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INTRODUÇÃO 
A terapia farmacológica no tratamento oncológico compreende a utilização 

de medicamentos com janela terapêutica estreita. Assim, na medida em que estes 
medicamentos tratam o paciente, também apresentam elevada toxicidade, bem como 
um potencial considerável para eventos adversos graves na eventualidade de erros de 
medicação. Conforme relato de Andrade e colaboradores (2023), diversos fatores podem 
induzir toxicidade severa e até óbito, incluindo dose, calendário de ciclos, ajustes por função 
renal ou hepática, via de administração, diluente e velocidade de infusão, o que reforça a 
importância da segurança medicamentosa como um aspecto crítico na oncologia.

A delicada linha entre benefícios e efeitos prejudiciais exige que a complexidade 
inerente aos protocolos de quimioterapia seja acompanhada por sistemas de controle 
rigorosos (Oliveira et al., 2019). Como barreira assistencial, a validação farmacêutica 
das prescrições tem por objetivo mitigar erros antes da dispensação e da administração, 
prevenindo assim possíveis prejuízos ao paciente durante o tratamento. Tal validação constitui 
uma etapa fundamental no fluxo hospitalar, abrangendo desde a verificação documental e 
normativa até a integração com processos padronizados, protocolos institucionais e atuação 
multiprofissional (Moreira; Araújo, 2023).

Diante dessa situação, no âmbito do cuidado oncológico, a atuação coordenada 
de uma equipe interdisciplinar constitui elemento imprescindível em todas as fases do 
processo. Inserido neste contexto, o farmacêutico realiza a identificação proativa de 
discrepâncias na rotina assistencial. Evidências indicam que suas intervenções estão 
relacionadas à identificação e ao manejo de eventos adversos e problemas relacionados 
aos medicamentos, à padronização de condutas e ao uso mais seguro da farmacoterapia, 
aspectos que podem favorecer a qualificação do cuidado, a segurança terapêutica e a 
experiência do paciente (Brasil, 2025).
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OBJETIVO
Descrever a validação farmacêutica da prescrição de antineoplásicos como estratégia 

para promover a segurança do paciente.
 
METODOLOGIA 

O presente estudo consiste em uma revisão narrativa da literatura e de documentos 
normativos, fundamentada na análise crítica da produção científica disponível (Rother, 
2007). A busca foi realizada no Google Acadêmico, considerando publicações de 2021 
a 2026, nos idiomas português, inglês e espanhol. Foram utilizados os descritores 
“segurança do paciente”, “antineoplásicos”, “erros de medicação”, “prescrição oncológica”, 
“intervenção farmacêutica”, “farmacovigilância” e “farmacêutico em oncologia”, combinados 
pelos operadores booleanos AND e OR. As principais estratégias incluíram: (“segurança 
do paciente” AND “antineoplásicos”), (“erros de medicação” AND oncologia), (“prescrição 
oncológica” AND “farmacêutico”) e (“intervenção farmacêutica” AND oncologia). Foram 
recuperados 292 registros, dos quais 10 duplicatas foram excluídas, resultando em 282 
registros para triagem. Após análise de títulos e resumos, 269 estudos foram avaliados na 
íntegra e 258 foram excluídos por não atenderem aos critérios de elegibilidade, totalizando 
11 estudos analisados. Foram incluídos artigos de revisão, estudos observacionais, 
relatos de experiência e pesquisas relacionadas à segurança no uso de antineoplásicos, 
validação de prescrições, prevenção de erros de medicação, padronização de processos, 
farmacovigilância e atuação farmacêutica em oncologia. Foram excluídas publicações 
duplicadas, fora do período ou idiomas estabelecidos, sem relação direta com o tema ou 
sem acesso ao texto completo.

RESULTADOS E DISCUSSÃO 
A atuação do farmacêutico na equipe multiprofissional constitui um dos pilares da 

assistência efetiva ao paciente (Holle et al., 2021). A atenção farmacêutica possibilita a 
detecção de erros potenciais e garante a adesão aos protocolos institucionais, visto que 
pequenas variações de dose ou na velocidade de infusão podem acarretar toxicidade grave 
(Lattard et al., 2023). Essa cadeia de cuidados gera impactos positivos nos desfechos 
clínicos, melhorando a experiência do paciente.

O procedimento inicia-se com a triagem clínica, que avalia a correta identificação 
do paciente, os dados antropométricos e, fundamentalmente, os exames laboratoriais 
— como as funções renais e hepáticas, e o hemograma — com o objetivo de verificar a 
necessidade de adiamento do ciclo ou de ajustes na posologia. Em seguida, realiza-se a 
análise da adequação do paciente ao tratamento por meio da conferência da dose, dos 
limites cumulativos de segurança, do calendário de ciclos, das interações medicamentosas 
(considerando a elevada prevalência de polifarmácia em pacientes oncológicos) e da 
presença de pré-medicações (pré-QT) (Holle et al., 2021; Sousa, Tofani e Martins, 2022; 
Kähkönen et al., 2023).
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Na fase operacional, a preparação, a dispensação e a administração constituem os 
objetos de inspeção. Segundo Holle et al. (2021), tais etapas envolvem a análise da via de 
administração, a compatibilidade dos diluentes, o volume, os parâmetros de estabilidade 
físico-química e microbiológica, além da consulta a compêndios oficiais para a determinação 
do prazo de validade e a destinação das sobras. A consolidação do ciclo de segurança é 
realizada por meio da conciliação medicamentosa, da orientação ao paciente, do registro 
formal em prontuário e da farmacovigilância, conforme observado por Lattard et al. (2023).

No âmbito do gerenciamento de riscos preventivos, a validação das prescrições 
ocorre previamente à manipulação e dispensação, conforme observado por Lattard et al. 
(2023). Assim, antes que o medicamento seja entregue ao paciente, as não conformidades 
são reportadas ao prescritor, e as respectivas correções são documentadas em uma nova 
validação. Com o propósito de padronizar as condutas, a implementação de fluxogramas e 
checklists pode contribuir para a uniformização dos processos, a organização das etapas 
assistenciais e o monitoramento de indicadores de desempenho (Barreto et al., 2024; Muniz; 
Cunha; Bohomol, 2025). Todo o processo assegura não apenas a economia de recursos, 
mas, sobretudo, a segurança do paciente, mantendo um alto nível de compreensão e 
satisfação (Kaymakcalan et al., 2023; Caires, Pires e Malheiro, 2023).

CONSIDERAÇÕES FINAIS 
Como estratégia relacionada à promoção da segurança do paciente, a validação 

farmacêutica das prescrições de antineoplásicos constitui uma etapa relevante do processo 
assistencial, possibilitando a identificação e o manejo de discrepâncias e problemas 
relacionados aos medicamentos antes da administração. Esse processo pode contribuir para 
a organização e padronização das práticas, por meio da utilização de fluxos e protocolos, 
além de integrar ações de farmacovigilância e educação do paciente, em consonância 
com recomendações regulatórias e evidências disponíveis. A definição de procedimentos, 
indicadores e mecanismos de acompanhamento pode favorecer o monitoramento da 
farmacoterapia e a identificação de riscos, contribuindo para a qualificação do cuidado e 
para a segurança do paciente. Dessa forma, os achados da revisão reforçam a importância 
da atuação farmacêutica articulada à equipe multiprofissional na identificação de riscos, na 
prevenção de erros de medicação, na farmacovigilância e na orientação dos pacientes no 
contexto oncológico.
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