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INTRODUCAO: A farmacoterapia evoluiu rapidamente, gerando uma necessidade cotidiana de
informacdes aos profissionais da saude sobre novas formas farmacéuticas, reconstituicdo, dilui¢éo,
administracdo e possiveis eventos adversos relacionados ao medicamento. Desta forma, a
assisténcia farmacéutica desenvolvida no periodo noturno complementa as acdes realizadas durante
o dia, voltadas ao uso seguro dos medicamentos. OBJETIVOS: O objetivo deste estudo foi descrever
0s questionamentos aos farmacéuticos noturnos e identificar a freqiéncia de cada profissional que
solicita a informacdo. METODOLOGIA: Nos meses de abril a junho de 2009, foram avaliados os
guestionamentos dos profissionais do HCPA feitos ao farmacéutico plantonista noturno sobre a
farmacoterapia. Foram registrados em instrumento desenvolvido para este fim, indicando
o profissional requisitante, a area deste profissional, e o tipo de informacédo: conservacao, diluicdo,
administracdo, compatibilidade, estabilidade, indicagbes de uso, interagcbes medicamentosas,
posologia, reacdes adversas entre outras. RESULTADOS: Do total de 326 questionamentos, 63(19%)
foram sobre como administrar o medicamento seguido por como diluir 54(16%). Quanto
aos profissionais que solicitaram as informagBes, os Técnicos de enfermagem foram os que
mais utilizaram o servigco 210(64%), seguido pelas enfermeiras com 91(27%). O servigo de farmacia
possui o centro de informacdo sobre medicamentos CIM e este participou com 5 respostas (1,5%) as
guais o questionador recebeu o retorno em no maximo 72h, as demais respostas foram retornadas no
mesmo momento. CONCLUSOES: Os dados coletados mostram a importancia de termos
profissionais capacitados para prestar assisténcia farmacéutica em tempo integral, gerando
seguranca para usuarios e pacientes.
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