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Produção científica em centros de informação sobre medicamentos: 
revisão integrativa

Scientific production in drug information centers: integrative review

Resumo. Os Centros de Informação sobre Medicamentos (CIM) têm como objetivo primordial 
fornecer informações sobre medicamentos baseadas em evidências científicas, podendo ter 
abrangência nacional, estadual ou regional. Os Serviços de Informação sobre Medicamentos (SIM), 
em geral, atendem instituições como hospitais, secretarias de saúde e universidades. Ambos podem 
atuar de forma reativa ou por meio de ações proativas, incluindo a produção e publicação de 
trabalhos científicos. O presente estudo teve como objetivo revisar a produção científica das equipes 
dos Centros e Serviços de Informação sobre Medicamentos (CIM/SIM) brasileiros. Trata-se de uma 
revisão integrativa da literatura científica disponível no PubMed, Biblioteca Virtual em Saúde, 
Catálogo de Teses e Dissertações da Coordenação de Aperfeiçoamento de Pessoal de Nível Superior 
(CAPES) e Google Acadêmico. A estratégia de busca incluiu os descritores Centro de Informações 
sobre Medicamentos, Serviço de Informação sobre Medicamentos, Drug Information Center e Drug 
Information Service. Foram incluídas 62 publicações no período de 1979 e 2022. A produção 
científica revisada concentrou-se em universidades e hospitais de ensino, abordando temas como 
perfil das solicitações de informação, perfil dos usuários e o seu grau de satisfação. Esta revisão 
evidencia a importância do fortalecimento e difusão da produção científica das equipes dos 
CIM/SIMs brasileiros. 

Summary. The main objective of Medicines Information Centre (MICs) is to provide information 
on medicines based on scientific evidence, and they can be national, state or regional in scope. The 
Medicines Information Services (MIS) generally serve institutions such as hospitals, health 
departments and universities. Both can act reactively or through proactive actions, including the 
production and publication of scientific papers. The aim of this study was to review the scientific 
production of the teams of the Brazilian Medicines Information Centers and Services (CIM/SIM). 
This is an integrative review of the scientific literature available on PubMed, the Virtual Health 
Library, the Catalog of Theses and Dissertations of the Brazilian Coordination for the Improvement 
of Higher Education Personnel (CAPES) and Google Scholar. The search strategy included the 
descriptors Centro de Informações sobre Medicamentos, Serviço de Informação sobre 
Medicamentos, Drug Information Center and Drug Information Service. A total of 62 publications 
from 1979 to 2022 were included. The scientific production reviewed was concentrated in 
universities and teaching hospitals, covering topics such as the profile of requests for information, 
the profile of users and their level of satisfaction. This review highlights the importance of 
strengthening and disseminating the scientific production of Brazilian CIM/SIM teams. 
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Introdução        
Com a Segunda Revolução Industrial, houve 

crescimento exponencial na produção industrial de 
medicamentos dificultando a atualização de 
profissionais da saúde de forma concomitante às suas 
atividades diárias. Esse cenário estimulou a 
implantação do primeiro Serviço de Informação sobre 
Medicamentos (SIM) brasileiro, em 1979, no Hospital 
Universitário Onofre Lopes (HUOL), no Rio Grande do 
Norte (RN) .1,2 

O Centro de Informação sobre Medicamentos 
(CIM) é um espaço de abrangência nacional, estadual 
ou regional que objetiva fornecer informações sobre 
medicamentos baseadas em evidências científicas. O 
SIM possui menor abrangência, atendendo a 
instituições hospitalares, secretarias de saúde, 
universidades ou fornecendo apoio técnico a Comissões 
de Farmácia e Terapêutica (CFT) . 3

Os CIM/SIMs podem atuar de forma reativa, no 
atendimento as solicitações de informação (SI) sobre 
medicamentos, ou proativa, produzindo conteúdos 
independente de solicitação, através de publicações em 
redes sociais, sites, blogs, boletins, informes técnicos e 
pareceres, ou ainda em atividades de educação em 
s a ú d e ,  p e s q u i s a s  c i e n t í fi c a s  e  a t i v i d a d e s 
extensionistas . O presente estudo objetivou revisar e 1,4,5,6.

analisar a produção científica das equipes dos 
CIM/SIMs brasileiros, visando contribuir para sua 
disseminação e fortalecimento.

Materiais e Métodos
Trata-se de uma revisão integrativa da literatura, 

método que permite a síntese do conhecimento 
produzido sobre determinado tema, incluindo estudos 
experimentais e não-experimentais. Deve ser conduzida 
de forma rigorosa e sistemática, visando identificar 
lacunas que possam ser objetos de novas pesquisas, 
consolidando um conhecimento mais robusto e sólido 
sobre a temática investigada .7,8

Esta revisão foi conduzida de acordo com as 
seguintes etapas: 1º) definição do tema/problema de 
investigação; 2º) realização das buscas na literatura; 3º) 
extração dos dados das publicações selecionadas; 4º) 
síntese das publicações selecionadas; 5º) análise e 
interpretação dos resultados; 6º) apresentação da 
revisão .9

A questão de investigação desta revisão foi 
construída com base no acrônimo PICo, sendo P: 
população de estudo, I: fenômeno de interesse e Co: 
contexto do estudo . Logo, “P” refere-se aos estudos 10,11

científicos incluídos na revisão; “I” consiste no perfil e 
resultados desses estudos; “Co” estudos vinculados a 
CIM/SIMs brasileiros. Assim, definiu-se a seguinte 
questão de investigação: “Qual o perfil da produção 
científica das equipes dos CIM/SIMs brasileiros?”.

As buscas ocorreram no período entre 01 de 
julho a 31 de agosto de 2022, na base de dados

  

PubMed®, no portal regional da Biblioteca Virtual de 
Saúde® (BVS) e no Catálogo de Teses e Dissertações da 
Coordenação de Aperfeiçoamento de Pessoal de Nível 
Superior (CAPES). Buscas manuais complementares 
foram realizadas no Google Acadêmico® e no 
Google®. Para as buscas no PubMed® e BVS®, 
utilizou-se a estratégia “drug information center” OR 
“drug information service”. Nas demais buscas, foi 
empregada a estratégia “centro de informações sobre 
medicamentos” OR “serviço de informação sobre 
medicamentos”.

Foram incluídas todas as publicações científicas 
no período entre 1979 a 2022, nos idiomas português, 
inglês e espanhol, vinculadas a CIM/SIMs brasileiros 
considerando local do estudo e/ou afiliação dos autores 
e/ou temática abordada. Foram excluídas publicações 
que não atendessem a pelo menos um dos critérios de 
vinculação supracitados. Os dados foram extraídos e 
tabelados em planilha eletrônica no software Microsoft 
Excel® 2019, contendo: título, periódico, base de 
dados, autor(es), ano, idioma, local do estudo, tipo de 
publicação (artigo científico ou outro trabalho 
acadêmico), desenho do estudo, temática abordada, 
principais resultados e conclusões. A seleção dos 
estudos e extração dos dados foram realizadas pelo 
revisor LLMS e validadas pelos revisores KGM e 
KVFA.

Resultados e Discussão
Foram recuperadas 5.161 publicações, restando 

1.135 após triagem inicial dos títulos. Após remoção de 
344 duplicadas, restaram 791 publicações para leitura 
de títulos e resumos. Na etapa seguinte, 255 publicações 
foram examinadas em texto completo e, por fim, 62 
foram incluídas na revisão integrativa (Figura 1). As 
características dos estudos revisados foram descritas na 
Tabela 1. 

Das 62 publicações revisadas, 64,5% (40) eram 
artigos científicos e 35,5% (22) outros trabalhos 
acadêmicos, incluindo 15 resumos publicados em anais 
de eventos científicos, três dissertações de mestrado, 
dois Trabalhos de Conclusão de Curso (TCC), uma tese 
de doutorado e um parecer técnico-científico. Em 
relação ao período das publicações, seis foram 
publicadas em 2017, cinco em 2011 e 2020 e, nos 
demais anos, havia de uma a quatro publicações/ano; 
80,6% (50) foram publicadas no idioma português, 
14,5% (9) em inglês e 4,9% (3) em espanhol.

Sobre o local dos estudos, 50% (31) foram 
realizados em universidades e secretarias de saúde e 
16,1% (10) em hospitais. Entre os temas abordados, 
verificou-se: perfil dos CIM/SIMs (15; 24,2%); perfil 
das SI (15; 24,2%); relatos de experiências sobre 
implantação de CIM/SIM (11; 17,7%); publicações 
sobre Covid-19 (5; 8,1%); estudos sobre aprovação de 
novos medicamentos no Brasil (4; 6,4%); grau de 
satisfação dos usuários de CIM/SIMs (4; 6,4%); fontes 
e qualidade de informações sobre medicamentos
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(3; 4,8%); contribuições dos CIM/SIMs para o uso 
racional de medicamentos (URM) (2; 3,2%); desafios e 
perspectivas dos CIM/SIMs (2; 3,2%) e um estudo 
sobre prevalência de reações adversas a medicamentos 
(RAM) em hospital (1,6%). 
 Os estudos de perfil evidenciaram o número de 
SI atendidas como indicador de produtividade dos 

72CIM/SIMs . Entre 2010-2015, o CEBRIM atendeu 639 
SI/ano e 53,25 SI/mês43. Entre 1999 e 2004, o CIM-
CRF/PR atendeu 816 SI/ano e 68 SI/mês40. Embora o 
CEBRIM possua abrangência nacional, o CIM-
CRF/PR atendeu a um número maior de SI em um 
período de cinco anos. Somente 13% dos CIM/SIMs 

73
brasileiros atenderam mais de 60 SI/mês .
 Em CIM/SIMs vinculados a hospitais, dois 
estudos demonstraram números expressivos de SI 
atendidas no Hospital de Clínicas de Porto Alegre 

45
(HCPA) entre 2002 e 2008, 1.148 SI/ano e 95,6 SI/mês  

47e, entre 2007 e 2010, 1.160 SI/ano e 100 SI/mês . Já em 
dois hospitais de pequeno porte no RN, foram atendidas 
28  e  31  SI ,  ao  longo de  o i to  e  20  meses , 

1,2
respectivamente .

 Em relação a categoria profissional, usuários 
d o s  C I M / S I M s  e r a m  p r e d o m i n a n t e m e n t e 

18,19,22,25,30,31,40, 42,43, 45-47, 49, 52-54, 56, 63, 66farmacêuticos , profissionais 
1,2,18,45-47,49,52 18,19,45-47,52,54

de enfermagem  e médicos . Os 
p r o fi s s i o n a i s  d e  e n f e r m a g e m  s o l i c i t a r a m 
principalmente informações sobre preparo e 

45, 47administração de medicamentos .
 Em estudo conduzido no RN1 psicólogos e 
nutricionistas enviaram SI sobre indicação clínica de 
medicamentos ao CIM. Estudo realizado no HCPA 
identificou 103 erros de medicação ou quase-falha em 
SI feitas ao CIM e, após intervenção farmacêutica, 
evitou-se que 57 erros resultassem em danos aos 

49
pacientes . Somente três estudos identificaram SI 

1-2,42realizadas por pacientes . 
 As SI foram, em sua maioria, provenientes de 

16,18,19,22,23,25,30,31,40,66,67hospitais  e farmácias comunitárias 
16,19,23,25,30,40,66,67

. Em estudo conduzido em hospital 
universitário no sul do Brasil, os principais usuários do 
CIM foram profissionais do Serviço de Farmácia e das 
U n i d a d e s  d e  Te r a p i a  I n t e n s i v a   ( U T I )
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Figura 1. Fluxograma de seleção das publicações para a revisão integrativa
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45
e pediatria clínica , perfil semelhante ao observado no 

18CIM do Hospital Sírio-Libanês . Estas unidades são 
mais vulneráveis aos erros de medicação, como 
observado em estudo do CIM-HCPA que analisou 103 
erros de medicação, sendo 29,1% em unidades clínicas e 

4916,5% em UTIs .
 As SI sobre indicação clínica de medicamentos 

1,2,16,18,19,24,25,30,31,40,43,52,54,56foram as mais frequentes , seguidas 
por perguntas relacionadas com administração de 

2 , 1 6 , 1 8 , 2 2 , 2 4 -medicamentos/modo de uso/posologia
25,30,31,43,45,47,54,56 1,2,16,24,31,40,41,52,54,56,66

, RAM , estabilidade de 
1 6 , 1 8 , 1 9 , 2 5 , 3 0 , 4 5 , 4 7 , 6 6m e d i c a m e n t o s ,  i n t e r a ç õ e s 

1 , 1 6 , 1 8 , 4 1 , 4 3 , 4 7 , 5 6
medicamentosas , identificação de 

1 9 , 2 5 , 4 0 , 4 5 , 5 4 , 6 6e s p e c i a l i d a d e s  f a r m a c ê u t i c a s , 
1,16,18,30,45

compatibilidade medicamentosa , legislação 
16,25,40,43sobre medicamentos  e informações sobre 

42,52,56.
eficácia/segurança de medicamentos
Foram apontadas dificuldades no atendimento à SI 
sobre  RAM,  dada  a  necess idade  de  dados 
complementares para definição de relação causal entre 
uso do medicamento e a reação observada24. Nas SI 
sobre interações medicamentosas ressaltaram-se 
vantagens do uso de softwares na pesquisa de interações 
potenciais em conjunto com a atuação de farmacêuticos 
clínicos na identificação de interações clinicamente 
relevantes46. 
O uso off-label de medicamentos como anti-infecciosos 
de uso sistêmico, antipsicóticos e antidiabéticos 
também foi destacado como um tema de difícil 
elucidação, principalmente em pacientes pediátricos, 
neonatos e geriátricos24. O CIM do CRF-BA atendeu SI 
sobre acesso aos medicamentos no Sistema Único de 
Saúde (SUS). Dentre os 30 medicamentos que 
constavam nas SI, 53,3% eram disponibilizados pelo 
SUS, sendo 75,1% do Componente Básico da 
Assistência Farmacêutica (CBAF), 18,7% do 
Componente Especializado (CEAF) e 6,2% destinados 
à quimioterapia antineoplásica. Entre aqueles que não 
eram cobertos pelo SUS (46,6%), 71,4% poderiam ser 
substituídos por medicamentos disponíveis no SUS36.
 Entre os grupos farmacológicos nas SI, 
d e s t a c a r a m - s e  o s  a n t i - i n f e c c i o s o s  d e  u s o 
sistêmico1,2,30,31,41,44,63,66, fármacos que atuam 
no sistema nervoso2,24,25,30,31,41,63,66, trato 
alimentar e metabolismo1, 22, 24-25, 30, 41, 52, 63, 66, 
anti-inflamatórios e antireumáticos1, 41, 52, sistema 
cardiovascular25,30,31,63,66, sistema geniturinário e 
hormônios sexuais63,66, sistema respiratório e 
musculoesquelét ico30,  63,  sangue e órgãos 
hematopoiéticos63 e anti-hipertensivos2.
 A liderança dos anti-infecciosos sistêmicos 
pode estar relacionada com sua ampla utilização em 
hospitais, com predomínio de SI sobre estabilidade, 
reconstituição, diluição, vias de administração, 
indicações clínicas, interações, incompatibilidades e 

2,44
RAM . Entre os medicamentos que atuam no sistema 
nervoso, destacaram-se SI sobre segurança na gestação 

2
e lactação . 

 Os principais meios de recebimento e resposta 
19,31,40,45,47,67 31,40,45,56de SI foram telefone  e e-mail, . O contato 

direto com o(a) farmacêutico(a) foi citado em quatro 
1,2,31,45estudos . No atendimento via e-mail evidenciou-se 

que, entre 27 CIMs, 21 não utilizavam formulário 
35estruturado para recebimento de SI . 

 As fontes de informação mais utilizadas foram 
1,2,22,24,46,56,66

bases de dados eletrônicas como Micromedex  
46,56

e UptoDate , bulário eletrônico da Agência Nacional 
2 , 5 6

d e  V i g i l â n c i a  S a n i t á r i a  ( A N V I S A ) , 
24,31,46 31,66

PubMed/Medline®  e o Martindale . Foram 
24,42,43,46

citadas também fontes terciárias , que apresentam 
fácil acesso e objetividade, em detrimento da 
atualização das informações. Fontes primárias foram 

24
utilizadas a depender do tipo de SI e prazo de resposta .
 E m  r e l a ç ã o  a o  t e m p o  d e  r e s p o s t a , 
p r e d o m i n a r a m  S I  r e s p o n d i d a s  e m  a t é  2 4 

19,22,40,43,45,49,53,54,60,66,67 31,40,45,56horas , seguidas por 24-48 horas  
40,45,47,60 45 e 72 horas ou mais . Apenas um estudo atendeu a 

recomendação de atendimento de pelo menos 70% das 
74SI em até 24 horas . O tempo de resposta variou 

conforme complexidade da informação, urgência, via 
de resposta utilizada e existência ou não de pacientes 
envolvidos na SI40. Em cinco estudos, usuários 
consideraram que a informação foi fornecida em tempo 

13,19,47,53,54hábil  e quatro estudos destacaram clareza e 
13,47,53,54objetividade das informações , como também 

13,53,54
completude das respostas . 
 A facilidade de acesso aos CIM/SIMs foi 
positivamente avaliada nas pesquisas de satisfação dos 

19,23
usuários , assim como a qualidade da informação 
prestada23,54. Em três estudos, usuários classificaram 

16,43,47
o atendimento do CIM como bom ou ótimo . SI 
sobre cuidados ao paciente corresponderam a 16% a 

23,40,47,53,54,66
37% . No entanto, é recomendável que no 
mínimo 80% das SI sejam voltadas para cuidado ao 

74
paciente . SI com questionamentos teóricos ou não 
relacionados a um paciente específico variaram entre 

3,40,47,53,5412,2 a 85%2 .  Em geral, usuários recorreram 
13,19,70mais de uma vez aos CIM/SIMs .

 Entre as atividades proativas, destacaram-se 
publicação de boletins temáticos, artigos científicos, 
outros trabalhos acadêmicos, informes técnicos sobre 

17,35,47,63,66RAM e desvios de qualidade , além de atividades 
15,17,35de suporte à CFT e de ensino , publicações em redes 

15,17,62sociais, produção de materiais educativos , ações de 
15,62saúde , elaboração de sistema eletrônico para 

34gerenciamento de SI , pareceres técnicos para órgãos 
jurídicos e diretorias regionais de saúde e revisão de 

20
relações de medicamentos essenciais no SUS . 
 Durante a pandemia da Covid-19, os CIM/SIMs 
publicaram informações técnicas sobre medicamentos, 
vacinas e Equipamentos de Proteção Individual 

29,39,48
(EPIs) , incluindo alertas sobre ineficácia e eventos 
adversos decorrentes do uso de medicamentos como 

26,29,48,51
ivermectina e hidroxicloroquina . Estudos 
vinculados a CIM/SIMs também apontaram escassez de 
medicamentos inovadores no tratamento de doenças 

28,64,69,70
negligenciadas  
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e predomínio de antineoplásicos, imunossupressores, 
antidiabéticos e antivirais entre os medicamentos 

28,70
recentemente aprovados no Brasil , evidenciando o 
descaso da indústria farmacêutica com doenças que 
afetam predominantemente populações de baixo nível 

28,64socioeconômico .
 Estudo realizado entre dezembro de 2013 e 
março de 2014 demonstrou que apenas 17 (63%) dos 27 

35CIM/SIMs nacionais se mantinham operantes . Estudo 
diagnóstico realizado em 2017, pela Rede Brasileira de 
Centros e Serviços de Informação sobre Medicamentos 
(REBRACIM), apontou o funcionamento de 24 (75%) 

72dos 32 CIM/SIMs cadastrados . Dentre os obstáculos 
para a atuação dos CIM/SIMs, foram apontados: 
escassez de recursos financeiros, humanos e 
infraestrutura, dificuldades de acesso às bases de dados 
científicos, falta de logística de recepção e resposta as 
SI,  excesso de atribuições dos profissionais 

35,68
envolvidos . Como estratégias de superação, foram 
citadas: formação de redes de CIM/SIMs por meio 
protocolos de cooperação e compartilhamento de 
expe r i ênc ia s ,  a l ém da  busca  de  fon te s  de 

35,65,68
financiamento . A implantação de CIM/SIMs em 
serviços de saúde trouxe impactos positivos para o SUS, 
além de proporcionar ações voltadas para a educação 

35,68em saúde e promoção do URM . Estudo apontou 
necessidade de implantação de CIM/SIMs em hospitais 
com enfoques específicos como pediatria, geriatria e 

64saúde da mulher .
 A presente revisão apresentou como limitações a 
escassez de estudos com abordagem e metodologias 
semelhantes, a fim de comparar os achados e avaliar se 
houve mudança no cenário das produções científicas. A 
elevada heterogeneidade dos estudos analisados pode 
ter dificultado a síntese dos seus achados, dada a 
diversidade de abordagens e metodologias empregadas.

Conclusão
 Esta revisão demonstrou que a produção 
científica dos CIM/SIMs brasileiros concentra-se em 
espaços de produção do conhecimento como 
universidades e hospitais de ensino, com destaque para 
os estudos de perfil dos CIM/SIMs e das SI. 
 Como lacunas e desafios para consolidação da 
produção científica dos CIM/SIMs brasileiros, pode-se 
destacar a necessidade de estímulo a linhas de pesquisa 
ainda pouco exploradas, incluindo estudos de avaliação 
de serviços com olhar mais focado em desfechos do que 
em produtividade, estudos sobre judicialização de 
medicamentos no SUS, aval iação de novos 
medicamentos em território nacional e sua adequação à 
carga de doenças do país, intoxicação por plantas e 
medicamentos, uso off label de fármacos. Para isso é 
urgente a necessidade de investimento em infraestrutura 
e recursos humanos. 
 Esta revisão tem potencial para contribuir como 
referência, tanto para atualização de conhecimentos, 
quanto para realização de futuros estudos que 
necessitem de um panorama da produção científica das 
equipes que atuam nos CIM/SIMs brasileiros.
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