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R E S U M O 

 
O câncer é uma condição que resulta da proliferação descontrolada de células, podendo afetar diversas 

partes do corpo. Em 2018 o câncer de mama teve um aumento em sua incidência, com 2,09 milhões de casos 

e 627 mil óbitos, sendo previsto um crescimento significativo nos próximos anos. O objetivo deste estudo é 

aprofundar o conhecimento sobre a assistência farmacêutica na oncologia, ressaltando a importância desse 
profissional na equipe multidisciplinar e sua contribuição para a melhoria e qualidade de vida dos pacientes. 

Foi realizada uma revisão integrativa (RI) nas bases de dados Medline/PUBMED, SciELO e LILACS/BVS 

entre agosto e novembro de 2024. Em virtude do que foi analisado, o acompanhamento farmacoterapêutico 
não apenas melhora a adesão ao tratamento, como também minimiza os efeitos adversos causados pelo uso 

de medicamentos. A presença do farmacêutico clínico em equipes multidisciplinares é essencial para a 

eficácia do tratamento e segurança do paciente. Com isso, o trabalho evidencia a importância da assistência 

farmacêutica na oncologia, principalmente no manejo do câncer de mama como parte da equipe 
multidisciplinar. As evidências sugerem que a introdução do farmacêutico à equipe multidisciplinar foi 

fundamental para o sucesso do tratamento, uma vez que esses profissionais proporcionaram a 

individualização dos cuidados, diminuindo os riscos da polifarmácia e aumentando a efetividade terapêutica. 
 
 

Palavras-Chaves: câncer de mama, assistência farmacêutica, intervenção farmacêutica, polifarmácia. 
 

 

THE IMPORTANCE OF PHARMACEUTICAL ASSISTANCE TO PATIENTS 

WITH BREAST CANCER. 
 

A B S T R A C T  
 

Cancer is a condition resulting from the uncontrolled proliferation of cells, which can affect various 

parts of the body. In 2018, breast cancer saw an increase in incidence, with 2.09 million cases and 627,000 
deaths, and a significant growth is expected in the coming years. The aim of this study is to deepen the 

understanding of pharmaceutical care in oncology, emphasizing the importance of this professional in the 

multidisciplinary team and their contribution to improving the quality of life of patients. An integrative 
review (IR) was conducted in the Medline/PUBMED, SciELO, and LILACS/BVS databases between August 

and November 2024. Based on the analysis, pharmacotherapeutic monitoring not only improves treatment 

adherence but also minimizes the adverse effects caused by medication use. The presence of a clinical 
pharmacist in multidisciplinary teams is essential for treatment efficacy and patient safety. Therefore, this 

work highlights the importance of pharmaceutical care in oncology, especially in the management of breast 

cancer as part of the multidisciplinary team. The evidence suggests that the introduction of the pharmacist to 

the multidisciplinary team was crucial for the success of treatment, as these professionals provided 
individualized care, reducing the risks of polypharmacy and increasing therapeutic effectiveness.  

 
 

Keywords: Breast cancer, pharmaceutical assistance, pharmaceutical intervention, polypharmacy. 
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1. Introdução  

 

Câncer é um termo genérico que abarca inúmeras doenças sendo capaz de afetar qualquer 

parte do corpo e surge por meio da rápida proliferação das células, podendo ser muito agressivas e 
incontroláveis, capazes de formar tumores e se espalhar para outras regiões do corpo ¹. Dessa forma, 

o Instituto Nacional do Câncer (INCA) preconiza que o Câncer é um termo que abrange mais de 100 

diferentes tipos de doenças e que têm em comum o crescimento desordenado das células 2. 
 De acordo com a Organização Pan-Americana da Saúde (OPAS), o câncer é uma das 

principais causas de óbito mundialmente ³. Em 2018 houve aproximadamente 9, 96 milhões de 

mortos em decorrência do câncer, onde o câncer de mama ocupou a segunda posição em termos de 

incidência no mundo, totalizando 2, 08 milhões de casos com 627 mil vítimas fatais em escala global. 

No entanto, as projeções referentes à mortalidade até o ano de 2030 são ainda mais alarmantes, 

estima-se um aumento para cerca de 2 milhões de óbitos no cenário mundial 4. 

O Câncer de mama é um tipo de tumor maligno, que surge de mutações genéticas anormais nas 

células mamárias, capaz de se espalhar para outras partes do corpo 5.  Ele afeta principalmente 

mulheres, todavia, pode ocorrer em homens também, representando apenas 1 % no índice de 
diagnóstico de todos os cânceres de mama. Entretanto, mesmo sendo raro, é crucial que pessoas de 

ambos os sexos estejam atentas aos sintomas dessa doença 6. 

O número de casos novos de câncer de mama na América Latina é variável e difere 
significativamente entre países, segundo as disparidades econômicas e sociais, com relação à 

cobertura de saúde e aos programas de rastreio mamário implementados. Até 2010, dos países da 

América Latina, somente o Brasil e o México incluíram o câncer de mama nas políticas públicas de 

saúde, sendo adequadamente financiado. Estima-se um incremento da incidência de câncer de mama 

na região, com previsão do seu aumento para 309 mil casos no ano de 2040 7. 
A participação ativa do farmacêutico, neste processo, ajuda a evitar riscos potenciais à saúde 

do paciente relacionados ao uso de medicamentos e, portanto, contribui para uma melhor qualidade 

de vida através de uma assistência farmacêutica mais segura, eficaz e globalizada 8. Este vínculo 

estabelece uma relação em que ambas as partes trabalhem de forma conjunta, a fim de desenvolver o 
melhor tratamento para determinado paciente. A intervenção farmacêutica é uma ação planejada, 

individual e específica para solucionar possíveis problemas relacionados ao uso de medicamentos 

antineoplásicos, visando a segurança e efetividade da terapia 9.  

As atividades da assistência farmacêutica (AF) devem ser realizadas de forma intersetorial e 
multidisciplinar, ou seja, os serviços e as ações da equipe profissional precisam estar, em suas 

múltiplas dimensões, articulados e integrados nas diversas conjunturas de atenção à saúde 14. Este 

vínculo entre equipe multidisciplinar e farmacêutico estabelece uma relação em que todas as áreas 
necessitam trabalhar de forma conjunta para desenvolver o melhor tratamento ao paciente. Nestas 

ações é incluído o farmacêutico, parte integrante e essencial à equipe, exercendo sua atuação junto 

aos médicos, enfermeiros, assistentes sociais e demais profissionais da saúde. 

O farmacêutico irá desempenhar, assim, serviços em maior amplitude e de responsabilidade 
para além da mera dispensação medicamentosa sendo também responsável pela consulta e quanto ao 

uso seguro e eficaz de quimioterápicos, ao monitoramento das reações adversas e, ainda, às 

intervenções terapêuticas na solução dos problemas eventuais da farmacoterapia 15 . O trabalho 
efetivo do farmacêutico, inserido na equipe, leva a decisões mais bem acertadas e ao cuidado 

individualizado, resultando em uma assistência ao paciente oncológico mais confortável e segura 16 .  

A Assistência farmacêutica em Oncologia é um dos componentes essenciais do sucesso 
terapêutico pois objetiva a melhoria da qualidade de vida dos pacientes oncológicos, englobando todo 

o trabalho farmacêutico sobre educação em saúde, orientação, dispensação e, por fim, 

acompanhamento farmacoterapêutico 12. Faz-se necessário que o farmacêutico efetue o contato ativo 

com os pacientes e as equipes de saúde para junto a estas contribuir na promoção do uso seguro dos 
antineoplásicos, existindo necessidade de previsão em ética e registro das atividades que 

possivelmente são fundamentais para delimitar os desfechos à saúde do paciente com os 

antineoplásicos 13.  
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O tratamento do câncer de mama compreende múltiplos medicamentos, como moduladores 

hormonais e agentes quimioterápicos, que exercem seus efeitos por mecanismos de ação distintos 
para lutar contra a doença. A capecitabina é um exemplo de quimioterápico no tratamento do câncer 

de mama e outros cânceres, sendo esta um pró-fármaco convertido em 5-fluorouracil  17. Apresenta 

285 interações medicamentosas, sendo 54 graves 18. O tamoxifeno age como um bloqueador do 

estrogênio, inibindo a proliferação das metástases, com 460 interações sendo 132 graves, como a 
ocorrida com escitalopram 17, 19. A ciclofosfamida, pertencente ao grupo dos agentes alquilantes, 

apresenta indicações nas neoplasias e doenças autoimunes e tem sua metabolização hepática, 

apresentando assim 347 interações medicamentosas, sendo 54 graves, como a própria tenofovir 17, 20.  
Diante do exposto, este trabalho objetiva analisar, descrever e difundir o conhecimento sobre o 

impacto que tem a assistência farmacêutica na oncologia e demonstrar a importância desta na 

indicação do uso de antineoplásicos que apresentem altas taxas de interações medicamentosas, 

considerando a complexidade do tratamento do câncer de mama. Em concordância com Brito et al21 a 
assistência farmacêutica destaca-se como uma intervenção essencial para monitorar, orientar e 

prevenir efeitos adversos, garantindo a segurança e efetividade da terapia, bem como contribuir para 

a melhoria da qualidade de vida do paciente.  

 

2. Materiais e Métodos 

 

       Trata-se de um estudo de Revisão Integrativa (RI), uma metodologia que visa reunir, analisar e 

sintetizar diferentes estudos sobre um tema específico, englobando tanto pesquisas quantitativas 

quanto qualitativas 41. O estudo foi direcionado pelo questionamento norteador: Qual a importância 
da assistência farmacêutica a pacientes com câncer de mama? A busca foi realizada nas bases de 

dados eletrônicas como: Medline/PUBMED, Scientific Electronic Library Online (SciELO) e 

LILACS/Biblioteca Virtual em Saúde (BVS) sendo realizada no período de agosto a novembro de 
2024. Como critério de inclusão adotaram-se artigos disponíveis na íntegra, no idioma português, 

inglês e espanhol, nos anos de 2014 a julho de 2024 e que responderam o problema de pesquisa. 

Foram excluídas publicações duplicadas nas bases de dados, relatos de experiência, cartas ao editor. 
O estudo foi direcionado pelo questionamento norteador: Qual a importância da assistência 

farmacêutica a pacientes com câncer de mama? A busca foi realizada nas bases de dados eletrônicas 

como: Medline/PUBMED, Scientific Electronic Library Online (SciELO) e LILACS/Biblioteca 

Virtual em Saúde (BVS). A busca foi realizada no período de agosto a novembro de 2024. Como 
critério de inclusão adotaram-se artigos disponíveis na íntegra, no idioma português, inglês e 

espanhol, nos anos de 2014 a julho de 2024 e que responderam o problema de pesquisa. Foram 

excluídas publicações duplicadas nas bases de dados, relatos de experiência, cartas ao editor. 
A pesquisa resultou em 63 artigos. Inicialmente foi realizada a etapa de identificação, onde a 

leitura do título foi feita a fim de identificar trabalhos que atendessem ao tema. Em seguida, foi 

realizada a etapa de seleção, onde a leitura criteriosa do resumo foi feita a fim de identificar 
similaridade com os critérios. Após essa primeira seleção, iniciou-se a etapa de triagem, foi realizada 

uma leitura e análise dos artigos na íntegra, em busca de publicações que respondessem à pergunta 

norteadora. Após o período de análise e refinamento, na etapa de elegibilidade e inclusão foram 

selecionados 41 artigos que compuseram a amostra final. 
Selecionaram-se os seguintes descritores controlados de terminologia preconizada pelo 

Descritores em Ciências da Saúde (DeCS): Breast cancer, assistência farmacêutica, intervenção 

farmacêutica e polifarmácia. As estratégias de buscas foram adotadas em sua equivalência em 
espanhol, inglês e português. 
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3. Resultados e Discussão 

 

 

A partir dos dados analisados observou-se, quanto ao ano de publicação, um aumento 

significativo de artigos no que se refere à assistência farmacêutica a pacientes com câncer de 

mama em 2018, como é possível observar no Quadro 1. Tal constatação pôde espelhar um 

aumento da percepção na importância do papel do farmacêutico na terapêutica oncológica e no 

gerenciamento das terapias medicamentosas, além de indicar o aumento do interesse acadêmico 

e científico pelo tema. A diversificação dos estudos publicados em 2018 sugere que a assistência 

farmacêutica está se estabelecendo como um campo relevante na pesquisa e prática clínica, 

contribuindo para uma abordagem mais integral e segura do cuidado ao paciente. 
 

 
 

Quadro 1 - Caracterização dos artigos da amostra 

 

 

ANO TÍTULO AUTORIA PERIÓDICO 

  

2018 Improvement of treatment outcomes after 
implementation of comprehensive pharmaceutical 

care in breast cancer patients receiving everolimus 

and exemestane 

Todo et al., Die Pharmazie - 
An International 

Journal of 

Pharmaceutical 

Sciences 

2018 Impacto de um serviço de gestão de terapia 

medicamentosa oferecido a pacientes em tratamento 
de câncer de mama 

Amaral et 

al., 

Brazilian Journal 

of 
Pharmaceutical 

Sciences (BJPS) 

2018 Cuidado farmacêutico aplicado a mulheres com 
câncer de mama na Atenção Primária à Saúde 

Alberti et 

al., 

Periódicos 
CAPES 

2018 Melhoria nas taxas de adesão e nos resultados 
clínicos de um programa de gestão de quimioterapia 

oral integrado, de ciclo fechado e liderado por 

farmacêuticos 

Muluneh et 

al., 

Journal of 
Oncology 

Practice (JOP) 

2018 Patient safety and the value of pharmaceutical 

intervention in a cancer hospital 
Aguiar et al., Einstein (São 

Paulo) 

2019 Pharmaceutical interventions to improve 

safety of chemotherapy-treated cancer 

patients: A cross-sectional study 

Daupin et 

al., 

Journal of 

Oncology 

Pharmacy 

Practice 

2019 Impact of pharmacy collaborating services in an 

outpatient clinic on improving adverse drug reactions 
in outpatient cancer chemotherapy 

Suzuki et al., Journal of 

Oncology 
Pharmacy 

Practice 

2020 Avaliação da adesão ao tratamento com Tamoxifeno 
por mulheres com câncer de mama 

Rangel et al., Revista de 
Epidemiologia e 

Controle de 

Infecção (RECI) 
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2020 Pharmacist-Run Chemotherapy-Induced Nausea and 

Vomiting Management Protocol Improves Patient 
Outcomes and Benefits Physician Workflow 

Hudges et 

al., 

Journal of 

Hematology 
Oncology 

Pharmacy 

(JHOP) 

2021 A atuação do farmacêutico clínico como interventor 
na identificação de problemas relacionados a 

medicamentos em hospitais: uma revisão sistemática 

Souza et al., Periódicos 
CAPES 

2021 Drug interaction in breast cancer patients: an 
integrative review 

Costa et al., Research, Society 
and Development 

2022 Pharmaceutical intervention for adverse events 

improves quality of life in patients with cancer 
undergoing outpatient chemotherapy 

Fujii et al., Journal of 

Pharmaceutical 
Health Care and 

Sciences 

2022 Impact of oncology pharmacist services on 

humanistic outcome in patients with breast cancer 
Khadela et 

al., 

Journal of 

Oncology 

Pharmacy 
Practice 

2023 Reações adversas medicamentosas em pacientes em 

quimioterapia e estratégias de intervenções 
Mendes & 

Dolabela 

Arquivo de 

Ciências da 
Saúde UNIPAR 

2023 The Impact of Pharmacist Intervention in 

Augmenting the Adherence 
of Breast Cancer Women to Oral Hormonal Therapy 

Rabeea et 

al., 

Latin American 

Journal of 
Pharmacy 

2023 Current practices, gaps, and opportunities on the role 
of clinical pharmacists in cancer pain management: 

Perspectives from Nepal 

Shrestha et 

al., 

Journal of 
Oncology 

Pharmacy 

Practice 

2024 Cuidando além da prescrição: o farmacêutico na 

promoção da qualidade de vida de mulheres com 

câncer de mama 

Araújo et 

al., 

Revista Ibero-

Americana de 

Humanidades, 
Ciências e 

Educação 

2024 Clinical Pharmacist-Led Interventions for Improving 

Breast Cancer Management-A Scoping Review 
Staynova et 

al., 

Current 

Oncology 



17                                                                                                                                                                                     
   

 
 

Quadro 2 - Distribuição dos artigos da amostra, por autoria, e principais achado 

 

AUTORIA ASSISTÊNCIA FARMACÊUTICA NA ONCOLOGIA 

 

 

Todo et al., A implementação da assistência farmacêutica visou reduzir eventos adversos (EAs) 
moderados a graves em tratamentos eficazes para câncer de mama avançado e 

reincidente. No grupo em que houve intervenção do profissional farmacêutico, 

observou-se sucesso no manejo da mucosite oral, o que possibilitou aos pacientes 
concluir o tratamento e melhorar sua qualidade de vida. 

Amaral et 

al., 

Este estudo avaliou o impacto de um serviço de gestão da terapia medicamentosa em 
pacientes com câncer de mama em polifarmácia. O farmacêutico solucionou 

problemas relacionados a medicamentos (PRMs), como interações, revisões de 

indicações e monitoramento de efeitos adversos, além de promover a adesão ao 

tratamento por meio da educação dos pacientes. 

Alberti et 

al., 

O acompanhamento da farmacoterapia em mulheres com câncer de mama visou 

identificar problemas relacionados a medicamentos. Nesse contexto, a atuação do 
farmacêutico foi de suma importância, pois a aplicação do cuidado farmacêutico, por 

meio da implementação de seus serviços e do acompanhamento, contribuiu 

significativamente para a melhora do quadro clínico. 

Muluneh et 

al., 

Com base nos resultados, o profissional farmacêutico educou 100% dos pacientes 

participantes e, por meio de um pós-teste, os pacientes alcançaram uma média de 

95% de assertivas corretas, demonstrando a eficácia da educação recebida. Por meio 
da taxa de posse de medicamentos, foi possível quantificar a adesão, atingindo 93,9% 

para pacientes com leucemia mieloide crônica e 85% para pacientes com câncer de 

mama e gastrointestinal. 

Aguiar et 

al., 

As avaliações do impacto econômico da investigação farmacêutica indicam que esta 

abordagem é importante para detectar e prevenir erros na prescrição de 

medicamentos antineoplásicos. Os serviços farmacêuticos são implementados não só 
para identificar e resolver problemas relacionados aos medicamentos, mas também 

para reduzir os danos e custos associados. 

Daupin et 

al., 

. Durante um período de 30 dias, foram recebidas 1.346 prescrições de quimioterapia 
para o tratamento de diferentes tipos de câncer, para 800 leitos. Foram realizadas 129 

intervenções farmacêuticas; dessas, 90 prescrições apresentavam riscos à segurança 

dos pacientes, com impacto classificado como significativo, muito significativo ou 
risco de vida. Embora o número de intervenções seja reduzido em comparação à 

quantidade total de prescrições, ainda existe um risco potencial para os pacientes. 

Rangel et 

al., 

Este artigo apresenta um estudo clínico randomizado que avaliou a adesão à terapia 
oral antineoplásica com tamoxifeno. Para isso, os participantes foram divididos em 

um grupo controle (GCt) e um grupo de acompanhamento (GA), no qual o 

farmacêutico atuou realizando intervenções personalizadas, adaptadas às 
necessidades individuais de cada caso. Observou-se que a adesão no GA aumentou 

de 54,5% para 90,9%, enquanto no GCt permaneceu em 40%. 

Suzuki et 

al., 

A colaboração entre farmacêutico clínico e médico oncologista  resultou em 

benefícios significativos para os pacientes. No final deste estudo foi possível 
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observar que foram realizadas 1.645 intervenções farmacêuticas, sendo elas na 

prescrição médica, na segurança da terapia, na indicação de uma terapia mais 
adequada e outras intervenções, tornando assim o tratamento antitumoral mais seguro 

e eficaz. 

Hudges et 

al., 

Devido a uma terapia altamente emetogênica, a probabilidade de desenvolver efeitos 
colaterais como náuseas e vômitos é potencialmente elevada. Assim, foi proposto e 

protocolado pelo farmacêutico uma terapia de suporte para a redução desses efeitos 

colaterais, cujos resultados foram mais que satisfatórios, alcançando uma margem 
superior a 90% na diminuição dos efeitos colaterais. Diante desse sucesso, a 

administração deste protocolo se tornou padrão nesta clínica ambulatorial. 

Souza et 

al., 

A atuação do farmacêutico clínico na investigação de problemas relacionados a 
medicamentos em hospitais é crucial para garantir a segurança dos pacientes e a 

efetividade dos tratamentos. Inserido na equipe multiprofissional, o farmacêutico 

aconselha sobre a melhor terapia de acordo com o quadro clínico do paciente, 
identifica possíveis interações, monitora a ocorrência de efeitos colaterais e adversos, 

reduzindo sua frequência. 

Costa et 

al., 

Esta revisão integrativa analisa outros estudos que retratam as interações 

medicamentosas em pacientes com câncer, identificando que os PRMs mais 

prevalentes são as interações entre medicamentos. Portanto, evidenciam a 
importância do profissional farmacêutico, que deve realizar a análise da prescrição e 

monitorar a individualidade de cada caso, além de conferir resultados nos quais o 

farmacêutico pode solucionar problemas diretamente com o paciente. 

Fujii et al., Nos resultados pré e pós-intervenção, foi possível observar melhorias nos quadros de 

náuseas e vômitos, distúrbios de pele, dor, diarreia e disgeusia. Embora os resultados 

não sejam conclusivos, observa-se que o trabalho do farmacêutico em conjunto com 
a equipe multidisciplinar contribui para uma melhor qualidade de vida e manejo dos 

eventos adversos. 

Khadela et 

al., 

A implementação de serviços farmacêuticos oncológicos com uma abordagem 
humanizada melhorou significativamente a qualidade de vida dos pacientes. Ao focar 

no cuidado centrado no ser humano, o farmacêutico especializado em oncologia não 

apenas evita complicações relacionadas aos medicamentos, mas também oferece 
apoio essencial na jornada do paciente, adaptando intervenções às suas necessidades 

individuais. 

Mendes & 

Dolabela 

Foram selecionadas 22 pessoas com diferentes tipos de câncer e faixas etárias 

variadas, levando em consideração as comorbidades e os medicamentos utilizados. 

Com base nos dados coletados, foi possível identificar as RAMs em diferentes 

situações, elaborando intervenções precisas e específicas, consequentemente 
aumentando a adesão ao tratamento. 

Rabeea et 

al., 

O estudo demonstra que no grupo A, que foi submetido à intervenção, houve um 
aumento significativo de 30% na adesão ao tratamento. O farmacêutico desempenha 

um papel crucial como orientador, ajudando as pacientes a entenderem melhor suas 

condições de saúde e os benefícios do seu tratamento. 
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Shrestha et 

al., 

O estudo em questão aborda as lacunas e os desafios enfrentados pelas pessoas com 

câncer no Nepal, com ênfase na dor oncológica. Os fatores citados para o descontrole 
da dor incluem a falta de instalações médicas adequadas, a disponibilidade de 

opioides, a ausência de treinamento de profissionais médicos na área, a escassez de 

profissionais médicos qualificados e a carência de tratamento próximo de suas 

residências. Assim, são levantados aspectos em que a farmácia clínica pode auxiliar 
no tratamento da dor, como: exame físico, avaliação da escala de dor, educação do 

paciente e suporte à equipe multiprofissional. 

Araújo et 

al., 

Este estudo enfatiza a relevância da assistência farmacêutica a mulheres com câncer 

de mama, evidenciando a educação contínua, o gerenciamento de efeitos colaterais e 

reações adversas, a avaliação de interações medicamentosas, o monitoramento da 
farmacologia das terapias e a sugestão de aprimoramentos nos tratamentos. Ao 

integrar esses aspectos, o farmacêutico desempenha um papel crucial na melhoria da 

qualidade de vida das pacientes, garantindo não apenas a eficácia do tratamento, mas 

também o bem-estar geral das mulheres que enfrentam essa condição desafiadora. 

Staynova 

et al., 

O envolvimento do farmacêutico no tratamento não apenas aprimora a qualidade de 

vida das mulheres, mas também diminui o risco de interações medicamentosas e 
aumenta as taxas de adesão ao tratamento. Além disso, o farmacêutico assegura a 

educação contínua do paciente e o manejo dos efeitos colaterais e adversos, 

destacando sua importância como membro integral da equipe de oncologia. Esta 

atuação não só otimiza os resultados do tratamento, mas também promove um 
cuidado mais humanizado e personalizado, essencial na jornada desafiadora que as 

pacientes enfrentam. 

 

 
 

 
 

O acompanhamento farmacoterapêutico, segundo Alberti et al 22, é uma prática de elevado 

valor na gestão do cuidado da mulher com câncer de mama, permitindo um atendimento mais 

individualizado, que vai além da mera verificação do uso correto do medicamento, englobando 
também a educação da paciente com a terapia e quanto aos potenciais efeitos colaterais da mesma 8, 9. 

A partir do material selecionado, foi observada a importância que a presença do farmacêutico 

clínico em hospitais tem para a segurança do paciente, principalmente na identificação de problemas 
relacionados aos medicamentos. A atuação em equipes multidisciplinares faz deles protagonistas na 

promoção da eficácia da terapêutica, abordada por Souza et al 23, sendo estes profissionais essenciais 

para a condução da revisão crítica das prescrições médicas e para que os medicamentos venham a ser 
utilizados de forma racional e segura 10, 11.  

A colaboração entre farmacêuticos e médicos oncologistas é um dos pontos críticos 

evidenciados pela literatura, segundo demonstrado no estudo de Suzuki et al 24. A colaboração entre 

esses profissionais é fundamental para a diminuição das reações adversas durante a quimioterapia, 
que pode ser um tratamento intensivo e exaustivo. De mesmo modo, o estudo Daupin et al 32 

evidencia a importância da colaboração multidisciplinar, sendo esses profissionais imprescindíveis 

para o sucesso do tratamento 23. 
A ênfase humanística na prática farmacêutica, como exposta por Khadela et al 23, deve ser 

destacada. O foco voltado para a humanização no atendimento tem relevância para os pacientes 

oncológicos e está particularmente ligado à qualidade de vida apresentada de acordo com o estudo de 
Araújo et al 38. 

Shrestha et al 39, investiga as lacunas e os problemas das experiências dos pacientes com 

câncer no Nepal, tendo a dor oncológica como foco. Os fatores elencados, que causam a dor não 

controlada, foram a inadequação das instalações médicas, a falta de opioides, a ausência de 
treinamento em Oncologia para profissionais de saúde, a baixa quantidade de médicos qualificados e 
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a falta de tratamentos em localidades próximas ao domicílio do paciente. Dessa forma, evidenciaram-

se as áreas nas quais a farmácia clínica contribuiu para o manejo da dor, tas como: realização de 
exame físico, avaliação da dor, educação dos pacientes e apoio a equipe multiprofissional. 

      O cumprimento de intervenções farmacológicas viáveis resultou não apenas em melhoria, 

levando em consideração a continuação do tratamento, como também na redução do índice de 

eventos adversos, como o caso da mucosite oral 26, e na melhoria da qualidade de vida do paciente 
estudado, devido ao prosseguimento do tratamento. Similares ao que foi proposto por Mendes & 

Dolabela 35 e Fujii e et al 40 as conclusões acima também são semelhantes ao fato sobre reações 

adversas. Finalmente, uma das pesquisas em que o acompanhamento foi Rabeea et al 36, onde o grupo 
A, uma vez que o farmacêutico conduz as consultas, apresenta um aumento de 30% no índice de 

adesão ao tratamento. 

O estudo de Todo et al 26 também enfatiza a importância do desenvolvimento de habilidades 

contínuas dos farmacêuticos, permitindo-lhes manter-se à frente em novas medicações, diretrizes de 
tratamento e práticas baseadas em evidências, a fim de evitar complicações no tratamento dos 

pacientes, como efeitos adversos e complicações causadas por interações medicamentosas., buscando 

de mesma forma melhorar a qualidade de vida de pacientes polifarmácia 31. Esta é uma necessidade 
importante, pois o campo da oncologia é dinâmico, com novas terapias sendo desenvolvidas e 

aprovadas regularmente 19, 20. 

Conforme evidenciado por Aguiar et al 29
 e Staynova et al 38 a consulta farmacêutica é 

fundamental para identificar e prevenir erros na prescrição de medicamentos antineoplásicos, com 

repercussões econômicas benéficas. Os serviços farmacêuticos são organizados para identificar os 

problemas, reduzir danos e custos relacionados e promover tratamento seguro.  

Na University of North Carolina Medical Center, foi criado e implementado um programa de 
gerenciamento de quimioterapia oral por farmacêuticos clínicos. Desenvolveu-se uma infraestrutura 

interna dentro deste centro médico acadêmico, aplicando um modelo integrado de circuito fechado, 

para o uso de medicamentos, prescrição, dispensação, administração e monitoramento do paciente, 
obtendo uma adesão de 100% dos pacientes participantes do estudo 27.  O presente estudo foi capaz de 

evidenciar que com um acompanhamento do profissional farmacêutico, a taxa de adesão da 

farmacoterapia atingiu altos índices, de forma a evitar problemas adjacentes, como as interações 
medicamentosas de tratamento via oral 28, 29. 

Alguns dos principais efeitos colaterais oriundos dos antineoplásicos são: vômito e náuseas. 

Em vista disso, uma equipe de farmacêuticos desenvolveu um protocolo visando a diminuição dos 

efeitos adversos e colaterais. Ao final do estudo eles obtiveram 90% de redução desses sintomas 30. O 
fortalecimento da equipe multidisciplinar no presente estudo foi fundamental, pois promoveu uma 

maior parceria entre a equipe médica e farmacêutica tendo como finalidade a melhora dos pacientes 
23, 40. 

O estudo de Rangel et al 33 revela o aumento à adesão das pacientes que fazem uso do 

tamoxifeno, medicamento antineoplásico que possui cerca de 460 interações medicamentosas 17, 19. 

Desse modo, se torna evidente a importância da intervenção farmacêutica para a continuidade da 

farmacoterapia. De mesma forma, a pesquisa realizada por Costa et al 34 corrobora tal abordagem 
devido ao fato que a assistência farmacêutica é essencial. 

A assistência farmacêutica vai além da simples dispensação de medicamentos, configurando-se 

como um dos principais pilares na estratégia de cuidado ao paciente, especialmente no campo da 
oncologia. A atuação dos farmacêuticos clínicos nas fases de prevenção de erros, personalização do 

tratamento e promoção do cuidado humanizado é fundamental para aprimorar os resultados 

terapêuticos e a qualidade de vida dos pacientes. Portanto, a contínua integração dos serviços 
farmacêuticos com outras áreas de atenção à saúde deve ser considerada uma estratégia essencial para 

garantir que os pacientes recebam o cuidado holístico e eficaz que merecem, refletindo, assim, a 

urgente necessidade de valorização e reconhecimento do papel do farmacêutico clínico nas equipes 

de saúde. 
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4. Conclusão 

 
Em suma, a importância do farmacêutico no manejo do câncer de mama como parte da equipe 

multiprofissional é subjacente. Como demonstram as intervenções farmacêuticas, o cuidado 

farmacêutico influencia na adesão do paciente ao tratamento, prevenindo e controlando reações 
adversas bem como permitindo mais segurança ao tratamento oncológico com resultados clínicos 

substancialmente melhores. Tendo em vista os resultados inferidos, a cooperação entre o 

farmacêutico e os demais membros da equipe foi um fator determinante para o sucesso do tratamento 
oncológico, possibilitando maior individualização e minimização de riscos com a utilização da 

polifarmácia e as interações medicamentosas decorrentes dela. Por isso, é crucial que o farmacêutico 

clínico seja valorizado e reconhecido nas práticas assistenciais. 

Embora este estudo contribua para ampliar o conhecimento sobre a prática farmacêutica no 
tratamento do câncer, foram identificadas algumas limitações que podem ser superadas em pesquisas 

futuras como a coleta de dados provenientes de diferentes cenários clínicos podendo resultar em 

disparidades nos resultados devido às particularidades das amostras e procedimentos adotados; além 
disso, outros aspectos que não foram totalmente explorados incluem a percepção direta dos pacientes 

sobre a efetividade das terapias medicamentosas. Essas limitações não reduzem a importância dos 

resultados, mas destacam a necessidade de pesquisas adicionais que considerem diferentes 
circunstâncias e, também, que foquem em aspectos específicos como os benefícios financeiros para o 

paciente.    
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