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Análise clínica e farmacoterapêutica do Dr. Cristiano Ricardo sobre Teratogenicidade

Farmacológica: Medicamentos Absolutamente Contraindicados na Gestação. Foco em Obstetrícia

& Farmacoterapia na Gestação e Lactação e Farmacoterapia & Seguimento Farmacoterapêutico:

avaliação de prescrição, interpretação de exames laboratoriais (Paciente relata atraso

menstrual de 2 semanas; beta-hCG solicitado pelo farmacêutico resulta POSITIVO (gravidez de

5 semanas confirmada).), identificação do erro/risco po

Versão online e eventuais atualizações:
https://cristianoricardo.com/post/clinica-farmaceutica-dia-0044-teratogenicidade-farmacologica-medicamentos-absolutamente-contraindicados-na-gestacao
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A presente lição clínica integra o programa diário de capacitação e prática farmacêutica

avançada do Dr. Cristiano Ricardo.

Sob o tema Teratogenicidade Farmacológica: Medicamentos Absolutamente Contraindicados na

Gestação, abordamos a tomada de decisão clínica à beira do leito hospitalar e no

consultório, unindo o raciocínio fisiopatológico às evidências farmacológicas modernas e à

legislação profissional vigente.

Enquadramento Regulatório & Deontologia: Esta conduta farmacêutica fundamenta-se na

Resolução CFF nº 585/2013, Protocolos de Atenção Básica e Saúde da Mulher do Ministério da

Saúde, assegurando autonomia técnica, responsabilidade sanitária e prevenção ativa de

iatrogenias medicamentosas.
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1. Apresentação do Caso Clínico & Anamnese Farmacêutica

Perfil do Paciente e Admissão: Mulher jovem de 24 anos, com acne cística nódulo-ulcerativa e

histórico de dislipidemia, comparece à farmácia para dispensação de Roacutan.

Prescrição Médica Auditada: Isotretinoína 30mg/dia prescrita sem teste de gravidez anexado

ou termo de consentimento.

2. Interpretação Farmacêutica de Resultados Clínicos e
Laboratoriais

O farmacêutico deve correlacionar imediatamente a farmacocinética dos medicamentos

prescritos aos parâmetros bioquímicos e hematológicos do paciente:

• Achados Laboratoriais Críticos: Paciente relata atraso menstrual de 2 semanas; beta-hCG

solicitado pelo farmacêutico resulta POSITIVO (gravidez de 5 semanas confirmada).

• Risco Terapêutico Detectado na Prescrição: Teratogênico absoluto de Categoria X: a

exposição à isotretinoína no primeiro trimestre causa malformações congênitas severas em

mais de 30% a 50% dos fetos (malformações craniofaciais, microtia, cardiopatias conotruncais

graves e hidrocefalia).

• Substâncias e Alvos Envolvidos: Isotretinoína / Talidomida / IECAs e BRAs / Metotrexato

3. Avaliação Crítica da Prescrição & Racional Fisiopatológico

O farmacêutico é a última barreira de proteção entre o medicamento teratogênico e o

concepto. O controle rígido do Sistema Nacional de Gerenciamento de Produtos Controlados

(SNGPC) e a exigência de dupla contracepção e testes negativos mensais de gravidez são

mandamentos inquebrantáveis.

4. Intervenção Farmacêutica Estruturada & Plano de Cuidado

Conduta Farmacêutica Adotada (Método SOAP / Dáder / PCNE):

Recusa técnica e sanitária fundamentada de dispensação pelo farmacêutico com base na

Portaria SVS/MS nº 344/1998 e no Código de Ética Farmacêutica (Resolução CFF nº 711/2021);

acolhimento e aconselhamento da paciente com encaminhamento urgente para serviço de

pré-natal de alto risco; notificação ao prescritor e ao sistema de farmacovigilância.

5. Perólas Clínicas e Recomendações para a Prática Diária

• Documentação em Prontuário: Registre formalmente toda intervenção farmacêutica utilizando

a metodologia SOAP (Subjetivo, Objetivo, Avaliação e Plano), resguardando a equipe e
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conferindo rastreabilidade sanitária.

• Comunicação Interprofissional Efetiva: Ao sugerir ajustes posológicos ao médico

assistente, apresente o racional fisiopatológico, o risco toxicodinâmico documentado e a

proposta alternativa concreta pronta para validação.

• Engajamento do Paciente (Teach-Back): Em ambiente ambulatorial, certifique-se de que o

paciente ou cuidador compreendeu os horários, interações com alimentos e sinais precoces de

alarme que exigem pronto-socorro.

Dr. Cristiano Ricardo

Farmacêutico Clínico e Hospitalar · Especialista em Farmacoterapia & Cuidado Farmacêutico
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