Artigo original

Alteragoes nas formas farmacéuticas para administragdo de
medicamentos em pacientes com atendimento domiciliar

Changes in pharmaceutical forms for administering medications to patients
receiving home cares

Carolina Oliveira de Souza
Graduanda em Farmacia pela Faculdade de Medicina de Campos (FMC), Campos dos
Goytacazes, RJ — Brasil. E-mail: farmacarol@icloud.com

Jaise Silva Ferreira

Mestre em Ciéncia Animal, Universidade Estadual do Norte Fluminense (UENF), Campos dos
Goytacazes, RJ. Professora titular da Faculdade de Medicina de Campos (FMC), Campos dos
Goytacazes, RJ — Brasil. E-mail: jaisesf@gmail.com

Resumo: O atendimento domiciliar promove um servigo de assisténcia domiciliar ao paciente, buscando
proporcionar uma melhoria da saude, prevencdo ou o tratamento de doengas, otimizando os leitos
hospitalares, reduzindo custos e diminuindo riscos referentes a internacdo hospitalar. Alguns problemas
de satde, no entanto, dificultam a administracdo de medicamentos ao paciente, o que pode levar o
responsavel pelo individuo a realizar alteragdes no medicamento para facilitar a administragdo do
farmaco. O presente trabalho teve como objetivo identificar os principais motivos e como sdo realizadas
as alteragdes da forma farmacéutica na administragdo de medicamentos por individuos que realizam
atendimento domiciliar. A pesquisa ¢ do tipo observacional transversal a partir de entrevistas realizadas
com 170 responsaveis por pacientes que realizam atendimento domiciliar. A coleta de dados ocorreu em
uma drogaria de médio porte, localizada no municipio de Campos dos Goytacazes, RJ. Os clientes da
drogaria foram abordados e aqueles que se enquadravam nos critérios de inclusdo e aceitaram participar
da pesquisa foram entrevistados. Dentre os participantes, 62% sdo do sexo feminino, 40% sdo familiares
do paciente, 30% cuidadores, 15,3% técnicos de enfermagem e 14,7% enfermeiros. Quando questionados,
88% afirmaram ter dificuldades na administragdo de medicamentos, principalmente os s6lidos (67,6%). A
dificuldade na degluticio se dd devido ao tamanho do comprimido ou a grande quantidade de
medicamentos, levando a abertura de capsulas (29%) e trituragdo de comprimidos (26%). O farmacéutico
¢ o profissional habilitado que estd em contato direto com o paciente ou seu responsavel, sendo
fundamental estar sempre atento a auxiliar e informar sobre os riscos da mudanca da forma farmacéutica,
podendo sugerir altera¢des do medicamento por um equivalente com a forma farmacéutica adequada.

Palavras-chave: Atendimento Domiciliar. Alteragdo de Forma Farmacéutica. Medicamentos.

Abstract: Home care provides home care services to patients, aiming to improve health, prevent, or treat
illnesses, optimize hospital bed availability, reduce costs, and reduce the risks associated with
hospitalization. However, some health problems make medication administration difficult for patients,
which may lead caregivers to make changes to the medication to facilitate administration. This study
aimed to identify the main reasons for and how changes to the dosage form are made when administering
medication to home care providers. This is a cross-sectional observational study based on interviews with
170 caregivers of home care patients. Data collection took place at a medium-sized drugstore located in
the municipality of Campos dos Goytacazes, Rio de Janeiro. The drugstore's customers were approached,
and those who met the inclusion criteria and agreed to participate were interviewed. Among the
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participants, 62% were female, 40% were family members of the patient, 30% were caregivers, 15.3%
were nursing technicians, and 14.7% were nurses. When questioned, 88% reported having difficulty
administering medications, especially solids (67.6%). Difficulty swallowing is due to the size of the tablet
or the large amount of medication, leading to capsule opening (29%) and tablet crushing (26%). The
pharmacist is the qualified professional who is in direct contact with the patient or their guardian. It is
essential to always be attentive to assist and inform about the risks of changing the dosage form, and may
suggest changes the medication to an equivalent with the appropriate dosage form.

Keywords: Home Care. Change of Dosage Form. Medications.

Introducao

O atendimento domiciliar promove um servico de assisténcia ao paciente, a
partir de agdes que buscam promover a melhoria da saude, preven¢do ou o tratamento
de doengas de um individuo, que pode ser realizado por individuos que ndo exercem a
profissdo, mas que cuidam de algum paciente. A utilizacdo do servico de assisténcia
domiciliar contribui para a otimizagao dos leitos hospitalares, reduz os custos e os riscos
referentes a internacao hospitalar, além de manter o paciente no nucleo familiar, com
sua rede de apoio, proporcionando uma assisténcia humanizada (Carnauba et al., 2017).

Os individuos acamados e/ou idosos, geralmente sdo os que mais buscam o
atendimento de cuidador domiciliar, uma vez que dependem de seus familiares ou
profissionais para a realiza¢ao das necessidades humanas bésicas e, muitas vezes, esta
associado a algum tipo de incapacidade funcional ou doencas cronicas (Silva et al.,
2023). No entanto, algumas doengas e comorbidades podem interferir na administragao
de medicamentos prescritos ao paciente, dificultando ou impossibilitando o uso de
determinados farmacos, principalmente os farmacos na forma solida como comprimidos
ou capsulas. A disfagia, por exemplo, ¢ uma alteragdo na degluticao que ocorre devido a
alteragdes sensoriais, motores ou neuromusculares, acometendo pacientes com acidente
vascular cerebral, doenca de Parkinson, doenga de Alzheimer, miastenia gravis, traumas
na boca, garganta e cancer. Nesses casos, muitas vezes, o responsavel pelo paciente,
seja um enfermeiro, cuidador ou até mesmo os familiares, fazem alteragdes nas formas
farmaceéuticas, visando facilitar a administragao de medicamentos (Ferreira Neto, 2023).

Os profissionais que realizam a assisténcia domiciliar ao se depararam com
dificuldades na administragdo do medicamento prescrito, decorrentes de impedimentos
do paciente, muitas vezes, modificam a sua forma de apresentacdo, diluindo,

dissolvendo, misturando-os com alimentos. No entanto, a modificagdo de formas



farmacéuticas, se nao forem realizadas corretamente pode ndo causar o efeito
terapéutico desejado, além de levar ao aparecimento de toxicidade, devido a
contaminagdo e efeitos indesejaveis, assim como a diminui¢do da eficacia, ndo sendo
garantida a estabilidade desse medicamento (Mendes, 2018).

Este estudo se justifica pela necessidade de avaliar os procedimentos para
adaptacdo de medicamentos nos atendimentos domiciliares, uma vez realizado de modo
inadequado, as formas farmacéuticas solidas, como comprimidos e capsulas podem se
tornar um risco, ao comprometer a eficacia e a seguranga do tratamento, por conta da falta
de garantia da manutengdo na pureza, inocuidade e poténcia do medicamento. Desse
modo, o presente trabalho teve como objetivos identificar os motivos e como sdo
realizadas as alteracdes da forma farmacéutica por individuos que sdo responsaveis

pelos cuidados de algum paciente.

Material e Método

O presente trabalho ¢ do tipo observacional transversal, na qual foram realizadas
abordagens quantitativa e qualitativa. Participaram da pesquisa 170 individuos entre
profissionais da area de saude ou familiares que realizam/realizaram cuidados a
pacientes domiciliares, por, no minimo, 12 meses. Para a defini¢do do tamanho da
amostra utilizou-se a equagdo n=[EDFF*Np(1-p)] /[(d2/Z21-0/2*(N-1) +p*(1-p)], sendo
n = tamanho da amostra; EDFF = efeito de desenho; N = tamanho da populagao; p =
propor¢ao esperada do atributo de interesse; d = erro maximo toleravel; Z:-a/> = valor
da distribui¢do normal padrdo; com a possibilidade de ampliagdo em 20% para
compensagdo de possiveis perdas.

Os critérios de exclusdo foram individuos que ndo atingiram o tempo minimo de
experiéncia ou que estao afastados das tarefas de cuidados, assim como aqueles que nao
aceitaram participar da pesquisa. A coleta de dados ocorreu em uma drogaria de médio
porte, localizada no municipio de Campos dos Goytacazes - RJ, com clientes
cadastrados na farmacia que fazem compras mensais para pacientes em atendimento
domiciliar, com uma média de 300 atendimentos mensais. Os clientes da drogaria

foram abordados e convidados a participar da pesquisa quando se enquadravam nos



critérios de inclusdo e que aceitaram participar da pesquisa e assinar o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE)

As variaveis analisadas foram: categoria do familiar ou responsavel, género,
dificuldades encontradas na administragdo de medicamentos, se faz altera¢des na forma
farmacéutica, quais formas farmacéuticas precisam fazer alteracdes, tipo de alteragdo na
forma farmacéutica, modo de administragdo do farmaco apos alteragdo, classes
farmacologicas, se o paciente respondeu clinicamente e se percebeu algum sintoma
diferente no paciente. Os dados obtidos foram agrupados e organizados em graficos e
tabelas, com a utilizagdo do Programa Excel, possibilitando a apresentacdo e
interpretacdo dos resultados. Buscou-se relacionar as variaveis: dificuldade encontrada x
se faz alteracdo, se faz alteracdo na forma farmac€utica x quais medicamentos que
sofreram modificacdo, se faz alteragdo na forma farmacéutica x resposta clinica, se faz
alteracdo na forma farmacéutica x percebe algum sintoma, se faz alteracdo x como
administra o medicamento.

A realizacdo da pesquisa na drogaria foi autorizada pelo proprietario, local onde
foi realizada a coleta de dados. A participacdo na pesquisa teve carater voluntario e os
participantes foram informados dos objetivos da pesquisa e, apds concordancia
assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), considerado de
natureza sigilosa, de acordo com os principios éticos para pesquisa com seres humanos.
A pesquisa foi submetida e aprovada pelo Comité de Etica da Faculdade de Medicina de

Campos (FMC), com o namero do Parecer 7.503.352.

Resultados/Discussao

Foram entrevistados 170 individuos, sendo 106 (62%) sdo do sexo feminino e 64

(38%) masculino (Grafico 1).



Grafico 1: Género dos entrevistados (n=170)

B Masculino

m Feminino

Fonte: Elaborado pelos autores (2025)

Os responsaveis pelos cuidados ao paciente se dividiam em familiares que nao
trabalham como profissional da saude , que corresponderam a 40% (n=68), seguido por
30% (n=51) de cuidadores, 15,3% (n=26) técnico de enfermagem e 14,7% (n=25) de

enfermeiros (Grafico 2).

Rocha et al. (2020) abordam que, muitas vezes, a familia se sente na obrigagdo de
cuidar do paciente como forma de retribuicdo ao que foi feito no passado, assumindo
assim, o papel de cuidador. Nesse sentido, o individuo aprende a administrar
medicamentos, prevenir e tratar lesdes, realizar curativos e outros cuidados paliativos
diarios. No entanto, ¢ necessario, juntamente com a familia, o apoio de uma equipe

multidisciplinar para auxiliar no cuidado ao paciente.

Grifico 2: Categoria do cuidador responsavel pelos cuidados ao paciente (n=170)
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Fonte: Elaborado pelos autores (2025)

Ao serem questionados sobre as dificuldades na administragdo de medicamentos,
150 (88%) participantes afirmaram positivamente, enquanto que 20 (12%) ndo as

possuem (Gréfico 3).

Grifico 3: Dificuldade na administracio de Medicamentos (n=170)
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Fonte: Elaborado pelos autores (2025)

As principais dificuldades relatadas pelos cuidadores referentes ao consumo de
medicamentos foram a degluticdio do medicamento, em razdo do tamanho do
comprimido ou pela quantidade de comprimidos a serem ingeridos, o que leva o
responsavel pelo paciente a realizar alteracdes na forma farmacéutica para auxiliar na
administracio do farmaco. Outra dificuldade relatada estd na administragdo de
medicamentos intravenosos.

A degluticdo ¢ um processo complexo ¢ envolve os musculos da garganta,
labios, lingua e bochecha, com o avanco da idade ou devido a danos no nervo local ou
efeitos adversos dos medicamentos, o paciente pode desenvolver a disfagia, que ¢ a
dificuldade na degluti¢do, causando grande impacto na ingestdo de medicamentos

(Ferreira et al., 2019).

Além disso, o processo de envelhecimento, o acometimento de algumas doencgas

ou acidentes podem levar ao surgimento de mudangas fisioldgicas que podem causar



dificuldades para o consumo de medicamentos, por exemplo, 0 aumento da quantidade
de tecido conjuntivo da lingua, perda da denti¢do, redu¢do da forca para mastigar,
prolongamento da fase orofaringea, assim como o aumento do tempo de relaxamento do

esfincter esofagico superior (Domingos, 2019).

Em relagcdo a modificagdo de formas farmacéuticas, para auxiliar a
administracdo, 150 (88%) dos entrevistados admitiram que fazem alguma alteragdo.
Apenas 20 (12%) dos profissionais relataram nao ter dificuldades na administragdo de

farmacos ao paciente (Grafico 4).

Grafico 4: Realizacio de modificacio na forma farmacéutica (n=170)
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Fonte: Elaborado pelos autores (2025)

As dificuldades de administragdo foram encontradas principalmente na nas
formas farmacéuticas soélidas, 115 (67,6%), seguido pelas liquidas, 31 (18,2%) e
injetaveis 5 (2,9%) (Gréfico 5).



Grafico 5: Tipos de Formas Farmacéuticas com Dificuldades de Administraciao
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Fonte: Elaborado pelos autores (2025)

As alteracdes na forma farmacéutica mais frequentes sdo a abertura de capsula,
51 (51,5%), seguida pela trituracdo de comprimidos, 48 (48,5%) (Grafico 6). Embora
sejam solucdes praticas para auxiliar na degluticao, essas modificacdes afetam a
seguranca ¢ eficacia do medicamento e, consequentemente, a saude do paciente, por
exemplo, a trituragdo de comprimidos revestimento entéricos ou de liberagdo controlada
pode resultar na degradacdo de insumo farmacéutico ativo (IFA) ou na diminui¢do da
biodisponibilidade, ocasionando a diminui¢do da eficacia e o aumento do risco de
efeitos adversos. Além disso, os excipientes e adjuvantes presentes na céapsula ou
comprimido podem modificar o pH do medicamento, comprometendo a estabilidade e a
solubilidade do farmaco (Ferreira et al., 2019).

A administragdo do medicamento ao paciente, apoOs alteragdo na forma
farmacéutica, normalmente ¢ realizada misturada em alimentos, 40 (50,6%) ou diluida

em liquidos, 39 (49,4%) com o auxilio da seringa (Grafico 6).
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Grafico 6: Tipos de alteracdes na forma farmacéutica para auxiliar na sua administracio
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Fonte: Elaborado pelos autores (2025)

Anderle ef al.(2018) realizaram um estudo em um hospital em Porto Alegre, RS,
na qual entrevistaram 102 profissionais que trabalhavam na unidade, dentre eles
médicos, enfermeiros e técnicos de enfermagem. Esses profissionais relataram
dificuldades na administracdo de medicamentos por via oral quase sempre (73,2%),
sempre (16,9%), nunca (7,0%) ou ndo souberam informar (2,8%). Quanto a
administracdo de medicamentos, 50% dos enfermeiros e 68,9% dos técnicos de
enfermagem disseram que trituram o comprimido ou abrem a capsula para facilitar a
administracao; 23,1% dos enfermeiros ¢ 20% dos técnicos de enfermagem afirmaram
que colocavam o comprimido na dgua e esperavam dissolver para oferecer ao paciente.
Quando o paciente apresentava restricdo as consisténcias solidas e liquidas, o
medicamento era triturado e misturado em agua espessada. Em relacdo 4 seguranga,
65% dos enfermeiros e 46,7% dos técnicos de enfermagem relataram sentir-se inseguros

para administrar medicamentos por via oral em pacientes com dificuldade para deglutir.
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Grafico 7: Modo de administracio do farmaco ap6és mudanca na forma farmacéutica
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Fonte: Elaborado pelos autores (2025)

Embora seja um técnica simples, a alteragdo de formas farmacéuticas pode
acarretar problemas, pois a transformac¢do de comprimidos, que geralmente consiste em
triturar os comprimidos e mistura-los em alimentos ou liquido para a administragao,
pode levar a instabilidades fisico-quimica e microbiolégica do farmaco durante a
preparacdo. Entretanto, nem todo medicamento pode ser triturado sem comprometer a
eficacia ou seguranca, como comprimidos revestidos e capsulas gelatinosas. No entanto,
algumas formas farmacéuticas, como os comprimidos revestidos, quando modificados,
podem ter sua eficacia comprometida. Nos casos, na qual nao ¢ possivel a adaptacdo da
forma farmacéutica original recomenda-se fazer os medicamentos em farmacias
magistrais, que podem preparar o farmaco da melhor forma para atender o paciente,
seguindo praticas regulamentadas para garantir a qualidade do medicamento (Melo,
2024).

Anderle et al. (2018) apontaram que 65% a 70% dos medicamentos sio
fabricados como formas orais solidas, pois sdo, geralmente, menos complexos e mais
baratos no mercado farmac€uticos e permitem dosagem mais precisa para
administracdo. No entanto, em pacientes que apresentam alguma dificuldade na
degluticdo a melhor forma ¢ pensar na modificagdo de medicamentos, uma vez que a
alteracdo da forma farmacéutica pode ser tdxica para o paciente, além da diminui¢do do
potencial de agdo, considerando que alguns medicamentos sdo elaborados para serem

absorvidos em locais especificos do trato digestivo.
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Sobre o aparecimento de sintomas diferentes da queixa principal, que ndo estdo
ligados diretamente ao problema de satde do paciente, 87 (51,2%) dos profissionais
disseram que ocorreram sintomas como nauseas, dores abdominais, vomito, diarréia,

tosse, dor de cabeca, tontura e falta de ar (Grafico 8).

Grifico 8: Sintomas apresentados pelos pacientes apos administracio de formas farmacéuticas

modificadas nfo associado a patologia

25
20
15
10 (11,5%)
10
5 4
B
0 |
<0 2 3 > <
\\;_, \o ) @’\‘ . éQ’\ o"% ~o®(‘ bQ’v
S N o 2 < 3
N P N\ N < <
o N2 >
,\?‘ N <
Ny <

Fonte: Elaborado pelos autores (2025)

Entre as classes farmacologicas, cujas formas farmacéutica foram alteradas,
encontram-se os ansioliticos (42) e os antibioticos (18) (Grafico 9). Ressalta-se que as
alteragcdes na forma original desses farmacos podem ser um potencial risco ao paciente,
uma vez que ambas as classes de medicamentos, tanto a dose quanto a via de
administracio tem grande impacto na seguranca, eficcia e perfil de efeitos adversos. Os
antibidticos exigem concentragdes plasmaticas adequadas por um tempo especificio
para garantir o efeito antimicrobiano adequado. Assim, a mudanca da forma pode
induzir ao insucesso terapéutico influenciado na efetividade terapéutica e na resisténcia
bacteriana. As doses incompletas de antimicrobianos podem levar a concentragdes
plasmaticas inferiores ao necessario para a concentragdo inibitéria minima, exercendo
pressao seletiva sobre os microorganismos, sendo um fator de risco para o aparecimento
de resisténcia microbiana (Marques ef al., 2008).

No caso de medicamentos ansioliticos, o risco se da devido a janela terapéutica

estreita, ou seja, a diferenca entre a dose eficaz e a dose toxica ¢ estreita. Alguns



13

ansioliticos possuem formulagdes de liberacdo controlada e a alteragdo da forma
farmacéutica pode causar picos plasmaticos rapidos, levando ao risco de sedacgdo
excessiva ou depressao respiratdria, além disso podem causar reacdes adversas como
hipotensao, amnésia ou efeitos paradoxais como agitacao ao invés da sedagao (Brossi et.

al., 2023; Passos et al., 2022).

Grifico 9: Classes Farmacologicas que foram alteradas em sua forma farmacéutica original
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Fonte: Elaborado pelos autores (2025)

Destaca-se o papel do farmacéutico para auxiliar na orientagdo, com
informagdes sobre medicamentos, uma vez que ele ¢ o profissional habilitado, com
contato direto com o paciente ou responsavel pelo cuidado ao paciente. O farmacéutico
pode esclarecer/orientar quando um medicamento pode ou ndo ser alterado, assim como
informar os riscos que tal alteragdo pode causar, caso seja realizado de forma incorreta,
desde a perda da eficécia, toxicidade, irritacdo géstrica ou efeitos indesejados. Além
disso, pode sugerir alternativas seguras como trocar a forma farmacéutica ou a
substitui¢do por um medicamento equivalente com a forma farmacéutica apropriada,
uma vez que o foco do tratamento ¢ a segurancga ¢ o bem estar do paciente (Monteiro et

al., 2023).
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Consideracoes Finais

Os principais motivos apresentados pelos individuos que atuam no servigo de
cuidado domiciliar, para alteracdo dos medicamentos a serem administrados aos
pacientes, sao a dificuldade de degluti¢dao, decorrentes do tamanho do comprimido ou
da quantidade de medicamentos a serem ingeridos. As modifica¢cdes das formas
farmacéuticas sdo, em geral, de cépsulas (formas solidas) e ocorrem a partir da sua
abertura ou trituragdo. Em seguida, sdo misturadas com alimentos e/ou diluidas em
seringa, possibilitando assim, o consumo pelo paciente.

Houve relato de aparecimento de sintomas diferentes do problema de saude
inicial, nos casos em que a forma farmacéutica foi alterada, entre eles ndusea, dor
abdominal, vomito, diarreia, tosse, dor de cabeca e falta de ar. As principais classes
farmacéuticas modificadas incluem ansioliticos, antibioticos e anti-hipertensivos.

A modificagdo da forma farmacéutica deve seguir cuidados para garantir a
eficacia e seguranca do farmaco, algumas apresentacdes, como comprimidos revestidos
ou de liberagao controlada, ndo devem ser modificadas e, aqueles que podem ser
modificados devem ser feitos de forma segura para nao haver contaminagdes.

Assim, salienta-se a importincia da capacita¢do e treinamento dos profissionais
que atuam em equipes assistenciais, €, quando possivel, essas agdes devem se estender
aos familiares que realizam cuidados ao paciente em casa. E preciso que estejam atentos
as dificuldades de degluti¢ao dos pacientes e saibam maneiras de minimizar o problema,
como a alteracdo do medicamento ou de outra forma farmacéutica para formas liquidas,
medicamentos em po para mistura em agua ou alimentos, gel comestivel, entre outros.

Ressalta-se mais uma vez a importancia do farmacéutico nas suas orientagdes
com o paciente ou o responsavel pelo paciente, podendo auxiliar nos problemas que
envolvem a ingestdo de medicamentos, podendo sugerir trocas de formas farmacéuticas
ou substituir o medicamento por um equivalente para que o paciente realize o
tratamento corretamente, minimizando os riscos de perda da eficacia, toxicidade ou
aparecimento de efeitos indesejados, além de que, quando detectar potenciais riscos
deve intervir, educar e proteger a saude do paciente, buscando sempre o bem estar ¢ a

seguranca do paciente.
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