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SEGURANGA EM FOCO: AVALIAGAO DA DISPENSAGAO DE
MEDICAMENTOS NO CONTEXTO HOSPITALAR

Romulo Fernandes de Aquino® (romulo.fernandes3001@gmail.com); Nadia Leticia Silva Chaves?
(nadial8mtv@hotmail.com); Taynd de Oliveira Pereira? (taynadeop@hotmail.com); Camila Guimarées
PoliseP (camila.guimaraes@ufms.br)

1 Residente do PREMUS/CCI — UFMS; 2 Preceptora do PREMUS/CCI — UFMS;
3 Docente do PREMUS/CCI — UFMS

Introdugdo: A dispensacao de medicamentos constitui uma etapa critica da assisténcia farmacéutica e estd
diretamente associada a seguranca do paciente hospitalizado. Erros nessa fase, ainda que menos estudados
em comparagdo a prescricdo e administragdo, podem resultar em eventos adversos evitaveis, como
omissdes, trocas e doses incorretas. De acordo com a Organizacdo Mundial da Saude, falhas no uso de
medicamentos sdo uma das principais causas de danos evitaveis nos sistemas de saude, sendo que a meta
global é reduzir esses erros em 50% até 2030. Estudos demonstram que o envolvimento ativo do
farmacéutico clinico nos processos de dispensacao pode prevenir até 75% dos erros potencialmente graves.
Nesse contexto, a avaliacdo sistematica de praticas de dispensacdo e a implementacdo de barreiras de
seguranca sao estratégias essenciais para a qualificacdo do cuidado. Este relato tem como objetivo descrever
a experiéncia de andlise da seguranca na dispensacdo de medicamentos em uma unidade hospitalar,
evidenciando a atuac¢do do farmacéutico residente na identificacdo e prevencdo de falhas. Experiéncia
profissional: No ambito das atividades desempenhadas por farmacéuticos residentes de um Programa de
Residéncia Multiprofissional, foram conduzidas avaliagdes semanais das dispensacdes de medicamentos
referentes ao periodo noturno, anteriormente a dupla checagem da enfermagem, em uma unidade de
internacdo de um hospital em Campo Grande/MS, de abril a junho de 2025. As dispensagdes foram avaliadas
considerando os critérios do indicador de erros de dispensacdo, sendo estes: erro no horario de dispensacao,
erro de rotulagem, identificagdo errada do paciente, omissdo de dose, adicdo de dose, forma farmacéutica
diferente da prescrita, concentracdo errada, medicamento dispensado diferente do prescrito e medicamento
dispensado ndo prescrito, além do prescrito. Discussao: Durante o periodo analisado, foram dispensados
1.106 medicamentos, sendo identificados 17 erros (1,54%). A omissdo de medicamentos foi o erro mais
frequente (76,47%), seguido pela dispensacdo de medicamento diferente do prescrito (17,65%) e adi¢do de
dose (5,88%). Todos os erros detectados foram imediatamente corrigidos por meio de intervengGes
farmacéuticas, em articulagdo com a equipe de saude, assegurando a seguranga na administragao e uso dos
medicamentos. Consideragdes finais: O baixo numero de erros observados refor¢a a importancia do
farmacéutico na monitorizagao da dispensagao, contribuindo significativamente para o uso correto e seguro
de medicamentos no ambiente hospitalar. A utilizagao de indicadores de qualidade se mostra uma estratégia
eficaz para identificar e gerenciar problemas relacionados a farmacoterapia. Destaca-se, assim, o papel do
farmacéutico clinico, atuando de forma integrada a equipe multiprofissional, na implementagao de barreiras
de seguranca e na qualificagcdo continua do cuidado em saude.

Palavras-chave: Dispensacdo. Seguranca do Paciente. Cuidado Farmacéutico Baseado em Evidéncia.

Eixo Tematico: Seguranca do Paciente e Cuidado Farmacéutico
Trabalho Premiado em 1° lugar
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CUIDADO FARMACEUTICO AMBULATORIAL:
ESTRATEGIAS PARA EFETIVIDADE DOS TRATAMENTOS

Joseilson Sousa Alves Junior * (joseilson.junior@ufms.br); Maria Eduarda da Paixéo Silva
leduarda.paixao@ufms.br); Taynd de Oliveira Pereira ? (taynadeop@hotmail.com);
Camila Guimardes Polisel * (camila.guimaraes@ufms.br)

1 Residente do PREMUS/CCI — UFMS; 2 Preceptora do PREMUS/CCI — UFMS
3 Docente do PREMUS/CCI - UFMS

Introdugdo: A hanseniase, doenga infectocontagiosa crénica causada pelo Mycobacterium leprae,
representa importante problema de saude publica no Brasil, ocupando o segundo lugar mundial em niumero
de casos. Seu tratamento via poliquimioterapia (PQT), combinacdo de rifampicina, dapsona e clofazimina,
estd disponivel gratuitamente pelo SUS, porém demanda adesdo prolongada, além de apresentar risco de
interac6es medicamentosas e efeitos adversos. O cuidado farmacéutico desempenha papel estratégico no
manejo dessa terapia, sendo fundamentado na revisdao da farmacoterapia, acompanhamento sistematico e
educacdo em saude, contribuindo para a reducao de problemas relacionados a medicamentos e para o
aumento da adesdo. O objetivo deste relato foi descrever o cuidado farmacéutico voltado a promocao da
adesdo a poliquimioterapia e ao uso racional de medicamentos em pacientes ambulatoriais com hanseniase.
Experiéncia profissional: As atividades foram desenvolvidas no contexto de um Programa de Residéncia
Multiprofissional em Saude da UFMS, entre marco e junho de 2025, em um ambulatério de referéncia para
hanseniase. Durante esse periodo, o cuidado farmacéutico foi exercido com foco na adesdo a
poliquimioterapia (PQT) e na promoc¢do do uso seguro e racional de medicamentos. As a¢Ges envolveram
escuta qualificada, avaliacdo da utilizacdo correta dos esquemas terapéuticos, elaboracdo de calendarios
posoldgicos individualizados e andlise de potenciais interacdes medicamentosas. Também foram oferecidas
orientagdes detalhadas sobre a via de administra¢do, a importancia da regularidade no tratamento e as
reacOes adversas esperadas. A observacdo direta e os relatos dos pacientes permitiram identificar
comportamentos de risco, como a interrupgao do tratamento e o uso inadequado dos comprimidos, além de
compreender as principais barreiras enfrentadas no processo de adesdo. Discussao: Verificou-se, de modo
geral, boa aceitacdo do esquema terapéutico da PQT, auxiliada pela formulagdo pratica dos comprimidos e
pela periodicidade adaptada ao cotidiano dos pacientes. No entanto, foram identificadas falhas importantes
na adesdo, como interrupcdes espontaneas do tratamento e uso incorreto das formas orais, incluindo a
mastigacdo de comprimidos. A polifarmacia, especialmente o uso concomitante da PQT, talidomida,
corticoides como a prednisona, e farmacos para comorbidades, também se mostrou fator de risco para
abandono, confusdo terapéutica e reagdes adversas. Em varios casos, a auséncia de orientagdo clara
contribuia para inseguranga quanto ao uso correto dos medicamentos. A atuagao farmacéutica foi decisiva
para reforgar a importancia da continuidade terapéutica, orientar sobre reagdes esperadas, e estabelecer
vinculo de confianga com os usudrios, promovendo melhor adesdo e empoderamento no processo de
cuidado. Considerag6es finais: Diante do forte estigma social que ainda cerca a hanseniase, o cuidado
farmacéutico mostra-se essencial ndo apenas no uso seguro da farmacoterapia, mas também como
ferramenta de acolhimento e inclusdo. A atua¢do do farmacéutico, ao promover educa¢do em saude, escuta
qualificada e acompanhamento continuo, contribui diretamente para a adesdo ao tratamento e para a
superacdo de barreiras emocionais e sociais enfrentadas pelos pacientes. A experiéncia ressalta a
importancia da atuacdo integrada e humanizada do farmacéutico na equipe multiprofissional, especialmente
em populagdes vulneraveis e estigmatizadas.

Palavras-chave: Cuidado Farmacéutico. Hanseniase. Adesdo ao Tratamento Medicamentoso. Saude Publica.

Eixo Tematico: Seguranca do Paciente e Cuidado Farmacéutico
Trabalho Premiado em 2° lugar
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PRATICAS INTEGRATIVAS NO CUIDADO A PESSOA IDOSA: RELATO DE
EXPERIENCIA EM UM CENTRO DE CONVIVENCIA

Breno da Silva Oliveira?, JoGo Paulo Assun¢éo Borges?, Josinara do Espirito Santo Lobo?, Livia Leonora
Pereira Bezerra®, Jessica Teodoro de Assis Reis?, Lucas da Silva Peixoto?, Mariza da Silva Rodrigues?, Mirela
Arantes Casanova’, Raiane do Nascimento Silva?, Vitéria Torquato Singh?

ICurso de Enfermagem, Universidade Federal de Mato Grosso do Sul,Campus Coxim
2Secretaria Municipal de Satde de Coxim (lucaspeixotofarmacia@gmail.com)

Introdugdo: O Centro de Convivéncia da Pessoa Idosa em Coxim, Mato Grosso do Sul, promove diversas
atividades, como jogos, atividades ludicas, musica, danca e exercicios fisicos. Além disso, oferece servicos e
orientagdes de profissionais da saude e assisténcia social, aliados a projetos de extensdo universitaria,
buscando promover o bem-estar e a qualidade de vida das pessoas idosas. Nesse contexto, as praticas
integrativas e complementares em Saude (PICS), como aromaterapia, cromoterapia, meditacdo e
auriculoterapia, foram incorporadas as acdes realizadas rotineiramente com os idosos. Experiéncia
profissional: As experiéncias ocorreram entre os meses de maio e junho, com atendimentos quinzenais
realizados por académicos de Enfermagem sob supervisdo de docentes e profissionais da rede municipal de
saude, com destaque para farmacéutico e técnica bucal e técnico em agente comunitario de saude. As
atividades incluiram a¢Ges de educacdo em saude, na forma de rodas de conversa. Os temas variaram de
acordo com as demandas dos participaram e envolveram: tabagismo e etilismo; cuidados com doencas
cronicas; prevencdo de infecgBes respiratdrias; vacinagdo contra influenza, entre outros. As intervengoes
com PICS iniciavam com acolhimento e explicagdes sobre os principios e beneficios; a seguir, realizava-se a
aromaterapia, com aplicacdo de dleo essencial de lavanda e com orientacGes praticas para inalar o aroma,
promovendo o relaxamento. Na sequéncia, os idosos participaram de sessdes de meditacdo guiada, com foco
na respiracdo e no relaxamento mental, além da aplicacdo de cromoterapia através de cores especificas. A
auriculoterapia também foi oferecida de forma individualizada, buscando aliviar sintomas de ansiedade,
dores musculares e articulares. Discussdo: Foram realizadas quatro oficinas neste periodo, com participagdo
de aproximadamente 30 a 35 idosos em cada uma. Os principais motivos de procura pelas PICS foram
ansiedade, dores musculares e articulares, que impactam significativamente a qualidade de vida desses
individuos. Os resultados indicaram uma melhora subjetiva dos sintomas, com relatos de maior relaxamento,
reducdao do estresse e sensag¢ao de bem-estar pds-atendimento. Além disso, a integracao dessas praticas
complementares proporcionou uma abordagem mais humanizada e holistica no cuidado integral dos idosos,
promovendo o autocuidado e o fortalecimento do vinculo entre os participantes e os profissionais
envolvidos. Consideragodes finais: Evidenciou-se que as PICS podem ser eficazes como estratégias de suporte
para o enfrentamento de questdes emocionais e fisicas comuns na pessoa idosa. A experiéncia reforga a
importancia de incorporar essas abordagens no contexto de atengao integral a pessoa idosa, ampliando as
possibilidades de tratamento de forma segura e acessivel. Recomenda-se a continuidade e ampliagao dessas
acoes, bem como a formacdo de profissionais capacitados para aplicar e orientar essas praticas, promovendo
envelhecimento mais saudavel, equilibrado e com maior qualidade de vida.

Palavras-chave: Praticas Integrativas e Complementares. Cromoterapia. Aromaterapia. Auriculoterapia.
Eixo Tematico: Préticas Integrativas e Complementares desempenhadas pelo profissional farmacéutico (Bem

como incentivo ao autocuidado)
Trabalho Premiado em 3° lugar
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