqué et al. (2004), em um estudo de base
populacional, investigaram o] uso de
antimicrobianos na populacdo urbana de
Pelotas/RS e verificaram prevaléncia feminina em
todas as faixas etérias. E o uso de antimicrobianos
diminuiu com 0 aumento da idade entre as criancas.

Com relagdo aos antibidticos mais
prescritos observou-se que houve maior frequéncia
da classe das penicilinas e macrolideos, sendo que
os produtos contendo amoxicilina (40%) e
azitromicina (19%) foram os mais frequentes,
respectivamente, seguidos da associacdo de
sulfametoxazol + trimetoprima, cefalexina e
metronidazol, respectivamente. Podendo observar
a forma farmacéutica que 0S mesmos se
apresentam, 100% das prescricbes apresentavam
como forma farmacéutica a suspensao oral, pois
sua administracdo é mais facil para a populacédo
alvo desse estudo que séo as criangas.

Tabela 01- Distribuicdo dos antibidticos
prescritos no periodo do estudo.
Farmaco Apresentacdo  Namero de %
Prescricdes
Amoxicilina Suspensao 40 40%
Oral
Azitromicina Suspenséo 19 19&
Oral
Sulfametoxazol Suspenséo 16 13%
+ Trimetoprima Oral
Cefalexina Suspenséo 15 12%
Oral
Metronidazol Suspensédo 10 10%
Oral

TOTAL 100 100%

Menezes et al, (2009), que também
avaliaram prescri¢cBes pediatricas dispensadas em
UBSs, observaram que amoxicilina (53,9%) e a
combinacéo em dose fixa de
sulfametoxazol/trimetoprima (19,4%) foram os
antimicrobianos mais prescritos. Diferindo no
estudo, apenas no segundo maior consumo, que foi
de azitromicina.

De acordo com Fernades & Petrovick
(2004), se o estoque de medicamentos n&o for bem
regulado, pode proporcionar mais riscos que
beneficios. Conforme os autores, a partir dos
estoques domiciliares podem ocorrer
automedicacdo ou indicagdo para conhecidos e
implicar em uso inadequado, com consequéncias
imprevisiveis. Outro desfecho consideravel e
indesejavel, relacionado as sobras de
antimicrobianos, é a contaminacdo do meio
ambiente, no caso desses produtos serem
descartados em pias, ralos ou lixo comum.

Observou-se que o0s antimicrobianos
prescritos pertencem a 5 classes farmacoldgicas
diferentes, sendo essas: Penicilinas, Macrolideos,
Sulfonamidas, Cefalosporinas e Nitroimidazois.
Como dito antes, podemos observar que as classes
farmacoldgicas dos antimicrobianos mais prescritos
foram 4&s penicilinas (40%), seguido dos
macrolideos (19%).

A auséncia do tempo de tratamento foi
observada com frequéncia maior que 10%,
somando as prescri¢cdes pediatricas de amoxicilina
e azitromicna. Sendo que 38 e 23% das prescri¢cdes
que continham a duragéo do tratamento prescrita,
correspondiam a prescricbes de amoxicilina e
azitromicina, respectivamente. Prescricdes essas,
variando no periodo prescrito para a duracdo do
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tratamento. Nas prescricbes de amoxicilina, a
duracéo de tratamento mais frequente prescrita, foi
de 7 dias em um total de 12 prescrigcbes (44%),
seguido de 10 dias com 11 prescri¢cdes (41%), em
relagdo a prescri¢cdo de azitromicina, a duragéo de
tratamento mais frequente foi, 5 dias com 13
prescricbes (81%), seguido de 3 dias com 3
prescricées (19%)(Grafico 1).

Grafico 1- Descricao da duracao de tratamento
para os farmacos mais prescritos de acordo
com as prescri¢cfes pediatricas dispensadas na
farmacia basica.
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A duracéo do tratamento que foi verificada
em 71% das prescricdes pediatricas analisadas.
Quanto a posologia, observamos em 100% das
prescricbes a posologia de 8/8hs e 1 vez ao dia,
para amoxicilina e azitromicina, respectivamente.
As doses variavam de prescricdo para prescricao.

De acordo com Oliveira e Destefani (2011),
observou-se a auséncia da duracdo de tratamento
em apenas 4 prescrigdes, diferindo do presente
estudo. Ja a posologia apresentou-se em todas as
prescricbes analisadas, quando ausente na
prescri¢cdo, pode levar a utilizacdo do medicamento
por um periodo de tempo além ou aquém do
necessario, podendo acarretar gastos
desnecessarios, desconforto para 0 usuario,
intoxicagdo medicamentosa ou mesmo a hao
obtencdo dos efeitos terapéuticos desejados
(Bontempo et al., 2003).

Foi prescrito nas 100 prescricdes
analisadas, o total de 177 medicamentos, assim
verificou-se em média 1,7 medicamentos por
prescricdo, valor igual ao encontrado por Carmo et
al., (2003), e inferior Furini et al., (2009) e Menezes
et al., (2009), que também analisaram prescricdes
pediatricas dispensadas em uma UBS de
Piracicaba/SP, em uma drogaria de Sao José do
Rio Preto/SP e em uma UBSs de Bagé/RS,
encontrando em média 1,7, 2,03 e 29
medicamentos por prescricao, respectivamente.

Em 44% das prescricbes pediatricas foi
verificado que, além do antimicrobiano, foram
prescritos medicamentos de outras classes
farmacologicas, sendo possiveis 40 associacdes
diferentes (Tabela 2).

Verificou-se que o0s antibidticos foram
prescritos concomitantemente a antitérmicos,
analgésicos, anti-inflamatérios e antialérgicos. O
uso de associacdes semelhantes foi observado no
estudo de Berquo et al., (2004), o que, de acordo
com os autores, pode ser um indicador de
comorbidades ou complicacfes associadas a essas
faixas etarias. A presenca do paracetamol nas
associacoes prescritas se destaca, sendo este, de
acordo com Bricks (2003), o antitérmico mais
seguro para criancas desde que usado na dose
adequada. A autora também salienta que néo
existem evidéncias sobre a eficacia de anti-
inflamatérios na redugdo dos processos
inflamatérios que acompanham as infecgbes do
trato respiratorio alto.

Tabela 02. Frequéncia dos medicamentos
prescritos concomitantemente no local de
estudo.
ASSOCIACOES QUANTIDADE
Amoxicilina + Torante 1
Amoxicilina + Dipirona + Omeprazol +
Ibuprofeno + Beclometasona+ Acido 1
Acetil Salicilico
Amoxicilina + lbuprofeno 2
Amoxicilina+ Prednisolona + Torante + 1
Nasolac
Amoxicilina + Salbutamol + Dipirona 1
Amoxicilina + Ibuprofeno + Paracetamol 1
Amoxicilina + Prednisolona 1
Amoxicilina + Loratadina + Dipirona 1
Amoxicilina + Diclofenaco Potassico 1
Amoxicilina + Acebrofilina + 1
Prednisolona + Dipirona
Amoxicilina + Prednisolona + Torante + 1
Ibuprofeno + Paracetamol
Amoxicilina + Koide D (maleato de 1
dexclofeniramina e betametasona)
TOTAL 13

A legibilidade € também um aspecto
importante, analisado na maioria dos estudos
consultados. No presente estudo, 75% das
prescricbes foram consideradas ilegiveis. Em um
estudo realizado por Oliveira e Destefani (2011) em
ijui/RS, os autores observaram 95% de prescricdes
ilegiveis, 0 que pode comprometer a efetiva
comunicacgao entre prescritores e dispensadores e
consequentemente o entendimento do usuério,
podendo resultar em erros como troca de dosagem,
apresentacao e do préprio produto
(MASTROIANNI, 2009).

Quanto aos itens obrigatérios analisados,

Boletim Informativo Geum ¢ Informative Geum Bulletin
Programa de P6s-Graduagdo em Ciéncias Farmacéuticas — Universidade Federal do Piaui
http://www.ojs.ufpi.br/index.php/geum/



nenhuma prescricdo continha todos os itens
descritos, itens estes referentes aos dados do
medicamento (posologia, forma farmacéutica,
duragéo do tratamento, nome genérico); dados do
usuario (nome completo, idade e sexo); dados do
prescritor (assinatura, marcacdo grafica, inscricao
no conselho regional).

Quanto as informacdes presentes nas
prescricdes analisadas, a denominacdo genérica
dos medicamentos, que deve ser utilizada em todas
as prescricbes emitidas no ambito do Sistema
Unico de Saude (SUS) (BRASIL, 2001), no
presente estudo foi verificada em 95% das
prescricbes, ao passo que, em outros pesquisas
que avaliaram prescricdes pediatricas em UBSs,
como os estudos de Carmo et al., (2003) e Menezes
et al., 2009), os medicamentos foram prescritos
pelo nome genérico em 56% e 81,8% das
prescricdes, respectivamente.

Os itens relacionados aos medicamentos
mais frequentemente ausentes foram nome
genérico e duracao do tratamento. Aldrigue et al.,
(2006), que analisaram as prescri¢cdes dispensadas
em uma farméacia comunitaria de um municipio da
regido metropolitana de Curitiba/PR, também
observaram a  auséncia de instrucdes
complementares para 0 uso do medicamento e da
duracao do tratamento nas prescricdes analisadas.
De acordo com o0s autores, a auséncia dessas
informacdes requer maior tempo e esforco dos
dispensadores para garantir a compreensao do
usuario sobre a terapia. Eles também destacam
que esse tempo poderia ser utilizado para
orientagdo sobre a doenga, riscos relacionados aos
medicamentos, monitoramento ou oferta de outros
servigos farmacéuticos complementares.

Com relacdo as prescricbes avaliadas,
embora tenham apresentado falhas, parecem ser
adequadas para o local do estudo, pois a
interlocucao entre a equipe parece ser importante
para superar as fragilidades decorrentes.
Entretanto, o prescritor deve emitir receitas legiveis
contendo o maximo de informacfes para dar
suporte ao processo de dispensacado e ao uso dos
medicamentos. Também cabe ao prescritor local
avaliar a necessidade de prescrever um antibiético
a partir de exames de diagndéstico especificos e
confiaveis.

Sendo assim, de forma geral, pode-se
observar que em 100% das prescricdes houve
falhas, sejam estas, referentes aos dados do
usuario, do antimicrobiano e até mesmo em relagéo
aos dados do prescritor.

CONCLUSOES

O tratamento farmacologico para infeccbes
bacterianas é sem dlvida, um importante aliado na
cura. Pelo o fato de a resisténcia bacteriana crescer
cada vez, dificulta a progressdo da terapéutica, e
assim é necessaria a seguranca na prescricao de
antimicrobianos, e no diagnostico da infeccéo,
verificando sempre a etiologia, pois na maioria das
vezes infeccbes que acometem as criancas sao
etiologia viral, ndo necessitando assim de um
tratamento farmacoldgico a base de
antimicrobianos.

Como visto as penicilinas foram os
medicamentos mais prescritos, onde destes, a
amoxicilina foi o farmaco que esteve presente na
maioria das prescricdes. Verificou-se um indice
razoavelmente alto em relagdo a auséncia da
duracdo de tratamento prescrita, e para o uso da
polifarmécia. Em relagdo aos dados do usuério e do
antimicrobiano, houve a auséncia do nome
genérico, da idade e como ja citado, da duracéo de
tratamento.

Conclui-se, portanto, que sado necessarios
mais estudos, pesquisas sobre a resisténcia
bacteriana, bem como a relacdo existente entre o
surgimento de novos antimicrobianos e o
crescimento dessa resisténcia, para que assim, as
equipes de salde busquem novas estratégias na
tentativa de minimizad-la de modo a reduzir a
guantidade de medicamentos prescritos e com isso
diminuir significativamente o surgimento de reacdes
adversas, proporcionando uma melhor qualidade
de vida e a salide desses pacientes.
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