%’_ Journal of Biology & Pharmacy
U and Agricultural Management

80
ISSN 1983-4209 Journal of Biology & Pharmacy and Agricultural Management, v. 17, n. 3, jul/set 2021

revista.uepb.edu.br/index.php/biofarm

ORIENTACOES E IMPACTOS FARMACOLOGICOS NO
ACONDICIONAMENTO CORRETO DE MEDICAMENTOS NO
DOMICILIO DE IDOSOS

Pharmacological guidelines and impacts on correct packaging
of medicines in the household of elderly people

Daiana Mendes Félix, Anna Julia de Souza Freitas, Ana Catarina Guimardes Gomes,
Dayverson Luan de Araujo Guimardes, Maria do Socorro Ramos de Queiroz*

Universidade Estadual da Paraiba, Campina Grande-PB, Brasil

*Corresponding author. E-mail address: queirozsocorroramos@gmail.com

RESUMO

A farmdcia domiciliar pode representar um risco para o surgimento de agravos a saude.
Os locais mais comuns de acondicionamento de medicamentos sdo gavetas, dispensas,
pias, dentro de caixas ou de armdrios e ignoram o tempo de armazenamento depois de
aberto, assim como a sua exposicdo a altas temperaturas, luz solar ou artificial e umidade.
O referido estudo consistiu numa pesquisa descritiva, com abordagem quantitativa e
gualitativa realizado numa Unidade Basica de Saude, em Campina Grande-PB, realizado
no periodo de janeiro a dezembro de 2019. Os critérios de inclusao foram: residéncias
gue possuem uma farmacia domiciliar, que algum dos moradores fosse portador de
doencas crbnicas ndo transmissiveis como Hipertensdo Arterial Sistémica e Diabetes
mellitus e que os responsaveis pelas residéncias tivessem idade acima 18 anos, de ambos
0s géneros e que aceitassem responder o formulario proposto. O estudo foi constituido
por um total de 30 individuos. Destes, 70% pertenciam ao género feminino, a maioria
encontrava-se na faixa etaria igual ou superior a 70 anos, possuia uma renda de 1 saldrio
minimo e baixa escolaridade. Os locais onde os pacientes comumente armazenavam os
medicamentos que faziam uso era a cozinha. Pode-se afirmar que o melhor local para o
armazenamento é aquele arejado com temperatura agradavel, longe de umidade. A lei
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13.021/2014 determina que o farmacéutico deve prestar orientagdes com vistas a
esclarecer ao paciente a relagdao beneficio e risco, e a utilizagdo de farmacos de acordo
com a farmacoterapia. Assim, a falta de informacao sobre condi¢des do armazenamento
de medicamentos contribui para a reducao da estabilidade e eficacia, é imprescindivel a
orientacdo farmacéutica sobre acondicionamento, evitando problemas relacionados ao
uso de medicamentos.

Palavras-chave: Farmacia domiciliar. Acondicionamento de medicamentos. Orientacdo
farmacéutica.

ABSTRACT

The home pharmacy may represent a risk for the appearance of health problems. The
most common places for storing medicines are drawers, dispensers, sinks, inside boxes or
cabinets and ignore the storage time after opening, as well as their exposure to high
temperatures, sunlight or artificial and humidity. The referred study consisted of a
descriptive research, with a quantitative and qualitative approach carried out in a Basic
Health Unit, in Campina Grande-PB, carried out from January to December 2019. The
inclusion criteria were: residences that have a home pharmacy, which some of the
residents had chronic non-communicable diseases such as Systemic Arterial Hypertension
and Diabetes mellitus and that the heads of households were over 18 years old, of both
genders and who accepted to answer the proposed form. The study consisted of a total of
30 individuals. Of these, 70% belonged to the female gender, most were in the age group
equal to or greater than 70 years old, had an income of 1 minimum wage and low
education. The places where patients commonly stored the drugs they used was the
kitchen. It can be said that the best place for storage is one that is ventilated with a
pleasant temperature, away from humidity. Law 13.021 / 2014 determines that the
pharmacist must provide guidance in order to clarify to the patient the benefit and risk
relationship, and the use of drugs according to pharmacotherapy. Thus, the lack of
information on the storage conditions of medicines contributes to the reduction of
stability and efficacy, pharmaceutical guidance on packaging is essential, avoiding
problems related to the use of medicines.

Keywords: Home pharmacy. Packaging of medicines. Pharmaceutical guidance.
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INTRODUCAO

O envelhecimento é um processo dindmico e progressivo que envolve alteracdes
morfoldgicas, funcionais e bioquimicas e, com frequéncia, os idosos apresentam
disfuncdes simultaneas em diferentes 6rgdos ou sistemas (MORIN et al., 2018). Esse
envelhecimento, somado a transi¢cdo epidemiolégica, aumenta a prevaléncia das doencgas
cronicas ndo transmissiveis (DCNT) e do uso de medicamentos (VERAS, 2012; RAMOS et
al., 2016).

Os medicamentos tém papel central no tratamento e na recuperagao da saude e
corresponde a um dos itens mais importantes na assisténcia a saide do idoso (CANTLAY;
GLYN; BARTON, 2016). Além disso, se configuram como uma tecnologia bastante
difundida e utilizada com finalidade ampla, desde a prevencdo até a cura de doencas.
Entretanto, o crescimento exponencial do mercado farmacéutico, aliado a um modelo de
atencdo a saude que tem raizes focadas no tratamento de doencas, tornou o uso de
medicamentos progressivo (ALENCAR et al., 2014).

A cultura brasileira de automedicacdo e a facil aquisicdo desses produtos
acabaram por gerar nas residéncias brasileiras um acumulo de medicamentos, as
“farmacinhas caseiras” (PINTO et al., 2014). Nos estoques domiciliares pode haver
medicamentos decorrentes de sobras de tratamentos anteriores, prescritos para
tratamento de transtornos agudos e crdénicos, ou por aqueles utilizados através da
automedicacdo (DAL PIZZOL et al., 2006).

Essa farmacia domiciliar depositada em locais imprdprios, apesar de ter se
tornado uma préatica comum, pode representar um potencial risco para o surgimento de
agravos a saude. Os locais mais comuns de armazenamento de medicamentos sdo
gavetas, dispensas, pias, dentro de caixas ou de armarios e ignoram o tempo de
armazenamento depois de aberto, assim como a sua exposicao a altas temperaturas, luz

solar ou artificial e umidade (BALK et al., 2015).
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Entre idosos, especialmente aqueles restritos ao domicilio, é esperado que a
guantidade de medicamentos estocados seja maior do que nos demais casos,
considerando a maior prevaléncia de doencas cronico-degenerativas (BECKHAUSER;
VALGAS; GALATO, 2012).

Os servicos farmacéuticos tém sido ampliados na busca por acdes efetivas que
visam maior gestao do cuidado do usuario e ndo apenas o componente técnico logistico
do medicamento. Tais acOes, que sao incentivadas pelo Conselho Federal de Farmacia e
pelas novas Politicas Publicas, possibilitam que o farmacéutico tenha acesso ao domicilio
e possa identificar o acuimulo de medicamentos, automedicacdo, erros de administracao,
interacdes medicamentosas e rea¢des adversas (FIRMINO et al., 2015; AZEVEDO et al.,
2017).

Quando inserido nas atividades que visam a educacdo e o aconselhamento sobre a
terapia farmacoldgica, o profissional farmacéutico traz beneficios positivos ao tratamento
minimizando os problemas relacionados aos medicamentos. Esse aconselhamento pode
ser destinado tanto a pacientes quanto aos acompanhantes e profissionais envolvidos na
terapia medicamentosa (COSTA, 2014).

Evidencia-se a necessidade de intervenc¢ao dos profissionais de salde para que se
possa orientar a populacdo quanto ao armazenamento adequado de medicamentos nos
domicilios, promovendo, desta forma, o uso seguro, eficaz e racional de medicamentos.
Dessa forma, o objetivo deste estudo foi avaliar o estoque de medicamentos em
domicilios de usudrios impossibilitados de frequentar a Unidade Basica de Saude Bonald

Filho, em Campina Grande-PB.

MATERIAL E METODOS

O referido estudo consistiu numa pesquisa descritiva, com abordagem
gualiquantitativa realizado em alguns domicilios da drea de abrangéncia da Unidade

Basica de Salude Bonald Filho, em Campina Grande-PB.
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A populagdo foi composta por pessoas maiores de 18 anos com restricao
domiciliar. A escolha dos 30 domicilios foi realizada apds discussdo com a equipe de
salde sobre usudrios necessitados de atencdo domiciliar. As visitas domiciliares foram
realizadas pela equipe de académicos acompanhados dos agentes comunitarios de saude
e supervisionada pela docente responsavel pela pesquisa.

Os critérios de inclusdo foram: residéncias que possuem uma farmacia domiciliar,
gue algum dos moradores fosse portador de doencas crénicas ndo transmissiveis como
Hipertensdo Arterial Sistémica (HAS) e Diabetes mellitus (DM) e que os responsaveis pelas
residéncias tivessem idade acima 18 anos, de ambos os géneros e que aceitassem
responder o formulario proposto. Os critérios de exclusdo constituiram residéncias que
ndo possuem uma farmacia domiciliar, ou que as pessoas ndo aceitem responder ao
formulario proposto pela pesquisadora e se na hora da entrevista ndo tiver pessoa de
maioridade.

O formulario para coleta de dados foi dividido em trés etapas. No primeiro
momento: a identificacdo e avaliacdo das caracteristicas sociodemograficas tais como:
responsavel pelos medicamentos no domicilio, idade, género, grau de escolaridade do
responsavel pelos medicamentos, nimero de pessoas que residem na casa, numero de
comodos existentes no domicilio, nimero de criancas residindo no local e a renda mensal
da familia. No segundo momento: identificacdo do local de armazenamento dos
medicamentos, se os entrevistados possuem medicamentos estocados em casa, em quais
comodos os medicamentos eram armazenados, se existia limpeza periddica do local de
armazenamento e/ou dos medicamentos, se o entrevistado identificou algum tipo de
inseto ou roedor entre os medicamentos, controle periédico da data de validade dos
medicamentos, onde o entrevistado costumava adquirir os medicamentos, se a familia
recebeu orientagdo sobre como armazenar seus medicamentos em casa. E por fim no
terceiro momento: observacdo, pelo entrevistador, das condicdes de armazenamento,
exposicdo dos medicamentos a luz, a umidade, ao calor, limpeza, armazenamento em

recipiente com tampa, em local fora do alcance de criangas, numero de medicamentos
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estocados, existéncia ou ndo de medicamentos vencidos, quantidade e se estes
encontravam-se armazenados em suas embalagens originais. Também houve a
distribuicdo de um folder em domicilio para orientar o acondicionamento adequado do
medicamento.

O projeto foi realizado apés apreciacdo do Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da
Universidade Estadual da Paraiba e aprovado sob CAE n? 11489219.2.0000.5187 e
protocolo n2 3.282.500. Apds aprovacao, os participantes foram informados acerca dos
objetivos, da metodologia e dos possiveis desconfortos e/ou beneficios que a pesquisa
poderd resultar. Desta forma, este projeto esteve de acordo com as diretrizes éticas da
pesquisa com seres humanos, recomendadas pela Comissdo Nacional de Etica em
Pesquisa (CONEP), expressas na Resolugdo 466/12 do Conselho Nacional de Saude (CNS).

Os resultados foram analisados pelo programa Statistical Package for the Social
Sciences (SPSS versdo 17.0). As varidveis quantitativas foram avaliadas quanto a sua

distribuicdo normal pelo teste Kolmorog-Sminorv.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A Tabela 1 apresenta as caracteristicas séciodemograficas e também as
relacionadas aos medicamentos utilizados pela amostra em estudo. Participaram 30
usudrios do Sistema Unico de Satde (SUS), destes 21 (70%) pertencia ao género feminino,
a maioria com idade igual ou superior a 70 anos, com renda de 1 salario minimo e baixa
escolaridade.

A presenca das mulheres em varias pesquisas € um dado confirmado por diversos
estudos e pode acontecer em virtude delas procurarem mais os servicos de saude em
relacdo aos homens. Segundo Silva e Geron (2018) e Silva et al., (2018) no Brasil, a mulher
tende a viver mais anos do que o homem, tendo como resultado o fendmeno da

feminilizacdo na velhice. Esse é um aspecto a ser considerado na assisténcia a saude, visto
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que as mulheres apresentam problemas de saude mais complexos em relagdo aos
homens da mesma idade.

No estudo realizado por Cassoni et al, (2014) em S3o Paulo, também foi
observado a prevaléncia de individuos do género feminino, totalizados em 62,6% dentre
os entrevistados, mostrando assim, que o envelhecimento é feminino, o que se relaciona
com a maior expectativa de vida das mulheres. Uma das causadas dessa prevaléncia,

possivelmente ocorre devido a preocupacdo com a saude e a procura por
assisténcia médica por parte das mulheres, o que acarreta em maior sobrevida em
relacdo aos homens.

Em estudos epidemioldgicos realizados por Bastos (2016) sobre as diferengas de
saude entre homens e mulheres, indicaram maior ocorréncia de problemas de saude em
relacio a morbidades no género feminino, por outro lado, essas apresentam maior
prevaléncia de utilizar os servigos de saude.

Dentre a amostra estudada apenas um dos usudrios ndo foi classificada como
idoso, o0 mesmo apresentava menos de 60 anos, mas era impossibilitado de se dirigir a
unidade de saude. E importante observar que com o processo de envelhecimento
biolégico, ha também uma maior vulnerabilidade da pessoa idosa, o que gera uma
tendéncia a uma maior frequéncia de intervencbes médicas e, consequentemente
passam a ser o grupo etdrio que utiliza tratamento farmacoldgico como opc¢ao
terapéutica e além do mais com varios itens prescritos.

A distribuicdo de escolaridade dos idosos corresponde aos baixos niveis
educacionais vigentes no pais. Dados do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica
(IBGE) informaram que nas décadas de 1930, até pelo menos nos anos de 1950, o ensino
fundamental ainda era dirigido a segmentos sociais especificos, o que poderia justificar
gue a baixa escolaridade dos idosos poderia ainda estar correlacionada também com a
maior presenca de problemas de saldde nesse segmento da populacdo (IBGE, 2010). Em
estudo realizado por Lyra Junior et al., (2004), foi observado que a maioria dos idosos

(61,0%) que apresentavam baixa escolaridade (fundamental incompleto/ analfabeto)
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tinha cinco vezes mais chance de ter problemas de saude. O baixo nivel de escolaridade
associado a fatores socioeconOmicos e culturais contribui para o aparecimento da
doenca, considerando-se que esses fatores podem dificultar a conscientizacdo das

pessoas para a necessidade de cuidado com a saude ao longo da vida.

Tabela 1: Dados sociodemograficos da amostra em estudo.

Género

Feminino 21 70
Masculino ] 30
Grupo etario

50-59 anos 1 3
60-69 anos =) 17
= 70 anos 24 a0
Renda Mensal

1 salario 17 57
1-2 saldrios 8 27
2-3 saldrios 4 13
3-4 saldrios 1 3
Escolaridade

Analfabeto L] 27
Fundamental Incompleto 11 37
Fundamental Completo 6 20
Médio Incompleto 4 13
Médio Completo 1 3
Faz uso continuo de medicamento

Sim 30 100
Recebeu orientacdes sobre o uso de medicamentos

Sim 30 100
Responsavel pelas respostas

Entrevistado 19 63
Cuidador 11 37

Fonte: Dados da Pesquisa.
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Em relagdo aos dados econdmicos, a maioria apresentava uma renda referente a 1
saldrio minimo. Existe uma preocupacdo do ponto de vista da salde publica para com a
falta ou a dificuldade de acesso de subgrupos menos privilegiados da populacdo, é
importante ressaltar que o acesso aos servigos de saude é fundamental que a equidade
do direito a saude seja concretizada (MENEZES, 2016). Também foi importante observar
que grande parte dos medicamentos prescritos era obtido nas farmacias bdsicas da
unidade de saude mais préoxima do domicilio dos idosos e que os familiares e/ou
cuidadores eram responsaveis por recebé-los.

Segundo alguns autores, o gasto com medicamentos para as doencas cronicas ndo
transmissiveis com Hipertensdo Arterial Sistémica e Diabetes mellitus tipo 2 por ser de
uso continuo, tornou-se preocupante, por isso o servico publico deve fornecer o
tratamento gratuito. Essa observacdo reforca a necessidade de politicas no pais, para
melhorar o acesso da populagdo idosa aos medicamentos (FANHANI et al., 2007).

A Figura 1 demonstra os locais onde os pacientes comumente armazenavam o0s

medicamentos que fazem uso, sendo a cozinha o local mais citado.

FIGURA 1: Locais de armazenamento de medicamentos.

= QUARTO = SALA = COZINHA = BANHEIRO

Fonte: Dados da Pesquisa.
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Um fator que traz maleficio para a qualidade e a estabilidade dos medicamentos,
porque a cozinha além de ser um ambiente quente pode apresentar também umidade,
sendo esses fatores que interferem diretamente nas propriedades fisico-quimicas dos
farmacos, tendo em vista que o consumo de medicamentos que tém eficacia reduzida ou
sdo inseguros devido ao envelhecimento ou exposicdo prolongada a certas condicdes cria
um risco para a saude. Dessa forma, é necessario identificar se o0 medicamento sofreu
degradacao significativa devido ao tempo de exposicao, a temperatura extrema, a luz ou
outras condi¢gdes ambientais.

Segundo Piveta et al.,, (2015) os medicamentos quando armazenados de forma
incorreta, em locais quentes e Umidos, como cozinha e banheiro ou em ambientes com
incidéncia direta da luz, pode ocorrer alteracbes na composicdo quimica, fisica e
microbioldgica, com a diminuicdo da efetividade terapéutica ou elevagdo do risco de
efeitos téxicos de acordo com o tipo de degradacao sofrida pelo farmaco.

Para Balk et al., (2015) o melhor local para o armazenamento é aquele arejado
com temperatura mais agradavel e longe de umidade. No entanto, as pessoas sempre
dado preferéncia as gavetas, dispensas, pias, dentro de caixas ou de armarios e ignoram o
tempo de armazenamento depois de aberto, assim como a sua exposicdo a altas
temperaturas, luz solar ou artificial e umidade.

Apéds a identificacdo dos problemas encontrados nos domicilios referentes ao
acondicionamento inadequado e ma utilizacdo dos medicamentos, foi realizado um
trabalho de educa¢dao em salde feito por bacharelandos do curso de Farmacia da
Universidade Estadual da Paraiba (UEPB), sob orientacdo de uma docente supervisora.
Dessa forma, todos os pacientes incluidos na pesquisa receberam as devidas orientacdes,
como medida preventiva, objetivando ensinar a forma correta de conservar e utiliza-los,
colaborando com o servico de promog¢do a saude na atenc¢do primaria.

Esse tipo de trabalho é essencial, tendo em vista que o eixo educacdo visa
capacitar profissionais permanentemente para que estes possam aprimorar suas praticas

no contexto das Redes de Atencdo a Saude (RAS), a fim de realizar cuidados resolutivos
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que possam aperfeicoar os beneficios e minimizar os riscos relacionados ao uso de
medicamentos (LOMBARDI, 2016)

Além disso, ao ser atendido por um servico de dispensacdo medicamentosa pelo
profissional farmacéutico, o usuario tem o direito de, além de ter acesso, receber
orientagdes sobre o objetivo do tratamento e como utilizar tal insumo de forma correta e
como se da a forma adequada de armazenamento e de descarte do mesmo (SOUSA,
2016).

A Lei 13.021 de 8 agosto de 2014 determina que o farmacéutico deve prestar
orientacdes com vistas a esclarecer ao paciente a relacao beneficio e risco, a conservacao
e a utilizacdo de farmacos de acordo com a terapia estabelecida, bem como as suas
interagdes medicamentosas e a importancia do seu correto manuseio, cabendo ao
farmacéutico a dispensacdo de medicamentos, com vista a garantir a eficicia e a
seguranca da terapéutica prescrita e observar os aspectos técnicos e legais do receituario
(BRASIL, 2014). Os servigos farmacéuticos tém sido ampliados na busca por agdes efetivas
gue visam maior gestdo do cuidado do usudrio e ndo apenas o componente técnico

logistico do medicamento.
CONSIDERAGOES FINAIS

Tendo em vista que a falta de informacdo sobre as devidas condicdes do
armazenamento de medicamentos é um dos fatores que contribui para a reduc¢do da
estabilidade e eficacia do farmaco, é imprescindivel a orientacdao farmacéutica voltada ao
acondicionamento adequado, evitando que os pacientes desenvolvam problemas
relacionados ao uso de medicamentos, devido a ineficiéncia farmacoldgica. Assim, foi
possivel a obtencdo de resultados positivos mediante a intervencdo sobre forma
adequada do armazenamento dos medicamentos, bem como instru¢des sobre o uso

racional dos mesmos.
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