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Resumo

A diabetes mellitus é uma doenga enddcrino-metabdlica. Os pacientes apresentam niveis elevados de glicose no sangue
ou hiperglicemia, ocorrendo uma secrecdo deficiente de insulina ou diminuicéo da a¢do da insulina no organismo. Pode
ser causada pela auséncia absoluta de insulina, identificada por Diabetes Mellitus tipo 1 (DM-1) ou insulinodependente,
ou pela insuficiéncia na secrecdo de insulina pelo pancreas e/ou resisténcia a sua acéao, caracterizando a Diabetes
Mellitus tipo 2 (DM-2). O estudo teve como objetivo, verificar em trabalhos previamente publicados como a presenca
do farmacéutico pode ser importante no tratamento e na melhoria da qualidade de vida de pacientes com DM-2. O artigo
tratou-se de uma pesquisa qualitativa de revisdo bibliografica integrativa, onde identificou-se o tema, a selecdo da
questdo de pesquisa estabelecendo-se os critérios de inclusdo e exclusdo. Foram selecionados 11 artigos para o estudo
a partir dos descritores em portugués nas combinacgdes: “cuidado farmac€utico” and “diabetes mellitus tipo 2” e
“cuidado farmacéutico” and “diabetes mellitus tipo 2” and “controle glicémico” nas bases SCIELO, BVS e Science
Direct em portugués, inglés e espanhol no periodo de 5 anos. Concluiu-se que o profissional farmacéutico é essencial
para a salde dos pacientes com DM, promovendo uma reducdo nos niveis da HbAlc, diminuicdo na pressdo arterial,
melhoria nos triglicerideos e uma maior adesdo ao tratamento medicamentoso e na economia. O acompanhamento
farmacéutico de forma presencial e por telefone, contribuiu para uma maior adesdo ao tratamento e melhoria da satde
como um todo.

Palavras-chave: Diabetes Mellitus tipo 2; Cuidado farmacéutico; Controle glicémico.

Abstract

Diabetes mellitus is an endocrine-metabolic disease. Patients have high levels of glucose in the blood or hyperglycemia,
with a deficient secretion of insulin or a decrease in the action of insulin in the body. Can be caused by the absolute
absence of insulin, identified by Diabetes Mellitus type 1 (DM-1) or insulin-dependent, or by insufficient insulin
secretion by the pancreas and/or resistance to its action, characterizing Type 2 Diabetes Mellitus (DM-2). The objective
of the study was to verify, in previously published works, how the presence of a pharmacist can be important in the
treatment and improvement of the quality of life of patients with DM-2. The article was qualitative research of
integrative bibliographic review, where the theme was identified, the selection of the research question establishing the
inclusion and exclusion criteria. Eleven articles were selected for the study based on the descriptors in Portuguese in
the combinations: “pharmaceutical care” and “type 2 diabetes mellitus” and “pharmaceutical care” and “type 2 diabetes
mellitus” and “glycemic control” in the SciELO, BVS and Science Direct in Portuguese, English and Spanish over a
period of 5 years. It was concluded that the pharmaceutical professional is essential for the health of patients with DM,
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promoting a reduction in HbAlc levels, a decrease in blood pressure, improvement in triglycerides and greater
adherence to drug treatment and economy. Pharmaceutical monitoring in person and by telephone contributed to greater
adherence to treatment and improved health as a whole.

Keywords: Type 2 Diabetes Mellitus; Pharmaceutical care; Glycemic control.

Resumen

La diabetes mellitus es una enfermedad endocrino-metabdlica. Los pacientes presentan niveles elevados de glucosa en
sangre o hiperglucemia, con una secrecion deficiente de insulina o una disminucién de la accién de la insulina en el
organismo. Puede ser causado por la ausencia absoluta de insulina, identificada por Diabetes Mellitus tipo 1 (DM-1) o
insulinodependiente, o por secrecién insuficiente de insulina por parte del pancreas y/o resistencia a su accion,
caracterizando a la Diabetes Mellitus Tipo 2 (DM-2). El objetivo del estudio fue comprobar, en trabajos previamente
publicados, cémo la presencia de un farmacéutico puede ser importante en el tratamiento y mejora de la calidad de vida
de los pacientes con DM-2. El articulo fue una investigacion cualitativa de revision bibliogréfica integradora, donde se
identifico el tema, la seleccion de la pregunta de investigacion estableciendo los criterios de inclusién y exclusién. Once
articulos fueron seleccionados para el estudio con base en los descriptores en portugués en las combinaciones: “atencion
farmacéutica” y “diabetes mellitus tipo 2” y “atencion farmacéutica” y “diabetes mellitus tipo 2” y “control glucémico”
en SciELO, BVS y Science Direct en portugués, inglés y espafiol durante un periodo de 5 afios. Se concluyé que el
profesional farmacéutico es fundamental para la salud de los pacientes con DM, promoviendo una reduccion de los
niveles de HbAlc, disminucién de la presion arterial, mejoria de los triglicéridos y mayor adherencia al tratamiento
farmacoldgico y econdmico. El seguimiento farmacéutico presencial y telefénico contribuyé a una mayor adherencia al
tratamiento y mejor6 la salud en su conjunto.

Palabras clave: Diabetes Mellitus tipo 2; Cuidado farmacéutico; Control Glucémico.

1. Introducéo

A Diabetes Mellitus (DM) é uma doenga cronica global que vem trazendo grandes preocupag¢des a saide publica
brasileira. 1sso se deve ao grande aumento nos casos ao longo dos anos, principalmente em adultos residentes de capitais
brasileiras, se tornando um problema de salde de Condi¢do Sensivel & Atencdo Priméria. De acordo com as pesquisas do IDF
(International Diabetes Federation), em 2021 cerca de 537 milh8es de adultos entre 20 a 79 anos vivem com diabetes no mundo,
no brasil a estimativa é de 15,7 milhGes e é previsto que até 2045 chegue a 23,2 milhdes, trazendo uma preocupacdo na satde,
controle e custo econdmico.

Por ser uma doenca endocrino-metabdlica, os pacientes acometidos por DM apresentam niveis elevados de glicose no
sangue ou hiperglicemia, ocorrendo como consequéncia de uma secrecdo deficiente de insulina ou diminui¢do da acéo da insulina
no organismo. Essa hiperglicemia pode ser causada pela auséncia absoluta de insulina, identificada por Diabetes Mellitus tipo 1
(DM-1) ou insulinodependente, ou pela insuficiéncia na secre¢cdo de insulina pelo pancreas e/ou resisténcia & sua acéo,
caracterizando a Diabetes Mellitus tipo 2 (DM-2) (Brentegani, 2017).

A literatura destaca que a DM-1 pode se desenvolver em criancas e adolescentes causando a dependéncia de insulina e
complicagdes como cetoacidose. A DM-2 é a mais prevalente entre 0s casos e frequente em pessoas obesas que tém resisténcia
a insulina (RI) podendo ser tratados com uma reeducacgdo alimentar aliado a préatica de exercicios fisicos ou com o uso de
hipoglicemiantes orais, que dependendo da sua classe provocam diminuicdo da glicemia plasmatica. Desse modo, a DM-2 é uma
doenga em que ocorrem variados graus de RI, diminui¢cdo da secre¢do da insulina e um aumento da oferta de glicose no sangue.
Todo esse conjunto, podem estar associados a fatores ambientais como maus habitos dietéticos e inatividade fisica, que
contribuem para a obesidade (Almanger Herrera et al., 2012).

Paralelamente, por se tratar de uma doenca crénica, os diabéticos acabam sofrendo algumas complicacGes devido a falta
de adesdo ao tratamento. O atual tratamento para DM-2 visa controlar os niveis de glicemia plasmatica, seja através de uma dieta
hipocaldrica e hipoglicémica, seja pela pratica de exercicios fisicos ou por meio do uso de medicagdes. Quando o tratamento nao
farmacoldgico isolado ndo alcanca a finalidade da reducdo dos niveis glicémicos a 126 mg/dL, a farmacoterapia € uma 6tima
opcao, pois inclui o uso de hipoglicemiantes, tendo em vista a anuéncia do paciente ao tratamento para prevenir a manifestacéo

de complicaces cronicas futuras. No momento, existem diversas escolhas para a terapia medicamentosa, por exemplo temos os
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sensibilizadores da acdo da insulina, como a metformina, aumentadores da liberacdo de insulina (secretagogos), tais como a
glibenclamida, diminuidores da absorcdo da glicose, no caso do arcabose, dentre outros (Lopes et al., 2012; Alves et al., 2019).
Diante de uma terapia medicamentosa, a presenca do farmacéutico, na equipe multiprofissional, é de suma importancia.
Ele pode identificar e resolver os problemas relacionados aos medicamentos (PRM), observar a posologia prescrita, reaces
adversas e orientar sobre o uso racional de medicamentos. A Atengdo Farmacéutica deve ampliar o conhecimento dos pacientes
em relacdo a doenca e suas complicagdes e a importancia do correto uso dos medicamentos para o tratamento (Picoli, 2015).

Portanto, o farmacéutico é um dos profissionais mais adequando e acessivel para a comunidade, favorecendo o cuidado
ao paciente com DM. Ele pode estar envolvido no controle glicémico, solicitacdo de exames, uso de um esquema posoldgico,
incentivar a mudanca nos habitos de vida, tanto se alimentar melhor como iniciar a pratica de exercicio fisico, e na escolha do
medicamento de acordo com a necessidade, seguranca, custo e efetividade do paciente (Guidoni et al., 2009; Repolho, et al.,
2019).

De acordo com Ribeiro (2020), o farmacéutico é o profissional da salde mais acessivel a populagdo, pois esta presente
na drogaria, primeiro lugar que os pacientes procuram quando estdo se sentindo mal. Desse modo, surgiu o questionamento de
como o farmacéutico pode se manter presente no tratamento e no controle do DM-2 e qual o impacto que 0 acompanhamento
farmacéutico pode causar na saude desses pacientes. Assim sendo, o presente estudo teve como objetivo principal fazer a
construcdo de uma revisdo bibliogréfica integrativa de artigos que demonstrem os efeitos das intervengdes farmacéuticas para a

melhoria da qualidade de vida de pacientes com DM-2.

2. Metodologia

Para este estudo foi realizada uma pesquisa qualitativa de revisao bibliografica integrativa, em que reuniu e sintetizou
as evidéncias disponiveis sobre o tema investigado. Foi identificado o tema e feita a selecdo da questdo de pesquisa,
estabelecendo-se os critérios de incluséo e exclusdo. Para Botelho et al. (2011), a formagdo da revisdo deve-se realizar seis etapas
distintas: identificacdo do tema e sele¢do da questdo de pesquisa, estabelecimento dos critérios de inclusdo e exclusdo,
identificacdo dos estudos pré-selecionados e selecionados, categorizacdo dos estudos selecionados, anélise e interpretacdo dos
resultados e a apresentacdo da revisdo/sintese do conhecimento. Os estudos foram pré-selecionados e em seguidas selecionados
de modo que pudessem facilitar a visualiza¢do do leitor, contendo informagdes relevantes dos artigos como titulo, autores, ano
de publicacéo, objetivo, metodologia, amostra, resultados e conclusdo. Os trabalhos selecionados foram analisados, sendo que
para elegibilidade foi necessario a leitura dos resumos, metodologia e resultados e discussdo. Apo0s a elegibilidade dos artigos,
e para chegar aos desfechos deste trabalho, o desenvolvimento dos resultados foram interpretados, sintetizados e apresentado em
figuras e quadros (Pompeo et al., 2009).

No desenvolvimento da revisdo, as palavras-chaves foram escolhidas de acordo com a descri¢éo dos termos Descritores
em Ciéncia em Salde (DeCS). Esta investigacdo foi realizada a partir do més de setembro até o més de novembro de 2022. A
pesquisa foi feita nas seguintes bases de dados: Biblioteca Virtual em Saude (BVS), SciencDirect e Scientific Eletronic Library
Online (SciELO). Foram utilizadas as seguintes palavras-chaves: “cuidado farmacéutico”, “diabetes mellitus tipo 2” e “controle
glicémico, sendo pesquisadas na lingua portuguesa. A fim de se realizar a busca integrada, foi utilizado o conectivo “and” unindo
os descritores. Nessa etapa ndo houve utilizacdo de outros filtros no intuito de abordar toda a literatura disponivel dentro do foco
de interesse.

Foram estabelecidos os seguintes critérios de elegibilidade para a formacéo da revisao: trabalhos cientificos publicados
no periodo de 2017 a 2021 em portugués, inglés e espanhol, disponibilizados de forma integral e acesso livre ao texto relacionado

ao tema, estudo do tipo original, estudo de revisdo bibliogréfica, estudos de casos e estudos que abordaram a temética proposta,


http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v12i1.39552
http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v12i1.39552

Research, Society and Development, v. 12, n. 1, e20012139552, 2023
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v12i1.39552

foram excluidos os trabalhos que ndo atenderam a questdo norteadora de pesquisa e estudo em duplicatas em mais de uma base

de dados pesquisas em animais e estudos in vitro. As duplicatas foram excluidas ap6s verificacéo de todos os titulos dos trabalhos.

3. Resultados e Discussao

Ao utilizar os descritores nas seguintes combinagdes: “cuidado farmacéutico” and “diabetes mellitus tipo 2” e “cuidado
farmacéutico” and “diabetes mellitus tipo 2” and “controle glicémico”, no levantamento bibliografico realizado foram obtidos
82 artigos ao total, sendo 01 artigos no banco de dados da SciELO, 48 artigos na encontrados no BVS e 33 artigos na SciencDirect.

A Figura 1 a seguir, descreve a estratégia de busca dos achados nas bases de dados utilizadas.

Figura 1 — Distribuicdo da estratégia de busca dos achados em cada base de dados.

Sl ; o
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01 artigo 33 artigos 48 artigos
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01 artigo 0 artigos 10 artigos

Fonte: Autores (2022).

Apos a realizagdo da pesquisa nas bases de dados SciELO, BVS e SciencDirect, utilizando as estratégias de busca e o0s
critérios de elegibilidade anteriormente mencionados, chegou-se a um total de 71 artigos excluidos por ndo responderem aos
objetivos do estudo. Assim, conforme a Figura 1, 11 artigos foram selecionados para a leitura na integra, sendo 10 foram
encontrados na base da BVS, 01 da SciELO e 00 da ScienceDirect. Foram encontrados 33 artigos na ScienceDirect, porém, os
artigos relevantes ao trabalho nédo se encontravam de acesso livre e outros apresentavam somente o resumo, logo, nao se
encaixavam nos critérios de inclusdo. Diante das pesquisas, 0s 11 artigos selecionados correspondem aos objetivos do estudo e
foram incluidos na amostra final da revisao.

Os dados de cada artigo foram organizados nos Quadro 1 e Quadro 2 para posterior discussao, sendo que as informacdes
divididas em: ano de publicacéo e codigo do artigo, titulo, autores, metodologia e local de publicacdo (Quadro 1), e de acordo

com os principais resultados de cada artigo selecionado (Quadro 2).
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Quadro 1 — Estudos selecionados na revisdo de literatura.

X c LOCAL DE QUALIS CAPES
CODIFICACAO | ANO TITULO AUTORES METODOLOGIA PUBLICACAO (FARMACIA)
A randomized control trial of primary care-based | Javaid etal. | Estudo prospectivo, paralelo, | BMC  Health  Services
Estudo 1 2019 | management of type 2 diabetes by a pharmacist in unicéntrico e randomizado. Research B2
Pakistan.
Using an Advanced Practice Pharmacist in a Team- | Cowartetal. | Estudo de coorte retrospectivo | Preventing Chronic Disease
Estudo 2 2020 Based Care Model to Decrease Time to Hemoglobin Alc com pacientes de 18 a 80 anos | Public Health Research, NZo indexada
Goal Among Patients With Type 2 Diabetes, Florida, com HbAlc > que 7%. Practice, and Policy
2017-2019
Costs and effectiveness of pharmacist-led group medical Wu et al. Ensaio  clinico  controlado | PlosOne
Estudo 3 2018 | visits for type-2 diabetes: A multi-center randomized randomizado. A2
controlled trial.
Evaluation of a Pharmacist-Managed Diabetes | Benedictet | Estudo de coorte retrospectivo | Journal Managed Care
Estudo 4 2018 | Programina Primary Care Setting Within an Integrated al. com pacientes de 18 a 74 anos | Specialty Pharmacy N&o indexada
Health Care System com HvAlc >8%.
Effect of a Pharmacist-Led Program on Improving | Korcegez et | Estudo prospectivo, controlado e | Journal Managed Care
Outcomes in Patients with Type 2 Diabetes Mellitus al. randomizado, realizado  no | Specialty Pharmacy
Estudo 5 2017 | from Northern Cyprus: A Randomized Controlled Trial. ambulatério de diabetes de um N&o indexada
hospital publico, com 152
pacientes.
Estimated Cost-Effectiveness, Cost Benefit, and Risk | Hirsch et al. Estudo retrospectivo de | Journal Managed Care
Reduction Associated with an Endocrinologist- pacientes adultos com DM2 e | Specialty Pharmacy .
Estudo 6 2017 Pharmacist Diabetes Intense Medical Management HbA1c descompensada. No indexada
“Tune-Up” Clinic.
Estudo 7 2021 Estratégias de adesdo a0 tratamento de _Iongo prazo para Melo et al. Estudo de revisdo sistematica Fiocruz Brasilia, N0 indexada
pessoas adultas com diabetes mellitus tipo 2 na APS.
Avaliacdo da efetividade do acompanhamento | Pereiraetal. | Estudo de coorte retrospectivo | Clinical and Biomedical
Estudo 8 2018 farmacoterapéutico no controle do diabetes mellitus tipo apds estudo de intervencdo de | Research BS
2 em longo prazo. um acompanhamento
farmacoterapéutico.
E Adesdo de pessoas com diabetes mellitus tipo Il ao | Carvalhoet | Estudoexploratorio descritivode | Revista de Enfermagem da
studo 9 2017 . o : C
tratamento medicamentoso. al. abordagem quantitativa. UFPE online
Estudo 10 2021 _Avalia(_;éo~ das gst_ratégias de_ educag_éo em grupo e | Pereiraetal. | Ensaio _cll’nico com oito clusters | Revista Da Escola De NZo indexada
intervencdo telefénica para o diabetes tipo 2. randomizados. Enfermagem Da USP
Pharmaceutical care-based interventions in type 2 | Nogueiraet | Revisdo sistematica de estudos | Instituto Israelita de Ensino
Estudo 11 2020 | diabetes mellitus: a systematic review and meta-analysis al. de intervencgéo. e Pesquisa Albert Einstein B3

of randomized clinical trials.

Fonte: Autores (2022).
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Foram encontrados 11 artigos nas bases de dados selecionadas, conforme representados no quadro acima, com
prevaléncia para a lingua inglesa e portuguesa. Ndo foram encontrados artigos relevantes em lingua espanhola. O
acompanhamento farmacéutico para com os pacientes com DM, embora ndo seja recente, evidencia-se que 0s estudos vém
aumentando, conforme a importancia deste acompanhamento vem sendo demonstrado.

O Qualis Periédicos é um sistema usado para classificar a producao cientifica dos programas de pés-graduagédo no que
se refere aos artigos publicados em periddicos cientificos. Além disso, o Qualis afere a qualidade dos artigos e de outros tipos
de producao, a partir da analise de qualidade dos veiculos de divulgacdo, ou seja, periddicos cientificos. Conforme o Quadro 1,
alguns artigos analisados (estudos 1, 3 e 8) nesta investigacdo, foram publicados em periédicos com boa classificacdo Qualis
CAPES Quadriénio 2013-2016 para Farmaécia, apresentando uma grande relevancia cientifica. Apesar de ser ndo indexado na
area de avaliacdo Farmécia, os periddicos dos artigos selecionados possuem indexagdo em outras areas como por exemplo, o
periddico do estudo 10 que possui Qualis CAPES A2 para Enfermagem, o que ressalta ainda mais a relevancia dos estudos
selecionados.

A maioria dos artigos selecionados utilizaram estudos de coorte e caso clinico. Foram selecionados dois estudos de
revisdo sistematica de ensaios clinicos e randomizados, o estudo 7 e o estudo 11. As duas revisdes selecionadas contaram com a
ajuda de ferramentas como AMSTAR 2 e Cochrane, instrumentos estes usados na avaliacdo da qualidade metodoldgica de
revisOes sistematicas ou podem ser usados como um guia para realizar uma revisao sistematica. Todos os estudos selecionados
neste trabalho articularam intervencdes educativas, sobretudo, em relacdo a complicacfes do diabetes, mudancas no estilo de

vida buscando habitos alimentares mais saudaveis e monitoramento da glicemia e estratégias para melhorar a adesdo ao

tratamento.
Quadro 2 — Principais achados para os estudos selecionados.
ESTUDO PRINCIPAIS ACHADOS
Artigo 1 e  Foi possivel observar diferengas entre os grupos de estudo (controle e teste), sujeitos as intervencdes farmacéuticas

(como deteccéo de problemas relacionados a medicagéo, interages medicamentosas, mudancas de dose, frequéncia
e mudanca de terapia em colaboragdo com o médico) e ndo farmacoldgicas (dieta, mudanga no estilo de vida e
aconselhamento comportamental);

e  Grupos acompanhados pelo farmacéutico tiveram melhores niveis de HbAlc, pressdo sistélica e diastolica,
colesterol, triglicerideos.

Artigo 2 e  Houve melhora nos niveis de HbAlc, quando ocorreu acompanhamento por farmécia clinica, através de consultas

clinicas com um farmacéutico, houve uma diferenca média de 99 dias para que os niveis de hemoglobina glicada

reduzissem a 7% entre os dois grupos da andlise, enfatizando assim a importancia do acompanhamento
farmacéutico na promocéo da saude.

Artigo 3 e Apo6s 13 meses, o grupo com acompanhamento farmacéutico teve uma redugéo em custos relacionados a DM2 em
comparagao com o seu tratamento usual antes da intervengdo (acompanhamento farmacéutico e consultas clinicas);

e Assim, a educacdo sobre autocuidado realizadas durantes as visitas feitas aos pacientes com DM2, por grupos
lideradas por farmacéuticos, acarretaram em resultados melhores nos exames de HbAlc reduzida para <7,0%,
pressdo sistolica controlada, diminui¢do no parametro lipoproteina de baixa densidade (LDL) e as altera¢es médias
no risco de evento coronariano UKPDS foi reduzido significativamente.

Artigo 4 e O grupo com acompanhamento farmacéutico no programa de cuidado completo, foi capaz de atingir niveis
melhores de HbAlc (<8,0%) mais rapidamente (entre 3 a 6 meses de acompanhamento farmacéutico, com consultas
clinicas), em comparacao ao grupo de cuidados usuais;

e As interacfes farmacéutico-paciente do grupo do programa com cuidados completos foram definidas como
telefonemas e visitas ao consultério.

Artigo 5 e Apo6s um periodo de 12 meses, 0s pacientes com intervencdo farmacéutica demonstrar boa redugéo dos valores de
HbA1c, quando em comparacao aos individuos sem acompanhamento farmacéutico;

e Ambos os grupos demonstraram reducéo dos niveis de glicose;

e Ambos os grupos tiveram reducéo na pressao sistélica e diastolica;

Reducdo dos niveis de colesterol foi maior nos pacientes com intervencédo farmacéutica.

Artigo 6 e Além de promover a reducdo dos niveis de HbAlc, o acompanhamento do tratamento com
endocrinologista/farmacéutico mostrou-se mais barato, em comparacdo ao tratamento apenas com cuidados
primarios;

e  Acompanhamento com endocrinologista/farmacéutico, auxilia na reducdo de complicacBes relacionadas ao
diabetes.
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Artigo 7 e  Estratégias de educacdo em salide, como sessdes presenciais, por telefone ou indiretamente por meio de panfletos,
demonstram que a adesdo ao tratamento se torna maior;

e Comaintervengdo farmacéutica visando a educacdo, menos pacientes abandonam a terapia medicamentosa;

e Em grupos de pacientes cuidados apenas por médicos, houve uma redugdo menor da HbAlc em comparagéo aos
pacientes sob cuidados de farmacéuticos;

e Programas de educagdo ambulatorial demonstram aumento da adesdo aos medicamentos anti-hipertensivos,
antidiabéticos (principalmente os sensibilizadores de insulina), e insulina injetavel.

Artigo 8 e Um estudo de 4 anos com 56 pacientes, onde houveram 9 ébitos, sendo 6 no grupo controle e 3 no grupo de estudo;

e Apo6s acompanhamento farmacoterapéutico, os valores de HbAlc mantiveram-se estaveis no grupo de estudo, e no
grupo controle houve reducéo;

e  Osniveis de glicemia de jejum tiveram redugdo em ambos 0s grupos;

e Valor de glicemia de jejum menor no grupo controle.

Artigo 9 e O estudo com 85 pacientes, sendo 50 homens e 35 mulheres;

e 49 pacientes utilizavam medicacéo via oral, e 36 usavam medicamentos injetaveis;

e Oito dos pacientes foram internados por complicacdes da diabetes mellitus, onde duas foram decorrentes de
descontrole, duas por pé diabético, e as demais por problemas cardiacos decorrentes da diabetes, hiperglicemia,
amputacdo de membros e isquemia cerebral;

e  Evidenciou-se alta adesdo ao tratamento, com 83 adeptos e apenas 2 sem adesao.

Artigo 10 e Dois grupos de estudo, sendo um grupo de intervencdo, subdividido em educagdo em grupo e intervencéo telefnica
(57 e 62 pessoas, respectivamente) e um grupo controle (89 pessoas);

e  Foram realizados exames periddicos para obtengdo dos valores de mediana e/ou média da HbAlc de todos os
grupos;

e O grupo controle, observou-se aumento da média da HbAlc;

e Nos grupos de educacdo em grupo e intervencdo telefnica, houve reducdo consideravel na média da HbAlc.

Artigo 11 e Intervencdes farmacéuticas realizadas em consultas presenciais ou por telefone;

Uma maior adesdo ao tratamento foi observada;

e Resultados apontam que as intervencdes farmacéuticas reduziram os niveis de HbAlc, glicemia de jejum,

triglicerideos, presséo arterial sistélica e lipoproteina de alta densidade (HDL).

Fonte: Autores (2022).

3.1 Contribuicdes do farmacéutico para o controle da DM-2

No que tange aos servicos farmacéuticos, o principal feito descrito, diante do contexto do trabalho, foi o
acompanhamento farmacéutico com consultas clinicas presenciais e telefénicas. Dentre os 11 artigos selecionados, todos
compartilharam da importancia do farmacéutico no manejo da DM2, e as contribui¢6es que 0 mesmo pode fornecer aos pacientes.
Nos estudos 1, 2, 3, 4, 5, 6, 7, 8, e 10, foi possivel observar uma redugdo nos niveis da hemoglobina glicada (HbA1c), apés o
acompanhamento farmacéutico, seja este realizado em ensaios clinicos diretos, ou por telefone. Os estudos 7 e 9 e ainda enfatizam
que além da melhoria das taxas glicémicas, nota-se ainda que houve uma maior adesdo ao tratamento. O estudo 11 é uma revisao
sistematica, onde os autores incluiram 15 artigos envolvendo 2.325 participantes e na pesquisa a redugdo dos niveis de HbAlc
foi o desfecho primério, seguido de diminuicdo da glicose em jejum, diminuigdo dos triglicerideos, controle da pressdo arterial
sistélica e aumento do colesterol HDL.

A HbA1c é um parametro utilizado para avaliar a efetividade do tratamento, é um biomarcador utilizado como padrao-
ouro para o controle do diabetes, pois reflete os niveis de glicose dos Gltimos 120 dias. Para Nogueira et al., 2020, (artigo 11) os
resultados da sua metandlise demonstraram que todas as intervencdes farmacéuticas, incluindo educacdo do paciente,
acompanhamento telefénico e feedback a equipe médica sdo intervencdes que demonstraram desfecho clinico satisfatério na
reducdo de HbAlc dos participantes do estudo. Os autores ressaltam que o cuidado farmacéutico é importante dentro de um
contexto multiprofissional, pois é capaz de identificar problemas relacionados aos medicamentos e isso é essencial para evitar
eventos que podem afetar o resultado do tratamento, da mesma forma, compartilham informac6es sobre os medicamentos,
fazendo com que o paciente entenda os riscos e os beneficios da farmacoterapia, assim como o armazenamento correto das
medicacao, melhorando a adesdo e o desfecho clinico do tratamento.

Até entdo, falando da importancia da presenca do profissional farmacéutico no tratamento para DM-2, Cowart et al,

2020 (estudo 2), realizaram em sua pesquisa um estudo coorte retrospectivo de pacientes diabéticos que haviam procurado ajuda
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médica detectando uma HbALc superior a 7%. Esses pacientes foram acompanhados por um farmacéutico em uma clinica
académica de medicina familiar no Centro de Salde Morsani da Universidade do Sul da Florida e foram separados em dois
grupos aleatérios, onde um foi atribuido a cuidados priméarios e outro foi acompanhado por um farmacéutico de préaticas
avangadas (visitas clinicas). O objetivo de seu estudo era analisar a diferenca de tempo de reducdo de HbAlc a 7% dos dois
grupos com os pacientes que tiveram adesdo moderada a alta ao tratamento. Os autores constaram que houve uma diferenca
média de 99 dias, uma vez que 0s 0s pacientes com os cuidados avangados do farmacéutico levaram 470 dias, 0s pacientes com
cuidados primarios, sem a presenca do farmacéutico, levaram 569 dias para atingirem a meta.

No estudo realizado por Benedict et al., 2018 (estudo 4), mostrou um aumento significativo na porcentagem de pacientes
na meta de HbAlc que foram atendidos por um farmacéutico aos 3 e 6 meses de acompanhamento. Os autores asseguraram que
0 uso de chamadas telefonicas foi o principal meio de comunicacdo com os pacientes e pode ser cada vez mais necessario a
medida que aumenta a carga de cuidados de salide. Por meio dessa interacdo do paciente com o farmacéutico via chamadas
telefonicas os pesquisadores apontaram que o farmacéutico tem a capacidade de desenvolver a¢cdes, como um acompanhamento
mais preciso com os pacientes diabéticos afim de ter um controle mais rigoroso dos niveis glicémicos e propiciar uma educacao
em salde, e concedendo um conhecimento da doenca no intuito de gerar um reconhecimento para uma ajuda profissional e
melhorar os niveis de hiperglicemia descompensada. Além disso, Benedict et al. salientam que falta de informagdes
disponibilizadas por profissionais de sadde (incluindo o farmacéutico) para os pacientes com DM podem ocasionar o ndo controle
correto dos niveis glicémicos desses pacientes e, consequentemente, desencadeia complicagdes micro vasculares e macro
vasculares que causam morbidez, mortalidade e diminuicdo da qualidade de vida relacionada a sadde. Altas taxas de HbAlc
podem ser atribuidas a natureza cronica e progressiva do DM-2 e quanto maior tempo o paciente leva para procurar um tratamento
eficaz, mais dificil pode ser atingir a meta de HbAlc devido a piora da gravidade da doenga.

Do mesmo modo, Pereira et al., 2021 (estudo 10), identificaram a efetividade dos servigos farmacéuticos através de
uma intervencdo telefonica, a melhora das préticas de alto cuidado se mostrou efetiva para moradores de areas rurais que
apresentavam diagndéstico de DM-2 e hipertenséo arterial. Seu estudo foi realizado no Arizona (EUA) e constatou que o suporte
telefonico tem potencial para melhorar as praticas de autocuidado, além do mais o parametro HbA1c teve redugdo significativa
nos exames laboratoriais. Segundo os autores, este resultado comprova que os estudos sobre a efetividade dessa intervencao, que,
apesar de recente, vem alcancando resultados muito satisfatorios. E possivel fazer recomendagdes sobre alimentacéo, atividade
fisica, uso correto de medicamentos, cuidados com os pés e até mesmo ensinar a identificar sintomas de hiperglicemia através
de uma simples intervencdo telefonica (Pereira et al., 2021).

Além da melhoria clinica na salide relacionada a DM-2, foi possivel identificar beneficios do acompanhamento
farmacéutico na salde cardiovascular. Para Pereira et al., (2018) (estudo 8), pacientes diagnosticados com DM-2 tém uma
predisposicdo de duas a quatros vezes maior de 6bito por doenca cardiaca em relagéo aos ndo diagnosticados e quatro vezes mais
chances de ter doenca vascular periférica (DVP) e AVC. No estudo 1, os autores relatam que ap6s uma avaliagdo criteriosa da
prescricdo médica, considerando a escolha do medicamento, dosagem, reacOes adversas e interagbes medicamentosa, 0
farmacéutico do estudo identificou uma interacdo medicamentosa com o uso concomitante de insulina e pioglitazona, um
hipoglicemiante que aumentava os riscos de edema e insuficiéncia cardiaca. Logo que identificada, o farmacéutico propés uma
permuta com discussdo baseada em evidéncia e consentimento médico.

Os estudos 1, 3, 5, e 11, apresentam intervenc¢des farmacoterapéuticas com gerenciamento abrangente de medicamentos
hipoglicemiantes, para hipertensdo e dislipidemia resolvendo assim problemas relacionados a medicamentos, visitas médicas em
conjunto coordenadas pelo farmacéutico que consistiam em educacéo sobre o autocuidado do diabetes e acompanhamento por
farmaécia clinica. Esses estudos demonstraram reducéo nas pressoes sistolica e diastdlica, quando comparados ao inicio do estudo,

além de ter contribuido para a reducéo do LDL, bem como a melhoria nos niveis de triglicerideos. Para Javaied, et al, 2019
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(estudo 1) a adicdo do farmacéutico na equipe de salde para 0 manejo de doencas cronicas, como diabetes, resulta em controle
glicémico rigoroso e melhora outros alvos de cuidados com o diabetes, como pressdo arterial e controle lipidico.

Em um estudo realizado por Hirsch et al, 2017 (estudo 6), constatou-se que os resultados dos cuidados com pacientes
diabéticos foram mais eficazes quando os prdprios farmacéuticos organizavam o esquema posolégico dos pacientes, ou seja,
fizeram alteracfes nos medicamentos de forma independente, iniciavam, ajustavam ou descontinuavam medicamentos para
pacientes com diabetes, em vez de apenas fornecer suporte a adesdo e educagdo medicamentosa. Além disso, a eficacia do
cuidado baseado no controle da pressdo arterial foi mais produtiva quando farmacéuticos foram adicionados para gerenciar
processos de medicacdo. Do mesmo modo, 0s investigadores ressaltam que uma intervencao farmacéutica, projetada como uma
série limitada de visitas para tratar os pacientes antes de receberem alta, gerou uma reducéo de custos de US$ 5.287 por paciente
do estudo, pois a atuacéo e intervencéo do farmacéutico trouxe como resulta uma reducdo dos niveis da HbAlc, gerando menos
internagdes e evitando gastos desnecessarios, como evolugdes de complicagfes advindas da DM-2.

Consoante, Wu et al, 2018 (estudo 3), realizaram um estudo com 250 pacientes diabéticos e asseguram que o aumento
nas despesas ambulatoriais das pessoas que receberam o acompanhamento farmacéutico com visitas que consistiram em sessdes
de educacdo de 2 horas e gerenciamento abrangente de medicamentos uma vez por semana durante 4 semanas, seguidas de visitas
trimestrais foi significativamente menor quando comparado com o seu tratamento usual antes da intervencdo, tanto durante o
periodo de estudo quanto 13 meses ap0s as intervencdes do estudo.

Segundo Korcegez et al, 2017 (estudo 5), as estratégias de tratamento para DM-2 sdo complexas, exige cuidados
médicos e farmacéuticos continuos, educacéo continua do paciente e suporte para prevenir complica¢des agudas e reduzir o risco
de complicages cronicas. O farmacéutico pode desempenhar um papel muito importante, ajudando esses pacientes a melhorar
suas chances de atingir suas metas terapéuticas, como especialista em terapia medicamentosa, sele¢cdo de medicamentos e
educacdo do paciente, podem ser excelentes complementos para a equipe multidisciplinar de satde. Ele pode ajudar os pacientes
individualmente ou com outros profissionais de salde na concepcdo, implementacdo, e monitoramento de planos terapéuticos
especiais para melhorar os resultados do estado da doencga por meio de um processo conhecido como atengdo farmacéutica.

Os servicos farmacéuticos sdo caracterizados como um conjunto de atividades que visam contribuir para a prevencdo
de doencas, promogdo, prote¢do e recuperacdo da sadde e para Carvalho et al, 2017 (estudo 9), os profissionais de saide devem
estar atentos aos aspectos que envolvem as pessoas com DM-2, buscando conhecer suas caracteristicas individuais, econémicas
e socioculturais, as quais podem influenciar na adeséo ao tratamento medicamentoso.

Segundo Melo e colaboradores (2021) os tipos de intervengdes utilizadas por farmacéuticos sdo distintos, tais como
combinacdo de lembretes de recarga de prescricdo e embalagem especializada, programa de cuidado farmacéutico, acdes
educativas e acompanhamento de salide e monitoramento relacionado a medicacdo e em seu estudo todas essas intervencdes se
mostraram eficazes, pois houve maior adesdo ao tratamento. As principais intervencdes citadas em sua publicacdo foram as
visitas domiciliares de acompanhamento, monitoramento dos niveis glicémicos, aulas de educacdo associadas ao
acompanhamento semanal por tele consultas e educacéo sobre a diabetes e suas complicagdes com informac6es didaticas para
aumentar o conhecimento e a motivacao para o tratamento.

Segundo Javaid et al, 2019 (estudo 1), os planos de farmacoterapia precisam ser feios com base nas necessidades
médicas e ndo médicas do paciente para determinar o método terapéutico mais adequado, assim como a adequagdo do novo meio
e recomendacBes comportamentais sobre dieta, modificagbes no estilo de vida, auto monitoramento dos niveis glicémicos e
autocuidado. No tocante aos cuidados farmacéuticos no tratamento para DM-2, a figura do farmacéutico é de suma importancia,
através dele ha uma multiplicacdo da educagdo em salde, o paciente tem a oportunidade de ser orientado adequadamente por um
profissional capacitado sobre sua terapia, armazenamento e uso dos medicamentos, os problemas relacionados a medicamentos

sdo avaliados, intera¢cBes medicamentosas, ndo adeséo, incompatibilidades terapéuticas, eficacia, escolha do medicamento, dose,
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via e frequéncia.

Finalizando as pesquisas, somente um artigo comentou superficialmente sobre a pratica de check-ups regulares
(hemograma completo, exames bioquimicos como glicose, ureia, creatinina, além de urinalise) para avaliar o estado de salde do
paciente e progresso da patologia. O farmacéutico tem a autonomia de solicitar exames de rotina para avaliar a integridade da
salde dos pacientes diabéticos, através deles é possivel analisar possiveis evoluges no quadro clinico do paciente. Conforme
Melo, et al, 2021 (artigo 7), mencionam que a pratica de check-ups regulares foi identificada em seu estudo como influéncia
positiva para adesdo ao tratamento, associada a uma cadeia de eventos que se inicia no momento da realizacdo dos exames e
passa a ser orientado sobre o encadeamento da doenca, conquistar experiéncias e soberania, no intuito de uma melhora na sua

condicdo de saude e melhoria da qualidade de vida.

4. Concluséo

Por meio do estudo desenvolvido, é possivel concluir que o profissional farmacéutico é essencial para a saude dos
pacientes com DM. Além de promover uma reducgdo nos niveis da HbAlc na maioria dos estudos clinicos analisados, houve
ainda diminuicdo na pressdo arterial, melhoria nos triglicerideos e uma maior adesdo ao tratamento medicamentoso. O
acompanhamento farmacéutico, ndo apenas de forma presencial, mas também por telefone, foi capaz de contribuir para uma
maior adesdo ao tratamento, e consequente melhoria da salide como um todo.

A presenca do profissional farmacéutico na equipe multidisciplinar, pode trazer muitos beneficios aos pacientes como
também para a economia. Outrossim, foi possivel identificar a efetividade dos servigos farmacéuticos através de uma intervencéo
telefonica (tele farmacia), alguns dos artigos selecionados utilizaram essa técnica a favor dos cuidados em salde e constatou-se
que o suporte telefénico tem potencial para melhorar as praticas de autocuidado demonstrando-se uma pratica crescente dentro
da area da satde. No mais, maiores estudos envolvendo a atuagdo do profissional ainda sdo necessérias, envolvendo a DM e
diferentes tratamentos, de modo a promover uma maior inser¢do do farmacéutico nas equipes multidisciplinares de cuidado ao

paciente.
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