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INTRODUÇÃO 

A segurança do paciente constitui um dos 

princípios fundamentais da qualidade da assistên-

cia em saúde, sendo diretamente influenciada 

pelo uso seguro e racional dos medicamentos.  

Nos serviços de emergência clínica, onde pre-

dominam atendimentos de elevada complexi-

dade, necessidade de decisões terapêuticas rápi-

das, utilização simultânea de múltiplos fármacos 

e frequentes alterações do estado clínico dos pa-

cientes, aumenta significativamente o risco de er-

ros de medicação, interações medicamentosas, re-

ações adversas e demais eventos relacionados à 

farmacoterapia.  

Nesse contexto, a farmacovigilância assume 

papel estratégico ao possibilitar a identificação, 

avaliação, compreensão e prevenção de proble-

mas associados ao uso de medicamentos, contri-

buindo para a redução de danos evitáveis e para o 

fortalecimento da segurança do paciente (NA-

GAR; GOBBURU; CHAKRAVARTY, 2025). 

O uso racional de medicamentos representa 

um componente essencial da prática clínica, espe-

cialmente em unidades de urgência e emergência, 

onde a administração rápida de terapias farmaco-

lógicas pode determinar o prognóstico dos paci-

entes.  

Segundo esse princípio, os medicamentos de-

vem ser prescritos de forma adequada às necessi-

dades clínicas, em doses corretas, pelo período 

necessário e com o menor custo possível para o 

paciente e para os sistemas de saúde.  

Entretanto, fatores como polifarmácia, sobre-

carga dos serviços, comunicação inadequada en-

tre profissionais, ausência de conciliação medica-

mentosa e limitações nos processos de monitora-

mento favorecem a ocorrência de eventos adver-

sos e comprometem a efetividade do tratamento. 

Nas últimas décadas, a crescente complexi-

dade dos sistemas de saúde foi acompanhada por 

um aumento expressivo na produção de informa-

ções provenientes de prontuários eletrônicos, sis-

temas hospitalares, bancos de notificações espon-

tâneas, plataformas regulatórias e registros clíni-

cos.  

Esse grande volume de dados ampliou as pos-

sibilidades de monitoramento da segurança medi-

camentosa, mas também evidenciou limitações 

dos modelos tradicionais de farmacovigilância, 

frequentemente caracterizados por processos ma-

nuais, subnotificação de eventos adversos, de-

mora na identificação de sinais de risco e dificul-

dades para analisar informações em larga escala 

(LI et al., 2024; KOMPA et al., 2022). 

Diante desse cenário, estratégias inovadoras 

vêm sendo incorporadas para fortalecer os siste-

mas de farmacovigilância e qualificar o acompa-

nhamento da terapêutica medicamentosa.  

Entre essas estratégias, destaca-se a utilização 

da inteligência artificial, especialmente por meio 

de técnicas de aprendizado de máquina, processa-

mento de linguagem natural e modelos preditivos 

capazes de analisar grandes volumes de dados clí-

nicos e identificar precocemente possíveis even-

tos adversos relacionados aos medicamentos.  

Essas ferramentas têm contribuído para au-

mentar a agilidade dos processos de vigilância, 

apoiar a tomada de decisão clínica e ampliar a ca-

pacidade de monitoramento da segurança medi-

camentosa em diferentes níveis de atenção à sa-

úde (ALGARVIO et al., 2025; WARNER; JAR-

DIM; ALBERA, 2025). 

Estudos recentes demonstram que a integra-

ção da inteligência artificial aos sistemas de far-

macovigilância favorece a identificação precoce 

de reações adversas, melhora a precisão na detec-

ção de sinais de segurança e reduz o tempo neces-

sário para análise de notificações, contribuindo 

para intervenções mais oportunas nos serviços de 

saúde.  



 

320 | Página 

Além disso, algoritmos inteligentes vêm 

sendo utilizados para apoiar processos regulató-

rios, monitorar eventos adversos em pacientes 

hospitalizados e auxiliar profissionais na preven-

ção de erros relacionados à farmacoterapia, forta-

lecendo as estratégias de segurança do paciente 

(DSOUZA et al., 2025; CORREA et al., 2026). 

No ambiente hospitalar, experiências recentes 

evidenciam resultados promissores com a imple-

mentação de sistemas inteligentes de apoio à far-

macovigilância.  

Ferramentas como o NoHarm.ai têm demons-

trado potencial para identificar inconsistências te-

rapêuticas, interações medicamentosas e riscos 

relacionados ao uso de medicamentos antes da 

ocorrência de eventos adversos, oferecendo su-

porte às equipes multiprofissionais e contribuindo 

para maior eficiência dos processos assistenciais, 

especialmente em setores de elevada demanda, 

como os serviços de emergência clínica (HOTZ 

et al., 2024). 

Apesar dos avanços tecnológicos, permane-

cem desafios importantes para o fortalecimento 

da farmacovigilância e do uso racional de medi-

camentos. 

Aspectos relacionados à qualidade dos dados, 

interoperabilidade entre sistemas de informação, 

subnotificação de eventos adversos, transparência 

dos modelos computacionais, capacitação dos 

profissionais de saúde e adequação às exigências 

regulatórias ainda representam obstáculos para a 

consolidação de sistemas de vigilância cada vez 

mais eficientes.  

Nesse sentido, abordagens fundamentadas em 

inteligência artificial explicável vêm sendo de-

senvolvidas para aumentar a confiabilidade das 

análises e favorecer a interpretação dos resultados 

pelos profissionais envolvidos na assistência e na 

gestão em saúde (FERREIRA-DA-SILVA et al., 

2025; WARD et al., 2021). 

Assim, a integração entre farmacovigilância, 

uso racional de medicamentos e tecnologias ino-

vadoras representa uma importante estratégia 

para qualificar a assistência prestada nos serviços 

de emergência clínica, reduzindo riscos associa-

dos à farmacoterapia, fortalecendo a cultura de 

segurança do paciente e promovendo melhores 

desfechos clínicos. 

Diante desse contexto, o presente estudo tem 

como objetivo analisar a importância da farmaco-

vigilância e do uso racional de medicamentos em 

serviços de emergência clínica, destacando suas 

contribuições para a segurança do paciente, os 

principais desafios relacionados ao monitora-

mento da terapia medicamentosa e as estratégias 

capazes de fortalecer a qualidade da assistência, 

incluindo o potencial das tecnologias emergentes 

como ferramenta de apoio à farmacovigilância. 

MÉTODO 

O presente estudo caracteriza-se como uma 

revisão narrativa da literatura, de natureza quali-

tativa, descritiva e exploratória, desenvolvida 

com o objetivo de reunir, analisar e discutir as evi-

dências científicas relacionadas à farmacovigilân-

cia e ao uso racional de medicamentos nos servi-

ços de emergência clínica, enfatizando as estraté-

gias voltadas para a prevenção de eventos adver-

sos, promoção da segurança do paciente e quali-

ficação da assistência farmacoterapêutica. 

A revisão narrativa foi selecionada por possi-

bilitar uma análise abrangente da literatura dispo-

nível, permitindo integrar diferentes delineamen-

tos metodológicos, perspectivas teóricas e evi-

dências científicas acerca do tema investigado.  

Esse método favorece a compreensão crítica 

dos principais desafios relacionados ao monitora-

mento da segurança medicamentosa em ambien-

tes de urgência e emergência, bem como das es-



 

321 | Página 

tratégias empregadas para fortalecer a farmacovi-

gilância e promover o uso racional de medica-

mentos. 

A busca bibliográfica foi realizada entre os 

meses de maio e junho de 2026 nas bases de da-

dos eletrônicas PubMed, Scopus, ScienceDirect, 

Web of Science, SpringerLink e Google Scholar.  

A escolha dessas bases fundamentou-se em 

sua ampla cobertura da literatura científica nacio-

nal e internacional, reunindo publicações de ele-

vado rigor metodológico nas áreas de farmacolo-

gia, farmacovigilância, segurança do paciente, as-

sistência farmacêutica e serviços de emergência. 

Foram empregados descritores em português 

e inglês relacionados ao objeto de estudo, desta-

cando-se: “farmacovigilância”, “uso racional de 

medicamentos”, “segurança do paciente”, “servi-

ços de emergência”, “reações adversas a medica-

mentos”, “erros de medicação”, “pharmacovigi-

lance”, “rational use of medicines”, “patient sa-

fety”, “emergency services”, “adverse drug reac-

tions”, “medication errors”, “drug safety” e “cli-

nical pharmacy”.  

Considerando os avanços tecnológicos na 

área, também foram incluídos os descritores “ar-

tificial intelligence”, “machine learning” e “natu-

ral language processing”, por representarem fer-

ramentas emergentes de apoio aos sistemas de 

farmacovigilância. 

Os descritores foram combinados por meio 

dos operadores booleanos AND e OR, permitindo 

ampliar a sensibilidade e a especificidade das es-

tratégias de busca.  

Entre as combinações utilizadas destacam-se: 

pharmacovigilance AND emergency services; 

rational use of medicines AND patient safety; ad-

verse drug reactions AND emergency care; me-

dication errors AND drug safety; pharmacovigi-

lance AND clinical pharmacy; artificial intelli-

gence AND pharmacovigilance; machine lear-

ning AND drug safety e inteligência artificial 

AND farmacovigilância. 

Foram estabelecidos como critérios de inclu-

são artigos científicos completos disponíveis na 

íntegra, publicados nos idiomas português, inglês 

ou espanhol, entre os anos de 2022 e 2026, que 

abordassem aspectos relacionados à farmacovigi-

lância, ao uso racional de medicamentos, à segu-

rança do paciente, aos eventos adversos relacio-

nados aos medicamentos, aos erros de medicação 

e às estratégias de monitoramento da farmacote-

rapia em serviços de emergência clínica.  

Também foram incluídas revisões sistemáti-

cas, revisões de escopo, revisões narrativas, estu-

dos observacionais, pesquisas multicêntricas e es-

tudos sobre tecnologias aplicadas à farmacovigi-

lância. 

Como critérios de exclusão, foram desconsi-

derados artigos duplicados, resumos publicados 

em anais de eventos sem disponibilidade do texto 

completo, estudos que não abordavam direta-

mente a farmacovigilância ou o uso racional de 

medicamentos em contextos assistenciais, publi-

cações anteriores ao período estabelecido e traba-

lhos que apresentavam informações metodológi-

cas insuficientes para análise crítica. 

Após a identificação dos estudos, realizou-se 

inicialmente a leitura dos títulos e resumos para 

verificação da elegibilidade. Posteriormente, os 

artigos selecionados foram submetidos à leitura 

na íntegra e organizados em planilhas contendo 

informações referentes aos autores, ano de publi-

cação, objetivos, delineamento metodológico, po-

pulação estudada e principais resultados relacio-

nados à farmacovigilância, ao uso racional de me-

dicamentos e à segurança do paciente nos servi-

ços de emergência clínica. 

A análise dos dados foi realizada por meio de 

síntese narrativa, permitindo a identificação das 

principais categorias temáticas relacionadas à 
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ocorrência de reações adversas a medicamentos, 

erros de medicação, estratégias de farmacovigi-

lância, atuação da equipe multiprofissional, parti-

cipação do farmacêutico clínico, promoção do 

uso racional de medicamentos e utilização de tec-

nologias como suporte aos processos de vigilân-

cia e segurança medicamentosa.  

Os achados foram discutidos à luz da litera-

tura científica contemporânea, proporcionando 

uma compreensão abrangente sobre os desafios e 

as perspectivas para o fortalecimento da farmaco-

vigilância nos serviços de emergência clínica. 

RESULTADOS E DISCUSSÃO 

A análise da literatura científica evidenciou 

que a farmacovigilância constitui um dos princi-

pais instrumentos para promover o uso racional 

de medicamentos e fortalecer a segurança do pa-

ciente nos serviços de emergência clínica.  

Os estudos selecionados demonstram que a 

elevada complexidade dos atendimentos, a neces-

sidade de intervenções terapêuticas imediatas e a 

frequente utilização de múltiplos medicamentos 

tornam esses serviços mais suscetíveis à ocorrên-

cia de reações adversas, interações medicamento-

sas e erros de medicação.  

Nesse cenário, o monitoramento contínuo da 

farmacoterapia, aliado à atuação multiprofissio-

nal e ao aprimoramento dos sistemas de vigilân-

cia, representa uma estratégia fundamental para 

reduzir riscos e qualificar a assistência (KOMPA 

et al., 2022; NAGAR; GOBBURU; CHAKRA-

VARTY, 2025).  

Na Tabela 31.1 são citadas as principais evi-

dências identificadas sobre farmacovigilância e 

uso racional de medicamentos em serviços de 

emergência clínica 

 

 

Tabela 31.1 Principais evidências identificadas sobre farmacovigilância e uso racional de medicamentos em serviços de 

emergência clínica 

Aspecto analisado Principais evidências encontradas 

Farmacovigilância Favorece a identificação precoce de reações adversas e fortalece a segurança do paciente. 

Uso racional de 

medicamentos 
Reduz prescrições inadequadas, interações medicamentosas e eventos adversos. 

Serviços de 

emergência 

Ambientes com maior risco devido à rapidez das decisões terapêuticas, gravidade clínica e 

polifarmácia. 

Atuação 

multiprofissional 

Médicos, enfermeiros e farmacêuticos atuam de forma integrada na prevenção de erros de 

medicação. 

Tecnologias em 

farmacovigilância 

Sistemas informatizados e ferramentas de inteligência artificial ampliam a capacidade de 

monitoramento e análise de dados clínicos. 

Principais desafios 
Subnotificação, qualidade dos registros, integração dos sistemas de informação e 

capacitação profissional. 

Fonte: Elaborado pelos autores (2026).

Os resultados demonstram que a farmacovigi-

lância exerce papel essencial na prevenção de da-

nos relacionados aos medicamentos em unidades 

de emergência.  

A identificação sistemática de reações adver-

sas, a notificação de eventos e a análise contínua 

da farmacoterapia permitem reconhecer precoce-

mente fatores de risco, subsidiando intervenções 

capazes de minimizar complicações clínicas e 

promover maior segurança durante o cuidado.  

Além disso, a adoção de protocolos assisten-

ciais e práticas de monitoramento fortalece a cul-

tura de segurança e contribui para a melhoria da 

qualidade da assistência prestada (NAGAR; 

GOBBURU; CHAKRAVARTY, 2025). 

Outro aspecto amplamente evidenciado re-

fere-se ao uso racional de medicamentos como 
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estratégia indispensável para reduzir eventos ad-

versos evitáveis.  

A prescrição baseada em evidências, a avalia-

ção criteriosa das indicações terapêuticas, a con-

ciliação medicamentosa e o acompanhamento clí-

nico dos pacientes favorecem maior efetividade 

do tratamento e diminuem a ocorrência de proble-

mas relacionados aos medicamentos.  

Nos serviços de emergência, essas práticas 

tornam-se ainda mais relevantes em razão da ele-

vada rotatividade de pacientes e da necessidade 

de decisões rápidas, exigindo integração entre os 

diferentes profissionais da equipe de saúde. 

Embora o foco da assistência esteja centrado 

na atuação clínica dos profissionais, estudos re-

centes demonstram que tecnologias digitais vêm 

contribuindo para o fortalecimento da farmacovi-

gilância.  

Ferramentas baseadas em inteligência artifi-

cial apresentam potencial para analisar grandes 

volumes de informações, identificar padrões as-

sociados a reações adversas e apoiar os processos 

de monitoramento da segurança medicamentosa.  

Essas tecnologias não substituem a avaliação 

clínica, mas funcionam como ferramentas com-

plementares capazes de aumentar a eficiência da 

vigilância, reduzir o tempo de análise e auxiliar 

na tomada de decisões em ambientes hospitalares 

(ALGARVIO et al., 2025; LI et al., 2024; HOTZ 

et al., 2024). 

Entretanto, a literatura também evidencia de-

safios importantes para a consolidação de progra-

mas efetivos de farmacovigilância nos serviços de 

emergência.  

A subnotificação de eventos adversos, a qua-

lidade variável dos registros clínicos, a limitada 

integração entre sistemas de informação, a ele-

vada demanda assistencial e a necessidade de 

educação permanente dos profissionais conti-

nuam sendo fatores que dificultam o monitora-

mento adequado da segurança medicamentosa.  

Além disso, quando utilizadas, tecnologias 

baseadas em inteligência artificial ainda depen-

dem de bases de dados confiáveis, modelos trans-

parentes e regulamentação adequada para alcan-

çar maior aplicabilidade clínica (FERREIRA-

DA-SILVA et al., 2025; WARNER; JARDIM; 

ALBERA, 2025). 

De modo geral, os estudos analisados indicam 

que a integração entre farmacovigilância, uso ra-

cional de medicamentos e estratégias tecnológi-

cas representa uma importante perspectiva para a 

qualificação da assistência em serviços de emer-

gência clínica.  

O fortalecimento das notificações, a atuação 

do farmacêutico clínico, a adoção de protocolos 

institucionais e o uso de ferramentas de apoio à 

decisão contribuem para reduzir riscos relaciona-

dos à farmacoterapia, otimizar os resultados clíni-

cos e promover uma assistência mais segura, efi-

ciente e baseada em evidências. 

CONCLUSÃO 

A análise da literatura científica evidenciou 

que a farmacovigilância desempenha papel essen-

cial na promoção do uso racional de medicamen-

tos e na segurança do paciente, especialmente nos 

serviços de emergência clínica, onde a complexi-

dade dos atendimentos, a rapidez das decisões te-

rapêuticas e a frequente utilização de múltiplos 

medicamentos aumentam o risco de eventos ad-

versos relacionados à farmacoterapia.  

Nesse contexto, o monitoramento sistemático 

do uso de medicamentos e a identificação precoce 

de problemas relacionados à terapêutica consti-

tuem estratégias fundamentais para a qualificação 

da assistência em saúde. 

Os estudos analisados demonstraram que a 

implementação de ações de farmacovigilância, 

associada à adoção de protocolos clínicos, à con-

ciliação medicamentosa, ao fortalecimento da 

cultura de notificação e à atuação integrada da 

equipe multiprofissional, contribui para a redução 
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de erros de medicação, prevenção de reações ad-

versas e otimização dos resultados terapêuticos.  

Além disso, essas estratégias favorecem a to-

mada de decisões baseadas em evidências, pro-

movem maior eficiência dos serviços e fortale-

cem a segurança do paciente. 

Embora o eixo central da farmacovigilância 

permaneça fundamentado na atuação dos profis-

sionais de saúde, observou-se que tecnologias 

emergentes, incluindo ferramentas baseadas em 

inteligência artificial, apresentam potencial para 

ampliar a capacidade de monitoramento da segu-

rança medicamentosa, agilizar a análise de notifi-

cações e apoiar a identificação precoce de riscos 

relacionados ao uso de medicamentos.  

Contudo, essas tecnologias devem atuar como 

instrumentos complementares à avaliação clínica, 

exigindo qualidade dos dados, transparência dos 

sistemas e adequação às normas éticas e regulató-

rias para sua utilização segura (KOMPA et al., 

2022; FERREIRA-DA-SILVA et al., 2025). 

Persistem, entretanto, desafios importantes 

para o fortalecimento da farmacovigilância nos 

serviços de emergência clínica, entre eles a sub-

notificação de eventos adversos, a heterogenei-

dade dos registros clínicos, a necessidade de inte-

gração entre sistemas de informação e a capacita-

ção contínua dos profissionais envolvidos no pro-

cesso de cuidado.  

O enfrentamento dessas limitações é indis-

pensável para consolidar práticas assistenciais 

mais seguras, efetivas e centradas no paciente. 

Conclui-se que a integração entre farmacovi-

gilância, uso racional de medicamentos e estraté-

gias de monitoramento da farmacoterapia repre-

senta um componente indispensável para a me-

lhoria da qualidade assistencial nos serviços de 

emergência clínica.  

O fortalecimento dessas ações contribui para 

prevenir eventos adversos, otimizar a utilização 

dos medicamentos, reduzir riscos relacionados à 

assistência e promover uma cultura permanente 

de segurança do paciente, constituindo um impor-

tante desafio e, ao mesmo tempo, uma perspec-

tiva para o aprimoramento dos sistemas de saúde.
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