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INTRODUÇÃO

O consumo de álcool e de drogas ilícitas vem crescendo nos últimos anos, consequentemente, a
procura por tratamento e unidades de internação. Em 2003, o Ministério da Saúde publicou a
Política para a Atenção Integral a Usuários de Álcool e outras Drogas, com o desafio de prevenir,
tratar e reabilitar esses usuários (BRASIL, 2003). O tratamento da dependência de álcool e drogas
não busca apenas os aspectos fisiológicos, mas inclui intervenções de geração de renda, moradia,
educação, serviços sociais, que possam permitir o desenvolvimento de outras perspectivas de vida
(BRASIL, 2010).

 Como resultado dessa Política, ocorreu a criação de Centros de Atenção Psicossocial álcool e
drogas (CAPSad) e a rede de apoio que inclui leitos psiquiátricos, disponibilizados em Hospitais
Gerais, e práticas de atenção comunitária (BRASIL, 2004). A rede de apoio inclui atendimentos na
modalidade intensiva, semi-intensiva e não-intensiva, além de oferecer tratamentos personalizados
para cada indivíduo, quando possível, bem como prover condições de repouso ou desintoxicação
ambulatorial de usuários que necessitem de tais cuidados, buscando sempre a reabilitação destes
na sociedade (BRASIL, 2004).

 Nesse contexto, quando os recursos disponíveis nos serviços comunitários são insuficientes para
atender de modo efetivo o dependente é necessária a internação hospitalar (SILVA et al., 2015).
Esta,  quando para desintoxicação, geralmente, tem curta duração até a estabilidade clínica do
usuário (MENDES et  al.,  2018).  Nesse período de internação o uso de medicamentos faz-se
necessário, principalmente os classificados como psicofármacos, que interferem primariamente
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em funções do sistema nervoso. Especialmente, em pacientes em desintoxicação, os medicamentos
podem causar efeitos adversos, entre os quais alterações na função renal (MELO, SILVA, 2008). A
partir  dessas considerações,  o  presente estudo teve como objetivo avaliar  a  função renal,  a
necessidade  de  ajuste  de  dose  dos  medicamentos  utilizados  e  as  potenciais  interações
medicamentosas em pacientes internados para desintoxicação em um hospital.

METODOLOGIA

Trata-se  de  um estudo  transversal,  observacional  e  descritivo  realizado  em um hospital  do
noroeste do Estado do Rio Grande do Sul, com pacientes em tratamento de desintoxicação. Foram
selecionados  os  pacientes  de  ambos  os  sexos,  com idade igual  ou  superior  a  18  anos,  que
estiveram internados para tratamento de desintoxicação de álcool, droga ou depressão no referido
hospital e que realizaram o exame de clereance de creatinina.

As  informações  para coleta  de dados  foram acessadas  através  da análise  dos  prontuários  e
prescrições médicas dos paciente internados no período de 01 de Janeiro a 31 de Julho de 2015,
com dados relacionados a idade, período de internação, Classificação Internacional de Doenças e
Problemas  Relacionados  à  Saúde  (CID),  valor  do  exame  de  clearance  de  creatinina  e  os
medicamentos utilizados. Para avaliar o clereance de creatinina em relação aos medicamentos,
foram utilizados dados provenientes de livros especializados no assunto (SANTOS, TORRIANI,
BARROS,  2013 e  Drug Information  Handbook,  2015),  no  qual  se  encontrou  o  medicamento
específico da pesquisa e analisou-se os dados contidos na tabela da Dosagem de Creatinina
Endógena (DCE), para verificar se o medicamento prescrito necessitava de ajuste de dose. Para a
identificação das interações medicamentosas, empregou-se a base de dados do Micromedex® e as
interações foram classificadas de acordo com a gravidade em: menor ou leve, moderada, grave e
contra indicada. Foram observados todos os preceitos éticos para pesquisas com seres humanos e
o presente estudo foi aprovado pelo Comitê de Ética em Pesquisa sob parecer consubstanciado nº
1.147.449.

RESULTADOS E DISCUSSÃO

No  período  do  estudo  137  pacientes  estiveram  internados  e  destes  21  (15,3%)  pacientes
realizaram exame referente ao clearance de creatinina e foram elegíveis para o presente estudo.
Verificou-se que a maioria dos pacientes era do sexo masculino (20- 95,23%), idade média de 43,9
anos ± 12,3, mínimo de 18 e máximo de 67 anos.  Entre os motivos da internação, identificou-se
maior frequência do tratamento do alcoolismo (14 - 66,66%), seguido pelo abuso de drogas como
cocaína, crack e maconha (4 - 19,04%) e 3 (14,28%) de depressão. A média de medicamentos em
uso foi  de  11 medicamentos/paciente.  A  maior  média  de uso de medicamentos  foi  entre  os
pacientes internados por depressão (13,33 ± 2,62), seguido dos internados por cocaína (13 ±
2,00), crack (12,66 ± 1,69), álcool (11,78 ± 2,39) e maconha (11,00 ± 0). 
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Foram identifica 254 medicamentos prescritos, sendo 43 distintos, com maior frequência daqueles
que atuam sobre o sistema nervoso (19 – 44, 17%). Foram identificas, em média, 13 ± 6,49
potenciais  interações  medicamentosas/paciente,  conforme  a  classificação,  26,47%  eram
contraindicadas, 32,35% eram de maior gravidade, 35,29% de gravidade moderada e 5,89% de
menor gravidade. As interações medicamentosas foram apresentadas na Tabela 1.

As  interações  medicamentosas  podem  representar  um  sério  problema  na  prática  médica  e
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farmacêutica,  desse modo,  uma forma de minimizar  sua ocorrência  é  através  da análise  da
prescrição que pode ser realizada pelo farmacêutico. Além disso, caberia a Comissão de Farmácia
e Terapêutica da instituição em estudo, incluir na sua lista de medicamentos outras alternativas
para evitar a ocorrência quando possível, um exemplo, seria um substituo da metoclopramida,
medicamento mais envolvido nas potencias interações.

Além das potenciais interações, verificou-se a necessidade de ajuste de dose conforme o clereance
de creatinina em um paciente, com 1,4 mg/dL, enquanto o valor limítrofe seria de 0,6 mg/dL a 1,3
mg/dL.  O  paciente  em  questão  está  em  uso  de  13  medicamentos  por  dia,  de  10  classes
farmacológicas  diferentes  e  em  3  horários  de  administração.  Os  medicamentos,  a  dose
administrada e a conduta clínica necessário quanto ao ajuste de dose estão apresentadas na
Tabela 2.

Verifica-se no presente estudo que a avaliação do clereance de creatinina não é um exame de
rotina em pacientes em tratamento de desintoxicação, o que poderia ser importante para evitar
danos.  Isso  demonstra  a  necessidade  da  construção  de  protocolos  clínicos  específicos  para
internações nessa instituição, o que poderia atenuar a variabilidade da conduta clínica e garantir
um tratamento seguro e eficaz, ao considerar que o abuso de drogas, especialmente, do crack
pode causar alterações no sistema nervoso central, renais e cardíacos, podendo levar a morte
(BALBINOT; ARAUJO, 2012; CASTRO et al., 2010).

CONSIDERAÇÕES FINAIS

Evidencia-se que a avaliação da função renal é pouco frequente na instituição investigada. No
entanto, diante do elevado número de medicamentos utilizado pelos pacientes em tratamento de
desintoxicação e as potenciais alterações fisiológicas decorrentes do abuso de drogas lícitas e
ilícitas, a avaliação do clearence de creatinina seria uma ferramenta para a promoção de um
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tratamento  mais  seguro.  Além disso,  foram identificadas  um número  elevado  de  potenciais
interações medicamentosas,  diante do perfil  farmacoterapêutico dos pacientes hospitalizados,
destaca-se a importância do profissional farmacêutico, por meio de intervenções farmacêuticos
que auxiliem na redução de interações medicamentosas e para o ajuste de dose a fim de garantir
uma maior efetividade durante o período de internação.

Palavras chave: Interações medicamentosas. Hospitalização. Segurança do paciente.
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