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RESUMO — A partir da aplicacdo de entrevista, que detectou a necessidade de aprendi-
zagem que os praticos de farmacia apresentam com relacdo a administracdo de medica-
mentos injetaveis, elaborou-se curso tedrico-pratico visando promover o aprimoramento
técnico e a difusao de principios cientificos que norteiam tal procedimento. O resultado
satisfatério desta iniciativa indica a necessidade de se atentar para esta area onde a acao
educativa do enfermeiro nao pode deixar de ser efetivada.

ABSTRACT — The necessity of learning of drugstore staff about drugs administration
was determinated by an interview schedule. A theoretical practical course was program-
med to promove the thenical knowledge and scientific principles of the drugs administra-
tion. The results indicate the need of attention of this field where the educative action

of the nurse needs to be effective.

1 INTRODUCAO

Tém sido constantes os destaques da literatura so-
bre o elevado nivel de competéncia e responsabilida-
de que se espera do profissional ou ocupacional que
administra drogas visando a implementacao de pres-
cricoes médicas, como pode-se verificar em LESNIK &
ANDERSON (1962), por exemplo. Além desta fonte, tal
expectativa pode ser também detectadaatravés de ana-
lises das leis do exercicio profissional.

Nao obstante a legislacdo e a expectativa do clien-
te, é bastante reconhecida entre os profissionais de sai-
de a falta de preparo dos priticos de farmdcia que ad-
ministram injetdveis diariamente em uma clientela de
poder aquisitivo varidvel.

Face a este reconhecimento, a enfermagem nao po-
de manter-se alheia a uma problemadtica que afeta a
populacdo e envolve o papel educativo do enfermeiro
— seja porque o enfermeiro deve cumprir o seu papel
de educador para promover satde, ou porque a admi-
nistracao de medicamentos é de sua competéncia e res-

ponsabilidade. A unido destas duas circunstancias re-
forca a nossa crenca de que cabe ao enfermeiro esten-
der o seu papel educativo aos praticos de farmacia que
manifestem necessidade de aprendizagem na adminis-
tracdo de medicamentos injetdveis.

No que concerne a importancia do papel educati-
vo do enfermeiro, encontra-se inlimeros estudos que
resultaram de consideravel dedicacdo por parte de seus
autores; dentre eles podemos enfatizar os de HELL-
MAN (1976), NOGUEIRA (1975), POHL (1971) e SECAF
(1977). Na maioria dos estudos levantados fica expli-
cita a expectativa de que o enfermeiro exerca seu pa-
pel de educador junto a varios grupos da comunidade
a que pertence, e nao apenas junto aos pacientes hos-
pitalizados e de ambulatérios e ao pessoal da equipe
de enfermagem.

Com relacdo & problemdtica que envolve a inob-
servancia de certos principios cientificos na execuc¢do
do procedimento de aplicacdo de injetdveis, constam
na literatura de enfermagem nacional os estudos de
CASTELLANOS (1975), HORR (1978) e DAMASCENO
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(1986) que recomendam processos de orientacao e su-

pervisdo do pessoal de enfermagem de modo que os

erros cometidos na aplicacdo sejam prevenidos ou, no
minimo, reduzidos.

No entanto, ndo hd registro de estudos que tenham
levado em consideracdo o papel educativo estendido
aos praticos de farmdcia na literatura especifica de nos-
sa profissdo. Interessadas no estudo e na soluc¢do do
problema propusemo-nos a:

a. detectar a necessidade de aprendizagem dos prati-
cos de farmdcia no que diz respeito & administra¢ao
de injetdveis e

b. propor e promover um programa tedrico-pratico vi-
sando o aprimoramento tedrico e a difusio de prin-
cipios cientificos que norteiam tal procedimento.

2 METODOLOGIA

O presente estudo foi realizado em farmdcias do
municipio de Ribeirdo Preto, filiadas ao Sindicato dos
Proprietdrios de Farmdacia. A populagdo constituiu-se
dos préticos de farmdacia responsdveis pela aplicacao
de injetdveis.

2.1 Amostra

De uma lista de 205 (duzentos e cinco) farmacias
do municipio de Ribeirdo Preto, fornecida pelo presi-
dente do Sindicato dos Proprietarios de Farmacia, fo-
ram selecionadas trinta farmdcias através de sorteio.
Para este sorteio foi utilizado o préprio cédigo que o
sindicato possui de cada farmdcia. Desta forma, a amos-
tra foi constituida por trinta praticos de farmdcia oriun-
dos, individualmente, de cada um dos estabelecimen-
tos sorteados.

Como parte deste trabalho, realizou-se previamente
um estudo piloto com 15 (quinze) praiticos de farma-
cia ndo pertencentes a populacdo do estudo, visando
a adequacdo do instrumento de coleta de dados.

2.2 Instrumento de Coleta de Dados

Utilizou-se a técnica de Entrevista como estraté-
gia de coleta de dados. Para esta finalidade foi elabo-
rado um formuldrio de 18 itens contendo questdes aber-
tas e em forma de alternativas.

Com o objetivo de evidenciar a validade de seu con-
tetido, o instrumento foi submetido & apreciacao de dois
juizes, docentes da Escola de Enfermagem de Ribei-
rao Preto, que julgaram a abrangéncia e a pertinéncia
dos itens e a clareza e objetividade da linguagem utili-
zada no instrumento. Sugeriram modificacées em al-
gunsitens, as quais foram aceitas pelos pesquisadores.

Conforme o procedimento citado por HYNOVICH
(1984), utilizou-se os participantes do estudo piloto co-
mo validadores do instrumento. Para este procedimento
de validacdo foram distribuidas instrucdes aos parti-
cipantes para que identificassem: o tempo gasto no pro-
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cesso, a clareza e a objetividade do instrumento e se
as questoes se aplicavam a populacdo alvo.

A partir da andlise deste procedimento, o instru-
mento sofreu pequenas reformulagdes e entao foi con-
siderado apto para este estudo.

Ap6s o sorteio das farmdcias foi iniciado o proces-
so de entrevista. Os pesquisadores locomoveram-se as
farmadcias sorteadas e entrevistaram o responsavel pela
aplicagdo de injetdveis, apds autoriza¢do do proprie-
tario do estabelecimento e anuéncia do entrevistado.

Asentrevistastiveram a duragdo média de 30 (trin-
ta) minutos e foram feitas de acordo com o formulario
ja citado.

3 APRESENTAGAO E DISCUSSAO
DOS RESULTADOS

A amostra selecionada foi constituida por 30 su-
jeitos, sendo 93,4% do sexo masculino e 6,6% do sexo
feminino. Existe relativamente pouca variac¢do na dis-
tribuicdo etdria, havendo maior concentracio na fai-
xa de 20 a 25 anos (40%).

A maioria dos integrantes da amostra é casada. Ve-
rificou-se um alto percentual de sujeitos cujo tempo
na ocupacdo supera a marca dos cinco anos (80%) e
isto é congruente com a manifestacdo de satisfacdo no
trabalho por parte de 97%, que indicaram os seguin-
tes motivos: pronta adaptacao, vocac¢do e recompensa
emocional, sensa¢ao positiva por realizar algo util e por
lidar com pessoas.

Todos referiram que administram medicacdes in-
jetdveis por via intramuscular, subcutanea e endove-
nosa, dentre outras atividades cuja referéncia variou
no total de sujeitos, quais sejam: atende balcao, indi-
ca medicacao, atende receita médica, executa teste de
sensibilidade, verifica pressio arterial, faz curativo e
controla estoque de medicamentos.

Através do Quadro 1 é possivel verificar a distri-
buicdo dos sujeitos segundo tempo de experiéncia na
aplicacao de medicamentos e indica¢do do agente res-
ponsavel pelo ensino do procedimento.

QUADRO 1 — Distribuicao dos sujeitos segundo tem-
po de experiéncia na aplicacdo de medicamentos e in-
dicacdo do agente responsavel pelo ensino do proce-
dimento.

TEMPO DE EXPERIENCIA RESPONSAVEL PELO

NA ADMINISTRACAO DE ENSINO DE
MEDICAMENTOS PROCEDIMENTOS
Tempo em anos n % individuo n %

0__5 8 27 Colega mais velho 11 37
5__10 10 33 Proprietario de
10 __ 15 2 7 farmacia 13 43
15 ___ 20 4 13 Por observagao 3 10
20 25 2 7 Enfermeira 2 7
25 4 13 Escola 1 3




A regido do deltéide foi o local indicado como o
mais freqliente para a administra¢do da intramuscu-
lar. Dentre as razoes da escolha, foram mais indica-
das as seguintes: ‘‘O cliente é quem escolhe (60%); o
cliente tem preconceito em outro local (30%); o brago
é mais facil (30%)".

Quanto a regido glitea, a distribuicdo das indica-
coes do local escolhido para intramuscular estd de-
monstrada na Tabela 2, onde se verifica que 50% in-
jeta o medicamento em local impréprio.

TABELA 2 — Distribuic¢do das indica¢des do local de
aplicacdo de intramuscular, segundo a divisao da re-
giaé em quadrantes.

. INDICAGOES
QUADRANTES em porcentagem
Q.S.E. 50,0%
Q.LE. 13,3%

Q.LL 6,7%
Intersec¢do dos Quadrantes 30,0%

*

Q.S.E. = Quadrante Superior Externo
Q.ILE. = Quadrante Inferior Externo
Q.I.I. = Quadrante Inferior Interno

Nenhum dos praticos de farmdcia entrevistados
mencionou possuir qualquer dificuldade na aplicacao
de injetaveis no misculo e 20% referiram dificuldade
na administracdo de endovenosa.

“‘Desmaios durante a aplica¢ao, choque, queda de
pressdo, vomito, tontura, inflamacdo no local’’ foram
os tipos de problemas referentes ao cliente, com os
quais 60% da amostra defrontaram-se. Com relacdo a
problemas causados por material utilizado durante o
procedimento, 53,3 % registraram os seguintes motivos:
“‘entortamento da agulha, pun¢do de vaso sangiiineo,
perda de medicamento por falta de ajuste entre o ca-
nhio da agulha e o bico da seringa e dificuldade em
trabalhar com material descartdvel’’.

Diante destas dificuldades, 73,3% da amostra in-
formou que gostaria de ter mais informacoes a respei-
to da administracdo de medicamentos, tendo todos eles
referido que: ‘‘nao tenho certeza se estou certo’’ ou
‘‘quero aprender a técnica correta’’. Outros interesses
individuais foram: ‘‘Como indicar medicac¢do’”” por 53%,
““Conhecer associacoes de medicamentos’’ por 23%,
“‘Tipos de reacgdo ao antibiotico” por 20%, ‘‘Manuseio
de Estufa”, ‘‘Terminologia adequada”, ‘‘Testes de Sen-
sibilidade”, ‘‘Cuidados com a Aids’’ e ‘‘Como me rela-
cionar com o cliente’’ por 40% dos participantes do es-
tudo.

Em sintese, os sujeitos desta pesquisa estao signi-
ficativamente satisfeitos no seu trabalho e 73,3% de-
les deseja receber orientacdo quanto a administracao
de medicamentos, visto que administram diariamente
injetdveis nas seguintes condi¢des: nas intramuscula-
res 50% administram em local errado; 60% enfrenta-
ram problemas de reacdo do cliente a droga logo ap6s

a sua administracdo e 53% tiveram problemas com o
material utilizado por manuseio inadequado. Este qua-
dro por si s6 ja delineia um diagndstico de necessida-
de de aprendizagem dos praticos de farmdcia para o
desempenho correto do procedimento de aplicacdo de
injetdveis, sem riscos para o paciente, para o aplica-
dor e para o préprio proprietdrio da farmécia.

Identificada a necessidade de desenvolvimento de
um dos recursos humanos de satide — o pratico de far-
macia — temos consciéncia de que nio poderiamos pa-
rar nesta primeira etapa, mas sim prosseguir para a se-
gunda, ou seja, a de preparac¢ao dos recursos humanos.

Assim é que elaboramos um curso teérico-pratico
para os referidos ocupacionais na tentativa de preen-
cher alacuna de conhecimento detectado e a necessi-
dade de aprendizagem por eles demonstrada, bem co-
mo de servir aos objetivos de racionaliza¢do e aumen-
to da eficiéncia do setor.

Deste modo, propusemos e elaboramos um curso
denominado ‘‘ATUALIZACAO EM ADMINISTRACAO
DE MEDICAMENTOS"”, destinado a praticos de farma-
cia com o seguinte contetido:

ATUALIZACAO EM ADMINISTRACAO

DE MEDICAMENTOS
® Nocoes de Assepsia, Esterilizacdo e Desinfeccdo.
* Tipos de drogas, seus efeitos e dilui¢ao.

¢ Principios gerais que norteiam a administracao de agen-
tes terapéuticos.

® Aplicacdo topica. Instilacdo e Inalagdo.
¢ Administracdo de medicamentos por via parenteral: fun-
damentacdo tedrica.

* A pritica de administragdo de injetdveis: intramuscular,
subcutdnea, intradérmica e endovenosa.

* Administracao de insulina e teste de sensibilidade & peni-
cilina.
* Interacdo Medicamentosa.

* AIDS: Orientagées gerais e profildticas aos praticos de
farmdcia.

O curso foi ministrado inicialmente para os quinze
participantes do estudo piloto, com uma carga hora-
ria de 30 horas distribuidas por trés semanas, sendo
as aulas ministradas no periodo noturno. Este horario
foi escolhido pelos préprios participantes, dadas as im-
plicacdes de sua jornada de trabalho.

Como foi a primeira experiéncia na implantacao
desta proposta, limitamos o niimero de vagas a quinze
praticos de farmdcia, ndo sé por coincidir com o total
de participantes de nosso estudo piloto, mas também
considerando o material didatico disponivel para este
curso: manequins para intramuscular, para pun¢io e
endovenosas, para inje¢des subcutdnea e intradérmi-
ca, além de luvas, seringas, agulhas e pacotes de cura-
tivo.

Ao final, os participantes verbalizaram a importan-
cia e a necessidade da sua realizacdo para outros gru-
pos de priticos de farmadcia, visto ter ele contribuido
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significativamente para a modifica¢do da drea pratica
profissional.

A realizagdo deste curso despertou a necessidade
de atuacdo do enfermeiro junto aos grupos que admi-
nistram medicac¢oes na comunidade, cumprindo o seu
papel de educador. Considerando ser o contetido aci-
ma referido de competéncia do enfermeiro, 0 mesmo
ndo pode deixar de estar presente e ndo pode se de-
mitir do compromisso de expandir o seu papel educa-
tivo a estes ocupacionais que aplicam injetdveis sem
nenhum preparo formal.

Cabe ao enfermeiro, seja de ensino ou de servigo,
contribuir para a adequacdo progressiva dos servi¢os
as necessidades. Repetimos com GUERRA DE MACE-
DO (1986) que: ‘‘é necessdrio romper progressivamen-
te as barreiras que separam o mundo do trabalho do
mundo da escola, a ciéncia e a prdtica. Servigos e es-
cola devem compartilhar responsabilidades comuns na
investigagdo, na docéncia e na atengdo, sem descuidar
de seus campos de responsabilidade especifica’’.

E recomendavel que os enfermeiros nio percam de
vista esta clientela que constitui uma faixa dos recur-
sos humanos de satde sobre a qual eles tém o dever
de expandir sua funcdo educativa em assunto de sua
competéncia: a administracdo de injetdveis. Especifi-
camente aos enfermeiros de ensino é recomendavel que
aliem a capacidade cientifica a uma sensibilidade po-
litica para promover mudancas que favorecam melhor
qualidade de assisténcia a satide para a populagao.

4 CONCLUSAO

Concluimos no presente estudo que:

— A enfermagem nido pode se manter alheia a reco-
nhecida falta de preparo técnico e cientifico dos pra-
ticos de farmdcia que administram injetdveis diaria-
mente na comunidade.

— A falta de conhecimentos e a necessidade de apri-
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moramento é reconhecida pelos préprios praticos de
farmdcia que manifestam a necessidade de cursos.

— Cursos de aprimoramento técnico e cientifico na ad-
ministracdo de injetdveis para os praticos de farma-
cia podem e devem ser difundidos no pais como uma
expansio da atividade educativa do enfermeiro e pe-
la prépria necessidade manifesta por estes ocupa-
cionais.

— A garantia de qualidade de assisténcia a saide da
populacdo engloba dentro dos recursos humanos, a
categoria dos praticos de farmdcia, através dos quais
essa populacdo vem recebendo diariamente os in-
jetaveis de forma correta ou incorreta.
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