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Resumo

Objetivo: Desenvolver um formulario farmacoterapéutico para o acompanhamento farmacéutico de pacientes que
utilizam tamoxifeno durante o tratamento de cancer de mama, visando identificar interacdes medicamentosas,
Problemas Relacionados a Medicamentos (PRM’s) ¢ melhorar a adesdo ao tratamento. Metodologia: Trata-se de um
estudo metodoldgico, prospectivo de carater documental, visando a elaboragdo de um instrumento para a utilizagdo de
farmacéuticos em acompanhamento farmacoterapéutico no dmbito da farmacia clinica. O formulario foi elaborado a
partir do Método Dader de acompanhamento farmacoterapéutico, com modificagdes visando o foco no
monitoramento de reagdes adversas, problemas relacionados ao medicamento e adesdo, cuja avaliagdo foi
fundamentada no teste de Morisky Green, que é composto por quatro perguntas com respostas dicotdmicas e a
atribui¢do de uma pontuagdo de acordo com a resposta. Resultados: O formulario farmacoterapéutico foi elaborado
para possibilitar o acompanhamento farmacéutico a pacientes oncoldgicas com o propésito de observar suas
necessidades e garantir que essa farmacoterapia seja realizada sem interferentes. Na primeira se¢do do formulario,
estdo inseridos espagos para preenchimento dos dados basicos da paciente. A seg@o 2 foi reservada para possibilitar
que a paciente relate como ela conduz o tratamento com o tamoxifeno, também sera aplicado o teste de Morisky
Green para avaliar a adesdo. Conclus@o: A elaboragdo de um formulario de acompanhamento farmacoterapéutico ira
auxiliar o farmacéutico a conhecer condi¢des de satide da paciente, visto que, o paciente oncologico que utiliza
medicamentos orais e possui outras patologias deve ser acompanhado de forma continua para garantir a realizacdo do
tratamento de forma correta e segura.

Palavras-chave: Interagdes Medicamentosas; Farmacia Clinica; Formularios Farmacéuticos; Tamoxifeno.

Abstract

Objective: To develop a pharmacotherapeutic form for the pharmaceutical monitoring of patients who use tamoxifen
during breast cancer treatment, aiming to identify drug interactions, Drug-Related Problems (DRPs) and improve
treatment adherence. Methodology: This is a methodological, prospective study of a documentary nature, aiming to
develop an instrument for the use of pharmacists in pharmacotherapeutic monitoring within the scope of clinical
pharmacy. The form was prepared based on the Dader Method of pharmacotherapeutic monitoring, with
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modifications aimed at focusing on monitoring adverse reactions, problems related to the medication and adherence,
whose evaluation was based on the Morisky Green test, which consists of four questions with dichotomous answers
and assigning a score according to the answer. Results: The pharmacotherapeutic form was designed to enable
pharmaceutical monitoring of cancer patients with the purpose of observing their needs and ensuring that this
pharmacotherapy is carried out without interference. In the first section of the form, spaces are included to fill in the
patient's basic data. Section 2 was reserved to allow the patient to report how she handles tamoxifen treatment. The
Morisky Green test will also be applied to assess adherence. Conclusion: The development of a pharmacotherapeutic
monitoring form will help the pharmacist to know the patient's health conditions, since cancer patients who use oral
medications and have other pathologies must be monitored continuously to ensure treatment is carried out in an
efficient manner, correct and safe.

Keywords: Drug Interactions; Clinical Pharmacy; Pharmaceutical Formularies; Tamoxifen.

Resumen

Objetivo: Desarrollar una forma farmacoterapéutica para el seguimiento farmacéutico de pacientes que utilizan
tamoxifeno durante el tratamiento del cancer de mama, con el objetivo de identificar interacciones medicamentosas,
Problemas Relacionados con los Medicamentos (PRM) y mejorar la adherencia al tratamiento. Metodologia: Se trata
de un estudio metodoldgico, prospectivo, de caracter documental, que tiene como objetivo desarrollar un instrumento
para el uso de los farmacéuticos en el seguimiento farmacoterapéutico en el ambito de la farmacia clinica. El
formulario fue elaborado con base en el Método Dader de seguimiento farmacoterapéutico, con modificaciones
encaminadas a enfocarse en el seguimiento de reacciones adversas, problemas relacionados con la medicacion y
adherencia, cuya evaluacion se baso en la prueba de Morisky Green, que consta de cuatro preguntas con respuestas
dicotomicas y asignando una puntuacion seglin la respuesta. Resultados: La forma farmacoterapéutica fue disefiada
para permitir el seguimiento farmacéutico de los pacientes con cancer con el fin de observar sus necesidades y
garantizar que esta farmacoterapia se realice sin interferencias. En el primer apartado del formulario se incluyen
espacios para rellenar los datos basicos del paciente. La seccion 2 se reservo para permitir que la paciente informe
coOmo maneja el tratamiento con tamoxifeno y también se aplicard la prueba de Morisky Green para evaluar la
adherencia. Conclusion: El desarrollo de una ficha de seguimiento farmacoterapéutico ayudara al farmacéutico a
conocer las condiciones de salud del paciente, ya que los pacientes oncologicos que utilizan medicamentos orales y
presentan otras patologias deben ser monitoreados continuamente para garantizar que el tratamiento se realice de
manera eficiente, correcta y segura.

Palabras clave: Interacciones Medicamentosas; Farmacia Clinica; Formularios Farmacéuticos; Tamoxifeno.

1. Introducao

O cancer de mama caracteriza-se pela proliferacao desordenada de células no tecido mamario, sendo considerado o
mais comum dos canceres ginecoldgicos e uma das principais causas de morte no mundo. Seu diagnostico precoce favorece a
agilidade do tratamento, diminuindo as chances de metastases, que costumam se instalar nos linfonodos, figado e ossos (De
Oliveira Santos & De Andrade, 2022). No Brasil, para o triénio 2023-2025, estima-se cerca de 73.610 novos casos, com
incidéncia de 66,54 casos a cada 100.000 mulheres. Nos homens, essa neoplasia ¢ menos comum, representando cerca de 1%
do total de casos. A taxa de mortalidade por cancer de mama em 2020 chegou a 11,84 mortes/100 mil mulheres, sendo as
regides Sul e Sudeste com os maiores indices, 12,84 ¢ 12,79/100 mil mulheres, respectivamente (Medeiros et al., 2021; Inca,
2022). Os tratamentos de primeira escolha para os canceres de mama feminino e masculino sdo a terapia sistémica
(quimioterapia ou hormonioterapia), cirurgia e radioterapia (De Aguiar Lima et al., 2020; Aguiar, Freitas, & De Souza Freitas,
2022).

Na etiopatogenia do cancer ha influéncias de carcinogenos quimicos, fisicos e bioldgicos capazes de causar alteragdes
genéticas nas células e torna-las com alto potencial de invasdo. Quanto ao histérico familiar, as mulheres possuem 30% de
chance para o desenvolvimento do cancer de mama (Mocellin, Goodwin, & Pasquali, 2019; De Paula et al., 2021). Questdes
fisiologicas como exposicdo exacerbada a hormonios em casos de menarca precoce, menopausa tardia, nuliparidade, terapia
hormonal de substitui¢ao e primeira gravidez tardia, associadas a hébitos de vida, como uma dieta rica em gorduras e falta de

atividades fisicas podem acarretar em aumento no desenvolvimento do cancer (Mori Junior et al., 2022).


http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v14i9.49477

Research, Society and Development, v. 14, n. 9, €3614949477, 2025
(CCBY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOL: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v1419.49477

O cancer de mama de origem hormonal ¢ comum em cerca de 70% dos casos ¢ ocorre em mulheres que possuem o
RH+ (Receptor Hormonal Positivo, que se subdivide em: RE+ (receptor de estrogénio positivo) e RP+ (receptor de
progesterona positivo), os tumores que expressam ambos os receptores em pelo menos 1% das células tumorais, podem ser
classificados como RH+ (Medeiros et al., 2021; De Botelho et al., 2022). A hormonioterapia com antiestrogénicos ¢
fundamental em pacientes que estdo com esse tipo de neoplasia, o tratamento ¢ feito através da ingestdo do medicamento por
via oral e o tempo de tratamento pode ser de 5 a 10 anos dependendo da conduta médica (Roese, Fontana, & De Brito Pereira,
2018).

Sendo o principal tratamento de escolha, o tamoxifeno ¢ a droga mais utilizada para tratar os estagios do cancer de
mama de origem hormonal em mulheres, tanto no periodo de pré-menopausa, pois nessa fase a produgdo de estrogénio
concentra-se majoritariamente nos ovarios, como na pds-menopausa, com tumores caracterizados como enddcrino-positivos,
diminuindo as chances de recidiva em até 15 anos (Yustos, Angulo, & Soto, 2017; Agardan et al., 2020; Hale et al., 2020; De
Paula et al., 2021; Mori Junior et al., 2022).

O tamoxifeno é um pro-farmaco, pois para exercer os seus efeitos farmacologicos necessita passar pelo processo de
metabolizagdo hepatica através das enzimas CYP2D6 ¢ CYP3A4/3A5 até chegar ao seu metabolito ativo, o endoxifeno
(Wedret et al., 2019). Apesar do seu uso frequente, muitos pacientes possuem dificuldade de adesdo devido a alguns efeitos
colaterais frequentes como ondas de calor, anormalidades menstruais e eventos tromboembolicos (Ahmad et al., 2018).

Medicamentos de utilizagdo comum, como antidepressivos e antibidticos, podem interferir no tratamento com
tamoxifeno devido a inibi¢do da enzima CYP2D6, impedindo que o fairmaco se transforme em seu metabdlito ativo. Por isso,
ha reincidéncia de cancer de mama durante a farmacoterapia devido a diminui¢do da sua concentragdo plasmatica (Cronin-
Fenton, 2018).

Dentre os inibidores potentes da CYP2D6 estdo a fluoxetina, bupropiona e paroxetina, e quanto aos inibidores
moderados, citalopram, venlafaxina, duloxetina e sertralina sdo os mais relatados. Em casos de utilizagdo concomitante ao
tamoxifeno, deve-se realizar a terapia com cautela ou optar pela troca desses medicamentos, caso ndo seja possivel, trocar a
hormonioterapia por outra classe (Jean & Syrjala, 2017; Ostuzzi et al., 2018; Bradbury et al., 2021; De Vasconcelos et al.,
2021).

Outros medicamentos, quando utilizados durante o tratamento com o tamoxifeno, podem ocasionar a recorréncia do
cancer de mama, dentre eles, a amiodarona, cloroquina e imatinibe, que sdo inibidores fortes da CYP2D6, e carvedilol,
cloranfenicol, clorpromazina, difenidramina, metoclopramida, propranolol, nifedipino, ritonavir, cimetidina e metoprolol
(Bradbury et al., 2021).

A vitamina D também pode influenciar no metabolismo do tamoxifeno, reduzindo a atividade da enzima CYP2D6 e
afetando o metabolismo da CYP3A4 (Da Costa, Prete, & Ribeiro, 2021). As plantas medicinais que possuem flavonoides e
induzem o efeito antiestrogénico podem aumentar a toxicidade proveniente do efeito sinérgico com o tamoxifeno. Uma
alternativa fitoterapica utilizada para tratar a depressao e as ondas de calor ¢ a Hypericum perforatum (Erva de Sao Jodo), que
substitui os medicamentos da classe dos ISRS (Inibidores Seletivos da Recaptagdo de Serotonina). Ela ¢ capaz de induzir o
metabolismo de fase II do tamoxifeno e consequentemente reduz o seu metabolito ativo (Hansten, 2018; Gelatti et al., 2020).

Neurolépticos como perfenazina, e antiarritmicos, como quinidina, podem interagir com o tamoxifeno e reduzir a sua
acdo, enquanto antibidticos como ciprofloxacino e moxifloxacino, podem, juntamente com esse firmaco, alterar a fungao
cardiaca, sobretudo, se os pacientes tiverem alguma condicdo preexistente, como as arritmias (Heery, Corbett, & Zelkowitz,

2018).


http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v14i9.49477

Research, Society and Development, v. 14, n. 9, €3614949477, 2025
(CCBY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOL: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v1419.49477

Para garantir o sucesso da farmacoterapia ¢ essencial que o farmacéutico esteja inserido no processo de cuidado do
paciente oncoldgico. Com a pratica da assisténcia farmacéutica, ele estd envolvido em agdes que vdo desde a selegdo de
medicamentos até a analise de prescricdo com sugestdo de reducdo de doses e gerenciamento de Problemas Relacionados a
Medicamentos (PRM), que consistem em problemas de saude resultantes da farmacoterapia, sendo provocados por diversas
causas, levando ou ndo ao alcance do objetivo terapéutico e ao aparecimento de reagdes adversas. Todo esse processo ¢ capaz
de otimizar os custos, melhorar a assisténcia e garantir uma prescri¢do segura (Hernandez, Castro, & Dader, 2014; De Aguiar
Lima et al., 2021; De Araujo Batista, Dos Santos, & Carneiro, 2021; De Oliveira Santos & De Andrade, 2022).

Este trabalho tem como objetivo desenvolver um formulario farmacoterapéutico para o acompanhamento
farmacéutico de pacientes que utilizam tamoxifeno durante o tratamento de cancer de mama, visando identificar interagdes
medicamentosas ¢ Problemas Relacionados a Medicamentos (PRM’s), além de proporcionar uma maior adesdao da terapia

medicamentosa.

2. Metodologia

Trata-se de um estudo metodoldgico, prospectivo de carater documental, visando a elaboracdo de um instrumento para
a utilizacdo de farmacéuticos em acompanhamento farmacoterapéutico no ambito da farmacia clinica (Pereira et al., 2018).

O formulario foi elaborado a partir do Método Dader de acompanhamento farmacoterapéutico, com modificagdes
visando o foco no monitoramento de rea¢des adversas, problemas relacionados ao medicamento ¢ ades@o ao tratamento com o
tamoxifeno para mulheres com cancer de mama (Hernandez, Castro, & Dader, 2014). Foram inseridas se¢des necessarias para
o recolhimento de informagdes especificas das pacientes que estdo com neoplasia de mama RH+, possibilitando o cruzamento
de dados acerca do tamoxifeno e de outras farmacoterapias que a paciente esteja utilizando, proporcionando a investigagdo de
possiveis interferéncias no tratamento, além de outras alteragdes fisioldgicas que possam ser causadas por ele.

Mantendo a estrutura do Método Déder, o formulario constitui-se de 3 partes: a primeira parte € composta pelos dados
sociodemograficos das pacientes que utilizam o tamoxifeno e informagdes sobre outros problemas de saude apresentados. Na
segunda parte do instrumento, hd o espago para registro de outros medicamentos ingeridos pela paciente além do tamoxifeno,
desde aqueles utilizados por conta propria até os que foram prescritos, visando a identificag@o e prevencdo de efeitos negativos
provocados pela farmacoterapia. O wltimo espaco foi reservado para que o farmacéutico possa elaborar o seu plano de
intervengdo para a otimizagdo da farmacoterapia (Hernandez, Castro, & Dader, 2014).

Foi realizado um levantamento bibliografico para reunir informagdes sobre o tamoxifeno e sobre a metodologia do
método Dader. Os artigos foram provenientes das plataformas Cochrane, Lilacs, Pubmed e ScienceDirect, publicados no
periodo de 2017 a 2023 nos idiomas portugués, inglés e espanhol. Além disso, foi utilizada a plataforma Micromedex®, base
de dados que retne interagdes medicamentosas e o Manual de Seguimento Farmacoterapéutico do Método Dader (Hernandez,
Castro, & Dader, 2014). Como critérios de inclusdo para o levantamento bibliografico foram adotados os artigos, teses,
dissertacdes e capitulos de livros. Foram excluidos os artigos indisponiveis na integra e trabalhos publicados em anais de
congressos.

Foram utilizados na pesquisa os seguintes descritores em satide baseados no DECS: “tamoxifeno”, “neoplasias da
mama”, “formularios farmac€uticos”, “antineoplasicos hormonais”, “interacdes medicamentosas” e “oncologia”, cujos
cruzamentos foram realizados em portugués, inglés e espanhol, utilizando o operador booleano AND.

Os principais dados do tamoxifeno, incluindo os efeitos colaterais e interagdes medicamentosas, foram compilados no

programa Microsoft Word versdao 2019. As interagdes medicamentosas foram catalogadas através de andlise na plataforma


http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v14i9.49477

Research, Society and Development, v. 14, n. 9, €3614949477, 2025
(CCBY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOL: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v1419.49477

Micromedex® e em bases cientificas de acordo com o nivel de interferéncia na agdo do tamoxifeno (moderado, grave e
contraindicado), serdo reunidos também os principais efeitos colaterais do tamoxifeno para a elaborac¢ao do formulario.

Para avaliar a adesdo ao tratamento no formuldrio, foi utilizado como base o teste de Morisky Green (Morisky
Medication Adherence Scale), composto por quatro perguntas com respostas dicotdmicas (“sim” e “n@0”), com atribuigdes de
pontos de acordo com a resposta, sendo os menores pontos relacionados com as pacientes ndo aderentes ao tratamento. Ele foi
desenvolvido em 1986, sendo validado e testado no Brasil por Prado Jinior e é considerado um dos mais utilizados no pais,
permitindo o conhecimento de barreiras que interferem no tratamento (Morisky, Green, & Levine, 1986; Almeida et al., 2020;

Padilha et al., 2021).

3. Resultados e Discussao

A utilizagdo de um instrumento adequado para acompanhar o paciente e documentar as suas agdes ¢ parte importante
do cuidado farmacéutico, através dele, o profissional pode conhecer o paciente, incluindo os seus sintomas e os medicamentos
que ingere, facilitando a elaboracdo de um plano de cuidado com interven¢des que possam melhorar a qualidade de vida e a
adesdo ao tratamento (De Aratjo Batista et al., 2022).

O formulario farmacoterapéutico para o acompanhamento farmacéutico de pacientes que utilizam o tamoxifeno,
conforme Quadro 1, foi elaborado para possibilitar o monitoramento farmacéutico a pacientes oncoldgicas que fazem
tratamento hormonal com o tamoxifeno para o cancer de mama, com o propoésito de observar suas necessidades ¢ garantir que
essa farmacoterapia seja realizada sem interferentes.

Na primeira se¢do do formulario, no topico “Estado de Situag@o”, estdo inseridos espagos para preenchimento dos
dados basicos da paciente: historia social, limitagdes, histdrico da neoplasia (como descobriu, quais os tratamentos realizados,
ciclos, data de inicio e término), dados antropométricos, dados sobre exames laboratoriais para verificacdo das taxas de
colesterol e de enzimas hepaticas, pois sdo consideradas alteragdes comuns provocadas pelo tratamento e um espago
denominado de “Outros Problemas de Saude” para relatos de outras patologias apresentadas pela paciente. Com essas
informagodes iniciais reunidas, o farmacéutico pode identificar previamente reagdes adversas causadas pelo tamoxifeno
(Hernandez, Castro, & Dader, 2014; De Menezes Silva et al., 2022).

A sec¢do 2 do formulario, foi reservada para o registro da terapia com o tamoxifeno, possibilitando que a paciente
relate como ela conduz o tratamento e quais os sintomas manifestados durante o seu uso, objetivando a identificagdo de
Problemas Relacionados ao Medicamento (PRM’s) ou de ndo ades@o a farmacoterapia (Hernandez, Castro, & Dader, 2014).
Neste espago para relato da farmacoterapia com o tamoxifeno, sera aplicado o teste de Morisky Green, que ira avaliar a adesao
da paciente ao seu tratamento, serdo questionadas as seguintes situagdes: se alguma vez a paciente esquece de tomar o
medicamento, se ¢ descuidada com o horario das tomadas do medicamento, se quando esta se sentindo bem deixa de tomar o
medicamento e se quando se sente mal deixa de toma-lo. As perguntas cujas respostas forem “sim” sera atribuida a pontuacao
0, e a pontuagdo sera 1, caso a resposta seja “ndo”. A paciente que conseguir de 0 a 3 pontos, sera colocada como menos
aderente ao tratamento e 4 pontos para a mais aderente (Morisky, Green, & Levine, 1986; Almeida et al., 2020).

Para avaliar os PRM’s, foram inseridas no formulario perguntas objetivas (sim e ndo) e discursivas (para outras
observacdes) com base nos efeitos mais comuns desse medicamento durante a terapia, sdo elas: Vocé sente ondas de calor?
Percebeu alguma alteracdo cutanea? Qual (is)? Vocé sente nauseas/vomito? Sente fadiga? Percebeu alguma alteragdo vaginal
como sangramento ou corrimento? Percebeu queda de cabelo? Vocé percebeu algum caso de constipag@o ou diarreia? (Citrato

De Tamoxifeno, 2016; De Menezes Silva et al., 2022).
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Na segunda se¢do também ha espago para inserir outros medicamentos que fazem parte do dia a dia da paciente afim
de cruzar informagdes acerca de possiveis interagdes medicamentosas através das seguintes perguntas: Quem prescreveu? Para
qué ¢ utilizado? Sente-se melhor ao utiliza-lo? Desde quando utiliza? Como utiliza? Sente algo diferente ao utiliza-lo? Utiliza
algum medicamento fitoterdpico? Todos os dados de outras farmacoterapias do paciente poderdo ser avaliados mediante
consulta na plataforma Micromedex® para atribuicdo de graus de interacdo que irdo contribuir para a intervencdo
farmacéutica: grau 1 para moderado, grau 2 para grave e grau 3 para os medicamentos contraindicados. Os farmacos que
estiverem entre o grau 2 e 3 poderfo ser objeto de reconciliagdo medicamentosa e de discussdo com o prescritor para conduzir
da melhor forma a farmacoterapia (Hernandez, Castro, & Dader, 2014; Gelatti et el., 2020; De Araujo Batista et al., 2022). O
formulario podera ser aplicado todas as vezes que o medicamento for dispensado pelo farmacéutico, mensalmente ou
trimestralmente, de acordo com o que ¢é preconizado pela instituicdo de satde, com o objetivo de monitorar a adesdo ao
tratamento, problemas relacionados ao medicamento, bem como, possibilitar a corre¢do de eventualidades relacionadas a esse
€ outros tratamentos.

Na terceira se¢do, o espaco foi reservado para que o farmacéutico possa fazer a intervencdo dentro de suas
competéncias, como reconciliagdes medicamentosas, prescrigdes de Medicamentos Isentos de Prescrigdo (MIP’s) e registro de
orientagdes a paciente, além de encaminhamentos ao prescritor em casos de problemas graves relacionados a farmacoterapia

com o tamoxifeno (Hernandez, Castro, & Dader, 2014; De Aguiar Lima et al., 2021).

Quadro 1 - Formulério farmacoterap€utico para o acompanhamento farmacéutico de pacientes que utilizam o

tamoxifeno.
SECAO 1 - ESTADO DE SITUACAO
DADOS DO PACIENTE
Nome: Numero do prontuario:
Endereco: Cidade:
CEP: Telefone: Data do atendimento: / /
Data de Nascimento: / / Ocupacio:

Possui cuidador? ( ) SIM ( )NAO

Se sim, qual o grau de parentesco?

Possui algum tipo de limitaciao? ( ) SIM ( )NAO

Se sim, qual?

HISTORICO DA NEOPLASIA MAMA
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Quando e como

descobriu?
HISTORICO DE TRATAMENTOS

QUIMIOTERAPIA
Protocolo: Ciclos:
Data de inicio: / / Data de término: -
RADIOTERAPIA

Protocolo: Ciclos:
Data de inicio: / / Data de término: /I
CIRURGIAS

OUTROS PROBLEMAS DE SAUDE

Peso: Altura:

Dados
hematolégicos:

Colesterol total:
VR: até 200mg/dL

DADOS ANTROPOMETRICOS

IMC:
VR: 18,5-24,9 (mulheres)
20-25 (homens)

DADOS DE EXAMES LABORATORIAIS

TGO (AST):
VR: 50-40 U/L

TGP (ALT):
VR: 7-56 U/L

SECAO 2 - TRATAMENTO COM O TAMOXIFENO
COMO UTILIZA O TAMOXIFENO?

1-Vocé costuma esquecer de tomar o medicamento? ( ) SIM ( ) NAO

LDL:

VR: 130 — 159 mg/dL
HDL:

VR: >60 mg/dL
Triglicerideos:

VR: menor que 200 mg/dL

AVALIACAO DE ADESAO — TESTE DE MORISKY-GREEN
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2-Vocé se descuida com o horario das tomadas do medicamento? ( ) SIM ( ) NAO
3-Quando esti se sentindo bem, vocé deixa de tomar o medicamento? ( ) SIM ( ) NAO
4-Quando se sente mal deixa de tomar o medicamento? ( ) SIM ( ) NAO

Pontuacéo atribuida:

0=SIM
1=NAO

Grau de adesio:
0 a 3 pontos=Nao-adesdo ao tratamento
4=Adesao ao tratamento
QUAIS OS SINTOMAS MANIFESTADOS AO INGERIR O TAMOXIFENQO?

Ondas de calor?
()SIM ()NAO

Alteragdes na pele?
()SIM ()NAO

Pernas inchadas?
()SIM ()NAO

Nauseas/Vomito?
()SIM ()NAO

Fadiga?
()SIM ()NAO

Sangramento ou corrimento vaginal?
()SIM ()NAO

Queda de cabelo?
()SIM ()NAO

Constipacio?
()SIM ()NAO

Diarreia?
()SIM ()NAO

OUTROS MEDICAMENTOS UTILIZADOS DURANTE O TRATAMENTO

Medicamento: Medicamento:

Quem prescreveu? Quem prescreveu?

Para que ele é utilizado? Para que ele é utilizado?

Se sente melhor ao utilizi-lo? Se sente melhor ao utilizi-lo?
Desde quando utiliza? Desde quando utiliza?
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Como utiliza?

Sentiu algo estranho ao utiliza-lo?

GRAU DE INTERACAO COM O TAMOXIFENO:

(H1r ()2 ()3

Medicamento:

Quem prescreveu?

Para que ele é utilizado?

Se sente melhor ao utiliza-lo?

Desde quando utiliza?

Como utiliza?

Sentiu algo estranho ao utiliza-lo?

GRAU DE INTERACAO COM O TAMOXIFENO:

(H)1r ()2 ()3

Faz uso de algum medicamento fitoterapico?
( )Sim ( )Nao

Qual (is)?

Como utiliza?
Sentiu algo estranho ao utiliza-lo?

GRAU DE INTERACAO COM O TAMOXIFENO:
()1 ()2 ()3

Medicamento:

Quem prescreveu?

Para que ele ¢é utilizado?

Se sente melhor ao utiliza-lo?
Desde quando utiliza?

Como utiliza?

Sentiu algo estranho ao utiliza-lo?

GRAU DE INTERACAO COM O TAMOXIFENO:
()1t (H2 ()»3

SECAO 3 - INTERVENCOES FARMACREUTICAS E ORIENTACOES

1-Foi encontrado algum PRM? ( ) Sim ( ) Niao

PRM

2-Intervencao farmacéutica

MEDICAMENTO RELACIONADO

Fonte: Elaborado pelos Autores.
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O acompanhamento farmacoterapéutico em oncologia ¢ um processo do cuidado farmacéutico que acompanha o
paciente através da atencdo farmacéutica e detecta problemas de saude relacionados aos medicamentos, combinando
estratégias que melhorem a sua qualidade de vida, evitando a recidiva do cancer de mama. Dentro desse processo de cuidado,
que se relaciona com a pratica da farmdacia clinica, o farmacéutico traca objetivos, planeja e desenvolve métodos e protocolos
que auxiliam na detec¢do dos chamados PRM’s (Problemas Relacionados a Medicamentos) (Rocha, 2017; De Aguiar Lima et
al., 2021; De Vasconcelos et al., 2021; De Brito et al., 2022, De Menezes Silva, 2022).

Para o acompanhamento farmacoterapéutico em oncologia, o Método Dader ¢ frequentemente utilizado. Ele foi
desenvolvido pelo Grupo de Investigacion en Atencion Farmacéutica da Universidade de Granada (Espanha) e pode ser
aplicavel a qualquer paciente, com o propdsito de reunir os medicamentos que fazem parte do seu tratamento alinhados a
outros tipos de farmacoterapia e acompanhar possiveis interagdes medicamentosas provenientes desse processo (Gollmann,
2017; Silva et al, 2017; Eugénio & Pinheiro, 2018).

A hormonioterapia ¢ um tratamento endécrino oral utilizado para cancer de mama do tipo receptor hormonal positivo
(RH+), cujo subtipo mais comum ¢ o RE+. Um dos grupos que se associam a essa farmacoterapia sdo os Moduladores
Seletivos de Receptores de Estrogénio (SERMs), que sdo conhecidos como hormonios néo esteroides, tendo como principal
representante o tamoxifeno. Cerca de 51% dos casos em que esse medicamento € utilizado ha redugdo da mortalidade em até
15 anos. (Gollmann, 2017; Agardan et al., 2020; Alvarez et al., 2020; De Vasconcelos et al., 2021). A farmacoterapia com
tamoxifeno ¢ vantajosa por possibilitar que a paciente realize seu tratamento em casa, todavia, a falta de orientacdo pode
prejudicar a sua adesao.

Um fator predominante na baixa adesdo ao tratamento com o tamoxifeno sdo as alteracdes que esse medicamento
exerce no organismo: ondas de calor, sobretudo com a ocorréncia de suores noturnos, tromboembolismo venoso, cancer de
endométrio, hemorragia, nauseas, depressdo, cefaleia, pele seca, corrimento vaginal, altera¢cdes do humor, artralgias, aumento
dos triglicerideos, secura vaginal e diminui¢do da libido, que ocorrem devido as altas concentragdes de hormonios sexuais
relacionados com o mecanismo do tamoxifeno (Rocha, 2017; Andrade Dos Santos, 2020; Lee et al., 2020; Thorneloe et al.,
2020). Para monitorar essa adeso, o farmacéutico tera no formulario, na se¢do 2, o teste de Morisky Green, que reunira quatro
perguntas para facilitar seu direcionamento nas orientagdes dadas a paciente, que responderd “sim” e “ndo” para os
questionamentos propostos. De acordo com a pontuagdo atribuida (0 a 3 para as ndo aderentes e 4 para as aderentes) o
farmacéutico podera observar quais as interferéncias que estdo atrapalhando a condug¢@o da terapia com o tamoxifeno pela
paciente (Morisky, Green, & Levine, 1986; Almeida et al., 2020).

Na se¢do 1, o farmacéutico pode reunir dados sobre os exames laboratoriais realizados pela paciente com o objetivo
de observar alteragdes causadas pelo tratamento com o tamoxifeno, assim como na se¢do 2, com a descri¢do de todos os efeitos
adversos apresentados pela paciente, visando uma intervengdo farmacéutica para atenuar esses problemas.

Outras condigdes como o esquecimento, aspectos socioecondmicos, baixo grau de conhecimento sobre a doenga,
tempo de tratamento e a polifarmacia (consumo de cinco ou mais medicamentos) podem levar a interrup¢do da terapéutica,
como o farmacéutico possui uma posigdo estratégica entre o médico e o paciente, ele pode contribuir para o aumento da adeséo
a terapia medicamentosa (Gelatti et al., 2020; Thorneloe et al., 2020; Andrzejevski et al., 2021; Lorenz et al., 2021; De Botelho
etal., 2022).

O tamoxifeno passa por um processo de metabolizacdo pelas enzimas do citocromo-P450: CYP3A4, CYP3AS e
CYP2D6, que gera os metabolitos ativos 4-hidroxitamoxifeno, N-desmetiltamoxifeno e 4-hidroxi-N-desmetiltamoxifeno
(endoxifeno), sendo este ultimo o responsavel por provocar a agdo farmacolédgica, devido a sua concentragdo ser até 10 vezes

maior do que o dos outros metabdlitos (Goetz et al., 2018; Wedret et al., 2019; Kezar et al., 2020; Bradbury et al., 2021).
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Muitos medicamentos utilizados usualmente podem interagir com o tamoxifeno, com a adaptacdo do Método Dader, o
formulario farmacoterapéutico permite descrever toda a terapia utilizada pela paciente além do tamoxifeno, facilitando o
cruzamento de informagdes e as intervencdes necessarias de acordo o nivel de interagdo.

A utilizag@o deste formulario para a conducdo da farmacoterapia em pacientes que ingerem o tamoxifeno, possibilita
ao farmacéutico planejar agdes para a pratica da educacdo em satde e ajuda-la a realizar o tratamento de forma correta, através
da conscientizag@o da sua importancia no prognostico da doenca, além de tranquiliza-la e integra-la junto com o cuidador, caso

possua, com a equipe multiprofissional.

4. Conclusao

A elaboragdo de um formulario de acompanhamento farmacoterapéutico através de métodos validados destinado para
pacientes com cancer de mama que utilizam tamoxifeno ird auxiliar o farmacéutico a conhecer as suas condi¢des de saude,
visto que, a paciente oncologica que utiliza medicamentos orais € possui outras patologias além da neoplasia de mama deve ser
acompanhada de forma continua para garantir a realizagdo do tratamento de forma correta ¢ segura. Desta forma,
possibilitando a reconciliagdo medicamentosa para diminuir os efeitos colaterais e melhorar a adesdo ao tratamento, através da

educagdo em saude para ela e o seu cuidador, visando o bom prognodstico da doenga.
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