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Resumo: A prescricdo médica € uma ordem escrita por profissionais qualificados dirigida ao farmacéutico,
designando como o farmaco deve ser dispensado ao paciente. Diante desse contexto, o presente trabalho
teve como objetivo avaliar as prescricdes médicas de psicotrépicos dispensados em uma drogaria na cidade
de Santa Inés-MA, aviadas durante os meses de janeiro a abril de 2018. Foram analisadas 1.954
prescricdes, sendo que 1.364 prescricdes eram da classe “C1” e 590 prescrigdes da classe “B1”. Foram
observados aspectos essenciais preconizados pela Portaria 344/98, e aspectos como classe
medicamentosa prescrita e especialidade médica, caracterizando um estudo do tipo documental, descritivo
com abordagem quantitativa. Destas 99,5% apresentavam a identificagdo do prescritor, 95,4% o0 nome
completo do paciente, 93,4% nédo apresentavam o endereco do paciente. Pode-se observar que 94,2%
apresentavam a concentracdo, 82,2% continham a forma farmacéutica, 96,9% referiam a quantidade de
medicamento a ser utilizado. Sendo 78,35% dos medicamentos prescritos ndo estavam de acordo com a
Denominagdo Comum Brasileira, 0 medicamento mais prescrito da lista “B1” foi o clonazepam (46%) e da
lista “C1” foi a carbamazepina (16,6%). Observa-se a necessidade de que os profissionais prescritores
atendam as instru¢cfes ou leis vigentes quanto as caracteristicas para emissdo da prescricdo médica,
favorecendo assim a interpretacdo e a dispensacéo correta do medicamento pelos farmacéuticos e o uso
correto pelo paciente proporcionando melhor adesao ao tratamento.

Palavras-chave: Aspectos legais, Prescricdo médica, Psicotropicos.

Abstract: The medical prescription is an order written by qualified professionals addressed to the
pharmacist, designating how the drug should be dispensed to the patient. The objective of this study was to
evaluate the medical prescriptions of psychotropic drugs dispensed at a drugstore in the city of Santa Inés-
MA, carried out during the months of January to April 2018. A total of 1,954 prescriptions were analyzed, of
which 1,364 prescriptions were class "C1" and 590 class "B1" requirements. Essential aspects
recommended by Ordinance 344/98 were observed, as well as aspects such as prescribed medical class
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and medical specialty, characterizing a documentary, descriptive study with a quantitative approach. Of
these, 99.5% had the prescriber identification, 95.4% had the full name of the patient, and 93.4% did not
present the patient's address. It can be observed that 94.2% presented the concentration, 82.2% contained
the pharmaceutical form, 96.9% referred to the amount of drug to be used. As 78.35% of the prescribed
drugs were not according to the Brazilian Common Denomination, the most prescribed drug on the "B1" list
was clonazepam (46%) and carbamazepine (16.6%) was the "C1" list. It is observed the need for prescribing
professionals to comply with current instructions or laws regarding the characteristics for issuing the medical
prescription, thus favoring the correct interpretation and dispensing of the drug by pharmacists and the
correct use by the patient, providing better adherence to the treatment.

Key words: Legal aspects, Prescription, Psychotropic drugs.

Resumen: La prescripcibn médica es una orden escrita por profesionales calificados dirigida al
farmacéutico, designando como el farmaco debe ser dispensado al paciente. En este contexto, el presente
trabajo tuvo como objetivo evaluar las prescripciones médicas de psicotropicos dispensados en una
drogueria en la ciudad de Santa Inés-MA, aviadas durante los meses de enero a abril de 2018. Se
analizaron 1.954 prescripciones, siendo que 1.364 prescripciones eran clase "C1" y 590 prescripciones de la
clase "B1". Se observaron aspectos esenciales preconizados por la Portaria 344/98, y aspectos como clase
medicamentosa prescrita y especialidad médica, caracterizando un estudio del tipo documental, descriptivo
con abordaje cuantitativo. De las 99.5% presentaban la identificacion del prescriptor, el 95,4% el nombre
completo del paciente, el 93,4% no presentaba la direccion del paciente. Se puede observar que el 94,2%
presentaba la concentracion, el 82,2% contenia la forma farmacéutica, el 96,9% referia la cantidad de
medicamento a ser utilizado. Si el 78,35% de los medicamentos prescritos no estaban de acuerdo con la
Denominacion Comun Brasilefia, el medicamento mas prescrito de la lista "B1" fue el clonazepam (46%) y la
lista "C1" fue la carbamazepina (16,6%). Se observa la necesidad de que los profesionales prescriptores
atiendan las instrucciones o leyes vigentes en cuanto a las caracteristicas para emision de la prescripcion
médica, favoreciendo asi la interpretacién y la dispensacién correcta del medicamento por los farmacéuticos
y el uso correcto por el paciente proporcionando mejor adhesion al tratamiento.

Palabras clave: Aspectos legales, Prescripcion médica, Psicotrépicos.

INTRODUCAO

A utilizagdo de medicamento é essencial para o tratamento de diversas patologias e a prescricao correta
favorece a dispensacéo correta assim como o emprego racional pelo paciente (PEREIRA; FREITAS, 2008).
Nos ultimos anos os psicofarmacos pertencem a classe de medicamentos com o maior nimero de
prescricdo até mesmo, em alguns paises orientais, isso acontece decorrente dos transtornos psiquiatricos
que vem tomando proporc¢8es constantes e rotineiras na populacdo. (RODRIGUES et al., 2006).

Psicotrépicos, sdo substancias sintéticas conhecidas ha milénios e tém sido frequentemente
relacionadas ao tratamento de desordens mentais, também conhecidas como doencas psiquiatricas, eles
atuam no sistema nervoso central alterando e afetando as fun¢des mentais e emocionais dos individuos
(ALMEIDA, 2006).

De acordo com as Portarias 3.916/98 e 344/98, a prescricdo caracteriza-se como um documento legal e
escrito que estabelece o que deve ser dispensado ao paciente bem como as orientagdes para seguir o
tratamento medicamentoso (BRASIL, 1998a; BRASIL, 1998b). Dessa forma, psicofarmacos devem ser
prescritos e dispensados de forma racional, para evitar a dependéncia e inducdo de efeitos adversos e
garantir ao paciente um tratamento medicamentoso seguro e eficaz (ROCHA; WERLANG, 2013).

Segundo Arruda, Morais e Partata (2012), as drogas psicotropicas ou psiquicas estdo classificadas na
Lista A3, Lista B1 e B2, C1 e devem ser dispensadas mediante a retencdo da mesma em farmacias e
drogarias. Véarios sdo os motivos que podem provar o uso incorreto desses medicamentos, desde a
intercorréncias ente prescricao e dispensagdo, ou farmacos com nome ou pronuncia similares. (ANACLETO
et al.,, 2010). Guzatto (2007) afirma que nao devem ser prescritas receitas ilegiveis, com abreviaturas e
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falha nas informacg6es dos medicamentos, pois podem induzir a erros de dispensacao a fim de evitar algum
risco para o paciente ou resultar até mesmo na ndo de adeséo ao tratamento.

E importante fazer andlise da qualidade da prescricdo médica como nesse estudo, pois faz parte dos
servicos de salde prestados a sociedade, além de ser um documento que pode indicar a satisfacdo do
paciente e sua adesdo ao tratamento (GUZATTO; BUENO, 2007).

Diante disso, é indispensavel que o paciente seja identificado, este comportamento pode evitar
problemas como a ocorréncia de fraudes na prescricdo/dispensacao, pois estes sdo 0s equivocos mais
comum de erros que ocorrem na utilizagéo de medicamentos (SANTOS, 2010).

De acordo com o estudo de Cassiani et al. (2005) o profissional tem o compromisso de elaborar uma
prescricdo que transmita de forma clara e objetiva as informacdes para todos os individuos que utilizam a
receita médica. Principalmente quando se tratar de medicamentos sujeitos a controle especial, pois estes
merecem mais atenc¢do, pois podem resultar em sérios riscos a saude do paciente quando ndo prescrito
corretamente.

Portanto elaborar uma prescricdo com responsabilidade significa que tenha que ser de forma clara e
completa para todos os outros profissionais da salude que se utilizam deste documento em cooperacdo aos
tratamentos dos individuos. Pois se considera que uma prescri¢cdo correta tem como critérios basicos além
do nome e dados especificos do paciente, nome genérico ou comercial do medicamento, posologia, forma
farmacéutica, quantidade do medicamento, bem como qualquer informagédo relevante a quem o interessar,
esses garantem a legibilidade (COHEN, 1999).

A prescricdo médica que nédo obedecer as normas da lei vigente, e que ndo se mostra clara e legivel
pode levar o profissional farmacéutico a uma interpretacdo equivocada no ato da dispensacdo e como
consequéncia causar sérios problemas a satde do paciente. E de suma importancia que o médico prescritor
atente ao preenchimento correto dos requisitos exigidos na receita especial, a fim de evitar erros na
dispensacéao, e resulta no insucesso terapéutico.

Sabe-se que uma receita médica bem elaborada funciona como um dos principais fatores no sucesso do
tratamento terapéutico do paciente, pois a mesma sera interpretada de forma precisa pelo farmacéutico,
gue podera também dispensar informagfes importantes quanto ao uso do medicamento pelo paciente,
proporcionado seguranca a saude do mesmo e favorecendo uma melhor adeséo ao tratamento.

Esse trabalho terd como objetivo avaliar as prescricdes de psicotropicos se estas atendem as normas
vigentes. O Objetivo geral € avaliar as prescricdes médicas de psicotrépicos dispensadas em uma drogaria
na cidade de Santa Inés - MA. Como objetivos especificos; a) Analisar se as prescricdes atendem as
normas legais vigentes; b) Caracterizar os tipos de receituarios mais prescritos; c) Identificar possiveis erros
nas prescricbes dispensadas; d) Verificar os medicamentos psicotrépicos “B1” e “C1” mais prescritos, e a
especialidade médica.

METODO

O estudo é do tipo quantitativo, com abordagem descritiva e documental. Avaliou-se 1.954 prescricGes
médicas de psicotrépicos da classe “B1” e “C1” sendo 590 da casse B1 e 1.364 da classe C1, dispensadas
em uma drogaria no municipio de Santa Inés - Ma. A estatistica de dados ocorreu entre os meses de
Janeiro a Abril do ano de 2018.

Os dados foram coletados a partir da andlise de prescricdes médicas de psicotropicos da farmacia, no
periodo de maio a junho de 2018, onde se observou aspectos preconizados pela Portaria 344/98 (auséncia
e/ou presenca da identificagdo do prescritor, nome completo, bem como o endereco do paciente, prescricao
pela Denominagdo Comum Brasileira (DCB) ou Denominacdo Comum Internacional (DCI), concentracéo,
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forma farmacéutica, quantidade e posologia dos medicamentos) classe medicamentosa prescrita e
especialidade médica.

Os dados obtidos foram organizados em tabelas e graficos através de programas Microsoft Office Word®
e Excel® 2010.

RESULTADOS & DISCUSSAO

De acordo com o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (2018), Santa Inés é uma cidade que se
encontra no estado do Maranhdo, em uma estimativa de 243 km da capital do estado, Sao Luis. A cidade foi
fundada em 1887 por senhores de escravos. O povoado local desenvolveu-se a fim de explorar a
monocultura da cana-de-agUcar a qual abastecia o Engenho Central do municipio de Pindaré-Mirim
localizado a 9 km quilémetros de Santa Inés (IBGE, 2018b).

Santa Inés contava com uma populacdo estimada de 88.013 pessoas no ano de 2017, sendo o salario
médio mensal dos trabalhadores formais no ano de 2016 equivalentes a 1,9 saldrios minimos, ocupando a
posicdo de numero 40 quando comparada as demais cidades do estado do Maranhéo (IBGE, 2018a).

A Drogaria Gldria € uma farmécia privada com cerca de 30 anos de fundagdo que conta com cerca de
2.500 atendimentos mensais calculados através de software de gerenciamento de vendas do
estabelecimento sendo cerca de 70% desses atendimentos de origem do Sistema Unico de Sautde (SUS).

Foram analisadas 1.954 prescricdes de medicamentos sujeitos a controle especial, sendo 69,8%
prescricdes da classe de medicamentos pertencentes a lista C1 e 30,19% prescri¢cdes pertencentes a lista
B1 dispensadas durante os meses de janeiro a abril de 2018. A tabela a seguir mostra a frequéncia das
prescricdes analisadas de acordo com o més de dispensacéo na farmécia.

O Grafico 1 consta os dados numéricos de prescrigdes analisadas ao longo de cada més. De acordo
com os itens abaixo, percebeu-se que no més de abril ocorreu nimero maior de aviamento de prescrigcdes
da classe B1 foi 17,86%, enquanto que as prescricdes da classe C1 houve maior ocorréncia no més de
marc¢o de 20,78 %.

20,78%

17,09% 17,86%

14,07%

8,85%
7,06% 6.36% a7
JANEIRO FEVEREIRO MARCO ABRIL

——RECEITUARIOB1 —sRECEITUARIO C

Gréfico 1. Frequéncia de prescricbes médicas classificadas de acordo com o més de dispensacédo do
receituario na Drogaria Gloria do municipio Santa Inés — MA.
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Os médicos tém suas escalas de trabalho, portanto mudam com frequéncias os dias de atendimento por
isso ocorrem as variacdes no que desrespeito a variacdo das prescricdes mensais, assim como a
disponibilidade dos medicamentos nas drogarias, pois estas vdo de encontro com as prescricdes, se
demanda em alta ou ndo. (SEBASTIAO & PELA, 2004), possivel explicacdo para a variacdo observada no
municipio estudado é o fato de o més de fevereiro possuir 28 dias e margo 31.

Pelegrini (2003) aponta em sua pesquisa, que a atual realidade social, € de grandes versatilidades,
movimentacéo, agitagdo em busca de suas convicgdes e que isso, 0 comportamento destes individuos esta
relacionados com o estresse, depresséo, ansiedade e outros transtornos comuns. Isto explica os principais
motivos que condicionam as pessoas utilizarem cada vez mais, e em maiores quantidades substancias
psicoativas, ndo podendo deixar de destacar ainda o problema da automedicacdo e das prescrices
excessivas.

A falta de informagBes na prescrigdo principalmente relacionadas ao medicamento pode levar o individuo
a um evento adverso que é possivelmente evitavel, desde que a prescricdo médica e a dispensacao seja
efetuada de forma adequada. A gravidade de tais eventos pode acarretar em prejuizo permanentes ou
temporarios da fungéo ou estrutura do corpo do paciente, sendo que pode compreender com dano fisico,
emocional ou psicolégico. (NCC MERP, 2001). Os danos causados podem ser incapacitantes, com
sequelas permanentes, e até mesmo resultar em mortes prematuras, em consequéncias da falta de
seguranca nos cuidados prestados aos pacientes (WHO, 2008).

Nota-se no Grafico 2 que 0,25% das prescricdes ndo continham a identificacdo do prescritor, 2,27%
apresentavam o nome completo do paciente e 45,6% n&o constava o endereco do paciente. Cabe ressaltar
gue o nome, endereco e telefone do prescritor facilitam o contato com o profissional farmacéutico em caso
de duvidas ou ocorréncia de problemas relacionados ao uso de medicamentos prescritos (GALATO et al.,
2008).

45.6%
30,88%
8,7% 7.97%
025%  227% 2,8% 1,52%
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Grafico 2. Frequéncia de erros presentes nos receituarios analisados de acordo com o més de dispensacao
na Drogaria Gloria do Municipio de Santa Inés — MA.
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A portaria N° 344/98 SVS/MS Cita que nas prescricbes de medicamentos de controle especial devem
conter o enderego completo do paciente na identificagdo do usuério, sendo que necessério a identificacao
do emitente, nome do profissional com sua inscricdo no Conselho Regional com a Sigla da respectiva
Unidade da Federag&o; ou nome da instituicdo, endereco completo e telefone, porem tais exigéncias néo
sdo cumpridas a risca. E sabido que a identificacdo do profissional prescritor é indispensavel, sendo que
através deste, pode se tirar dividas ou obter esclarecimentos sobre a prescricdo, se surgirem possiveis
erros no ato da dispensacdo do medicamento.

Analisando o Grafico 2 é possivel verificar que ha uma pratica do prescritor no ndo preenchimento de
alguns dados nas prescri¢des, dado que correlaciona com um estudo realizado por Andrade et al., (2004)
onde 44,8% das receitas ndo apresentavam o endereco dos pacientes.

Segundo a pesquisa realizada por Arruda et al. (2012), destaca-se com um nUmero consideravel de
receitas sem a data de prescricao (74%), isso se justifica pelo o fato de o fluxo de receitas serem bem
maiores, a data da prescricdo é de fundamental relevancia pois € ela quem determina sua validade, isso
impede que o dispensador possa aviar a prescricdo, podendo ocasionar prejuizos a orientagao
farmacéutica, quanto ao periodo de tratamento, por exemplo, além de fraudes ou uso irracional do
medicamento.

Segundo Schenkel (2013) a apresentagdo da DCB torna-se importante para a correta identificagdo do
medicamento, ja que, a confusdo gerada pela propaganda de medicamentos, onde prevalecem apenas 0s
seus nomes de fantasia ou de marcas, adicionado a falta de informa¢des sobre o medicamento para o
consumidor, pode levar a problemas graves, resultando no uso indevido de medicamentos pelo
entendimento equivocado dos nomes prescritos.

O uso de nomes comerciais pode induzir a erros, pois 0s mesmos podem variar de um pais para outro e
estdo sujeitos a mudancas, atendendo a interesses de mercado (GUZATTO; BUENO, 2007).

Segundo a pesquisa realizada por Firmo et al. (2013) 76,8% dos medicamentos foram prescritos pela
DCI e 24,2% foram prescritos pela DCB, sendo estes dados diretamente relacionados com o presente
trabalho. Tornam-se claros o poder influente das indlstrias farmacéuticas e a busca pela conscientizacéo
dos profissionais de salde para que haja prescricdo conforme a legislacdo. Destacando ainda a importancia
de se conhecer as substancias, como por exemplo, em casos de intoxicacdo por ingestdo de determinados
farmacos, a fim de reverter o quadro, a prescrigdo utilizando a DCB, facilita este processo (SCHENKEL,
2013).

O estudo realizado por Martins et al. (2014) apresentaram em seus resultados que 53,4% dos
medicamentos foram prescritos pela DCB e 45,6% foram prescritos pela DCI, diferenciando dos resultados
obtidos pelo presente trabalho, onde as prescrigcbes pela DCI prevaleceram, para , Mastroianni (2009) as
prescricdes que nao apresentavam na adesdo pelo uso da DCB, e por consequéncia ha um
comprometimento no acesso aos medicamentos, pois o0 paciente fica sem a opc¢do da intercambialidade de
um medicamento com valor mais acessivel que apresenta a mesma seguranca, qualidade e eficacia que o
medicamento de referéncia.

A OMS (Organizacdo Mundial de Saude) recomenda que 100% das prescricdes médicas devem ser
feitas pelo nome da substancias ativa, 0 que implica na necessidade de conscientizacdo dos profissionais
da saude. O medicamento genérico tem como base legal a Lei n® 9.787 de 1999 e objetivo promover a
variedade de oferta no mercado de medicamentos, com o intuito de possibilitar uma melhora da sua
gualidade no &mbito nacional e reducéo do preco, facilitando o acesso da populag&o aos tratamentos.

A presente pesquisa apresenta uma alta porcentagem de prescri¢cdes legiveis, concordando com o
estudo de Lima (2010), em que 88% das receitas se apresentaram legiveis, e 0 estudo de Sousa et al.
(2014) que de acordo com a legibilidade, apresentou 56%, foi possivel observar a confiabilidade das
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prescricbes de controle especial, o que se tornou um resultado importante, principalmente quanto a
dispensacao, onde problemas de legibilidade, na maioria das vezes, levam a uma dispensacado incorreta.
De acordo com Miguel (2010), uma prescrigdo legivel condiciona o processo de comunicacdo, sendo capaz
de interromper ou alterar a assisténcia ao paciente, podendo ocasionar danos ao mesmo, sem duavida, a
escrita manual ilegivel é reconhecida causa de erros envolvendo medicamentos

De acordo com Cruciol-Souza et al., (2008) as prescricdes médicas sao reconhecidas como legiveis,
guando ndo ha tempo gasto, além do normal, para compreender o que estd escrito, sdo consideradas
pouco legiveis, quando ha entendimento parcial da prescricdo e as tachadas de ilegiveis, sdo aquelas em
que é impossivel compreender o que esta escrito em pelo menos metade delas.

A Tabela 1 mostra que a maioria das prescrigfes foi emitida por médicos sem especialidades (53,64%),
e das prescricfes com especialidades identificadas, os psiquiatras (20,05%), e neuropsiquiatras (11,62%),
foram os que mais prescreveram seguidos por neurologistas (7,8%) e clinicos gerais (6,5%). Conforme
estudo de Torres et al., (2014) a maioria das prescricdes foram emitidas por médicos sem especialidades
(31,39%), o que corrobora com a presente pesquisa, onde a especialidade que mais prescreveu também
foram os médicos sem especialidade, no entanto os psiquiatras seguem sendo 0s que mais prescrevem,
evidenciando que os pacientes estdo buscando tratamento com profissional especialista.

Tabela 1. Distribuicdo numérica e percentual das especialidades médicas observadas nas prescricdes
médicas de psicotrépicos de uma drogaria do municipio de Santa Inés-MA, 2018

ESPECIALIDADES QUANTIDADES %

Psiquiatra 401 20,5
Neuropsiquiatra 227 11,62
Neurologista 153 7,8

Clinico geral 125 6,5

Outros 1048 53,64
TOTAL 1954 100

Estima-se que os especialistas como psiquiatras e neurologistas apresentam um perfil de prescrigdo
diferenciado, uma vez que estes devem possuir mais conhecimentos sobre as propriedades farmacol6gicas
dos medicamentos psicoativos e 0s possiveis riscos inerentes a sua utilizagdo (FERRARI et al., 2013).

Em 10 receitas aviadas nao foi possivel observar a especialidade médica, pois ndo constava a
identificacdo do prescritor. Em uma pesquisa realizada por Ev, Guimardes e Castro (2008), também foi
observado a auséncia de identificacdo/assinatura do prescritor (0,09%), evento que ainda se torna comum
na pratica médica, e pode interferir na qualidade do tratamento terapéutico.

A Tabela 2 destaca os psicofarmacos mais prescritos da lista “B1”, dentre as classes predominantes
encontram-se os benzodiazepinicos. Dessa forma, os medicamentos mais prescritos foram clonazepam
(46%), diazepam (16,7%) e bromazepam (10,8%). A pesquisa de Firmo et al., (2013) e Azevedo et al (2011)
afrmaram os resultados encontrados na presente pesquisa, pois apontam o clonazepam como
benzodiazepinico mais dispensado. Para Forsan os benzodiazepinicos sédo considerados o maior grupo de
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medicamentos sedativos e 0s mais consumidos no mundo, a elevada eficacia terapéutica e os baixos riscos
de intoxicacao contribuem para que os médicos optem pela a sua indicagéo.

Tabela 2. Distribuicdo numérica e percentual dos medicamentos encontrados nas prescricdes médicas de
psicotropicos da classe B1 em uma drogaria do municipio Santa Inés-MA, 2018

CLASSE N° %

Ansioliticos e Hipnéticos

Benzodiazepinas

Clonazepam 269 46
Diazepam 99 16,7
Bromazepam 64 10,8
Cloxazolam 45 7,6
Clobazam 28 4,7
Alprazolam 28 4,7
Lorazepam 13 2,2
Flurazepam 9 15
Nitrazepam 7 1,2
Estazolam 3 0,5
Midazolam 2 0,3

Associacdo de Substancias

Clordiazepoxido + Amitriptilina 21 3,5
Sulpirida + Bromazepam 2 0,3
TOTAL 590 100

Os benzodiazepinicos sdo os medicamentos de escolha para o tratamento da ansiedade aguda e da
agitacdo. Mediante o risco de dependéncia psicologica, a utilizagdo em longo prazo dessa classe deve ser
monitorada cuidadosamente (SADOCK; SADOCK, 2008). Segundo Bordim (2012) a frequéncia do
surgimento de diagnosticos de transtornos psiquiatricos ocasiona 0 aumento no consumo dos
benzodiazepinicos, assim como a introducdo de novos farmacos, a automedicacdo, a propaganda
medicamentosa e muitas vezes o tratamento de qualquer sofrimento mental.

De acordo com Melo (2012) o clonazepam é considerado coadjuvante em tratamento, ndo a primeira
escolha de um médico especialista, porém, esta substéncia apresenta efeito imediato na diminuicdo da
ansiedade, por isso é receitado por uma classe médica, que ndo é a especializada, como ginecologista e
clinico geral.

No presente estudo, observou-se que também foram feitas prescricdes de associacdes de substancias,
como clordiazep6xido mais amitriptilina e sulpirida mais bromazepam (Tabela 2), estas associacfes
potencializam os efeitos antidepressivos e ansioliticos dos psicotropicos.
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A Tabela 3 apresenta os dez medicamentos mais prescritos nas 1954 receitas médicas da lista “C17,
dentre eles estdo a carbamazepina (16,6%), fenobarbital (12,8%), haloperidol (10,2%), clorpromazina
(9,3%) e a risperidona (8,4%).

Tabela 3. Distribuicdo numérica e percentual das substancias mais encontradas nas prescricdes médicas
da classe C1 em uma drogaria do municipio Santa Inés-MA, 2018

ANTICONVULSIVANTES N° %
Carbamazepina 227 16,6
Fenobarbital 175 12,8
Fenitoina Sodica 95 6,9
Valproato de Sédio 85 6,2

ANTIPSICOTICOS
Clorpromazina 128 9,3
Haloperidol 140 10,2
Levomepramazina 80 5,8
Periciazina 54 3,9
Risperidona 115 8,4

ANTIDEPRESSIVO TRICICLICO
Amitriptilina 81 5,9

O estudo de Torres et al. (2014), encontraram como 0 substancia menos prescrita em seu trabalho, a
levomepramazina (0,19%) enquanto que na referida pesquisa, 0 medicamento menos prescrito entre as dez
substancias foi a periciazina (3,9%).

No estudo realizado por Andrade et al. (2004) pode-se observar que a substancia mais prescrita da lista
C1l é a fluoxetina (68,8%), o resultado semelhante foi encontrado por Azevedo et al. (2011), onde a
fluoxetina foi a mais prescrita, seguida do fenobarbital enquanto que no referido trabalho a substancia mais
prescrita foi a carbamazepina, porém o segundo mais prescrito foi o fenobarbital.

A lista de medicamentos da classe C1 é bem extensa, abrangendo diversas classes medicamentosas,
com diferentes acdes terapéuticas, sendo que o0 uso incorreto ou inadequado dessas substancias pode
ocasionar efeitos adversos que causam riscos a salde dos pacientes, sendo imprescindivel a esses
medicamentos uma prescricdo adequada e correta de acordo com a necessidade do paciente, com o intuito
de prevenir esses possiveis riscos.

CONCLUSAO

A prescricdo medicamentosa € um elemento de fundamental importancia para o tratamento correto do
paciente e o alcance do sucesso terapéutico, para isso torna-se necessario a presenca de todas as
informacdes que favorecem a interpretacdo de forma clara e precisa, pois através delas o farmaco prescrito
sera identificado e utilizado de forma correta, observando a dose e quantidade do medicamento de acordo
com a duracdo do tratamento, favorecendo o uso racional do medicamento e proporcionando uma
dispensacao de qualidade pelo profissional farmacéutico, garantindo seguranca ao paciente e uma melhor
adeséo ao tratamento

Ante 0 exposto, verifica-se que ainda hd uma necessidade urgente que os profissionais prescritores
atendam mais afinco os aspectos legais exigidos da Portaria n°® 344/98, relacionados ao cumprimento do
preenchimento das prescri¢cdes, hotadamente os aspectos como a identificacdo correta do paciente, a forma
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farmacéutica, dosagem ou concentracdo e posologia, aderindo ao uso do nome genérico ao prescrever,
evitando assim um equivoco na identificacéo da substancia.

A escrita legivel é necessaria para evitar erros na interpretacéo da receita, podendo utilizar como recurso

a digitacdo da prescricdo com intuito de reduzir problemas relacionados a legibilidade, a mesma deve ser
vista como um documento terapéutico, assim evitara negligéncia por parte dos profissionais que irdo
dispensar, garantindo um tratamento seguro e conveniente ao paciente, € notério que os psicotrépicos sédo
medicamentos bastante prescritos, o que torna a qualificacdo do prescritor imprescindivel, a fim de realizar
um diagnéstico mais preciso e a escolha do farmaco mais adequado ao tratamento terapéutico.
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