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RESUMO

A saude é um direito de todos. Essa deve ser uma garantia universal, inclusive no sistema prisional
brasileiro. Dentro desse contexto, a saude do idoso privado de liberdade merece uma ateng&o maior.
A atencdo farmacéutica pode contribuir para o bem-estar desse grupo. Para isso, € preciso que as
politicas publicas de salde possam ser efetivas. O objetivo deste trabalho é discutir sobre a atencao
farmacéutica aos idosos privados de liberdade em relacdo ao uso adequado de medicamentos. A
metodologia utilizada foi a revisdo bibliogréfica. A atuacao do farmacéutico no sistema prisional pode
contribuir para a garantia do direito a satde, por isso se mostra importante o debate sobre o tema.
Palavras-chave: Sistema Prisional, Geriatria, Farmacoterapia.

ABSTRACT

Health is everyone's right. This must be a universal guarantee, including in the Brazilian prison system.
Within this context, the health of the elderly deprived of freedom deserves greater attention.
Pharmaceutical care can contribute to the well-being of this group. For this, it is necessary that public
health policies can be effective. The aim of this paper is to discuss pharmaceutical care for elderly
people deprived of their freedom in relation to the appropriate use of medications. The methodology
used was the literature review. The role of the pharmacist in the prison system can contribute to
guaranteeing the right to health, which is why the debate on the topic is important.
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1 INTRODUCAO

Segundo a Constituicdo Federal (BRASIL, 1988): “A saude é direito de todos e dever
do Estado”. Para a populacéo carceraria nao deveria ser diferente, visto que estes estdo sob
a custddia do Estado em tempo integral. No entanto, o conceito de direito & salde, apesar de
expresso por lei em especifico, deve ser também interpretado como um direito humano, na
qual, todos possam ter acesso a saude sem distingdo, sendo que, a populacdo carceréria €
enxergada pela ignoréancia das pessoas como pessoas indignas e ndo merecedoras de
qualquer auxilio, devido estar em condi¢des de cumprimento de pena ou respondendo algum
processo criminal.

A Atencdo Farmacéutica tem sido de fundamental importancia para o avango das
praticas de saude no Brasil, principalmente no sistema carcerario. Sua atuagao tem como
finalidade garantir uma farmacoterapia racional e segura, realizando orientacéo farmacéutica,
dispensacédo, atendimento, acompanhamento e, o mais importante, disponibilizando
informac0es referentes ao uso do medicamento, como: formas de ingerir ou aplicar, o horario
da administracdo do medicamento e possiveis interacdes. Isso possibilita uma melhoria na
qualidade de vida referente a medicamentos e salde das pessoas privadas de liberdade —
PPL, em especial os idosos, visto que sdo pacientes que apresentam multiplas patologias e,
consequentemente, consomem mais medicamentos, aumentando as chances de erros na
administracdo do medicamento. (BRASIL, 2004; CARVALHO, 2017).

Contudo, é necesséario a implantacdo do servico de atencdo farmacéutica nas
penitenciarias para que sejam realizadas acgfes educativas de saude junto as PPL, em
principal, os idosos usuérios de medicamentos. Apresentamaos assim o seguinte problema de
pesquisa: como ocorre a atengéo farmacéutica aos idosos privados de liberdade em relacao
ao uso racional de medicamentos? O objetivo desta pesquisa é: discutir sobre a atencéo
farmacéutica aos idosos privados de liberdade em relagdo ao uso adequado de

medicamentos.
2 METODOLOGIA

Para a construgcdo deste trabalho foi utilizada a revisdo bibliografica. Conforme Gil
(2002), esse tipo de método permite interpretar narrativas e dados j& pesquisados. Foram
utilizados 3 artigos e 1 dissertacdo na construcdo desse trabalho. Para chegarmos a esse
namero, buscamos no Google Académico trabalhos que se relacionassem com a perspectiva
tedrica adotada. Assim, apresentamos uma argumentagao a partir do que ja foi construido,
contextualizando a discusséo para novas compreensdes acerca do trabalho farmacéutico no

sistema prisional.
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3 DESENVOLVIMENTO

A Atencdo Farmacéutica no sistema carcerario € um dos componentes das estratégias
de atencdo a saude, sendo responsavel por restaurar o bem-estar do paciente, a partir de
promocao, protecdo e recuperacdo da saude, prevenindo a recorréncia de patologias, e
assegurando o uso racional de medicamentos (BRASIL, 2004). O envelhecimento
populacional é caracteristica marcante da atualidade, refletindo as mais diversas areas
sociais, inclusive no sistema carcerario, contudo deve se ter um cuidado especial com essa
populacédo, visto que, com o avanco da idade o idoso vai perdendo a capacidade funcional,
podendo ocorrer diminuicdo das funcdes hepatica e renal, interferindo diretamente nos
processos de absorcdo, distribuicdo, metabolizacdo e eliminagcdo dos medicamentos
(FIDENCIO; YAMACITA, 2011).

Compreende-se, ainda, que a atuacdo da atencdo farmacéutica nessa
populacéo € de grande relevancia, pois 0s pacientes idosos geralmente apresentam multiplas
patologias, levando assim, ao consumo de mais medicamentos, fato este denominado de
polifarmécia, podendo desencadear rea¢fes adversas com risco de morbidade e mortalidade,
sendo fundamental a implementagdo de medidas voltadas para a otimizacdo do tratamento
farmacoterapéutico (MENESES et al., 2010).

Com isso, as relagbes humanas entre o farmacéutico e o paciente tem uma
extrema importancia para a confianca, respeito, empatia e atencdo, para que assim, o
paciente possa se sentir acolhido em um sistema de excluséo social. Cabe ao farmacéutico
realizar estratégias para que estes pacientes tenham a assisténcia necessaria, como: i)
identificar e monitorar os grupos de idosos mais vulneraveis a polifarmacia; ii) identificar os
medicamentos utilizados pelos idosos, além de verificar as potenciais interagdes.; iii) orientar
0 paciente em relagdo a administracdo dos farmacos e qual o melhor horéario para fazer uso
dos mesmos; iv) realizar frequentemente afericdo da presséo arterial dos pacientes idosos
hipertensos; v) realizar a avaliagdo constante da qualidade da farmacoterapia de modo a
promover o0 uso racional de medicamentos para estes pacientes; vi) acompanhar
constantemente pacientes que fazem uso de psicofarmacos, em vista que € um grupo que
apresenta reacfes adversas de alta relevancia, vii) realizar frequentemente a verificacdo da
concentracao de glicemia por meio de teste de sangue capilar nos pacientes diabéticos; viii)
incentivar o paciente para a realizagdo de atividades fisicas, orientando sobre os beneficios
gue ira resultar no tratamento, ix) realizacao de testes rapido de ISTs como: HIV, Sifilis e
Hepatites B e C, para que, caso identificado, seja realizado o tratamento médico e
acompanhamento farmacoterapéutico (FIDENCIO; YAMACITA, 2011).
Para um cuidado aprimorado ao idoso, é necessario a participacao de uma equipe
multidisciplinar. De acordo com a Politica Nacional de Atencéo Integral a Saude das Pessoas
Privadas de Liberdade no Sistema Prisional — PNAISP, o sistema carcerario deve conter

cirurgido dentista, enfermeiro, médico, técnico de enfermagem e técnico de higiene bucal.
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Podendo ser acrescidas de outros profissionais, como médico psiquiatra, assistente social,
farmacéutico, fisioterapeuta, psicologo, terapeuta ocupacional e nutricionista. Gerando
relacbes e interagbes nas quais os profissionais poderdo partilhar conhecimentos,
especializacdo e habilidades entre si, com o objetivo de proporcionar melhor atencéo ao
paciente (CARVALHO, 2017).

Através dessa equipe multiprofissional o paciente serd atendido por cada profissional
de acordo com suas necessidades. Para isso, € necessario realizar um plano de cuidado ao
paciente idoso, sendo analisado os aspectos clinicos e sociais do paciente, na qual sera
discutido pela equipe multiprofissional. Para uma melhor assisténcia pode se fazer o uso de
fichas para os registros dos pacientes para que assim possa ser realizado o acompanhamento
em relacdo da pressao arterial, glicemia e outros.

O farmacéutico tem um papel fundamental na equipe, pois através dos seus
conhecimentos farmacoterapicos, podera realizar a identificacdo de possiveis problemas
relacionados aos medicamentos, como eventos e efeitos adversos, assim como a
identificacdo de possiveis medicamentos potencialmente inapropriado para idoso, definido
como qualquer medicamento cujo 0s riscos superam o0s beneficios esperados, ou outros que
o profissional possa resolver ou minimizar, promovendo o uso racional de medicamentos.
Feita a analise dos aspectos farmacoterapicos, em caso de necessidade, podera ser sugerido
intervengbes pelo farmacéutico, na perspectiva de contribuir para um tratamento
medicamentoso seguro e efetivo, de forma integrada com a equipe multiprofissional.

E através do servico de atencdo farmacéutica que ocorrera a interagdo direta do
farmacéutico com o usuario, visando uma farmacoterapia racional. Sendo de grande
importancia ao paciente idoso, pois € um grupo que necessita de um monitoramento maior
devido ao desvio de padréo da farmacocinética e farmacodinamica que ocorre com o0 avango
da idade. Tais fatores podem ocorrer devido a perda da capacidade de reserva funcional do
coracao, figado e outros, colaborando para uma maior vulnerabilidade deste paciente aos
medicamentos. Este servigco ndo tem como objetivo intervir no diagndstico ou na prescricdo
de medicamentos, atribuicdo do médico, mas sim alcancar resultados terapéuticos eficientes
e seguros, privilegiando a saude e a qualidade de vida do paciente. (MENESES et al., 2010)

A partir dos conhecimentos sobre a importancia da equipe multidisciplinar no sistema
carcerario, em especial do farmacéutico, é de suma importancia que o Estado cumpra o que
foi instituido na Lei de Execucao Penal Brasileira, que assegura a assisténcia a saude do
interno, tornando a satde um servico acessivel no sistema prisional (BRASIL, 1984).

Percebe-se, por outro lado, que essas assisténcias previstas em lei que sao prestadas
aos apenados nao se faz presente no sistema carcerario brasileiro, onde apresenta se com
condicbes minimas de saude, superlotagdo, nenhuma condicédo de salubridade ambiental e

dignidade humana, somadas a inexisténcia de politicas publicas, como consequéncia, ha uma
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maior quantidade de surtos de doengas infecciosas, tornando dificil o controle das mesmas,
aumentando os gastos com insumos e medicamentos (CAPITANI, 2014).

Apesar da estruturacdo da Assisténcia Farmacéutica, consolidada por suas leis e
portaria, podemos observar falhas na gestdo dos recursos e dos servi¢os, onde em muitas
penitenciarias o Unico contato que o farmacéutico tem com 0 usuario ocorre apenas no
momento da dispensacado do medicamento, de forma que torna o papel do profissional muito
importante para a compreensao da terapia prescrita.

A orientacao farmacéutica entra de forma a auxiliar o entendimento do paciente sobre
0 uso correto e racional do seu medicamento, oferecendo orientacdo especial, verbal e/ou
escrita, para otimizar o tratamento e reduzir riscos a salde, em especial, da populacdo com
faixa etaria avancada e, por vezes, da polifarmécia. Para isso, é necessario a implementacao
do programa de Farmécia Penitenciario, cujo objetivo é contribuir para o controle e/ou redugéo
dos agravos mais frequentes a saude da populacao carceraria brasileira (BRASIL, 2004).

Contudo, para que ocorra uma atencao farmacéutica de qualidade é necessario que
seja disponibilizado uma sala exclusiva com privacidade para o atendimento dos usuarios,
sendo um lugar onde o paciente sinta se acolhido, gerando um vinculo de confianca entre o
profissional e o paciente. Em vista que a hipertensdo e o diabetes sdo as doencgas crbnicas
mais presentes nos idosos, sdo necessarios equipamentos que permitira 0 acompanhamento
dos idosos acometidos por tais patologias como: estetoscopio, esfigmomandmetro, aparelhos
e tiras para a medicdo da glicemia. Além dos equipamentos utilizados para o
acompanhamento rotineiro dos usuarios, como termdémetro clinico de vidro e materiais que
facilitem o registro dos mesmos em arquivos de documento para que assim seja possivel
acompanhamento destes pacientes.

E notavel que a realidade da salde no sistema prisional é preocupante. Em
decorréncia de tal fato, importa que o servico de saude multidisciplinar consiga realizar o
tratamento adequado das doencas que acometem os idosos privados de liberdade, além de
identificar os fatores de riscos (ANDRADE et al., 2017). A partir do conhecimento dos fatores
que se mostraram associados ao uso de medicamentos, espera se contribuir para a
elaboracgédo de politicas publicas direcionadas ao bem-estar desse subgrupo populacional, que
visem a adequacado da assisténcia farmacéutica as suas reais necessidades, promovendo

desta forma a racionalizacdo do uso de medicamentos.
4 CONSIDERACOES FINAIS

Em vista da atual situacao do sistema prisional brasileiro, € de suma importancia que
aconteca o planejamento e execugdo de programas de saude para esta populacao,
juntamente com a equipe multidisciplinar para que ocorra a inclusdo dos apenados no SUS.

Além da implantacdo do servico de atencdo farmacéutica, restaurando o bem-estar do
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paciente, deve-se promover um ambiente de confianga entre o profissional e o paciente. Para
isso € necessario a elaboracao de politicas publicas direcionadas ao sistema carcerario, que
visem a adequacado da assisténcia farmacéutica as suas reais necessidades, promovendo
desta forma a racionalizacdo do uso de medicamentos, tornando a salde um servico de saude

acessivel para todos sem distin¢do e discriminagao.
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