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APRESENTAGCAO

Esta € a 179 edi¢cdo do Boletim da Assisténcia Farmacéutica, publicagdo eletrénica
periédica da Secretaria Municipal de Saude de Belo Horizonte (SMSA-BH).

Nesta edicdo, trazemos informagdes sobre a participa¢cdo dos farmacéuticos nos
conselhos locais de saude, a Nota Técnica n° 33 da SES/MG, que trata da interdi¢cdo
cautelar dos glicosimetros e tiras reagentes OK Pro, bem como sobre o Memorando n°
898/2025 da SES, referente a desinterdi¢cdo cautelar desses produtos.

Também, serdo abordadas as deliberacdes da Comissdo de Farmdcia e Terapéutica
(CFT) para o primeiro semestre de 2025, e as atualizagdes da versdo 6 da Nota Técnica
CFT n°06/2025 - Orientagdes sobre o fornecimento de medicamentos regulados, estra-
tégicos, restritos, exclusivos da URS, especiais publicada em marco de 2025.

Além disso, apresentamos o 17° volume do Boletim do Uso Racional de Medicamentos,
com informagdes sobre o uso do dcido acetilsalicilico (AAS) na prevengdo de eventos
trombdticos cardiovasculares e cerebrovasculares.

Convidamos todos os farmacéuticos da Rede SUS-BH para compartilharem conosco
seus trabalhos, estudos de casos clinicos ou sugestdes de temas. Para participar, o
farmacéutico deve encaminhar e-mail para farmacovigilanciac@pbh.gov.br. AQuardamos
sua participagdo!

Ressaltamos que os autores sdo responsdveis pelas informagdes divulgadas nos textos/
artigos e pelas referéncias bibliogrdficas.
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1 . CONSELHOS LOCAIS DE SAUDE

Os Conselhos Locais de Saude constituem insténcias colegiadas de participag¢do social
que atuam como espagos de controle social, possibilitando que a comunidade acom-
panhe, avalie e participe das decisdes relacionadas aos servigos de saude. Conforme
estabelece a Lei n® 8.142/1990, sua composi¢cdo deve respeitar a proporcionalidade de
50% de usudrios, 25% de trabalhadores da saude e 25% de gestores ou prestadores de
servigos. A presencga dos farmacéuticos nesses conselhos vem sendo registrada desde
2022. O Grdfico 1 apresenta a evolugdo do nimero de participagdes desses profissionais
nas reunides dos Conselhos Locais de Saude de Belo Horizonte de janeiro de 2022 a julho
de 2025, destacando o fortalecimento da democracia participativa e o engajomento
da categoria nas insténcias de controle social do SUS. NUmero de participag¢des do
farmacéutico em reunides;

Grdfico 1 - Participagdo dos farmacéuticos nos Conselhos Locais de Saude
de Belo Horizonte (2022-2025%).
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Fonte: Gerenciamento da Assisténcia Farmacéutica (GERAF) software da Geréncia de Assisténcia
Farmacéutica e Insumos Essenciais (GAFIE). *Dados referentes ao ano de 2025, até julho.

Os dados referentes d participagdo dos farmacéuticos nos Conselhos Locais de Saude
entre 2022 e 2025 evidenciam um crescimento inicial, passando de 157 registros em
2022 para 210 em 2023. Nos anos seguintes, contudo, verifica-se uma redugdo, com
165 participagdes em 2024 e 143 em 2025. A queda j& observada entre 2023 e 2024
apontava para uma tendéncia de enfraquecimento da participag¢do, confirmada no ano
subsequente. A Tabela 1 apresenta a distribui¢do da participagdo dos farmacéuticos
por regionais de Belo Horizonte no periodo de 2022 a 2025, totalizando 675 registros no
conjunto dos quatro anos.
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Tabela 1 - Participagdo dos farmacéuticos nos Conselhos Locais de Satde
de Belo Horizonte por regional (2022-2025%*).

Participacdo no conselho local de saide 2022 2023 2024 2025 Total Geral
Centro_Sul 0 2 8 13 23
Mordeste ) 20 5 8 39
Leste 3 22 12 ] 43
Pampulha 13 18 3] 3] 43
MNoroeste 9 21 12 18 60
Barreiro 15 29 24 19 87
Morte 28 17 25 20 a0
Venda_ Mowva 39 33 21 18 111
Ceste a4 43 52 35 179
Total Geral 157 210 165 142 675

Fonte: Gerenciamento da Assisténcia Farmacéutica (GERAF) software da Geréncia de Assisténcia
Farmacéutica e Insumos Essenciais (GAFIE). *Dados referentes ao ano de 2025, até julho.

As regionais Oeste, Venda Nova e Norte apresentaram o maior nimero de registros no
periodo analisado, enquanto as regionais Centro-Sul, Nordeste, Leste e Pampulha tiveram
menor participagdo. A redugdo da participagdo dos farmacéuticos nos Conselhos de
Saude enfraquece a representatividade da categoria nos debates sobre saude publica.
Esse comportamento pode estar relacionado a fatores como sobrecarga de atividades,
conflitos de agenda e hordrios das reunides, entre outros. Ressalta-se, contudo, a
importdncia da presenga dos profissionais nesses espagos para o fortalecimento da
politica municipal de Assisténcia Farmacéutica.



2.GLICOSIIM ETROS E TIRAS REAGENTES

No dia 1° de julho de 2025, a Secretaria de Estado de Saude de Minas Gerais (SES/MG)
publicou a Nota Técnica n° 33, esclarecendo o processo de andlise da qualidade dos
glicosimetros e tiras reagentes da marca OK Pro, distribuidos pelo SUS em Minas Gerais.

O pedido de esclarecimentos foi feito pelo Ministério Publico de Minas Gerais (MPMG), em
razdo da aquisicdo dos produtos por meio do Pregdio Eletrénico n°®280/2023, homologado
em maio de 2024, tendo como beneficidrio a empresa Cromo Comércio E Distribui¢cdo
De Materiais Odonto-Médico Hospitalares Ltda.

ANALISES REALIZADAS

Foram coletadas amostras em triplicata de diferentes insumos (glicosimetros, tiras
reagentes e solugdes controle) para andlise fiscal, conduzida pelo Instituto Nacional
de Controle de Qualidade em Saude (INCQS/Fiocruz).

O laudo concluiu que alguns lotes apresentaram resultados insatisfatoérios:
+ Sistema de Monitoramento de Glicemia - lotes OKPR000266498, OKPR000266508
e OKPR000266509;
* Solugdo Controle Nivel Alto - lote B30025B25-1;
* Tiras para Teste de Glicemia - lote HHH240415B-1.

Somente a Solugdo Controle Nivel Baixo (lote B10025B25-1) foi considerada satisfatdria.

INTERDIGAO CAUTELAR
Com base nesses resultados, foi publicada a Interdigdo Cautelar DVMC.SVS n° 16/25.
A medida preventiva determinou que:

* Fosse suspensa a distribui¢cdo e dispensag¢do dos insumos da marca OK Pro;

+ Os estoques fossem isolados e identificados como “produto interditado”;

* Houvesse bloqueio no sistema para evitar dispensagdo acidental;

+ Os pacientes fossem comunicados sobre a interdi¢do;

* As equipes da Atencdo Primdria apoiassem na orientagdo aos usudrios.

DESINTERDIGCAO

Apds a realizagdo da contraprova, o INCQS concluiu as andlises e os resultados foram
considerados satisfatérios, confirmando que os produtos sdio adequados para consumo.

Assim, foi determinada a desinterdi¢do dos glicosimetros e tiras OK Pro:

- SES/MG: Memorando SES/SUBASS-SAF-DPAM n° 898/2025 (14/08/2025):
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* ANVISA: Resolugdo-RE n° 3.049, de 8 de agosto de 2025, publicada no Didrio Oficial
da Unido.

A decisdo afirmou que ndo foi comprovada infragdo e que os produtos ndo representam
risco & saude da populacgdo.



8 . ATUALIZAGOES DA COMISSAO DE FARMACIA
E TERAPEUTICA (CFT)

No primeiro semestre de 2025 (janeiro a junho de 2025), foram abordados seguintes

temas:

DISCUSSAO

Divulgagdo
RENAME 2024 pelo
Ministério da Saude

DETALHAMENTO

A Relagdo Nacional de Medicamentos (RENAME) 2024 foi
publicada no dia 26/12/2024.0 documento estd disponivel em:
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/relacao_nacional_
medicamentos_2024.pdf

Prescricdo do dcido
félico solugdo oral:
utilizar ml ao invés
de gotas.

Devido a constantes variagdes no nimero de gotas por ml dos
diferentes lotes do dcido félico solugdio oral que a SMSA estd
dispensando ds usudrias, a CFT solicitou & DTIS a opgdio

de prescri¢do do dcido félico solugdo oral apenas em ml

(e ndo mais em gotas) de forma a evitar erros.

Administragdo de
carboximaltose
férrica (Ferrinject®)

Apds discussdo, os membros da CFT foram favordveis &
administragdo de Carboximaltose férrica no Centro de Saude
seguindo o mesmo fluxo de administrag¢do do sacarato

medicamentos
pelo Ministério da
Saude

nos Centros de de hidréxido férrico (Noripurum®)
Saude
Incorporacéio de O Ministério da Saude incorporou os seguintes medicamentos,

gque consequentemente serdo incorporados na préxima versdo
da RENAME-PBH:

1 - Medicamento disponibilizado no SAMU (Servico Mével de
Urgéncia):
+ Hidroxocobalamina (vitamina B12) cloridrato 5g, pd para
solucgdo injetdvel, para o tratamento de intoxicagdo aguda
por cianeto.

2 - Medicamentos disponibilizados nas Unidades Dispensadoras
de Medicamentos (UDM):

+ Daclatasvir 60 mg, comprimido;

+ Dolutegravir sédico 50 mg + Lamivudina 300 mg, comprimido;

+ Dolutegravir sédico 50 mg + Lamivudina 300 mg, comprimido;

+ Dolutegravir sédico 5 mg, comprimidos dispersiveis;

* Fostensavir trometamol 600 mg, comprimido de liberagdo
prolongada;

+ Sofosbuvir + Velpatasvir 50+200 mg, granulado;

+ Sofosbuvir + velpatasvir + voxilaprevir 400+100+100 mg,
comprimido revestido.

v
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Atudadlizagdo

da versdo 6 da
Nota Técnica

CFT n°06/2025 -
Orientagoes sobre
o fornecimento

de medicamentos
regulados, estra-
tégicos, restritos,
exclusivos da URS,
especiais

Em 25/03/2025, foi divulgada a versdo 6 da Nota Técnica CFT n°
06/2025 - Orientagdes sobre o fornecimento de medicamentos
regulados, estratégicos, restritos, exclusivos da URS, especiais.
Destaca-se como principais atualizagdes da versdo 6 desta
Nota Técnica:

* Inclusdo do Bisacodil 5 mg, drdgea e Sorbitol 714 mg +
Laurilsulfato de sédio 7,7 mg/g, solugdo retal, bisnaga 6,5 g
para o preparo de ultrassom transvaginal para avaliagdo de
endometriose.

* Inclusdo de Ceftriaxona 500 mg, Intramuscular (IM), injetdvel
para Uretrite Gonocdécica, Doenga Inflamatdria Pélvica;
Conjuntivite gonocdécica no adulto, cancroide e proctite com
as respectivas doses usuais recomendadas.

* Inclusdo na necessidade de inibidor de bomba de prétons em
dose plena para dispensagdo do Tratamento do H. pylori.

* Inclusdo da necessidade de relatério médico com
informagdes sobre o uso prévio de antimicrobianos e/
ou resisténcia bacteriona (ou resultado de cultura com
antibiograma, se houver) para dispensagdo de clindamicina
para osteomielite.

* Inclusdo da necessidade de informar o numero do CPF do
paciente para a dispensagdo do tratamento de Tratamento
de hidradenite supurativa moderada a grave. E importante
ressaltar que tal tratomento somente serd liberado somente
apds a autorizagdo da SES-MG.

Inclusdo da condigdo "Megacdlon chagdsico" para
dispensacgdo de Lactulose 667 mg/ml, suspensdo oral, frasco.

Alteragdo da informagdo sobre o teste de avidez para
dispensacgdo do tratamento para toxoplasmose aguda na
gestacdo para: "o teste de avidez é realizado nos casos de
IgG e IgM positivos”.

Inclusdo da informagdo sobre o tratamento alternativo para
Toxoplasmose ocular (Azitromicina+Pirimetamina+Folinato
de Cdlcio) e necessidade de relatério médico quando este
for prescrito; e informagdo sobre necessidade de notificagdo
compulsdria para toxoplasmose ocular na SMSA-BH.

v
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Atudlizagdo

da versdo 6 da
Nota Técnica

CFT n°06/2025 -
Orientagoes sobre
o fornecimento

de medicamentos
regulados, estra-
tégicos, restritos,
exclusivos da URS,
especiais

+ Alteragdo de informagdes sobre a dispensagdo de Itraconazol
100mg, cdpsula para o Tratamento de Esporotricose e
micoses sistémicas de tratamento ambulatorial no SUS-

BH. Inclusdo da disponibilidade de Voriconazol 200 mg
comprimido, Isavuconazol 100 mg cdpsula e Flucitosina 500
mg comprimido no tratamento de micoses sistémicas.

Inclusdo de informagdes sobre a dispensagdo de Nirmatrelvir
150 mg + Ritonavir 100 mg, comprimido.

Inclusdo de informagdes sobre a dispensagdo de Rifapentina
300 mg + Isoniazida 300 mg comprimido em dose fixa
combinada para o tratomento de Infecgdo latente pelo
Mycobacterium tuberculosis (ILTB).

+ Alteragdo no texto relativo d idade para a dispensagdio de
Fluticasona, furoato 27,5 mcg/dose, aerossol nasal de 5 anos
para 5 anos, 11 meses e 29 dias.

Alteragdo do critério de dispensac¢do de doses acima do
padrdo para Loratadina 1 mg/mL, xarope, frasco 100 ml e
Loratadina 10 mg, comprimido para os casos de "urticdria" e
ndo mais "urticdria crénica".

* Inclusdo do item Metoclopramida, cloridrato 5 mg/ml, solugdo
injetdvel, ampola 2 ml conforme orientagdes da Nota técnica
CFT n°12/2024 - Atualizagcdo sobre o uso dos medicamentos
antieméticos na SMSA/BH.

+ Alterag¢do no critério de dispensagdo de Ondansetrona 2
mg/mL, injetdvel, ampola 2 ml e Ondansetrona, cloridrato
4 mg, comprimido dispersivel conforme orientagdes da
Nota técnica CFT n°12/2024 - Atualizagdo sobre o uso dos
medicamentos antieméticos na SMSA/BH.

+ Exclusdio do item Polivitaminico, solug¢do oral pois este
medicamento ndo consta na versdio vigente da REMUME-BH.

* Inclusdo de novo fluxo de fornecimento do Clobazam 10mg,
comprimido em regionais que os Centros de Especialidades
Médicas (CEM) que ndo funcionam nos prédios das URS
(Barreiro, Norte, Pampulha e Venda Nova).

+ Destaca-se que a versdio 6 desta Nota Técnica estd
disponivel em: http://manuaisdasaude.pbh/af/NOTAS%20
T%C3%89CNICAS%20CFT/NT%20CFT%202025%2006.pdf
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4. BOLETIM USO RACIONAL DE MEDICAMENTOS
- USO DO ACIDO ACETILSALICILICO (AAS)
NA PREVENCAO DE EVENTOS TROMBOTICOS
CARDIOVASCULARES E CEREBROVASCULARES

Erika Claro Marques, Luiza Botelho Mota da Silva, Maria Gabriela
Martins Cruzeiro, Renata Lopes Serra Negra, Taissa Lopes Silva,
Williane Aparecida Catarina Timoéteo

AUTOR (ES)

Tamara Aline de Castro Santos, Patricia de Magalhdes Abrantes,

REVISOR (ES
R Sérgio Ribeiro Cardoso

USO APROPRIADO DO ACIDO ACETILSALICILICO (AAS) 100 mg
INFORMAQéES GERAIS

O dcido acetilsalicilico (AAS) na dose de 100 mg estd padronizado na Relagdo Municipal
de Medicamentos Essenciais de Belo Horizonte (REMUME-BH) como antiagregante
plaquetdrio para uso nos niveis de Atencdo Primdria, Secunddria e Urgéncia. A relev@ncia
de seu uso na rede publica é evidenciada pelo expressivo volume de dispensacgdo:
apenas no primeiro semestre de 2025, mais de seis milhdes de comprimidos foram
fornecidos para cerca de cinquenta mil usudrios nas farmdcias dos Centros de Saude.

A atuagdo do AAS é dose-dependente. Em doses mais altas, suas agdes principais sdo
anti-inflamatoéria, antipirética (contra febre) e analgésica (contra dor). 3d em baixas
doses (= 100 mg/diad), como a disponibilizada pela REMUME-BH, seu efeito predominante
é o antiagregante plaquetdrio. Esse mecanismo é fundamental na preveng¢do secunddria
de eventos trombdticos em pacientes com doencgas arteriais, como doenca arterial
coronariana (DAC), doenca cerebrovascular (DCV) e doenca arterial periférica (DAP).

O AAS é utilizado tanto na prevencdo primdria quanto na prevengdo secunddria de
doencas cardiovasculares. No entanto, sua prescrigcdo para profilaxia primdria em
idosos frdgeis ou com idade superior a 70 anos ainda é motivo de debate, devido ao risco
aumentado de eventos adversos, principalmente hemorragia. As evidéncias cientificas
demonstram maior beneficio na prevengdo primdria de doencas cardiovasculares e
cdncer colorretal em individuos entre 50 e 59 anos, com risco cardiovascular estimado
em 2 10% nos préximos 10 anos, desde que ndo apresentem alto risco de sangramento e
tenham expectativa de vida superior a 10 anos.

Na profilaxia secunddria, os beneficios do AAS sdo bem estabelecidos, mas mesmo
neste contexto é imprescindivel avaliar cuidadosamente a relagdo risco-beneficio,
especidlmente em idosos frdgeis, muito idosos (z 75-80 anos), e/ou que apresentam
maior risco de hemorragia gastrointestinal e intracraniana.

Adicionalmente, o AAS associado ao cdlcio é recomendado para gestantes de alto risco
na prevengdo de pré-eclampsia, uma das principais causas de mortalidade materna e
perinatal no Brasil.

Diante dessa variedade de indicagdes e particularidades clinicas, este boletim visa
orientar as equipes de salde sobre as recomendacgdes, beneficios e riscos associados ao
uso do AAS, com énfase na Atengdo Primdria e no cuidado a populagdo idosa.

v
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INFORMACOES FARMACOLOGICAS

INDICAGAO

+ Antiagregante plaquetdrio (PBH, 2024);

+ Acidente vascular cerebral isquémico (UpToDate, 2025);

+ Ataque isquémico transitério (UpToDate, 2025);

+ Infarto do miocdrdio com ou sem supradesnivelamento do
segmento ST (UpToDate, 2025);

+ Prevengdo secunddria apds sindromes coronarianas agudas e
tratamento de doenca cardiaca isquémica estdvel (UpToDate,
2025);

+ Pacientes submetidos a revascularizagdo, como enxerto de
revascularizagdo do miocdrdio, angioplastia corondria transluminal
percutdnea ou endarterectomia carotidea (UpToDate, 2025);

+ Redugdo do risco de mortalidade em pacientes com suspeita
de IAM e da morbidade e mortalidade em pacientes com
antecedentes de IAM ou em pacientes com angina pectoris estdvel
e instdvel (BAYER, 2025);

« Prevengdo secunddria de acidente vascular cerebral (BAYER, 2025);

+ Redugdo do risco de ataques isquémicos transitérios (AIT) e
acidente vascular cerebral em pacientes com AIT (BAYER, 2025);

* Prevencgdo do tromboembolismo apds cirurgia vascular ou
intervengdes (BAYER, 2025);

+ Profilaxia de trombose venosa profunda e embolia pulmonar apds
imobilizagdo prolongada (BAYER, 2025).

POSOLOGIA

+ Preveng¢do secunddria de IAM e AVC: 100 a 300mg por dia (BAYER,
2025);

+ Prevengdo secunddria de AVC isquémico: 50 a 100 mg/dia
(CUCCHIARA et al., 2019);

« AIT e angina pectoris estdvel e instdvel: 100 a 300 mg por dia
(BAYER, 2025);

+ Sindrome coronariana aguda: dose de ataque: 162-325 mg e dose
de manutengdo 75-100 mg (AMERICAN COLLEGE OF CARDIOLOGY,
2025).

PRECAUGCOES

O AAS deve ser utilizado com cautela (consultar médico) nos
seguintes casos:

+ Hipersensibilidade a analgésicos, anti-inflamatdrios ou
antirreumdticos e em presenca de outras alergias (BAYER, 2025);

+ Histdrico de Ulceras gastrintestinais ou histérico de sangramentos
gastrintestinais;

+ Tratamento concomitante com anticoagulantes (BAYER, 2025);

* Insuficiéncia renal ou insuficiéncia na circulagdo cardiovascular|:
o AAS pode aumentar o risco de dano renal ou insuficiéncia renal
aguda (BAYER, 2025);

+ Em pacientes que sofrem de deficiéncia grave de glicose-6-fosfato
desidrogenase (G6PD): o AAS pode induzir a hemdlise ou anemia
hemolitica (BAYER, 2025);

v
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PRECAUGCOES

+ Disfuncdo hepdtica (BAYER, 2025);
+ Uso de dipirona e anti-inflamatérios ndo-esteroidais: pode atenuar

os efeitos inibitérios do AAS sobre a agregagdo plaquetdria (BAYER,
2025);

+ Asma brénquica, rinite alérgica sazonal, pdlipos nasais ou doenga
respiratdria cronica: o AAS pode desencadear broncoespasmo ou
outras reagdes de hipersensibilidade (BAYER, 2025);

Cirurgias: hd risco aumentado de sangramento durante e apds
cirurgias, inclusive cirurgias de pequeno porte (BAYER, 2025);

+ Pacientes predispostos a crise de gota: o AAS, mesmo em baixas
doses, reduz a eliminag¢do do dcido Urico (BAYER, 2025);

+ Reacgdes alérgicas graves podem incluir dor no peito e até
ataque cardiaco. Deve-se interromper o tratamento e procurar
atendimento médico (BAYER, 2025);

+ 1° e 2° trimestre de gestagdo (BAYER, 2025);

« Deve-se evitar tomar bebidas alcodlicas durante o uso (BAYER, 2025).

PRINCIPAIS
CONTRAINDICAGOES

USUARIOS

O AAS ndo deve ser utilizado nos seguintes casos:

+ Hipersensibilidade ao AAS e/ou a outros salicilatos ou a qualquer
outro componente do produto (BAYER, 2025);

+ Hipersensibilidade a anti-inflamatdrios ndo esteroidais (AINE)
(UpToDate, 2025);

+ Histdrico de asma induzida por salicilatos ou substéncias com agdo
similar, principalmente AINE (BAYER, 2025);

+ Pacientes com asma, rinite e pdlipos nasais (UpToDate, 2025);
- Ulceras gastrintestinais agudas (BAYER, 2025);

+ Didtese hemorrdgica (BAYER, 2025);

+ Insuficiéncia renal, cardiaca ou hepdtica grave (BAYER, 2025);

+ Combinagdo com metotrexato em dose de 15 mg/semana ou
superior (BAYER, 2025);

» Ultimo trimestre de gravidez (BAYER, 2025);

+ Uso em criangas ou adolescentes para infecgdes virais,
especialmente as causadas por varicela e virus influenza A e B, com
ou sem febre devido ao risco de Sindrome de Reye (UpToDate, 2025;
BAYER, 2025);

« Amamentacdo (se doses >150 mg/dia) (BAYER, 2025).

ORIENTAGOES DE USO CORRETO

Qual a melhor forma de tomar este medicamento?
Use este medicamento conforme prescrito pelo médico.
Todos os produtos orais:

+ Tomar apds a refeigdo, a fim de minimizar desconfortos
gastrointestinais;

+ Tomar com um copo cheio de dgua;
+ Engolir inteiro. Ndo mastigar, partir ou esmagar;

» Tomar este medicamento no mesmo hordrio do dia.

v
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USUARIOS O que fazer se esquecer de tomar uma dose?
« Tome-a assim que lembrar.

+ Se a hora de lembrar estiver préoxima da dose seguinte, pule a dose
esquecida e aguarde o préximo hordrio.

« Nunca tome duas doses juntas para repor o esquecimento.

+ Mantenha o intervalo entre as doses conforme prescrito.

Como armazenar efou descartar este medicamento?

+ Armazenar em temperatura ambiente, em local seco. N&o guardar
no banheiro. Proteger do calor;

« Manter fora do alcance de criangas e animais de estimacdo;

* Medicamentos vencidos ou ndo utilizados devem ser descartados
corretamente.

Aqueles que foram dispensados pelo centro de saude e estdo
vencidos ou sem uso podem ser devolvidos no préprio local, caso
o servigo de recolhimento esteja disponivel. & os medicamentos
que ndo foram fornecidos pelo centro de sadde devem ser levados
a farmdcias ou drogarias que participam do Sistema de Logistica
Reversa de Medicamentos.

ATENGAO: nunca descarte medicamentos no vaso sanitdrio, no ralo
ou no lixo comum. Essa prdtica pode causar sérios danos ao meio
ambiente e d saude publica.

Mais informagdes e pontos de descarte do Sistema de Logistica
Reversa podem ser encontrados no site da PBH:

https://prefeitura.pbh.gov.br/slu/informacoes/descarte/
outros-materiais-medicamentos

PROMOQZO DO USO APROPRIADO DO MEDICAMENTO

O uso do AAS na prevengdo primdria € um tema controverso. Em 2018, trés Estudos
Clinicos randomizados (ECR) forneceram uma resposta a essa questdo: o ASCEND,103
em diabéticos; o ARRIVE,104 em pacientes ndo diabéticos e com risco CV calculado
moderado (risco mediaono de 15% em 10 anos); e o ASPREE,105 em pacientes com 70 anos
ou mais.

Todos os trés estudos compararam AAS em baixas doses (100 mg por diad) e placebo
durante 5 (ARRIVE e ASPREE) a 7,5 anos (ASCEND), e encontraram coletivamente: 1)
nenhuma diferenca nas taxas de infarto do miocdrdio e infarto agudo do miocdrdio
(IAM); 2) nenhuma diferenca na mortalidade CV; 3) nenhuma diferenca na mortalidade
por todas as causas no ASCEND e ARRIVE, e um pequeno aumento no risco com aspirina
em ASPREE; e 4) maior risco de malignidade gastrointestinal entre os usudrios de aspirina
no estudo ASPREE, provavelmente por diagndstico antecipado.

Esses dados sdio consistentes com uma revisdo sistemdtica do Antithrombotic Trialists'
Collaboration que incluiu 95.000 individuos de seis ECR. A redugdo de risco de eventos
vasculares foi de 0,567 para 0,51% ao ano (placebo vs AAS), enquanto sangramentos gas-

trointestinais maiores e extracranianos aumentaram em 0,03% ao ano (0,10 para 0,07%).
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Apesar de estudos observacionais sugerirem beneficios para o uso do AAS na prevengdo
primdria em pacientes com elevado risco CV, isso ndo foi confirmado em subandlises do
ASCEND e do ARRIVE. Mesmo em pacientes sob maior risco estimado de eventos CV, o
AAS ndo trouxe beneficio real, uma vez que induziu a mais sangramento nessa subpo-
pulagdo e a redugdio proporcional dos eventos vasculares foi discreta em comparagdo a
individuos de menor risco (PRECOMA, 2019).

Avaliacdo da Indicagdo

O AAS tem sido amplamente utilizado tanto na prevengdo primdria quanto secunddria
de eventos cardiovasculares. Entretanto, recomendag¢des recentes apontam que o uso
de AAS para prevencgdo primdria em individuos com 60 anos ou mais ndo apresenta
beneficios clinicos significativos. Durante a consulta farmacéutica, é possivel identificar
pacientes idosos em uso de AAS para prevengdo primdria. Nesses casos, torna-se neces-
sdrio avaliar a pertinéncia da prescri¢gdo de forma individualizada e, quando indicado,
propor uma intervengdo farmacéutica junto ao prescritor, com vistas a desprescricdo
segura do medicamento.

Orientagdes ao Paciente

Muitos pacientes em uso continuo de AAS desconhecem a real indicagdo do tratamento,
bem como a importdncia da administragdo regular do medicamento. A auséncia de
percepc¢do de beneficios imediatos, aliada a efeitos adversos como dor epigdstrica, pode
comprometer a adesdo ao tratamento.

Assim, apés a avaliagdo da indicagdo, a orienta¢cdo farmacéutica é essencial para
favorecer a adesdo e promover o uso seguro do medicamento. Nesse contexto,
recomenda-se:
+ Esclarecer ao paciente a importdncia da administragdo didria do AAS para a prevengdo
de eventos cardiovasculares, como infarto e acidente vascular cerebral (AVC);

+ Orientar a ingestdo do medicamento apds a principal refeigdo do dia, a fim de minimizar
desconfortos gastrointestinais.

Sensibilizagdo dos Prescritores

Acdes de educagdo permanente junto aos prescritores sdo fundamentais para estimular
o uso racional do AAS, sobretudo em pacientes idosos, destacando os riscos associados
ao uso inadequado:

+ Discussdo do tema em reunides de matriciomento do NASF

+ Realizagdo de treinamento dos prescritores nas UBS
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