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momento foram notificados ao GPPG/HCPA 2962 eventos adversos graves relativos a 145 diferentes projetos. No caso de 
projetos multicêntricos, são relatados eventos ocorridos no HCPA e nos outros centros que também realizam o mesmo 
estudo. Atualmente ocorre um considerável aumento de notificações de eventos adversos graves e a necessidade de 
contínuo acompanhamento dos projetos visando resguardar a segurança dos sujeitos da pesquisa, buscando priorizar os 
eventos ocorridos em projetos realizados no HCPA. 

FARMÁCIA 

ESTUDO DE UTILIZAÇÃO DO MEDICAMENTO TERLIPRESSINA. Martinbiancho J , Jacoby T , Silva D , Santos L , 
Zuckermann J , Ferreira MA , Moreira LB , Muller MJ . Unidade de Assistência Farmacêutica . HCPA. 
Fundamentação:Visando promover o uso seguro e racional dos medicamentos, a Unidade de Assistência Farmacêutica do 
Hospital de Clínicas de Porto Alegre realizou um estudo de utilização do medicamento Terlipressina. A Terlipressina é um 
hormônio antidiurético (análogo da vasopressina) utilizado clinicamente com a finalidade de aumentar as concentrações do 
fator VIII no sangue.Objetivos:Acompanhar o uso de Terlipressina através da justificativa de uso, duração do tratamento e 
adesão ao protocolo de hemorragia digestiva elaborado pelos Serviços de Gastroenterologia, Terapia Intensiva, Emergência 
e Medicina Interna do HCPA.Causistica:Durante o período de março a maio de 2004 foram acompanhados 32 pacientes, 
totalizando 100% dos pacientes com prescrição no período. O acompanhamento foi realizado mediante análise do 
prontuário e preenchimento do instrumento de coleta, elaborado juntamente a COMEDI, onde constam informações 
referentes ao motivo da internação (clínica ou emergencial), diagnóstico principal, ocorrência de sangramento ativo, 
realização de escleroterapia, utilização de dose de ataque (2mg, endovenosa (EV) em bolus) dose e duração do tratamento 
(1mg, EV – de 4 em 4 horas – durante 48 horas), interrupção do sangramento, transfusões (CHAD) e ressangramento. 
Resultados:Analisando os dados do acompanhamento, foi possível identificar que os principais motivos para uso do 
medicamento estão associados a casos de cirrose alcóolica, hepatite crônica viral C e hemorragia digestiva alta por varizes 
esofágicas. Foi verificado aumento na adesão ao protocolo de hemorragia digestiva 21%(março), 50%(abril) e 100%(maio) 
(fig. 1) associado à redução do número de pacientes em uso de terlipresssina de 14 pacientes em março para 13 e 05 
pacientes em abril e maio, respectivamente (fig.2).Conclusões:Através deste estudo, foi possível identificar que em algumas 
situações a terlipressina não estava sendo utilizada como preconiza o protocolo. Com isso foram realizadas intervenções e 
verificou-se maior adesão ao protocolo assistencial de hemorragia digestiva proposto pelo HCPA, associado à redução 
considerável no número de pacientes em uso do medicamento.  
 
ANÁLISE DAS INTERAÇÕES MEDICAMENTOSAS NAS PRESCRIÇÕES MÉDICAS DA UTI PEDIÁTRICA. 
Martinbiancho J , Santos L , Jacoby T , Silva D , Zuckermann J , Schweiger AP . Unidade de Assistência Farmacêutica - 
Serviço de Farmácia . HCPA. 
Fundamentação:A terapêutica medicamentosa utilizada em uma UTI Pediátrica envolve a utilização de muitos fármacos que 
podem interagir entre si. Esta interação pode alterar o efeito esperado do medicamento, aumentando, diminuindo ou 
cessando o mesmo, ou ainda, levando a uma resposta farmacológica completamente diversa da esperada.O farmacêutico 
pode identificar essas interações, analisá-las e, junto com a equipe médica, procurar meios de evitá-las ou torná-las inócuas 
ao paciente.Objetivos:Analisar as prescrições médicas da UTIP do HCPA, detectando possíveis interações 
medicamentosas.Causistica:As prescrições médicas da UTIP foram analisadas três vezes por semana no período de janeiro a 
julho de 2004. Os dados foram computados no banco de dados Analysis and Management (update october 2001) e 
analisados no programa Micromedex (DRUG-REAX – versão 2004). As interações neste programa são classificadas pela 
importância clínica em graves, moderadas e leves.Os resultados foram registrados no prontuário do paciente em uma ficha 
específica onde informou-se ao médico assistente os medicamentos capazes de gerar interação, o efeito dessa interação, a 
gravidade e seu início (tardio, rápido ou não especificado).Resultados:No período da análise foram acompanhados 324 
pacientes. Foram encontradas 5273 interações, sendo que foram registradas no prontuário 1359, que correspondiam às 
interações graves e moderadas. A média de interações por prescrição foi de 4,56 e as mais encontradas foram: Midazolam x 
Fentanil (7,65%), Diazepam x Fentanil (5,4%), Dipirona x Furosemida (5,1%), Hidrato de Cloral x Midazolam (4,3%) e 
Midazolam x Morfina (4,0%).Conclusões:O conhecimento sobre as interações medicamentosas é um instrumento valioso no 
acompanhamento do paciente como um meio importante de prevenir a ineficácia do tratamento. O farmacêutico pode 
auxiliar a equipe médica analisando as possíveis interações medicamentosas, e proporcionando assim um tratamento mais 
efetivo ao paciente, além de poder diminuir seu tempo de internação e os custos para o hospital. 
 
A IMPORTÂNCIA DA BUSCA ATIVA NA DETECÇÃO DE REAÇÕES ADVERSAS MEDICAMENTOSAS EM CRIANÇAS. 
Martinbiancho J , Santos L , Jacoby T , Silva D , Zuckermann J , Schweiger AP . Unidade de Assistência Farmacêutica - 
Serviço de Farmácia . HCPA. 
Fundamentação:As reações adversas medicamentosas (RAMs) são uma importante causa de morbidade e mortalidade em 
crianças. Pacientes pediátricos constituem um grupo vulnerável em relação à prescrição racional de medicamentos visto que 
novas drogas são liberadas no mercado com limitados estudos para este faixa etária.A incidência de efeitos adversos por 
medicamentos na idade pediátrica é de 4,5 a 9,8%. O risco de reação adversa aumenta em 45% em UTI’s pelo elevado 
número de medicamentos administrados durante a internação. Além disso, o potencial de reação adversa em crianças é 
maior que nos adultos devido aos mecanismos imaturos de detoxificação e pelo ajuste individual da dose que deve ser feito 
pelo peso e idade. Estima-se que 90 % das reações adversas sérias ou fatais nunca são notificadas.Objetivos:Identificar os 
medicamentos que mais freqüentemente causam RAM na Unidade de Tratamento Intensivo Pediátrica (UTIP) do Hospital de 
Clínicas de Porto Alegre (HCPA), o tipo de reação encontrada, assim como as características destes efeitos.Causistica:Foi 
realizada busca ativa de RAM na UTIP (13 leitos) durante o período de abril a junho de 2004 através da análise do 
prontuário. Os pacientes foram acompanhados durante toda a internação. Os dados foram registrados em planilha específica 


