O Papel do Farmacéutico em Oncologia

A prestacao da assisténcia ao paciente oncolégico inclui varias especialidades integradas, dentre as
guais podemos citar os servi¢os de diagndstico, cirurgia oncoldgica, oncologia clinica, radioterapia, medidas de
suporte (nutricional, psicoldgico), reabilitacdo (fisioterapia, fonoaudiologia) e cuidados paliativos. Para que o
atendimento integral a esse paciente seja eficiente, se faz necesséria a integracdo e reciprocidade entre esta
equipe multidisciplinar, onde cada profissional contribui com suas habilidades.

Nesse contexto, o profissional farmacéutico se apresenta como ferramenta essencial ao tratamento
farmacoterapéutico em oncologia. Sua funcdo excede a simples dispensacdo da prescricdo médica, é um
preditivo da qualidade da assisténcia ao paciente oncologico. Sua atuacdo é importante em varias etapas da
terapia antineoplasica, devendo participar das reunides da equipe multidisciplinar em oncologia, auxiliando na
padronizacdo de medicamentos e esquemas terapéuticos tanto para medidas de suporte quanto para o
tratamento das doencas antineoplasicas. Com base nesses protocolos, compete a esse profissional a selecéo
dos medicamentos e materiais por meio da verificacdo do cumprimento das exigéncias legais pelo fornecedor e
da avaliacdo técnica dos produtos, sendo ainda responsavel pela notificacdo de desvios de qualidade aos
orgaos reguladores. O armazenamento dos medicamentos € outra etapa critica onde a presenca desse
profissional se faz indispensavel. E necessaria a elaboragéo de procedimentos escritos de todos 0s processos
(da aquisicao a dispensacao dos medicamentos) além de treinamento e reciclagem da equipe de farmécia para
gue sejam asseguradas a qualidade dos medicamentos antineopldsicos e a minimizacdo dos riscos de
exposicdo ocupacional a esses agentes. O farmacéutico também é o responsavel por analisar os fatores para
modificacdes da area fisica de acordo com as necessidades operacionais e normas estabelecidas pelos 6rgéos
de vigilancia sanitéaria locais.

Um tratamento efetivo € o objetivo da atuacdo desse profissional durante a dispensac¢éo da prescricao
médica, por meio da identificagdo dos dados do paciente e checagem da correspondéncia das doses e dia de
administracdo ao protocolo de tratamento, avaliagdo dos componentes quanto a quantidade, compatibilidade,
estabilidade e interacdes. As vias de administragdo, diluente, tempo, velocidade e esquema de infusdo devem
estar consistentes com os protocolos estabelecidos. Dessa forma, o farmacéutico, como parte da equipe
multidisciplinar, € fundamental na identificacdo de erros relacionados a medicacdo, na sua prevengdo e no
auxilio & sua resolucéo.

O fornecimento de informac8es sobre 0 medicamento € essencial tanto para os profissionais de saude
guanto para os pacientes. A assisténcia farmacéutica no processo de comunicacdo fornece aos demais
profissionais informagBes sobre farmacocinética e farmacodindmica, doses usuais, forma de administragéo,
doses méaximas, toxicidade acumulativa, incompatibilidades fisicas e quimicas dos medicamentos. Para os
pacientes é fundamental esclarecer que atualmente existe um amplo espectro de opc¢Bes terapéuticas
empregadas na prevencao e minimizagdo dos principais sintomas que ocorrem apds a quimioterapia, contudo é
imprescindivel que orientagdes diferenciadas sejam dadas para que se obtenha o melhor resultado dentro da
posologia prescrita. Informagdes acerca de cada medicamento administrado antes e depois da quimioterapia,
sua indicagcdo no combate dos sintomas, ressaltando a importancia do cumprimento dos horarios de tomada
(ex. medicamentos prescritos para os dias anteriores e/ou subseqiientes), bem como a correlagdo com o0s
hébitos alimentares e ingesta hidrica sédo fundamentais para prevenir ou reduzir os efeitos adversos decorrentes
da quimioterapia antineoplasica. Assim como esclarecer que em alguns casos (como nausea e dor) embora os
sintomas tenham diminuido, se a dose seguinte ndo for tomada dentro do horario e posologia prescrita as
reacBes ocorrerdo novamente e o tempo de resposta de acdo do medicamento ser4d mais longo. Situacdes
como estas denotam a importancia do esclarecimento e da informa¢do como formas de tornar a prevencao de
efeitos adversos mais eficaz, orientando e incentivando os pacientes ndo s6 a adesao ao tratamento, mas
também a observacédo e identificacdo suas respostas fisiolégicas, o que fara com que seus relatos ao médico e
equipe sejam mais precisos, facilitando assim o manejo quando ndo houver boa resposta no primeiro plano
terapéutico de prevencdo de efeitos adversos. Além disto, observar e identificar o perfil emocional deste
paciente junto a equipe pode ser de grande valia, uma vez que pacientes ansiosos, deprimidos ou com
diagnosticos psiquiatricos anteriores podem ter dificuldade de verbalizar de forma clara e coerente suas
reacgdes, o que pode dificultar o manejo das mesmas.

No que diz respeito ao preparo dos medicamentos antineoplésicos, este deve ser realizado com técnica
asséptica, em ambiente com infra-estrutura apropriada segundo as normas locais e padrdes internacionais,
seguindo os procedimentos pré-estabelecidos sob responsabilidade do farmacéutico. A acdo desse profissional
nessa etapa da terapia antineoplasica é fundamental para diminuir os riscos associados ao manejo desses
medicamentos além de prevenir erros como selecdo errbnea do diluente, agitagdo de maneira impropria,
temperatura inapropriada durante o preparo, condigées essas que podem levar a formacao de precipitados ou
espuma, reducdo da poténcia, estabilidade e qualidade da preparacdo. A temperatura de armazenamento dos
medicamentos reconstituidos e diluidos assim como o periodo de validade da solugdo pode variar de acordo



com o diluente. Deve ser estabelecida rotina de manuseio de quimioterdpico orais.Todas essas variaveis devem
ser avaliadas pelo farmacéutico para prevenir perdas, contaminacdo do manipulador, superdosagem acidental
ou troca da medicacéo e manter a qualidade do tratamento fornecido ao paciente oncolégico, ao mesmo tempo
resguardar a instituicdo de saude principalmente devido ao alto custo dos medicamentos antineoplasicos.

O transporte seguro dos medicamentos antineoplasicos da central de preparo até a administragdo no
paciente deve ser assegurado por esse profissional, assim como a confeccdo do rétulo de identificacdo para
cada medicamento com o nome do paciente, dose de cada medicamento, volume respectivo aspirado, diluente
e volume de diluicdo, recomendacdes quanto a estabilidade e particularidades na administracao.

O destino seguro dos residuos provenientes dos medicamentos antineoplasicos também é
responsabilidade do farmacéutico em conjunto com os demais profissionais de saude, sendo pega fundamental
na elaboracdo das rotinas de recolhimento, segregacdo e destinacdo dos residuos bem como no treinamento
dos funcionarios envolvidos e na verificagdo da conformidade das empresas responséaveis pelo tratamento e
disposicéo final dos residuos com as normas vigentes de licenciamento ambiental.

A multidisciplinariedade da oncologia associada as crescentes inovacdes exige de cada profissional
uma postura interdisciplinar, uma vez que o ser humano ndo pode ser entendido como a soma de suas partes e
sim dentro de uma visao integral. Para 0 sucesso do tratamento em oncologia, o objetivo principal deve ser o
paciente, com a contribuicdo de cada profissional através de estratégias elaboradas em equipe como o
desenvolvimento de protocolos, rastreamento dos processos e, assim, garantir a qualidade do tratamento,
baseando na educacéo continua e confiangca entre as especialidades. Nesse contexto, farmacéutico deve ser
entendido como um profissional que acrescenta a equipe multidisciplinar em oncologia, pois cada vez mais esta
presente nos processos trazendo projetos de melhoria e inovacao.

Referéncias
ASHP. Technical Assistance Bulletin Handling Cytotoxic and Hazardous Drugs. Am. J. Hosp. Pharm. 1990;47:
1033-49.

Bonassa, E. Enfermagem em Terapéutica Oncoldgica. Atheneu: Sdo Paulo, 2000.

BRASIL. Ministério da Saude. Agéncia Nacional de vigilancia Sanitaria. RDC n° 220 de 21 de setembro de
2004. Aprova o Regulamento Técnico de funcionamento dos Servicos de Terapia Antineoplasica. Diario Oficial
da Unido da Republica Federativa do Brasil, Brasilia, 23 set. 2004.

CFF. Resolugao n° 288 de 21 de margo de 1996. DispBe sobre a competéncia legal para o exercicio da
preparacao de drogas antineoplasicas pelo farmacéutico.

NIOSH. National Institute for Occupational Safety and Health. NIOSH Alert.Preventing Occupational Exposures
to Antineoplastic and Other Harzadous Drugs in Health Care Settings. DHHS (NIOSH) Publication.2004
Sep;165. Disponivel em: www.cdc.gov/niosh.

SOBRAFO. Sociedade Brasileira de Farmacéuticos em Oncologia. Guia para o preparo seguro de agentes
citotéxicos.2003;38 p.

OSHA Technical Manual Section VI: Chapter 2 -Controlling Occupational Exposure to Hazardous Drugs - U.S.
Department of Labor - Occupacional Safety and Health Administration - 1999.

American Society of Health-System Pharmacists. ASHP Therapeutic Guidelines on the Pharmacologic
Management of Nausea and Vomiting in Adult and Pediatric Patients Receiving Chemotherapy or Radiation
Therapy or Undergoing Surgery. Am J Health-Syst Pharm. 1999; 56:729-64.

American Society of Hospital Pharmacists. ASHP technical assistance bulletin on handling cytotoxic and
hazardous drugs. Am J Hosp Pharm. 1990;47:1033-49.

American Society of Health-System Pharmacists. ASHP guidelines on managing drug product shortages. Am J
Health-Syst Pharm. 2001; 58:1445.50.

American Society of Health-System Pharmacists. ASHP Guidelines on Quality Assurance for Pharmacy-
Prepared Sterile Products. Am J Health-Syst Pharm. 2000; 57:1150-69.


http://www.cdc.gov/niosh

