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Introduciao/Objetivos: As doencas cardiovasculares e metabolicas, como diabetes,
hipertensdo e dislipidemia, estdo entre as principais causas de mortalidade no mundo,
exigindo uso simultaneo e continuo de multiplos farmacos por um mesmo paciente. Essa
pratica define-se como polifarmacia e aumenta o risco de interagdes medicamentosas e danos
ao paciente. Neste sentido, este estudo tem como objetivo identificar e analisar interacdes
medicamentosas em paciente polimedicado com comorbidades cronicas. Metodologia: A
analise das interagdes foi realizada pelo software UpToDate® Drug Interactions, que
classifica as intera¢des farmacolédgicas em: X (evite combina¢do), D (considere a modificagdo
da terapia), C (monitorar terapia), B (nenhuma agdo necessaria) ¢ A (nenhuma interagao
conhecida), conforme o risco clinico envolvido. Resultados e Discussido: Paciente masculino,
67 anos, em uso continuo de dapagliflozina, metformina, losartana, nebivolol,
sinvastatinat+ezetimiba, 4cido acetilsalicilico + clopidogrel, pantoprazol e propatilnitrato.
Eventualmente utiliza paracetamol + codeina, ibuprofeno, piroxicam, carisoprodol e
dexametasona. Apos checagem. foram identificadas interacdes clinicamente relevantes entre
alguns medicamentos usados pelo paciente: sinvastatina e anlodipino (risco de
miopatia/rabdomiolise); betabloqueadores e nitratos (bradicardia/hipotensdo); dexametasona e
antidiabéticos (hiperglicemia); pantoprazol e clopidogrel (reducdo da eficacia antiplaquetaria).
Entre os medicamentos eventuais, destacaram-se: ibuprofeno e piroxicam (toxicidade
gastrointestinal/renal); codeina e carisoprodol (efeito depressor aditivo no SNC);
dexametasona e bicarbonato de sdédio (menor biodisponibilidade). Esses achados reforgam o
alto risco de eventos adversos cardiovasculares, gastrointestinais e metabolicos decorrentes da
polifarmacia e da automedicagdo e reforcam a importancia de monitorar o paciente.
Conclusdo: A avaliagdo das interagdes medicamentosas em pacientes polimedicados ¢
essencial para prevenir complicacdes, aumentar a seguranga do tratamento e otimizar a
eficacia terapéutica. Recomenda-se monitoramento clinico continuo do paciente, com revisao
periddica da prescricdo e acompanhamento multiprofissional.

Palavras-chaves: Interagdes medicamentosas. Seguranca do paciente. Tratamento
farmacologico.
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