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RESUMO

O alcoolismo é uma antiga dificuldade da sociedade, embora cause graves
danos ao organismo das pessoas que 0 consomem em excesso, o alcool é estimado
uma droga licita, e prossegue sendo a mais consumida entre as pessoas que em sua
maioria encontra na bebida uma funcdo mediadora da sociabilidade e € agente de
desinibigdo e estimulador. Esta revisdo integrativa objetiva analisar a assisténcia
farmacéutica a pacientes que fazem o uso do Nalirexona para tratamento do
alcoolismo, visto que os etilistas tém dificuldades enquanto ac uso do medicamento e
a sua aceitagdo, deste modo a literatura apresenta, o farmacéutico como profissional
habilitado tecnicamente para que se tenha com éxito uma finalidade terapéutica
correta. Esta pesquisa foi realizada através de artigos indexados no banco de dados
como Scielo, Google académico, Pubmed e Medline. Os critérios de inclusdo foram
utilizar artigos divulgados na integra; em portugués e nos Ultimos sete anos de
publicacdo de 2015 a 2021 sendo selecionados doze artigos que ficaram submetidos
a analise de contetdo. Por meio dos resultados foi possivel observar que nas diversas
dificuldades que o alcool pode trazer como maleficio para o organismo humano a
farmacia é um dos servigos de salde mais acessivel para as pessoas, o profissional
farmacéutico se destaca pela possibilidade de atuar ndo sé na dispensacéo adequada
dos medicamentos, mas podendo ser responsdvel também pela reeducacdo
assistindo e monitorando o cuidado em saude, que da estimulo no tratamento do
paciente. Com o restrito nimero de publicagdes sobre o referido tema por parte dos
farmacéuticos e a caréncia de estudos brasileiros chama atengdo sendo um estimulo

por ser um dos paises que mais aumenta no ramo farmacéutico.

Palavras-chave: Farmacéutico. Tratamento. Naltrexona. Alcoolismo.
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ABSTRACT

Alcoholism is an old difficulty of society, although it causes serious damage to the body
of people who consume it in excess, alcohol is considered a legal drug, and continues
to be the most consumed among people who mostly find in drinking a mediating
function. of sociability and is an agent of disinhibition and stimulator. This integrative
review aims to analyze pharmaceutical care for patients who use Nalirexone for the
treatment of alcoholism, since alcoholics have difficulties regarding the use of the drug
and its acceptance, in this way the literature presents the pharmacist as a technically
qualified professional to to successfully have a correct therapeutic purpose. This
research was carried out through articles indexed in databases such as Scielo, Google
academic, Pubmed and Medline. The inclusion criteria were to use articles published
in full; in Portuguese and in the last seven years of publication, from 2015 to 2021,
twelve articles were selected that were submitted to content analysis. Through the
results, it was possible to observe that in the various difficulties that alcohol can bring
as harm to the human organism, the pharmacy is one of the most accessible health
services for people, the pharmaceutical professional stands out for the possibility of
acting not only in the proper dispensation of medicines, but may also be responsible
for re-education, assisting and monitoring health care, which stimulates the ireatment
of the patient. With the limited number of publications on the subject by pharmacists
and the lack of Brazilian studies, it is a stimulus for being one of the countries that has
increased the most in the pharmaceutical sector.
Keywords: Pharmacist. Treatment. Naltrexone. Alcoholism.
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1 INTRODUGAO

O alcoolismo € uma antiga dificuldade da sociedade, embora cause graves
danos ao organismo das pessoas que O consumem em excessc o0 alcool é
considerado uma droga licita, e prossegue sendo a mais consumida entre as pessoas
que em sua maioria encontra na bebida uma fungdo mediadora da sociabilidade e é
agente de desinibigdo e estimulador das afinidades entre seu convivio (HAES et al.,
2010; ZAHR et al., 2011).

Sendo presente em praticamente todas as temporadas sociais como reunioes
de celebracées, por motive de uma de suas fundamentais caracteristicas mais
conhecidas que é o favorecimento da desinibigdo resultado de sua agdo no sistema
nervoso central, portanto, o consumo de bebidas alcodlicas esta relacionado ao
contentamento, lazer e relaxamento (PADUA, 2010; SIMON, 1974).

O élcool € uma das bebidas, usadas pelas comunidades desde a pré-histéria.
Delineia-se na histéria que a fabricacdo das bebidas se iniciou pelo método de
fermentagdo o que proporcionava a estas o baixo nivel alcodlico, ao acertar dos anos
e com o surgimento da destilagdo houve um aumento do teor de alcool das bebidas
(BRASIL, 2011).

O consumo do alcoolismo admitido de substancias com atuag&o psicotropica
tem aumentado junto com as civilizagées e que, embora no inicial aja trazendo euforia,
estimulos, proporcionar resultado anestésico e inebriante, induz em dependéncia e
tolerancia, oferecendo altos riscos biopsicossociais imediatos (CARVALHO, 2003).

O sujeito dependente do alcool, duramente ira admitir e compreender que esta
passando por um processo de enfermidade, pois eles afirmam que a qualquer ocasido
vai encerrar com o vicio. Esse motivo impede que grande parte das pessoas etilistas
busque terapias de tratamento necessario para ajuda-la, o que comeca a originar
fatores inversos para a mesma e para seus vinculos mais proximos. A vivéncia familiar
que lida com o alcoolismo é de preocupacéo e luta, o que vemn ocasionar o desgaste
familiar (ALVES, 2021).

O profissional farmacéutico & fundamental nesse processo trazendo como
diregdo uma forma correta para auxiliar as familias no tratamento do etilista no intuito
da melhora do paciente, uma vez que o profissional trabalha com a venda e
dispensagcéo direta fazendo assim o auxilio durante o tratamento ja que no consulidrio
médico muitas vezes ndo tem um atendimenio detalhado sobre o uso do
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medicamento, suas reacdes e eficacia, aonde o servidor entra com as diregbes
cautelosas em convencer e induzir o modo correto do tratamento para o alcoolismo
(REIS et al., 2014)

A atengdo farmacéutica tem como objetivo orientar, aconselhar e educar sobre
o uso correto de medicamentos por meio de informagdes documentadas e objetivas
sendo uma alternativa para crescer a adesdo ao tratamento, reduzir o risco de
toxicidade e melhorar os resultados do tratamento, o0 manejo do paciente tem sido
sugerido com o desenvolvimento de planos baseados no acompanhamento
farmacoterapéutico (EIZERIK; MANFROI, 2007).

Este estudo buscou colaborar com informagdes acerca do tratamento do
alcoolismo com o cloridraio de nalirexona, visto que os etilistas tém dificuldades
enquanto ao uso correto do medicamento e a sua aceitagdo, portanto o farmacéutico
é o profissional habilitado tecnicamente falando para que tenhamos com éxito uma
finalidade terapéutica correta.

Assim o objetivo desse trabalho € avaliar a assisténcia farmacéutica a
pacientes que fazem o uso do cloridato de naltrexona para tratamento do alcoolismo.
E como objetivos especificos buscou, com base em pesquisa bibliografica, averiguar
o uso do cloridrato de naltrexona em pacientes etilicos; verificar de que forma a
participacdo da familia pode auxiliar no tratamento do dependente; e identificar como
a abordagem farmacéutica auxilia nos fatores que evitam a ades&o ao tratamento.

Nesse contexto, a pesquisa buscou respostas para os seguintes
questionamentos: Qual a importancia da assisténcia farmacéutica a pacientes que
fazem o uso do cloridato de naltrexona para tratamento do alcoolismo? De que forma
a participacdo da familia pode auxiliar no tratamento do dependente? Como a
abordagem farmacéutica auxilia nos fatores que impedem a adeséo ao tratamento?

O trabalho de conclusdo de curso esta organizado em cinco segdes, sendo a
primeira apresentando a introducdo em que faz um breve resumo do trabalho, assim
como os objetivos e problematica do estudo, a secdo dois traz o referencial
bibliografico, dividido em subtemas entre o histérico do alcoolismo, o farmacéutico e
0 haltrexona, a segédo trés se refere ao processo metodoldgico, mostrando como foi
realizado a pesquisa, a secdo quatro apresenta os resultados e discusséo dos dados
coletados e por fim tem-se a segao cinco, apresentando a concluséo do trabalho.
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2 FUNDAMENTAGAO TEORICA
2.1 HISTORICO DO ALCOOLISMO

O uso mais ativo da bebida alcodlica teve linhagem na Pré-histéria,
precisamente durante o periodo Neolitico quando existiu a aparicdo da agricultura a
partir de um método de fermentacdo natural ocorrido ha aproximadamente 10.000
anos com isso o0 ser humano passou a consumir e a atribuir diferentes significados ao
uso do alcool (CISA, 2019).

Citado um dos primeiros casos de embriaguez, em uma das mais majestosas
passagens do Antigo Testamento da Biblia (GENESIS, 9:21) Nog, apés o diltvio,
plantou vinha, colheu, fez o vinho e tomou da bebida a ponto de se embriagar,
causando assim bebedeira e vergonha para sua familia com o ato.

A tradicdo de beber estendeu-se até a Idade Média, segundo a medicina
hipocratica, a agua era consumida com “o habito metddico de mistura-la ao vinho,
mais do que um sinal de bom gosto, € uma medida preventiva a satide” dados os
riscos para quem se aventurou a consumir a agua antes da chegada dos sistemas de
tratamento (FLANDRIN ef al., 1998).

Nao ha duvida de que numa sociedade estritamente hierarquica comer ou
beber assumiam significados diversos conforme as condigdes de quem os consumia,
por isso, os mais humildes faziam ingestdo de aguardentes de cana quase sempre
como complemento diério alimentar, ja os mais ricos consumiam como aperitivo em
momentos de descontragsio e convivio social (VENANCIO et al., 2005).

Apesar das especificidades de cada época e contexio a ingestdo de bebidas
fermentadas quando produzidas seriam para as celebragtes, ndo havia entre esses
povos o consumo cotidiano, a bebida era sempre funcdo grupal, solenidade especial,
como em comemoragado a colheita e festas sagradas (SALES, 2010).

Na Europa no século XX o consumo exacerbado de alcool foi definido como
uma “praga” capaz de gerar e causar desordem, desatencgdo e indisciplina podendo
até ameacar a continuidade da espécie humana, estudos realizados apontam que
durante um determinado periodo, o dlcool foi associado como uma substancia que
pode causar um estado de degradacdo e decomposigdo psicoldgica, fisica e moral
(SOUZA; MENANDRO; MENANDRO, 2015).
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Assim, o consumo ndo € desprovido de significacbes, agrega valores
justificados culturalmente por um conjunto de qualidades conferidas as bebidas
alcodlicas, segundo o antropologo Miniz, citado por Sidney (2001), se pode dizer que:
o que se bebe, onde, como e em que circunstancia e em que quantidade, representam
uma série de atos de cultura que materializam a nossa identidade sociocultural.

Somente no século XX as campanhas anti-dlcool eram essencialmente
dirigidas aos homens da classe trabalhadora as campanhas basearam-se em grande
parte de género: 0 homem deveria ser o "irabalhador-fornecedor” e a mulher a "dona
de casa perfeita" que garantiria um lar acolhedor para seu marido e filhos. O
alcoolismo tem se apresentado como a antitese desses valores, anexo ao erréneo e
a delinquéncia, um caminho para a destruigéo familiar (MATOS, 2000).

2.2 PROCESSO FISIOPATOLOGICO DO ALCOOL

O uso delongado do alcool afeta varias fungSes e drgdos do corpo humano
sendo que quase nenhum sistema do organismo €& privado dos efeitos lesivos depois
due este passa a ser usado de maneira cronica (SOUSA; OLIVEIRA; PARTATA,
2010).

O efeito do alcool no organismo pode ser subdividido em agudo e crénico: os
efeitos agudos podem trazer para os individuos as sensagbes de bem-estar, euforia,
alegria, ja os efeitos cronicos proporcionam no sistema limbico menor oxigenacao,
necessitado a diminuicdo da circulagdo de sangue nessa drea, o que afeta o
autocontrole, a memoria e concentragéo, causando a embriaguez (COSTA, 2003).

O consumo exacerbado e excessivo do alcool pode originar diversos problemas
dentre eles: problemas cardiacos aonde, o alcool impede o funcionamento das células
cardiacas, com aumentos transitérios na pressdo arterial sistdlica e diastélica
desenvolvendo cardiomiopatias e arritmia (SAYED; ALI, 2005).

Nos musculos esqueléticos ocorre a diminuicdo da sintese de proteina
muscular, que ocasiona a perda de peso, desta forma o individuo tem menor forga
muscular e um comprometimento fisico enorme, no trato gastrointestinal a ingestéo
de etanol estimula a produgéo do suco gastrico o que pode causar gastrite, refluxo
gastresofagico e até cancer gastrico. Por ser uma substancia hidrossollivel é
ligeiramente absorvido no organismo humano, proporcionando uma elevada

concentragdo sanguinea em um pequeno espaco do tempo (REIS ef al., 2014).
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O figado € um dos drgdos que sofre os efeitos venenosos do alcoolismo os
usuarios podem desenvolver hepatopatias (esteatose hepatica alcodlica e cirrose) que
sdo doencas que levam ao comprometimento deste 6rgéo impedindo-o de trabalhar
corretamente (REIS ef al., 2014). A impoténcia e infertilidade também podem surgir
devido ao uso cronico (VERONEZI; RIBEIRO, 2014). O alcool € metabolizado no
figado através de uma série de reacGes oxidativas, sendo a primeira reacgao catalisada
pela enzima, alcool desidrogenase (ADH) (MELLO et al., 2001; KACHANI et al., 2008).

A maior parte do produto apés metabolizado é excretado pela urina, cerca de
95%, e os outros 5% pela saliva, respiragdo e transpiragdo (GOODMAN; GILMAN,
2012; REIS et al., 2014).

Costardi (2015) relata que o alcool € um depressor do Sistema Nervoso Central,
afeta a neurotransmiss&o cerebral, receptores (GABA), neurotransmissor glutamato e
receptores de dopamina, a agcdo do etanol nos receptores gabaérgicos propicia
inibicdo do (SNC) o que resulta em sedacao, deficiéncia na tomada de decisGes, ndo
tem o controle de impulso, habilidades motoras sdo diminuidas, perda de consciéncia,
esquecimento e desmaios (MOLINA; NELSON, 2018).

Quanto maior a concentracdo de etanol maximos serdo os niveis do
neurotransmissor acido gama amincbutirico (GABA), o que leva a movimentos lentos,
fala enrolada, tremores, ansiedade (LARANJEIRA ef al., 2000). Além disso altera a
acéao sinaptica do glutamato no cérebro, reduzindo a neurotransmissao glutaminérgica
excitatéria, o que provoca em alteragées de memoria causa a dependéncia e precisédo
de consumo constante (CEDERBAUM, 2012).

No sistema limbico, o alcool pode levar ac aparecimento da Sindrome de
Korsakoff, que ocorre devido a falta de vitamina B1, como sequela pode causar
encefalopatias com os sintomas de: falta de meméria a curto prazo, estado de
confusdo mental que pode até se agravar para o coma do alcoolista (COSTA, 2003).

Da ingest&o até a eliminagao o alcool passa por varios processos no organismo
humano, a rapidez da absor¢do dependente de alguns fatores como: idade, sexo, (no
organismo feminino, por exemplo, a metabolizacéo € mais lenta, pois as mulheres tém
menos enzimas metabolizadoras), tipo de bebida e concentragdo de etanol que apds
absorvido o dlcool € langado no sangue para os tecidos corporais que contém agua
(SILVA; LUZ, 2016).
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2.3 TRATAMENTO FARMACOLOGICO

Farmacoterapia visa contribuir para a satide do etilista sendo um dos recursos
usados para tratar pacientes alcoolistas por se tratar de uma reabilitagdo por meio de
medicamentos, dentre os mais utilizados destacam-se o dissulfiram, o acamprosato e
a naltrexona (REIS et al., 2014).

Relatos da farmacéutica Francielle Tatiana, defende que o naltrexona por ser
um antagonista puro, por ndo gerar dependéncia fisica ou psiquica, é tolerado nas
doses indicadas, ndo causar toxicidade &€ um medicamenio escolhido e mais
recomendado para pacientes que ftenham consciéncia que precisam iniciar o
tratamento para tratar o alcoolismo (MATHIAS, 2021).

A acdo do farmacéutico na revisédo da farmacoterapia: € um servigo que permite
analisar de forma estruturada os medicamentos utilizados pelo paciente para
solucionar problemas relacionados a prescrigdo, aplicagao, resultados terapéuticos,
efeitos colaterais, ma adesé@o e dosagem de forma mais segura e eficaz (PINTO,
2015).

Para a maior parte dos pacientes, recomenda-se uma dose didria de 50mg, ou
seja, um comprimido de Révia (cloridrato de naltrexona) por dia, considerando assim
como um dos fatores determinantes para o sucesso do tratamento alcoolismo
(CRISTALIA- BULA - 2014).

O tratamento do alcoolismo abrange o seu envolvimento em programas
propostos a dependente de &lcool. Com isso a frequéncia do paciente em grupos
comunitarios sera apoio para o tratamento. Porém, os pacientes sempre procuram a
farmécia clinica, para o primeiro auxilio ou dar continuidade ao processo terapéutica,
aonde eles adquirem o medicamento tendo amparo sobre a instrugdo do seu uso,
juntamente com grupo de profissionais, pois ndo devera ser administrado sem este
apoio, sendo totalmente assistido pela qualidade de conhecimentos do farmacéutico
(CRISTALIA- BULA - 2014).

2.3.1 Naltrexona

A Naltrexona é um medicamento que age diretamente antagonizando nos
receptores, fazendo com que o anseio de consumir bebidas alcodlicas diminua,
facilitando com isso na prevencao de recaidas, por aumentar o tempo de abstinéncia,
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ingerindo do alcool a pessoa consegue ter um controle sobre a droga devido ao efeito
da naltrexona (GOODMAN; GILMAN, 2006).

Este farmaco € um receptor derivado da morfina que foi sintetizada pela
primeira vez na década de 1960 pela Endo Laboratories (TAVAKOL ef al., 2011). A
naltrexona foi desenvolvida com o alvo terapéutico do abuso de drogas opioides e
atualmente é usada para o tratamento do alcoolismo (MOORE; ELAINE; SAMANTHA,
2009).

Este € um antagonista opioides com a unido das drogas bloqueando seus
efeitos, como recompensa e analgesia, além disso antes de usar esta medicacéo, os
pacientes necessitam incidir por desintoxicagdo, algumas evidéncias sobre a
nalirexona sao restritas, porém sugere-se que ela reduz o uso de opioide e pode até
precaver overdoses, possui facil administrag@o e nao induz tolerancia e ndo é viciante
(RAFHAEL; LEAL, 2020).

Na forma oral € um farmaco confirmado pela Food And Drug Administration (FDA),
entidade reguladora nos Estados Unidos da Ameérica (EUA) e igualmente European
Medicine Agency (EMA) tendo bom aceitagdo em Portugal. A naltrexona é uma das trés
drogas aprovadas pela (FDA) (HARTWELL; KRANZLER, 2019). E uma droga
anticonvulsivante (THOMPSON et al, 2015) e geralmente é classificada como
modesta por seu beneficio no tratamentio do alcoolismo (AKBAR et al., 2018). A
eficacia da naltrexona é ainda maior se a abstinéncia j& ocorreu antes do inicio da
medicacdo (THOMPSON et al., 2015).

Basicamente, existem duas formulagoes: oral e inframuscular. A naltrexona oral
é segura para uso, mesmo se vocé tiver uma doencga hepatica crénica. No entanto, é
contraindicado que o paciente que tome opioides ao mesmo tempo, pois isso acelera
a abstinéncia e bloqueia seus efeitos. Portanto, a evidéncia de abstinéncia de opioides
é exigida por um teste de urina (HOLT; TOBIN, 2018).

Naltrexona € um medicamento benéfico para o controle imunolégico, operando
no sistema nervoso, e diminuindo a pretensdo do paciente de beber, tem esse efeito
pois inibi a regido do cérebro que sente o desejo pelo consumo do alcool como um
prazer. Nao causa dependéncia no seu uso, se por ventura o paciente tiver recaida
os efeitos colaterais ndo séo graves (COSTA, 2021).

A formulacgdo intramuscular € administrada mensalmente e é semelhante a
formulacdo oral, com a vantagem de evitar problemas de ades&o por ser administrada
no sistema de satde e ndo exigir que o paciente inicie a via oral (HOLT; TOBIN, 2018).
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O uso da droga reduz os efeitos euféricos do alcool e a vontade de consumi-lo,
seus efeitos colaterais sdo raros (O'CONNOR, 2005). Sabe-se que a naltrexona
bloqueia a ativagédo das vias da dopamina no cérebro pelo alcool, o que parece ser
critico para a sensagdo de satisfacdo que vem de beber bebidas alcodlicas
(SCHUCKIT, 2012).

Segundo a ANVISA (2019) o medicamento Naltrexona esta na lista — c¢1 lista
das substancias (Sujeitas a Receita de Controle Especial em duas vias). A RDC N°
277, DE 16 DE ABRIL DE 2019, apronta sobre a modernizagdo do Anexo | (Listas de
Substancias Entorpecentes, Psicotrdpicas, Precursoras e Oufras sob Controle
Especial) da Portaria SVS/MS n° 344, de 12 de maio de 1998.

Em Portugal, a naltrexona é comercializada nas seguintes formas: injetavel,
solugdo oral e comprimidos. Estdo registadas para comercializagéo as especialidades
farmacéuticas de Basinal® 100 mg em blisters de 20 comprimidos (EMA, 2004),
Destoxican® 50 mg em blisters de 60 comprimidos (EMA, 2006), Naltrexona
Destoxicam 50mg/20mL — Pentafarma em frascos de 20mL (EMA, 2005) e Relistor®
injectavel de 12mg/0,6mL (EMA, 2010a) (RIBEIRO; JOAQ, 2019).

No Brasil é comercializado como Uninaltrex 50mg com 30 comprimidos
revestidos, aprovado na ANVISA dia 01/08/2003, Revia 50mg com 30 comprimido
revestido primeiroc medicamento a ser aprovado dia 05/08/1996. Comandos sanitarias
americanas emitiram um parecer favoravel & aprovacao da droga injetavel contra o
alcoolismo, o Vivitrol sendo uma nova versao do naltrexone, ja existenie em forma
oral. O farmaco diminui o anseio de saborear o alcool ao atuar sobre os receptores
opiaceos do cérebro (BRASIL, 2019).

2.3.2. Farmacocinética

A farmacocinética do Cloridrato do Nalirexona é a passagem que a droga vai
percorrer considerando assim o progresso em que € administrado até ser suprimido,
passando pelos processos de: absorgdo, biodisponibilidade, distribuigao,
metabolismo, semivida e excregdo (FERNANDES; ANGELINS, 2016). Observa — se

no Quadro 1:
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Quadro 1 - Sintese da farmacocinética da nalirexona.

_ Rapida e com ingest&o oral de 96% da dose inteiramente absorvida no trato
Absorgao gastrintestinal.

Biodisponibilidade Oral | Considerada em 5 a 40%.

Distribuigdo Apds administragao intravenosa considera-se 1350 litros.
Metabolismo Figado.
Semivida 4 horas.

Tanto a Naltrexona como os seus metabolitos sdo conjugados como o
acido glucurdnico e excretados principalmente por via renal (53-79% da
dose).

Excregéo A avaliagdo da funcdo excretora do rim da Nalirexona varia de 30 a
127ml/minuto e aconselha que a eliminagdo renal seja feita por filiragdo
glomerular. A excrecdo urinaria ndo modificada é de aproximadamente 2%

da dose oral.

Fonte: Fernandes e Angelins (2016).

A substéncia ativa do naltrexona & um antagonista de receptor opioide puro.
Embora absorvida na forma oral, esta contida a metabolismo expressivo de primeira
passagem, tendo biodisponibilidade oral considerada em 5% a 40%. O farmaco e seus
metabdlitos s@o eliminados primeiro pelo rim (53% a 79% da dose), contudo, a
excrecdo urinaria da substancia ndo modificada é de menos de 2% de uma dose oral
e a excrecao fecal é um elemento de eliminagdo menor. Os valores da meia-vida de
eliminacdo t1/2 para o Cloridrato e o 6-RB-nalirexol sdo de 4 horas e 13 horas
respectivamente.

2.3.3 Mecanismo de agédo

O mecanismo de agéo atua bloqueando os receptores opidides reduzindo
aproximadamente em 17 a 25% o desejo de consumir o alcool, conforme alguns
escritores os estudos sobre a abstinéncia apresentam-se menos conclusivos (KLEIN,
2016).

A naltrexona atua reversivelmente ou blogueia os efeitos subjetivos dos
opidides intravenosos, quando o farmaco € administrado concomitantemente com
morfina, em uma condi¢ao cronica, ela bloqueia a dependéncia fisica da morfina e ou
dos outros opioides, existentes em poucas agdes intrinsecas, a administracéo de

naltrexona exclui o desenvolvimento de independéncia.
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NALTREXONA RECEPTOR OPIDIDE VAZIO

REVOLUCAOKHQGOM ANTAGONISTA BLOQUEIA O EFEITO

llustragao 1 - llustragdo do Mecanismo de Agao do Cloridrato de Naltrexona.
Fonte: RevolugdoKeto.com (2019)

2.3.4 Contraindicagao

As relevantes contraindicagées ao uso do (NTX) sdo as doencgas hepaticas
podendo ser agudas e cronicas. Com os usuarios de opioides &€ necessario a
realizacdo do teste com naltrexona (Narcan®) para descartar uso de heroina
(CORDIOLI et al., 2005).

O uso de antagonistas opioides em doentes pendentes de heroina, despenhar-
se sintomas de sindrome de abstinéncia, que se abrigam cinco minutos apos a
administragdo da medicagao, perdurando quase 48 horas. Nesses pacientes é
imprescindivel um momento minimo de sete dias de abstinéncia antes de preceituar
o naltrexona, os pacientes tratados com metadona (Dolophine®), recomendam-se um
periodo de abstinéncia maior de 10 a 14 dias (CASTRO; BALTIERI, 2004).

Nao se deve utilizar quem tenha feito o uso de opioides em menos de sete dias,
caso tenha problemas no figado, o medicamento s6 necessita ser administrado

durante a gravidez ou amamentagdo quando os beneficios justificarem o risco.

2.3.5 Efeitos adversos

Os efeitos adversos mais corriqueiros sé@o cefaléia, nauseas, vomitos e fadiga
(SCIVOLETTO; MALBERGIER, 2003). Segundo os autores também pode causar
hepatoxicidade que significa lesdo ao figado motivado por alguma substancia quimica,
sejam medicamentos, chas, esteroides ou outros suplementos alimentares.

As reacgoes mais comuns acontecem em pelo menos 10% dos pacientes nas

quais estao no Cardiovascular: sincope, Gastrintestinal: célica abdominal; evacuagéo;
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dor abdominal; auséncia de apetite e perca de peso. Em caso de superdose o paciente
deve procurar imediatamente o médico, ou atendimento de urgéncia e emergéncia
informando a ingestdo do medicamento (ASHP, 2021).

Em um estudo de seguranca aberto com quase 570 individuos com alcoolismo
recebendo cloridrato de naltrexona, as seguintes reactes adversas de inicic recente
ocorreram em 2% ou mais dos pacientes: nausea (10%), dor de cabega (7%), tontura
(4%), perturbagdo (4%), canseira (4%), insénia (3%), vomitos (3%), sonoléncia (2%)
(ASHP, 2021).

2.4 ASSISTENCIA FARMACEUTICA

O farmacéutico desempenha um papel vital na avaliagdo e observagdo dos
pacientes com (DAS), a fim de garantir e promover uma farmacoterapia segura e
eficaz (MASTER, 2005). A Assisténcia Farmacéutica (AF) possui um significado mais
amplo em relagdo a assisténcia a salde e consiste em uma série de métodos
direcionados coletiva ou individualmentie aos usuarios das ocupagoes de satide,
inclusive aqueles relacionados ao cuidado (CONASS, 2004a).

Portanto a (AF) promove o acesso e o uso coerente de medicamentos
essenciais pela populacdo e ndo se limitando as etapas da logistica farmacéutica,
contudo, vem sendo uma importante ferramenta para competentes sanitarias
(SOARES; SILVA, 2020).

Um conceito mais completo e atualizado de ajuda farmacéutica implica um
conjunto de medidas de promogdo, protegcdo e recuperagdo da salide, sendo o
medicamento parte integrante e visando o acesso e a sua racionalidade de utilizagdo.
Este conjunto inclui a pesquisa, desenvolvimento e fabricagdo de produtos
farmacéuticos e produtos basicos, bem como sua escolha, programacéo, obtengéo,
reparticio, dispensacao, garantia de qualidade de produtos e servigos, monitoramento
e avaliacdo de sua utilizagao para a obtencao de resultados concretos. Reparando a
condicdo de vida da populagdo (CONSELHO FEDERAL DE FARMACIA, 2004).

A Lei 13021/1 conceituou a assisténcia farmacéutica como o anexo de acgdes e
servicos que visam garantir a integralidade do auxilio terapéutica e a promocéo,
protiegcdo e recobramento da salde nas estruturas publicas e privadas que
desenvolvem a atividade farmacéutica, tendo o medicamenio como elemento

essencial e objetivo entrada no seu acesso e uso racional (BRASIL, 2014a).
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O cultivado farmacéutico € uma pratica do profissional responsavel por atuar
de forma que atenda a todas as precisdes de salide do paciente, seja ha precaugao
de doencas, na promogao ou na restauragdo da salde incluindo as necessidades de
farmacoterapia dentro de seu escopo (CFF, 2017).

Esses sdo os valores fundamentais que fizeram uma grande diferenga viver
com ética; fazer um étimo trabalho; ser profissional; prestar atendimento humanizado;
contribuir para o desenvolvimento da autonomia do paciente; desenvolver uma
relacdo terapéutica; realizar servigos com respeito ao meio ambiente, pacientes,
familiares, comunidades e demais profissionais de salde; agir com responsabilidade;
buscar a equidade na atengéo & salde; agir com direitos civis (CFF, 2017).

Pensando nesses e outros problemas que o alcool pode trazer e considerando
a visao de que a farmacia comunitéria € uma das atividades de salide mais acessiveis
para a maioria das pessoas, o farmacéutico se destaca pela oportunidade de atuar
nao apenas na administragdo de medicamentos adequados, mas também sendo
amplamente responsavel pela reeducacgéo, assisténcia e moniforamento da satide
(SANTQS, 2021).

Dada a seriedade do alcoolismo como dificuldade de salde publica, foi
necessario compreender os aspectos que induzem & dependéncia e como gerencia-
los, com destaque para a atuacdo do profissional farmacéutico no cuidado a esses
pacientes no centro de satude mental (CFF, 2017).

No contexto da sadde, o termo cuidado € considerado completo, incluindo, mas
n&o se atendo ao cuidado individual, ja o termo assisténcia refere-se ao conjunto de
procedimentos dirigidos individualmentie aos usuarios dos servigos de saude. O
acompanhamento farmacoterapéutico € um servigco de farmacia prestado durante
determinadas consultas de pacientes com problemas relacionados a medicamentos e
resultados adversos de medicamentos que sdo identificados durante o atendimento,
suas causas sdo analisadas e intervengdes documentadas implementadas para
aborda-los ou preveni-los (CFF, 2017).

O diferencial deste servico em relacdo aos demais € a perspectiva desses
servigos de continuidade aos cuidados prestados por farmacéuticos durante multiplas
consultas aos pacientes (CFF, 2017).

A dispensacédo requer treinamento clinico dada a necessidade de avaliar a
prescri¢éo, correlacionar medicamentos prescritos e ndo prescritos com a condicéo e

caracteristicas de satide do paciente, bem como considerar outros fatores que podem
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interferir no resultado do tratamento e na seguranga do paciente. Seguindo os
principios recomendados pela (OMS) na Declaragdo de Tdéquio, ou seja, além de
entregar o medicamento o farmacéutico deve solicitar as qualidades para que o
paciente possa utiliza-lo da melhor forma possivel (GALATO ef al., 2008).

Garantindo sempre informacdes na hora da dispensagdo, com elementos
importantes sobre o modo de armazenamento do medicamento, estocagem,
conservacdo para controlar os produtos farmacéuticos que sdo dispensados com
seguranga, fazendo com que os medicamentos estejam em boa qualidade e tenham
uma eficacia garantida no tratamento (CORADI, 2012).

O farmacéutico ao mesmo tempo pode contribuir para o diagnéstico
laboratorial, requerido pelos médicos para complementar a avaliagdo quando o
mesmo suspeito da dependéncia ao alcool, no qual solicita exames laboratoriais com
o objetivo de averiguar de forma adequada as adulteragbes organicas decorrentes da
doenca. S&o requeridos exames de volume corpuscular médio (VCM) e niveis das
enzimas hepaticas através do hepatograma para dosagem de (TGO, TGP e GGT),
sendo estes de grande valia para o diagnostico do alcoolismo (LARANJEIRA ef al.,
2000).

2.4.1 Abordagem farmacéutica

Sendo uma ferramenta primordial a comunicagao se torna eficaz nas tarefas do
farmacéutico ao prestar a promogédo em salde para que o didlogo alcance seu
objetivo, o farmacéutico deve ter ciéncia de como inicia-lo, dirigir e conclui- 16,
mantendo um vinculo de confiancga e colaborag@o reciprocas (CRF-SP, 2012).

A comunicag@o do farmacéutico é feita de duas etapas: a comunicagdo verbal,
explanada em palavras, e a comunicacdo ndo verbal, que reflete o que a pessoa esta
percebendo. Quase 50% da mensagem é transmitida pela linguagem corporal e 40%
com as palavras proferidas, enquanto as termos, propriamente ditas, representam
apenas 10% do que é comunicado (CORDEIRO; LEITE, 2005).

Abordar o paciente de forma comoda o farmacéutico deve estar atento as suas
precistes e expectativas. Pois € sucinto recorrer o dialogo interpessoal, definida como
o processo pelo qual se transmite ideias e sentimentos de uma pessoa a outra, entre
o farmacéutico e o usuario € estabelecida um processo em que o farmacéutico se

torna um simplificador com seu paciente (POSSAMAI, 2007).
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Possamai (2007) comenta ainda que uma adequada afinidade terapéutica
comeca com o acolhimento, ao receber o paciente o farmacéutico deve evidenciar
empatia, respeito e sensibilidade oferecendo atengdo e aconchego fisico e emocional,
zelando por sua privacidade. Ponderando uma receita na conversacdo com o
paciente, o farmacéutico pode experimentar a necessidade de obter informagdes ou
salicitar esclarecimentos ao profissional que realizou a prescrigao.

A abordagem ao prescrito requer alguns cuidados, uma vez que boa parte dos
profissionais ndo estd acostumado a debater o tratamento dos seus pacientes com
outros profissionais e consequentemente, pode interpretar o questionamento do
farmacéutico como uma invasdo do seu espago de atuagdo (CORDEIRO; LEITE,
2005). A fim de superar tais obstaculos, o farmacéutico pode mostrar-se
compreensivel e responder as perguntas de forma aceitavel e formal; acometer algum
tempo para esclarecer os problemas relacionados aos medicamentos, uso
inadequado e interagdes com dados e referéncias bibliograficas concretas; sugerir
alternativas ao invés de recomendar; demonstrar empenho pela evolugdo do paciente
(CORDEIRO; LEITE, 2005).

O fundamental instrumento de trabalho do farmacéutico no AFT & a informac&o
(dos farmacos, da doenga incluida e particularidade do paciente). O acompanhamento
de pacientes pode ser realizado tanto no ambito ambulatorial como em hospitais,
farmacias publicas e no domicilio do paciente (home care) (BISSON, 2007). Tem como
objetivo induzir a mudanga através da motivacdo do doente, por meio de uma
entrevista motivacional onde Ihe é demonsirada empatia, sem o confrontar com a
doenga em si (FLANAGAN et al., 2018).

Outra analise consideravel que a abordagem motivacional traz € quando se
torna mais eficaz em curto tempo, e se for realizada nos trés meses seguintes ao
periodo de abstinéncia em individuos pouco dependentes cujo consumo néo tenha
sido excessivo (CORIALE ef al., 2018).

Os comprimidos de cloridrato de nalirexona devem ser considerados apenas
um dos muitos fatores que determinam o sucesso do fratamento. Para alcancar o
melhor resultado de tratamento possivel, téchicas apropriadas de aumento da adesdo
devem ser implementadas para todos os componentes do programa de tratamento,

incluindo a ades@o a medicacgao.
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2.4.2 Abordagem familiar

Para cada pessoa envolvida com alcool e/ou outras drogas, avalia-se que 4 a
5 pessoas, contendo c6njuges, companheiros, filhos e pais serdo direta ou
indiretamente afetados. Um acontecimento de embriaguez e intoxicagdo pode refletir
em um enorme comprometimento das relagdes familiares refletindo-se muitas vezes
nas criangas (HALPERN, 2001).

Referindo a dependéncia quimica, a hipétese basica preconiza que as pessoas
que usam drogas estdo em um conjunto no qual seus valores, crencas, emogoes e
comportamentos influenciam e sdo entusiasmados pelas condutas dos membros da
familia. Portanto o meio familiar pode ser entrelagado como cenério direto do enfoque
terapéutico (FATIMA, 2015).

Levando em importadncia as indmeras fungbes reguladoras dos papéis
familiares, contradicdes de conduta, afetos, tensdes, conflitos presentes no meio e
que ao mesmo tempo, contribuem para que o sistema permanega vivo, superando
uma viséo estatica sobre a favoravel construgéo familiar (FATIMA, 2015).

A familia é um sistema ativo e em constante transformac&o, que cumpre sua
fungao social prestando os valores e tradigdes culturais implantados (FATIMA, 2015).
Contudo, a presenga do profissional farmacéutico na area da salde tem grande
importéncia, pois deve-se ter uma relagéo profissional/paciente, informar sobre os
pros e contras da terapia medicamentosa e sobre a estima de seguir o tratamento
corretamente (BIZZO ef al., 2018). Os familiares e cuidadores desses pacientes
também devem ser orientados pelos servigos especializados em satide mental, pois
muitas vezes sdo eles que administram o farmaco e garantem o seu uso correto,
principalmente no caso de pacientes incapazes de assumir esta agdo (BIZZO ef al.,
2018).

2.4.3 Fatores de adesao ao tratamento

Quando o paciente é diagnosticado além do tratamento o individuo deve ter um
acompanhamento para garantir a melhora de sua satide como um todo, uma vez que
a saude mental é sempre afetada quando se sente que esta passando por uma fase
dificil tal como essa. (NICOLINO et al., 2011).
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A adeséo ao tratamento torna-se imprescindivel para o gerenciamento desse
transtorno, essa aceitagdo estar sujeito para o sucesso da terapéutica proposta, a
diminuindo os sinais e sintomas tais: graca do iranstorno, a redugdo de possiveis
doencas e agravos, e 0 apoio para a reabilitacdo, prevencdo de lapsos e recaidas, a
Organizagdo Mundial de Satde (OMS). define a aderéncia como: “[...] o grau em que
o comportamento de uma pessoa — tomar o6 medicamento, seguir um regime alimentar
e/ou executar mudancas no estilo de vida — corresponde as recomendacoes
acordadas com um prestador de cuidados de saude” (BRASIL, 2002, p. 4).

O uso de medicamento € um fator que entusiasma no tratamento, ja que alguns
dependentes tém a ideia superficial que somente usando medicamento conseguirdo
receber a reabilitagdo. Por isso, ndo aderem ao restante das atividades propostas, o
tratamento medicamentoso € apenas um dos recursos terapéuticos na qual devem
ser contemplados com estratégias de mudangas comportamentais e planejamento
terapéutico de vida (OLIVEIRA; SZUPSZYNSKI; DICLEMENTE, 2010).

Por sua intensidade, a ndo ades&o ao tratamento formar em um problema de
salide publica responsavel por mdltiplos prejuizos na vida do individuo e de seus
familiares, os quais se relacionam ac agravamento do transtorno, estrago familiar,
internacdes evitaveis e avango no custo dos cuidados de satide (NICOLINO et al.,
2011).

2.5 ATENCAO FARMACEUTICA

Dedicando-se com agdes voltadas para dispensagao, orientagdo, educagdo em
saude, acompanhamento, farmacoterapéutico junto as equipes de salde
proporcionando inimeros beneficios e impactos clinicos, resolvendo e prevenindo
problemas no fratamentc farmacolégico dos pacientes (LUCCHETTA;
MASTROIANNI, 2012).

O objetivo é aconselhar e sensibilizar as pessoas sobre o uso racional de
medicamentos por meio de informagdes objetivas e documentadas, servindo como
alternativas para aumentar a adesao ao tratamento apropriado, reduzir o risco de
toxicidade e alcancar bons resultados ao longo do fratamento, a orientacdo do
paciente tem sido sugerida com o desenvolvimento de planos baseados no pés-
tratamento farmacoterapéutico (EIZERIK; COSTA; MANFROI, 2008).
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O trabalho do farmacéutico com paciente e a integragdo de uma equipe
multidisciplinar, € uma opg¢do mais adiantada para o pleno exercicio da profissdo
farmacéutica e visa aprimorar os conceitos de seguranca e melhor aproveitamento da
farmacoterapia (CIPOLLE; STRAND; MORLEY, 2000). A orientacéo ao paciente, com
desenvolvimento de planos baseados no seguimento farmacoterapéutico, tem sido
proposta como uma alternativa para aumentar a adesao terapéutica, diminuir o risco
de toxicidade e aperfeicoar os resultados dos tratamentos (EIZERIK; MANFROI,
2007).

Resultados positivos notados na identificacdo e resolugcdo de problemas
relacionados aos medicamentos que favorecem uma terapia medicamentosa mais
segura e racional e melhoram a qualidade de vida do paciente (SOUZA et al., 2011).
A atencgéo farmacéutica é a expressdo em que o farmacéutico contribui com o paciente
e demais profissionais na pratica e acompanhamento do planejamento
farmacoterapéutico (FREITAS et al., 2006).

Proporciona indmeros beneficios junto as equipes de satide econdmicos e
impactos clinicos, resolvendo e prevenindo problemas no tratamento farmacologico
dos pacientes (LUCCHETTA; MASTROIANNI, 2012). Nessa area, o farmacéutico
deve abordar os problemas relacionados ao alcoolismo, diagnosticar o paciente e
orientar o tratamento medicamentoso. Na dispensagdo de medicamentos, eles devem
explicar os riscos do alcool como medicamento de acompanhamento, orientar os
familiares dos pacientes durante o tratamento e informa-los sobre possiveis recaidas,
pois seu apoio é fundamental (REIS et al., 2014).

No entanto, a ajuda dos profissionais de salide e a importadncia dos
medicamentos na area da salde sd@o inegaveis, assim como as acdes de satide
publica servem para complementar o sistema de salide e a atengdo farmacéutica é
essencial para a resolutividade desses cuidados envolvendo amplos recursos publicos
(BRASIL, 20022a). Diante dos problemas que o alcool pode representar, e da crenga
de que a farmacia publica é um dos servicos de satide mais acessiveis para a maioria
das pessoas, o que distingue o farmacéutico € a capacidade, ndo apenas de dispensar
o medicamento, mas agindo corretamente para a reeducagdo, monitoramento e
acompanhamento supervisionado da atencao a satide (REIS et al., 2014).

Portanto, o farmacéutico deve ser responsavel e estar em condigdes de apoiar

os tratamentos farmacoldgicos e ndo farmacolégicos e também pode contribuir para
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o diagnéstico laboratorial do paciente, podendo fornecer orientactes adequadas para
um tratamento de qualidade (SOUSA; OLIVEIRA; PARTATA, 2010).

A abordagem motivacional encara a decisdo de ndo beber como resultado de
mudanca de habitos, com esta abordagem pretende se que o doente se sinta motivado
a alterar a sua relagdo com a bebida, por estimulagdo e apoio dos recursos que este
ja possui (CORIALE et al., 2018).

O processo de acompanhamento farmacoterapéutico (AFT) de um paciente é
uma das fundamentais atividades em Farmacia Clinica. O farmacéutico se encarrega
pelas precisdes do paciente alistadas ao medicamento, por meio de identificar,
precaugéo e resolugcdo de PRM, de modo ordenado, sucessivo e documentada, com
o alvo de obter resultados definidos, buscando o avango da qualidade de vida do
usudrio/ paciente, que, em um modelo tradicional de assisténcia farmacéutica,
estariam ocultos (IVAMA et al., 2002). Ao identificar o risco de consumo de alcool,
deve-se transmitir e fazer reconhecer ao doente o mesmo, para que haja mudanca de
comportamento efetivo (MARGARIDA et al., 2017).

Percebendo entdo, que o alcoolismo é prejudicial tanto para o etilista como a
familia que convive com esse problema, e consequentemente trazendo problemas a
satde fisica e emocional, apoiamos a necessidade do tratamento farmacoldgico, que
ira auxiliar o dependente a ter uma vida de qualidade e viver na sociedade de uma
forma saudavel. Com isso o Cloridrato de Naltrexona, dispensado como Revia de
o0mg referéncia, e o Uninaltrex como similar, sdo medicamentos que ndo causa
dependéncia e menos efeitos adversos. Portanto o profissional farmacéutico no ato
da dispensagao vai planejar e organizar o melhor método terapéutico trazendo ao

paciente efeitos benéficos.
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3 METODOLOGIA

3.1 TIPO DE ESTUDO

Trata-se de um estudo de revisao bibliografica de carater descritivo e qualitativo
acerca da importancia da assisténcia farmacéutica a pacientes que fazem o uso do
nalirexona para tratamento do alcoolismo com a finalidade de aprimorar e atualizar
esses conhecimentos.

Para Gil (1999), o método cientifico € um conjunto de processos intelectuais e
técnicos utilizados para alcangar o conhecimento. Sendo considerado conhecimenio
cientifico, é indispensavel a identificagcdo dos passos para a sua verificaggo, ou seja,
gerar o método que possibilitou chegar ac conhecimento. A pesquisa cientifica
apresenta-se de diversas modalidades, sendo uma delas a pesquisa bibliografica que
sera abordada no presente artigo, expondo todas os passos que devem ser tomados
na sua realizagao.

Gil (1999) também relata que as pesquisas descritivas tém a intencéo
fundamental a descrigdo das caracteristicas de apurada populacdo ou fenémeno, ou
o inicio de relagbes entre variaveis. Sdo varios os estudos que podem ser
considerados sob este titulo e uma de suas caracteristicas mais expressivas aparece
no uso de técnicas padronizadas de coleta de dados.

Segundo Trivifios (1987), a abordagem de cunho qualitativo trabalha os dados
procurando sua definigao, tendo como apoio a percepgio do fenémeno incluso no seu
contexto. O uso da descricdo qualitativa procura segurar ndo s6 a aparéncia do
fendbmeno como suas esséncias, buscando explicar sua origem, relagdes e mudancgas,
e tentando perceber as consequéncias.

Lakatos e Marconi (2003, p. 183): “[...] a pesquisa bibliografica ndo € mera
repeticdo do que ja foi ditado ou escrita sobre certo assunto, mas conveniente o exame
de um tema sob novo enfoque ou abordagem, chegando a conclusfes novas’.
Trazendo entdo uma forma nova de ver um tema ja exposto, mas com olhares
diferentes, e o leitor ira entender que existem inimeras opiniées para serem retratadas

atras de um tema ja publicado.
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3.2 SELECAO DOS ESTUDOS

O levantamento de dados se deu a partir da leitura criteriosa de artigos em
Portugués, voltados a tematica em questdo, disponiveis eletronicamente na integra
indexados nos bancos de dados: Scientific Eletronic Library Online (SCIELO), Google,
(Pubmed) e Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (Medline). Apds
a coleta dos dados, foram extraidas as principais informagdes referentes a
problemética e objetivos da pesquisa, que foram dispostas em dados quantificados
através do método de tabulagdo de quadros medianie a utilizagdo do programa
Microsoft Word 2010, sendo um total de trinta e cinco (35) artigos dos quais doze (12)
foram selecionados para a construgdo do TCC em resultados alcangados.

3.3 COLETA DE DADOS

Quanto a amostra, foram selecionadas doze (12) obras para compor os
resultados, de acordo com a variavel de interesse e dentro do periodo 2015 a 2021.
O periodo de coleta de dados ocorreu durante os meses de margo a dezembro de
2021,

O embasamento de Minayo (2004), refere-se que existem quatro designios
para esta etapa: constitui uma compreensado dos elementos escolhidos, aprovar ou
nao as teorias da pesquisa, expandir o conhecimento sobre o tema estudado e
articular a situagao cultural de que faz parte.

Em seguida realizou-se uma andlise descritiva buscando estabelecer
compreensdo e ampliar o conhecimento sobre o tema pesquisado. Todos os
questionamentos levantados foram feitos através de leitura analitica, onde as ideias
foram relacionadas com de autores diferentes, no intuito de promover uma discussdo

prosou contra a determinada colocagédo para responder ao problema da pesquisa.

3.4 CRITERIOS DE INCLUSAO E EXCLUSAO

Os pontos de inclusé@o das investigacdes consistem em artigos originais com
resumos disponiveis, divulgados entre os anos de 2015 a 2021, no idioma portugués
que focassem aspectos pertinenies ao tema sugerido, na procura dos subitens
estiveram usados os seguintes descritores: “atengéo e assisténcia farmacéutica”,
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“nalirexona”, “abordagem familiar e alcoolismo”. Os critérios de exclusao foram artigos
duplicados, editoriais, cartas ao leitor, informes epidemiolégicos, que ndo estio dentro

do periodo e topicos de livros.

3.5 ASPECTOS ETICOS DA PESQUISA

De forma a atender os preceitos éticos de um estudo de referéncia integrativa,
todos os autores utilizados nesta pesquisa foram minuciosamente referenciados no
corpo do texto e na lista de referéncias, respeitando a lei de direitos autorais, este
estudo ndo sera submetido ao Comité de Etica em Pesquisa (CEP) por se trata de
uma revisao literaria.

Conforme Art. 46, inciso Il da Lei de Direito Autoral (n® 9610/98), com proposito
de englobar os regulamentos sobre direitos autorais de um estudo de revisdo
integrativa da literatura, todos os autores inclusos nesta pesquisa estéo referenciados
no corpo do texto e ha lista de referéncias, respeitando e ndo alterando normas éticas,
mantendo a reproducgdo do contetido utilizado, retratado entdo a opinido do autor da
pesquisa (BRASIL, 2004).
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4 RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram analisados doze (12) estudos que atendessem especificamente com os
objetivos propostos, utilizados para a descricédo dos resultados, sendo amparados em
outros autores para construgdo da discussdo. Tais obras foram identificadas por

ndmeros ordinais, distribuidos no quadro 1, precedidos das identificagbes; Dados:

titulo, autores, ano de publicagdo e fonte; objetivos e principais resultados.

Quadro 2- Distribuigdo dos artigos segundo o titulo, fonte, autor (es), ano de publicagio e resultados.

TITULO AUTORES | ANO FONTE OBJETIVOS PRINCIPAIS
RESULTADOS
Uso indevido e Leale 2020 Revista de Revisdo de | A Naltrexona reduz o
dependéncia Alencar. medicinade | literatura quanio | uso de opicide e
de opioides: familia e ao uso | pode prevenir
da prevengéo salide mental. | indiscriminado e a | overdoses, € de facil
ao tratamento. dependéncia dos | administragio, nédo
opioides. induz tolerdncia e
nao € viciante.
Uso de Barbosa ef | 2019 Revista Evidenciar o | Naltrexona €& um
farmacos na al. Cadernode | auxilio de | farmaco que esia
terapéutica de Medicina medicamentos no | aprovado para ftratar
hepatopatias Volume 2 fratamento e | o alcoolismo a terapia
alcodlicas. Nimero 1. | prevencéo ac | medicamentosa.
alcoolismo.
Tratamento Tavares, 2017 Centro A auséncia do | O medicamento pode
farmacologico | Mazurek e Universitario | farmacéutico no | modificar 0s
utilizado na Machado de Mineiros — | CAPS e | caminhos aprazivel
dependéncia UNIFIMES. acompanhamento | do alcool, e
ao alcool: uma psicoldgico e | recomendasse
revisdo. farmacoterapéutic | combinag&o
o pode ajudar a | psicossocial para
inserir o individuo | terapia eficiente.
novamente na
sociedade.
Controle do Duarte ef | 2018 Portal ldentificar os | A Naltrexona reduz a
uso abusivo al. Regional da | principais efeitos | intensidade,
do alcool com BSV - positivos do | diminuindo a
Psicofarmacos Biblioteca tratamentc com | quantidade de alcool
Virtual em psicofarmaco no | ingerido.
Satde. controle do uso
abusivo do alcool. |
Almportancia | Bizzoetal. | 2018 | SEMIOSES: | A atuagdo do| A grande
da Atuacgédo do Inovagéo, profissional necessidade da
Profissional Desenvolvime | farmacéutico, atuacido do
Farmacéutico ntoe gualificado para | farmacéutico
na Satude Sustentabilida | atuarnessa area a | qualificado, pois com
Mental. de|Riode |[fim de melhor| as suas informacdes
Janeiro. orientar a equipe | pode orientar a
muiiidisciplinar, o | equipe
paciente e seus | multidisciplinar, o
familiares, paciente e seus
prestando familiares,
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atencéo e
assisténcia
farmacéutica.
A Experiéncia Mota. 2015 Instituto de Que a| A importdncia da
De Envolver A Psicologia - | participagdo  da | familia na
Familia No UnB familia é de suma | reabilitagdo do
Tratamento De importincia  no | paciente, e
Dependéncia tratamento do | principalmente a
Quimica dependente presencga na hora da
quimico. ades&o ao
tratamento, pode
prevenir recaida.
Atencdo Silva etal. | 2017 Revista Importdncia da|A assisténcia e
. farmacéutica Académica atengao atengdo farmacéutica
no Conecta FASF | farmacéutica faz 0
monitoramento como agente de | acompanhamenio e
de promogao e | monitoramento para
dislipidemias prevencéo methor adesdo ao
secundarias a reduzindo a | tratamento, evitando
partir de morbidade  dos | intoxicacbes,
diabetes, pacientes com | reagbes adversas e
obesidade e dislipidemia efc.
alcoolismo secundaria
através do
seguimento
farmacoterapéutic
0.
Alcoolismo na Reis 2016 | UNIVERSIDA | Propor um | Estratégias como o
Atencdo DE FEDERAL | trabalho cabivel | amparo familiar e ao
Basica: Uma DE SAO na Estratégia de | paciente alcodlatra,
abordagem PAULO Salde da Familia | bem como
familiar e ESCOLA que atue no | rastreamento e
Projeto de PAULISTADE | amparc familiar | medidas de
Intervencéo MEDICINA de um paciente | prevengio fazem
alcodlatra, além | parte do trabalho, a
de intervir no | fim de minimizar e
cuidado do | reconstituir os danos
mesmao. causados pelo vicio.
Farmacoterapi | Barbosa. | 2021 Faculdade Investigar quais | O profissional
a na sindrome Maria Milza. | os aspectos | farmacéutico
da relacionados ao | responsavel tem uma
dependéncia alcoolismoc e sua | fungdo essencial na
do alcool: farmacoterapia, avaliacdo e
revisao ressaltar os | observagoes do
integrativa. impactos do | paciente com DAS,
consumo do | no intuido de garantir
dlcool para a|e promover uma
salde. farmacoterapia
segura e eficaz,
Intervengdes Santos. 2017 | Universidade | Avaliar ¢ efeito de | O Farmacéutico pode
farmacéuticas Federal de intervencoes colaborar fornecendo
na adeséo ao Sergipe farmacéuticas (IF) | informagdes sobre os
tratamento Campus na adesdo ao | medicamentos, a
farmacolégico Professor tratamento indicacéo e a
em usuarios Antdnio Garcia | farmacoldgico em | posologia (dose, via
do centro de Filho. usuarios do | de administragdo,
atencao CAPSad. frequéncia e
psicossocial duracdo) e a resposta
para alcool e (efetividade e
outras drogas. seguranca).
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Percepgoes de Soares; 2020 | Universidade | ldentificar marcos | A Assisténcia
atores sociais Brito, e de Brasilia historicos Farmacéutica € uma
sobre Galato, Programa de | relacionados com | das atividades
Assisténcia Pos a Assisténcia | prioritarias, o cuidado
Farmacéutica Graduagdc em | Farmacéutica na | farmacéutico, acgéo
na atengdo Ciéncias e atencdo primaria | integrada e centrada
primaria: a Tecnologias | e compreender as | no  usuario com
lacuna do em Satide. percepgbes  de | énfase na promogao
cuidado atores envolvidos | da  salide, vem
farmacéutico no processo de | tomando uma maior
inclusdo do | dimens&c ha atengdo

cuidado a saude.

farmacéutico.

Fatores que Ferreira ef | 2015 | Universidade | Fatores A adesdo aoc
interferem na al. de Brasilia intrinsecos ao | tratamento torna-se
adeséo ao Programa de | dependente indispensavel para o
tratamento de Pos- qguimico na | cuidado do
dependéncia Graduagdo em | adesdo ao | transtomo, pois da
Quimica: Ciéncias e tratamenio, que | adesdo dependem o
percepgéao de Tecnologias | compreendeu sucesso da
profissionais em Saulde. influéncias de | terapéutica proposta,

a minimizacido dos
sinais e sinfomas, a
redug@o de possiveis
doencas e agravos, a
motivagdo para a

reabilitagdo.

Fonte: Dados da pesquisa (2021).

4.1 O USO DO CLORIDRATO DE NALTREXONA EM PACIENTES ETILICOS

Duarte ef al. (2018) descreve que o Nalirexona é uma droga confirmada para o

tratamento da ingestdo do alcool fora do comum. Ele realizou teste com pacientes

alcoolistas, e os resultados mostraram que a Nalirexona, quando combinada com

interferéncias psicossociais, diminuia em 50% a chance de recaida, reduzia a vontade

de beber e o nimero de dias bebendo, proporcionando um melhor efeito do que

associado com outra droga. Efeitos adversos mais comuns sd@o nauseas, dor de

cabeca, ansiedade e sonoléncia. O medicamento pode ser utilizado conforme

prescricdo medica, geralmente com uma dose de 50 mg uma vez ao dia.

Conforme esclarece Leal e Alencar (2020) a nalirexona intercede com a ligagao

das drogas opioides inibindo seus efeitos analgésicos, antes de fazer o uso dessa

medicacdo o paciente deve passar primeiramente pelo processo de desintoxicacéo.

As evidéncias sobre o medicamento sao limitadas, porém comprova que ela blogueia
o0 uso de opioides e evita overdose. Sendo um antagonista ndo seletivo e competitivo

dos receptores MOR, usada para a intoxicagdo aguda por opiocides pode ser

h

administrada por via intramuscular, subcutanea ou intranasal.
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Leal e Alencar (2020) também relatam conforme estudos que a Naltrexona,
pode ser administrada por via inframuscular, subcuténea ou intranasal. Tendo assim
3 vias de uso. O aumento no acesso a esta medicagédo é um importante componente
para reverter a epidemia de overdose, e isso comprovo ainda mais a eficacia do
medicamento para o tratamento com pacientes que fazem ingesto de alcool de forma
descontrolada. A naltrexona de liberagéo prolongada, por atuar como antagonista,
pode ser prescrita por qualquer médico, porém, seu uso é relativamente novo, existem
poucos relatos de sua eficacia.

Barbosa et al. (2019) que descreve a naltrexona como um medicamento de
escolha, pois com sua fun¢@o na inibigdo dos receptores opidides controlando os
efeitos motivados pela dopamina. Gerando assim, uma escolha a droga, pois nio
apresentarem fantos efeitos adversos, fazendo com que se torne interessante ao
usuario.

Tavares, Mazurek e Machado (2017) estabelecem que o uso do Uninaltrex ou
Revia diminui os efeitos euféricos do alcool e o seu desejo de consumi-lo, é usada
para advertir recaidas ao uso de opioides e do dicool, ela ndo impede inteiramente os
efeitos do alcool, mas poderia alterar os caminhos prazerosos que o alcool produz,
concebendo com que provavelmente o ato de beber se torne menos interessante e
favorega a renuncia do vicio, porém, recomenda-se uma concordéncia psicossocial
para tornar a terapia mais eficiente.

Souza, Kantorski e Mielke (2013) apud Tavares, Mazurek e Machado (2017)
advertem de quem fazer o uso da medicagdo ndo é a unica solugéo para auxilio de
qualidade de vida do dependente quimico, sempre bom complementar a terapia com
ajudas terapéuticas singulares, grupos de apoio, visitas domiciliares dentre outros.

Tavares, Mazurek e Machado (2017) reconhecem o cloridato NTX é sim uma
medicacé@o de eficacia e aprovada para tratamento do alcoolismo ele abranda o
contentamento do alcool e sendo assim o paciente faz desleixo da bebida, o
naltrexona consiste em consideraveis recursos farmacoldgicos na terapia da sindrome
de dependéncia do alcool.

Concordando com Tavares, Mazurek e Machado (2017), o medicamento tem
recursos consideraveis para o tratamento, e conforme liberagéo medica, ele sempre
& primeiro a ser indicado, por ser um medicamento de poucas reacdes adversas e ndo

causar dependéncia.
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Leite (2013) apud Santos (2017) explana também que, pois, se o paciente ndo
tiver um acompanhamento adequado, ele ndo tem incentivos para continuar o
tratamento, e se a familia ndo estiver por dentro da situagao, ela ndo ira buscar apoiar
o seu familiar que precisa do Naltrexona.

Soares, Brito e Galato (2020) acordando que é fundamental para adesdo e
tratamento, j& que dependentes quimicos tem uma ideia de ilusdo que apenas fazer o
uso do farmaco conseguirdo uma reabilitagdo de imediato e com isso ndo aderem
outras atividades propostas, outros recursos terapéuticos que iria auxiliar e que séao
complementares para sua vida.

Duarte et al (2018) explicam que a Nalirexona € um medicamento convencional
para dependéncia de alcool na Europa. Do ponio de vista da farmacocinética, o
antagonista opidceo tem decorréncia aceitavel com maior grau de indicagao, portanto
o Naltrexona mostrar-se como o psicofarmaco mais evidente nas publicages para o
dominio do alcool.

Contudo, apesar do contentamento sobre os subsidios, esses usuarios,
algumas vezes, interrompem o tratamento intencional, demonstrando dessa forma,
que a auséncia de conhecimento sobre o medicamento é uma das razdes que induz
a nao adeséo, nhdo sendo justificada por si so.

Conforme os apontamentos dos autores em seus estudos, fica nitido que a
Naltrexona € colocada como um dos medicamentos que traz resultados no que diz
respeito a reducdo da vontade de beber, firmando ainda que a utilizacdo de tal
medicamento juntamente com as orientagées e habitos adequados torna-se essencial
para reconhecimento e tratamento, ja que dependentes quimicos tem uma certa ilusdo
que apenas fazer o uso do farmaco conseguirdo uma reabilitacgdo de imediato.

42 DE QUE FORMA A PARTICIPACAO DA FAMILIA PODE AUXILIAR NO
TRATAMENTO DO DEPENDENTE QUIMICO

O autor Ackerman (1986) apud Mota (2015) caracteriza a familia como um
organismo composto da fusdo dos fatores bioldgicos, psicolégicos, sociais e
econdmicos: “a familia € uma unidade basica de desenvolvimento e experiéncia, de
realizagdo e fracasso. E também a unidade béasica de doenga e de saude”.
(ACKERMAN, 1986, p. 36).
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Mota (2015), defendeu que a familia que ocorre por uma crise devido o
envolvimento de um de seus membros com substancias psicoativas tem impactos em
seu processo relacional. Nesse método sucessivo de inter-relagdes em que a familia
pode ser um fator de influéncia a drogadigdo de um de seus membros, e por outro
lado ela também ¢ influenciada por ele (BRASIL, 2004)

Schenker e Minayo (2004) apud Mota (2015), discorrem sobre a seriedade da
familia no tratamento de substancias psicoativas, pois a familia em si é o objeto de
influéncia, com apures efeitos, se comparados aqueles situados no paciente
identificado. No maximo parte dos casos, as instituicdes recebem o dependente
quimico com a incumbéncia de entrega-lo “curado” & familia, que efetivamente nao é
percebida como parte integrante do problema e, portanto, do processo de mudanga.

Confirmando o que Mota (2015) relata a longo do seu trabalho, mostrando
como a familia é atingida quando tem um etilista em sua convivéncia, e como elas
podem incentivar o usuario a iniciar um processo para o seu tratamento. Concordando
com seu pensamento, e entendendo que no ato da dispensacdo o farmacéutico
precisa ter a familia préxima para com que eles também entendam como €&
fundamental o seu papel no tratamento.

Bizzo et al. (2018), afirma a precis@o da atuagdo do profissional farmacéutico
qualificado, pois com as suas informag8es sobre medicamentos, consegue orientar a
equipe multidisciplinar, o paciente e seus familiares, além de disponibilizar produtos
de qualidade, agenciar o uso racional dos medicamentos, praticar a farmacovigiléncia,
entre outros atos (PACHECO; MARIZ, 2006).

Mota (2015) relata o conhecimento de envolver as familias no tratamento da
dependéncia quimica é recente, e tem se composic em uma abordagem eficaz. A
abordagem sistémica é um referencial tedrico bem empregado nas intervengdes com
as familias aonde existe um ou mais elementos abusadores de substancias
psicoativas. A forma como a familia se estrutura constitui-se em fator decisivo na
prevencao ou precipitacdo da dependéncia quimica (BRASIL, 2012).

Para Fernandes ef al. (2015) os distanciamentos da familia no tratamento do
paciente de dependéncia influenciam muito nos resultados obtidos e sempre € bom
que a familia esteja participando desse processo, pois da uma forga maior e o
tratamento tem evidencias positivas.

Os autores comentam também que um dos efeitos mais relevantes para

contribuicdo de adeséo ao tratamento é a participagdo direta da familia durante toda
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atividade e orientacdo do uso racional de medicamentos. O usuario precisa entender
que a dependéncia quimica ela € uma patologia cronica € que requer tratamento com
responsabilidade (FERNANDES et al., 2015).

Fernandes ef al. (2015) dizem também que para diversas averiguacoes
observa-se diversos objetivos: criar vinculo terapéutico com a familia, acolhimento,
compreensao da dindmica da dependéncia quimica, informagdo e conhecimentos de
diversos temas pertinentes a esta demanda trabalhando a eficacia e educacéo.

Apoiando os relatos de Fernandes et al, 2015, a familia precisa esta préxima
do paciente etilico, pois eles ndo conseguem assumir que precisam de um apoio,
principalmente o farmacolégico, alguns tem o entendimento que n&o é um vicio, e que
o uso do alcool descontirolado pode ser ‘normal’.

Brasil (2012) apud Mota (2015) esclarece que as familias que buscam
atendimento no grupo multifamiliar de modo que apresentam uma magoa emocional
intenso, com alguns argumentos de dor, temores e perdas. Mostram-se inertes diante
dos embates norteados pela dependéncia quimica de um de seus membros.

Ainda assim Brasil (2012) apud Mota (2015) continua consentido que nas
situagdes familiares ha muitos conflitos na qual a uma comunicacdo disfuncional,
travada pelos sentimentos negativos. Sendo assim os grupos de apoio ajuda as
familias a ter uma boa relacdo diante qualquer situacdo do dependente. A experiéncia
de envolver as familias no tratamento da dependéncia quimica é recente e tem
resultados bem positivos. A forma como a familia se estrutura constitui-se em fator
concludente na prevengéao ou precipitagéo da dependéncia quimica

Estudos de Souza ef al. (2006) determinados juncgdes familiares sdo rompidos
em consequéncia do processo de dependéncia de substancias psicoativas e na
maioria dos casos os que ainda mantém dependéncias familiares estes vinculos sédo
transpassados por estresse e conflitos e tais familias encontram-se surrada e
desacreditadas, sendo que o vinculo familiar € o mais importante que o dependente
quimico poderia contar.

Reis (2016) defende que quando os usuarios do alcool tém uma participagéo
do grupo de familia e mantém contato fisico e emocional, a ades&o torna-se muito
maior do que para os pacientes que chegam sozinhos, sem apoio familiar. Esse

desleixo acontece muitas vezes porque a familia esta afadigada, ndo aguenta mais a

situacdo e ndo quer mais saber deles.
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Conforme as colocagbes dos autores, pode-se verificar que o profissional
clinico da farmacia tem a visao da importancia da familia em todo o processo, quando
o paciente chega sem apoio para a adesd@o do medicamento, isso pode dificultar a
terapia, portanto o farmacéutico entende que precisa envolver a familia. Assim quando
0 usuario ja estd em um ceio familiar que lhe apoia, juntamente com o farmacéutico,
uni forcas para o melhor resultado. Tudo isso envolvendo no seu consultdrio
farmacéutico, dispondo de sua assisténcia e atengao.

De tal modo, pelo fato da familia, ser um dos maiores grupos sociais afetado
pelos problemas relacionados ao alcoolismo, eles sdo uma peca fundamental para
todo o processo do tratamento, eles geralmente sdo os primeiros que buscam apoio
e ajuda para o consumidor do alcool, e incentivam na adesdo do tratamento, o
farmacéutico por ser um profissional abrangente no seu atendimento, ele consegue
repassar todo um suporte a familia que ja esta fragilizada.
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4.3 A IMPORTANCIA DA ASSISTENCIA FARMACEUTICA A PACIENTES QUE
FAZEM O USO DO CLORIDATO DE NALTREXONA PARA O TRATAMENTO DO
ALCOOLISMO

Bizzo et al. (2018) reconhecem que o farmacéutico possui um papel de grande
importancia na Assisténcia Farmacéutica, pois é o profissional da equipe de salde
que possui 0 maior conhecimento sobre os medicamentos, porém ainda é pouco
reconhecido no meus da equipe multidisciplinar. Embora a sociedade os profissionais
de satde, bem como o préprio profissional farmacéutico deve estar sempre ciente de
sua importancia junto aos doentes psicoldgicos.

De tal modo, pela sua qualificagdo profissional € um dos mais habilitados para
detectar os problemas relacionados aos psicofarmacos, interagées medicamentosas
e reacOes adversas relacionadas aos farmacos. Que ira direcionar e elaborar o melhor
plano terapéutico, mostrando sempre um tempo de qualidade com o paciente.

Conforme colocado pelos autores, vale ressaltar que o usuario da bebida
alcodlica se disponibiliza a esta preparado para terapia e esta firme com o apoio da
assisténcia farmacéutica, sendo o mais habilitado e preparado para acompanhamento
terapéutico a sabe muito mais que qualquer outro profissional sobre a posologia do
tratamento encaminhado para o paciente.

Os autores Tavares,Mazurek e Machado (2017) O uso abusivo da droga licita
é localizado em todos os setores clinicos. Acercar-se da importancia do alcoolismo
como dificuldade de satde publica fez-se necessario conhecer os feitios que levam a
dependéncia, de tal modo como seu tratamento, enfatizando o papel profissional
farmacéutico na assisténcia desses pacientes no centro de atengdo psicossocial, e
nas areas de atuacdo do farmacéutico clinico.

Silva et al. (2017) aprova que as consultas farmacéuticas devem ser realizadas
em ambientes privativos onde o ambiente deve passar tranquilidade um bom acesso
a internet e local para arquivamento de documentos registrado para assim ter um bom
acompanhamento e monitoramento.

Durante a entrevista com o etilista € primordial a coletas de dados para fazer
todo acompanhamento de avaliagdo e durante todo periodo de acompanhamento o
profissional da salde vai esta analisando a sua evolugédo e se o tratamento esta
acorrendo de forma crucial, estara também averiguando informactes acerca da

historia clinica, historia familiar e medicamentos utilizados.
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Silva et al. (2017) o farmacéutico, no ato da dispensagéo do medicamento € a
|
peca fundamental para uma evolugdo de melhora do caso, como ja descrito no

decorrer do trabalho, ele € habilitado para instruir informagdes necessarias sobre o

uso do farmaco e como ira ocorrer o processo de tratamento, porem tudo isso precisa
esta auxiliado ao psicossocial com terapia, para uma evolugdo de 100% de melhoras
utilizados.

Leite (2013) apud Santos (2017) explica que o paciente deve aderir o
tratamento completo prescrito pelo profissional e seguir a risca toda orientagéo para
sua saIu]de e bem-estar. A ndo aderéncia ou baixa aderéncia dos usuarios que fazem
uso d:e medicamentos psicotrépicos chegava a quase 80%, sendo que a maioria
apres&lanta um comportamento ndo intencional, muitas vezes esquece o tratamento,
fazem seu uso indevido ou foma a prépria decisdo de abandono do tratamento por
falta de orientagbes adequadas e apoio.

Silva et al. (2017) relatam que a atengao farmacéutica consegue assessorar,

aconselhar e educar, através de informagao documentada e objetiva, sobre o bom uso
dos medicamentos. A orientacdo ao paciente, com desenvolvimento de planos
baseados no seguimento farmacoterapéutico, tem sido proposta como uma alternativa
para aumentar a adesao terapéutica, abrandar o risco de toxicidade e completar os
efeitos dos tratamentos.

Assim, tendo o objetivo de mostrar formas de atuagdo do farmacéutico clinico
e da atengdo farmacéutica com orientagdes farmacoldgicas, a fim de auxiliar e
acompanhar o tratamento dos pacienies.

A resolugdo do Conselho Federal de Farmécia (CFF) n° 585 de 29 de agosto
de 2013, relata as pertengas clinicas do farmacéutico e da outras providéncias. Esse
instrumento legal preconiza que os diferentes tipos de fungdes de farmacia clinica,
acompanhamenio ao paciente, monitoramenio do tratamento, revisdo da
farmacoterapia, sdo atividades exercidas pelo farmacéutico clinico (CFF, 2013).

Sendo assim, a resolugdo do Conselho Federal com base nos estudos
apresentados, atualmente, nota-se que o profissional farmacéutico precisa apresentar
habilidade e competéncia para o desempenho de agdes clinicas e conexas a gestéo,
que precisam ser aconchegadas segundo as caracteristicas locais onde se insere o
servico, ou seja, amparar a ligagdo entre a caracteristica e o grau de complexidade.

Os autores comentam que o procedimento de integracdo do farmacéutico na

equipe foi promovido pela base do gestor local e de outros colaboradores, que em
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considerac@o aos progressos na constituicdo da farmacia e habilitagdo da equipe,
tornaram-se aliados na pratica de intervengodes.

Para Agonesi e Sevalho (2010) o farmacéutico tem o encargo de fazer a
relacdo, ou seja, realizar a troca de um medicamenio de referéncia pelo genérico,
desde que o cliente esteja ciente e concorde com a mudanga, para fal agdo este
necessita se fazer presente na farmacia, € o paciente mais consciente dos seus
amparos legais, tem cobrado o profissional habilitado para orienta-lo sobre a troca e
a utilizagéo do medicamento.

De acordo com Pittman e Col. (2010) apud Santos (2017), a baixa ades&o afeta
a evolugdo do quadro clinico do usuario, ocasionando muitos problemas, como o
aumento da morbimortalidade e outros. Miasso e Col. (2009) relatam também em
entrevista com usudrios, foi descrito que estes ndo concordam ao tratamento
medicamentoso de feitio propositada e aprovam ter compreendido as recomendagoes
acertadas pelo grupo de salde e ndo item duvidas sobre os medicamentos
empregados.

Os autores acimas descrito e afirmando mais uma vez a importancia de um
profissional adequado na hora da dispensag&o do medicamento é essencial, seja em
uma farmacia comercial, seja em um Posto de Pronto Atendimento, no CAPS. E
sabemos que essa dispensagdo s6 ocorre por um farmacéutico clinico, e esse
momento acontece a assisténcia farmacéutica.

Todo esse processo € essencial para o paciente que faz o uso do medicamento,
pois ele precisa de informagdes necessarias para fazer a ingestdo, o farmacéutico
deve estar disposto para essa troca de conhecimentos, ele vai analisar, observar e
documentar os elementos necessarios. Por ser o profissional no qual o paciente ira
ter o primeiro acesso ao medicamento, pois € um farmaco que s6 acontece a
dispensagdo com receituario medico.

O Farmacéutico, vai abordar, conhecer as dificuldades do paciente, mostrar os
riscos beneficios para que ele entenda que o farmaco € necessério nessa etapa de
sua vida, e que ele ira ter bons resultados com o uso, ainda mais pelas qualidades do
medicamento, por ndo causar dependéncia e fer menos reagdes adversas gue 0s

outros também indicados para o tratamento do alcoolismo.
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5 CONCLUSAO

Diante dos assuntos expostos o consumo de alcool, seja moderado ou leve,
pode levar uma pessoa se tornar etilista, essa condicdo pode ter consequéncias
graves ndo soO para o individuo, mas também no contexto familiar e social. Sendo
possivel observar que o papel do farmacéutico e da equipe multidisciplinar de salide
frente a toda essa problematica é realizar medidas preventivas para que o usuario de
bebidas alcodlicas tenha ciéncia do uso do medicamento para o tratamento, que neste
trabalho foi defendido o cloridrato de naltrexona, como um uso de grande eficacia, por
ter menos reacdes adversas e nao causar dependéncia ao paciente que realiza o
tratamento.

Portanto o farmacéutico partindo do pressuposic de ser um promotor de satde,
deve-se dar énfase para programas de politicas publicas e instruges de prevengéo e
tratamento de uso/abuso de alcool, dando embasamento & qualidade de vida do
paciente, induzindo uma melhor ades&o. Por fim, a familia € um elemento essencial
que merece atengdo e incentivo para ajudar o dependente do alcool a buscar a
recuperacao, pois ela auxilia o paciente etilico, e o profissional farmacéutico consegue
uma conversacdo e induz a um direcionamento dos medicamentos aderidos ao
paciente durante o tratamento.

Finalizando o objetivo de analisar a assisténcia farmacéutica a pacientes que
fazem o uso do Naltrexona para tratamenio do alcoolismo, notou-se por meio dos
estudos apresentados que o farmacéutico é um profissional de extrema importéncia
para a populagéo e sistema de satide, sua formagdo académica é abrangente e seu
respaldo no &mbito profissional esta além das expectativas, pelo simples motivo de o
farmacéutico ser capaz de proporcionar informagdes no ato da dispensagdo dos
medicamentos, analisando e documentando as informagdes necessarias para induzir
e apoiar o dependente em seu processo farmacolégico.

Mostrando entdo um conceito mais compleio e atualizado de ajuda
farmacéutica que implica um conjunto de medidas, promoc&o, protegao e recuperagéao
da saude, sendo o medicamento parte integranie e visando o acesso e a sua

racionalidade de utilizacdo.
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