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As interagbes medicamentosas sao um problema cada vez mais preocupante na contemporaneidade,
especialmente em pacientes em situagdo de polifarmacia, portadores de varias comorbidades e em uso
prolongado de medicamentos, condicdo que aumenta a probabilidade de eventos adversos e internagdes
evitaveis. Alteragbes na farmacocinética e na farmacodinamica decorrentes de combinagdes de farmacos
podem comprometer a eficacia terapéutica, causar toxicidade, prolongar a internagéo hospitalar e deteriorar a
condigdo clinica, impactando diretamente a seguranga do paciente e o uso racional de medicamentos. Em vista
disso, o profissional farmacéutico é responsavel por reconhecer precocemente interagcdes potenciais, avaliar
sua significancia clinica, monitorar pacientes em maior vulnerabilidade e sugerir intervengdes como ajustes de
dose, alteracao de horarios de administragédo ou substituicao de farmacos. O presente estudo trata-se de uma
revisdo integrativa da literatura, com abordagem qualitativa, que reune e analisa criticamente evidéncias
cientificas acerca das implicagdes clinicas das interagées medicamentosas e do papel do farmacéutico na sua
prevencgao, identificagdo e manejo, destacando estratégias voltadas ao paciente. Os resultados indicam que
intervengdes farmacéuticas efetivas reduzem significativamente o risco de interagdes clinicamente relevantes,
contribuem para a otimizag&o da farmacoterapia e reforgam a importancia da assisténcia farmacéutica clinica
como componente essencial da qualidade da assisténcia em saude.

Descritores: Polifarmacia, Problemas Relacionados a Medicamentos, Uso Racional de Medicamentos.

ABSTRACT

Drug interactions are an increasingly worrying problem today, especially in patients taking multiple medications,
those with multiple comorbidities, and those on long-term medication, a condition that increases the likelihood
of adverse events and avoidable hospitalizations. Changes in pharmacokinetics and pharmacodynamics
resulting from drug combinations can compromise therapeutic efficacy, cause toxicity, prolong hospital stays,
and deteriorate clinical condition, directly impacting patient safety and the rational use of medications. In view
of this, pharmacists are responsible for early recognition of potential interactions, assessing their clinical
significance, monitoring patients who are most vulnerable, and suggesting interventions such as dose
adjustments, changes in administration schedules, or drug substitutions. This study is an integrative literature
review with a qualitative approach that gathers and critically analyzes scientific evidence on the clinical
implications of drug interactions and the role of pharmacists in their prevention, identification, and management,
highlighting patient-centered strategies. The results indicate that effective pharmaceutical interventions
significantly reduce the risk of clinically relevant interactions, contribute to the optimization of pharmacotherapy,
and reinforce the importance of clinical pharmaceutical care as an essential component of quality health care.

Descriptors: Polypharmacy, Drug-Related Problems, Rational Use of Medicines.




INTRODUCAO

Interagcdes medicamentosas (IMs) sdo um problema cada vez mais preocupante na
clinica, especialmente devido ao aumento da pratica da polifarmacia em pacientes que sofrem
de varias comorbidades e que tomam medicamentos a longo prazo. Nesses contextos, o uso
simultdneo de multiplos farmacos torna o esquema terapéutico mais complexo e aumenta a
probabilidade de combinacbdes capazes de alterar o efeito esperado dos medicamentos. As
IMs podem ocorrer em diferentes niveis, desde modificagdes sutis na resposta terapéutica até
desfechos graves, como toxicidade importante e 6bito, o que reforca a necessidade de

vigilancia constante por parte dos profissionais de satude.'?

Aproximadamente, cerca de 20% a 30% dos eventos adversos relacionados a
medicamentos sdo consequéncias das interagdes medicamentosas, sendo que a maior parte
grande parte desses casos poderia ser evitada com uma pratica clinica mais cuidadosa e
baseada em evidéncias. Cerca de metade dos pacientes que sofrem interagdes clinicamente
relevantes sao idosos que utilizam combinacdes de polifarmacos com alto risco de interagoes,
destacando a vulnerabilidade desse grupo. Essa situagéo posiciona as IMs como um relevante
desafio de saude publica, exigindo estratégias especificas para prevengao, detecgao precoce

e tratamento adequado.34

Mudancas possiveis na farmacocinética ou na farmacodinamica de um farmaco podem
resultar em efeitos colaterais, aumento do tempo de internagdo hospitalar ou agravamento da
condicao clinica. As interacbes medicamentosas (IMs) podem afetar diretamente a seguranga
do paciente e a eficacia do tratamento, resultando desde em falhas terapéuticas até piora de
condigdes clinicas que antes estavam sob controle. Essas alteragdes abrangem mudancgas na
absorcao, distribuicdo, metabolismo e excrecdo de medicamentos, além da resposta dos

receptores e dos sistemas fisioldgicos-alvo.5®

Na pratica clinica, muitos pacientes ndo possuem informagdes suficientes sobre os
riscos associados as interagdes entre medicamentos, entre medicamentos e alimentos, ou
entre medicamentos e produtos de uso cotidiano. Como resultado, associacoes
potencialmente perigosas podem ser mantidas por longos periodos sem monitoramento ou
ajuste de dose. Ademais, a automedicagcao e o uso indiscriminado de medicamentos sem
orientagao profissional aumentam a incidéncia de IMs e complicam o gerenciamento seguro

das terapias farmacolégicas.”8

No Brasil, estima-se que a maior parte das admissdes hospitalares esteja relacionada
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a falhas na administragdo segura de medicamentos, incluindo interagdes néo identificadas ou
subestimadas. Esse cenario impacta intensamente os servicos de saude, uma vez que
aumenta a demanda por leitos, prolonga o tempo de permanéncia hospitalar e eleva os custos
assistenciais e financeiros. Simultaneamente, expde deficiéncias na estruturacido dos
processos de cuidado, particularmente no que se refere a reconciliagdo medicamentosa, ao

acompanhamento farmacoterapéutico e a educagéo em saude.?°

A polifarmacia € especialmente comum entre idosos e individuos com doencgas
cronicas, como hipertensao, diabetes, doencgas cardiovasculares e transtornos psiquiatricos,
que necessitam de tratamentos prolongados e combinag¢des de diversos medicamentos. Em
tais circunstancias, mudancgas fisiolégicas inerentes ao envelhecimento, como a diminuigao
das fungdes renal e hepatica, podem intensificar os efeitos das interacbes medicamentosas.
Dessa forma, a combinagao de varias prescricdes com mudangas orgéanicas eleva o risco de
reagdes adversas graves e torna ainda mais crucial a presenca de profissionais qualificados

para supervisionar o uso de medicamentos.> "

As interagcdes medicamentosas, nesse cenario, deixam de ser um episodio isolado e
passam a fazer parte de uma cadeia de eventos que envolve a forma como os medicamentos
sdo prescritos, dispensados, administrados e acompanhados ao longo do tratamento. A
maneira como O servigo organiza o cuidado, a qualidade da comunicagdo entre os
profissionais da equipe e o quanto o paciente é envolvido nas decisbes pesam diretamente
para aumentar ou reduzir a chance de essas interacdes ocorrerem. Assim, falar de IMs
significa, ao mesmo tempo, falar de seguranga do paciente, de uso racional de medicamentos

e da busca por uma assisténcia em saude mais qualificada.’>'3

O farmacéutico clinico ocupa uma posig¢ao central nesse cenario, porque € quem se
dedica a identificar precocemente possiveis interag¢des, julgar o quanto elas séo relevantes
para aquele paciente e propor ajustes na terapia para reduzir o risco de dano. Seu trabalho
nao se resume a “conferir receita”. envolve revisar a farmacoterapia como um todo, buscar
duplicidades, conferir doses e esquemas e relaciona-los com sinais clinicos e exames
laboratoriais disponiveis. Além disso, quando mantém dialogo constante com médicos,
enfermeiros e outros profissionais, o farmacéutico ajuda a construir decisdes compartilhadas

e planos terapéuticos mais consistentes e seguros para o paciente.%4

A participacdo do farmacéutico em uma equipe multidisciplinar tende a organizar
melhor o uso de medicamentos, reduzir problemas relacionados a terapia e melhorar

desfechos clinicos importantes. Quando esse profissional esta inserido de forma ativa em




hospitais e na atencéo primaria, observa-se queda na frequéncia de problemas relacionados
a medicamentos, incluindo interagdes clinicamente relevantes.O acompanhamento proximo
feito pelo farmacéutico também ajuda o paciente a entender melhor o tratamento, seguir
corretamente as orientagdes e relatar mais cedo qualquer sinal ou sintoma que possa sugerir

uma interagéo ou reagdo adversa.'%16

Embora tenha sido feito progresso significativo na pratica farmacéutica clinica, ainda
ha evidéncias organizadas limitadas sobre o papel do farmacéutico na prevencao de IMs e em
seus desfechos clinicos. Persistem desafios relacionados a inser¢ao plena desse profissional
nas equipes assistenciais, a sobrecarga de trabalho, a auséncia de protocolos estruturados e
a caréncia de sistemas informatizados de apoio a decisdo. Em muitos cenarios,a atuagao do
farmacéutico permanece restrita a atividades logisticas, o que limita seu potencial de

contribuicao clinica direta.’”:18

Nesse sentido, torna-se necessario fortalecer a producdo de conhecimento que
evidencie a relevancia do farmacéutico clinico na prevencao de interacdes medicamentosas
e na promogao da seguranga do paciente. A organizagdo e a analise de estudos que
demonstrem a efetividade das intervencdes farmacéuticas podem subsidiar mudangas nas
politicas institucionais e na forma como os servigos de saude estruturam o cuidado
medicamentoso. Ao mesmo tempo, esses dados podem incentivar a ampliagado de programas

de educacdo permanente voltados para o manejo seguro de terapias complexas. 920

Um ponto central nesse debate é a necessidade de envolver pacientes e familiares no
entendimento das interagdes medicamentosas e de seus riscos. A educagdao em saude,
conduzida pelo farmacéutico em conjunto com a equipe multiprofissional, ajuda a coibir a
automedicacgao inadequada, o compartilhamento de remédios entre pessoas e a interrupgao
do tratamento sem orientacdo. Quando compreendem melhor por que certas combinagdes
podem fazer mal ou atrapalhar o efeito do medicamento, os usuarios tendem a participar mais
ativamente do cuidado, informam com mais clareza todos os produtos que utilizam e ficam

mais atentos a novos sintomas que possam indicar uma interagéo.*’

Diversos estudos mostram que ferramentas tecnolégicas, como sistemas de prescri¢ao
eletrdbnica e bases de dados especificas para interagdes, sdo aliadas importantes na
identificacdo de combinagdes de farmacos que podem trazer risco ao paciente. Quando esses
recursos estao integrados ao prontuario eletrénico e ao fluxo de cuidado, conseguem emitir
alertas em tempo real e apoiar escolhas terapéuticas mais seguras. Apesar disso, ndo basta

subestimar a checagem e a garantia da qualidade confiando inteiramente no sistema




eletrdnico: a utilidade desses alertas depende de uma leitura critica por parte da equipe e da
capacidade de relacionar cada aviso com o contexto clinico do paciente, evitando tanto ignorar

alertas relevantes quanto reagir de forma automatica a notificagdes pouco significativas.?1”

Assim, o estudo das interacbes medicamentosas ndo se limita a descricdo de
mecanismos farmacoldgicos, mas envolve a compreensdao de como esses eventos se
manifestam na pratica clinica e impactam os desfechos em saude. Considerar os fatores
individuais dos pacientes, as caracteristicas dos esquemas terapéuticos e a organizagao dos
servigos € fundamental para a elaboragao de estratégias efetivas de prevencdo. Desse modo,
a abordagem sobre IMs requer uma visdo ampliada, que articula aspectos técnicos,

organizacionais e humanos.!'3

Diante desse cenario, o presente estudo volta-se para a investigagéo das implicagdes
clinicas decorrentes das interagdes medicamentosas e para o delineamento do papel do
farmacéutico na prevencéo, identificagdo e manejo dessas interagdes. A partir de uma revisao
integrativa da literatura, busca-se reunir evidéncias que sustentem a importéncia da atuacao
farmacéutica clinica no contexto das IMs e que contribuam para a qualificagdo da assisténcia

prestada aos pacientes em diferentes niveis de atencado a satde.’?1°

Portanto, ao aprofundar a discusséo sobre interacbes medicamentosas e o papel do
farmacéutico, este trabalho pretende colaborar com o fortalecimento de praticas seguras, com
a promocao do uso racional de medicamentos e com a melhoria dos desfechos clinicos,

especialmente em populagdes mais vulneraveis a polifarmacia e as complicagdes associadas.
METODO

O presente estudo trata-se de uma pesquisa do tipo revisao integrativa da literatura,
com abordagem qualitativa, cujo objetivo é reunir e analisar criticamente as evidéncias
disponiveis acerca das implicagdes clinicas das interagbes medicamentosas e do papel do
farmacéutico na sua identificacao, prevencao e manejo. A pesquisa foi realizada em ambiente
virtual, sem necessidade de local fisico, utilizando bases cientificas nas quais foram
empregados os termos indexadores e suas combinagdes: interagcbes medicamentosas,
farmacéutico, implicagbes clinicas, cuidados farmacéuticos, drug interactions e
pharmaceutical care.

Foram considerados como populagado-alvo os adultos (= 18 anos) em uso de terapia
medicamentosa continua ou de multiplas prescricdes, com maior vulnerabilidade as interagdes

medicamentosas com repercussoes clinicas relevantes, sendo incluidos estudos




que abordassem a assisténcia do farmacéutico clinico na identificagao e resolugcao dessas
interacbes em pacientes adultos. Os critérios de inclusdo contemplaram publicagdes
cientificas revisadas por pares, artigos originais com delineamento qualitativo ou quantitativo,
boletins epidemioldgicos, relatérios técnicos e dados oficiais nacionais e internacionais que
tratassem de interacbes medicamentosas com impacto clinico e da atuagcédo do farmacéutico,
publicados em portugués, inglés ou espanhol, no periodo de 2010 a 2025. Foram excluidos
estudos que ndo abordavam diretamente a pratica clinica do farmacéutico nesse contexto,
aqueles com foco em populagdes especificas como criangas, gestantes ou adolescentes, além
de editoriais, teses, cartas ao editor, resumos de eventos cientificos e publica¢gdes sem acesso
ao texto completo.

A coleta de dados ocorreu por meio da leitura integral dos artigos selecionados, dos
quais foram extraidas informagdes referentes ao objetivo do estudo, abordagem metodoldgica,
perfil da populagéo, descricdo das interagdes medicamentosas, implicagdes clinicas e formas
de assisténcia farmacéutica relatadas. A analise dos dados seguiu abordagem qualitativa,
permitindo identificar e organizar os achados em eixos tematicos relacionados a
caracterizagdo das interagdes medicamentosas, as repercussdes clinicas e as estratégias

preventivas conduzidas pelos profissionais farmacéuticos.

RESULTADOS

Figura 1 - Fluxograma Prisma das selecbes de estudos
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Tabela 1 — Dados obtidos apds a busca nas bases de dados.




Referéncia
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Fonte: Préprios autores.

DISCUSSAO

Pelos resultados desta revisao integrativa, é notorio que as interagbes medicamentosas
continuam sendo um problema importante na pratica clinica, sobretudo em cenarios em que

predominam a polifarmacia e o envelhecimento da populacdo. Varios estudos mostram que
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uma parcela consideravel dos eventos adversos a medicamentos esta ligada a interagcdes que
poderiam ser evitadas e que muitos dos pacientes atingidos sao idosos em uso de varios
farmacos ao mesmo tempo, o que confirma a maior vulnerabilidade desse grupo. Com isso,
as interagdes deixam de ser um detalhe técnico restrito a farmacologia e passam a ser
entendidas como questao central de seguranga do paciente e de organizagédo do cuidado em
saude.

Do ponto de vista conceitual, os artigos analisados reforgcam a definicdo ja apresentada
no trabalho, de que ha interagdo medicamentosa quando o efeito de um farmaco ¢é alterado
pela presenga de outro medicamento, alimento ou substancia, com potencial de aumentar ou
reduzir a resposta esperada e, em muitos casos, elevar o risco de reagbes adversas. A
separagao entre interacdes farmacocinéticas e farmacodinamicas mostrou-se util para a
pratica, pois ajuda a compreender se o problema esta em etapas como absorgéo, metabolismo
e excregao ou diretamente na resposta do organismo ao farmaco. Exemplos como a
associagao entre varfarina e determinados antibidticos, ou a interferéncia de alimentos ricos
em calcio e ferro na absor¢ao da levotiroxina, ilustram situacées em que a interagao pode, ao
mesmo tempo, prejudicar a eficacia e aumentar o risco de toxicidade, exigindo cuidado
redobrado na monitorizagao e na definicado de doses.

No eixo das implicagdes clinicas, as publicagdes consultadas convergem ao mostrar
que as interagbes medicamentosas podem intensificar a toxicidade, diminuir a resposta
terapéutica e contribuir para desfechos como falha do tratamento, surgimento de novos
sintomas, internagdes que poderiam ser evitadas e prolongamento da permanéncia hospitalar.
Entre os idosos, alteragdes proprias do envelhecimento, como reducao da funcao renal e
hepatica e mudangas na composi¢ao corporal, tornam o organismo mais sensivel aos efeitos
dos farmacos e, consequentemente, as interagcdes. Em pessoas com doencgas crdnicas, que
usam varios medicamentos de forma continua, a literatura mostra que quanto maior o numero
de farmacos, maior a chance de combinagdes arriscadas ou pouco eficazes, reforcando a
importancia de acompanhamento profissional e de revisao periédica das prescrigoes.

Outro aspecto que aparece com frequéncia nos estudos é o pouco conhecimento que
muitos pacientes tém sobre os riscos das interagdes, seja entre medicamentos, seja entre
medicamentos, alimentos, suplementos ou produtos de venda livre. Nao é raro encontrar
pessoas que mantém, por longos periodos, associagdes potencialmente perigosas, sem
orientacdo adequada, o que pode prejudicar a adesao, esconder sinais de toxicidade e atrasar
a identificagao de eventos adversos. A automedicagao, destacada na justificativa do trabalho,

aparece como um fator que aumenta ainda mais a chance de interagdes, principalmente em




contextos de facil acesso a medicamentos e de falhas na informacdo em saude; por isso, a
literatura aponta a educacdo em saude e a difusdo da cultura de uso racional de
medicamentos como caminhos indispensaveis para enfrentar o problema.

A leitura dos artigos também deixa evidente que o impacto das interagdes
medicamentosas ultrapassa o nivel individual e afeta diretamente a rotina dos servigos de
saude. Ha estudos que associam uma parte importante das admissdes e do prolongamento
de internagdes hospitalares a falhas na gestdo segura da terapéutica, incluindo interagdes nao
reconhecidas ou subestimadas, o que aumenta custos, sobrecarrega leitos e demanda mais
exames e intervencgdes para controlar as complicagdes.

Dentro desse cenario, o farmacéutico clinico aparece, de forma bastante consistente
na literatura, como pecga-chave na prevencgdo, identificacdo e manejo das interagdes
medicamentosas, em sintonia com a problematica e o objetivo central do TCC. Os estudos
revisados indicam que esse profissional ndo deve ser visto apenas como responsavel por
estoque e distribuigdo, mas como alguém preparado para analisar prescrigdes, fazer
reconciliacdo medicamentosa, identificar duplicidades terapéuticas, avaliar doses e
esquemas, além de acompanhar parametros clinicos e laboratoriais ligados a seguranga do
tratamento. Ao reconhecer precocemente interagdes em potencial, julgar sua relevancia e
sugerir ajustes, como mudanca de dose, de horario ou de farmaco, o farmacéutico contribui
diretamente para reduzir danos, melhorar a eficacia da terapia e alcancar melhores resultados
para o paciente.

A propria selecdo de artigos realizada evidencia a presenca do farmacéutico em
diferentes niveis de atengcao, como hospitais, UTIs e servigos de atengao primaria, sempre
integrado a equipes multiprofissionais. Em ambiente hospitalar e de terapia intensiva, a
atuacao clinica do farmacéutico tem sido associada a reducao de interagdes de alto risco, ao

uso mais racional dos medicamentos, a prevencao de problemas de abastecimento e ao
aprimoramento de protocolos clinicos. Na atenc¢ao primaria, destacam-se atividades como
revisdo de prescrigdes, seguimento de pacientes em polifarmacia e agcdes educativas
comunitarias, que ajudam a diminuir interagdes potenciais e apoiar o uso racional de
medicamentos em grupos mais vulneraveis, como idosos e portadores de doengas crbnicas.
Ao mesmo tempo, os estudos n&do deixam de apontar os obstaculos que ainda
dificultam a consolidacao da pratica clinica farmacéutica no cotidiano dos servigos, ponto que
também aparece nas hipdteses do trabalho. Entre as barreiras mais citadas estéo a
sobrecarga de atividades, o numero insuficiente de profissionais, a pouca articulagéo entre

setores, a auséncia de protocolos bem definidos e a limitagdo do acesso a sistemas
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informatizados que ajudem a identificar interagdes. Essas condigbes acabam restringindo o
espaco para uma atuagao clinica plena e mantém muitos farmacéuticos presos a tarefas
essencracialmente logisticas, o que reduz o potencial de prevencao de eventos adversos
ligados as interacdes medicamentosas.

Diante desse quadro, as estratégias propostas para diminuir o impacto das interagoes,
encontram forte respaldo na literatura analisada. A educagao permanente de profissionais de
saude aparece como um dos pilares para qualificar a pratica, pois o conhecimento atualizado
sobre mecanismos de acao, interagdes e consequéncias clinicas € condi¢ao basica para uma
terapéutica mais segura. Quando essa formagéo continua é articulada a politicas institucionais
de segurancga do paciente, fortalece-se a vigilancia sobre o uso de medicamentos e alimenta-
se uma cultura de prevencgao de erros e eventos adversos.

Outra estratégia recorrente na literatura é a implementagao de sistemas eletrénicos de
prescricdo e de apoio a decisao clinica, com alertas automaticos para interacdes
medicamentosas relevantes. Esses sistemas, quando bem configurados e utilizados de forma
critica, permitem acesso rapido a informacdes sobre medicamentos, auxiliam na detecg¢ao de
combinagdes de risco e reduzem a probabilidade de erros de prescricdo. No entanto, os
estudos também alertam que a eficacia dessas ferramentas depende da interpretagao
qualitativa dos alertas e da capacidade de a equipe multiprofissional contextualizar cada caso,
evitando tanto a banalizagcao de avisos quanto intervengdes desnecessarias.

Por fim, a educacdo e o envolvimento do paciente aparecem como elementos
essenciais para a reducao das interagbes medicamentosas, em plena consonancia com a
énfase dada pela aluna a orientagao farmacéutica. A oferta de informacdes claras e acessiveis
sobre o0 uso correto dos medicamentos, horarios, possiveis interacbes com alimentos, bebidas
e outros farmacos, bem como sobre sinais e sintomas que devem ser prontamente
comunicados a equipe de saude, contribui para a adesao ao tratamento e para a identificacao
precoce de intercorréncias clinicas. Ao colocar o paciente no centro do processo terapéutico,
o farmacéutico fortalece a autonomia do individuo, estimula a corresponsabilizagdo pelo
tratamento e amplia as chances de detectar e manejar interagbes antes que evoluam para
desfechos graves.

Em sintese, a discussao construida a partir dos estudos analisados confirma a hipotese
de que as interagdes medicamentosas sdo um problema de saude publica evitavel, fortemente
associado a polifarmacia, ao envelhecimento populacional, a automedicacao e a fragilidades
nos processos de cuidado. Ao mesmo tempo, evidencia que a atuagcdo qualificada do

farmacéutico clinico, integrada a uma equipe multiprofissional e apoiada por estratégias como




educacao permanente, sistemas eletrénicos de prescricdo, monitoramento de grupos de risco
e educacado em saude, constitui um caminho promissor para reduzir riscos, promover 0 uUso
racional de medicamentos e otimizar os desfechos terapéuticos em diferentes cenarios

assistenciais.
CONCLUSAO

Esta revisdo mostrou que as interacbes medicamentosas continuam sendo um
problema importante para a segurancga do paciente, principalmente quando o paciente usa
muitos medicamentos, tem varias doencas crdnicas e é idoso. Nesses contextos, as
interagbes podem aumentar a toxicidade, reduzir o efeito do tratamento e levar a internagbes
mais longas ou até evitaveis, o que as coloca como um tema de saude publica que, em grande
parte, po Os resultados também permitiram reconhecer quais tipos de interagdes sao mais
frequentes, quais sao seus principais impactos e quais grupos sofrem mais com esse
problema, com destaque para idosos e portadores de doencas cronicas. Ficou evidente que
o desconhecimento dos pacientes, a automedicagao e falhas nos processos de prescricao,
dispensacdo e acompanhamento favorecem o aparecimento de eventos adversos
relacionados a interagbes, reforcando a necessidade de educacdo em saude e de

acompanhamento mais préoximo da farmacoterapia.

Dentro desse cenario, o farmacéutico clinico aparece como figura central para prevenir,
identificar e manejar interagdes, atuando junto a equipe multiprofissional na revisdo de
prescricdes, no monitoramento de pacientes de risco e na orientagdo individualizada. A
literatura indica que, quando esse profissional dispoe de condi¢des estruturais e conta com
apoio de acdes de educacado permanente e de ferramentas como sistemas eletrébnicos com
alertas de interacao, ha reducao importante de eventos de alto risco e melhora dos desfechos
clinicos, com um cuidado mais seguro, racional e centrado no paciente de ser prevenido com

uma abordagem mais cuidadosa do uso de medicamentos.
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