' 4
'B . De 20 a 24 de outubro de 2025

SALAO UNLUI 2025 , ’. XXXl Seminario de Iniciagao Cientifica 0 A
XXX Jornada de Pesquisa 4

CONHKIMEM XXVI Jornada de Extensao 0 ;

- 3 i o XV Seminario de Inovagdo e Tecnologia 0

Agua, ciéncia e sustentabilidade: Xl Mostra de Iniciagdo Cientifica Junior ©

desafios para o futuro IIl Seminario Académico da Graduacdo UNIJUI \

Evento: III Seminario Académico da Graduagio UNIJUI

POLIMEDICACAO E INTERACOES MEDICAMENTOSAS: A IMPORTANCIA DO
MONITORAMENTO CLINICO E FARMACOLOGICO

Introducio/Objetivos: O uso simultdneo de polimedicamentos ¢ comum em pacientes com
doengas cronicas, porém aumenta o risco de interacdes medicamentosas, que podem
intensificar ou reduzir a eficacia dos farmacos e resultar em reacdes adversas. As interacdes
podem ser farmacodinamicas, ou farmacocinéticas. Em individuos polimedicados, sua
identificacdo ¢ essencial para garantir seguranca e eficdcia terapéutica. Nesse contexto, o
objetivo deste estudo foi avaliar uma paciente polimedicada, quanto a ocorréncia de
interacoes medicamentosas Metodologia: Trata-se de um relato de caso, elaborado em
conjunto com a Unidade de Ensino e Aprendizagem de Fundamentos Farmacologicos,
utilizando a base UpToDate para pesquisa. A analise foi descritiva, ressaltando possiveis
repercussoes clinicas. Resultados e Discussdo: Paciente feminina, 68 anos, uso continuo de
oito medicamentos: Omeprazol, Bromidrato de Citalopram, Leflunomida, Alendronato de
Sodio, Losartana potéssica, Hidroclorotiazida, Prednisona e Cloridrato de Trazodona. Foram
identificadas seis interacdes relevantes, as quais, entre Omeprazol e Citalopram, que podem
aumentar as concentragdes s€ricas de Citalopram (dose méxima 20mg se usado com o
Omeprazol); entre Prednisona e Leflunomida, que podem mudar os efeitos imunossupressores
da Leflunomida; entre Citalopram e Trazodona, o inibidor seletivo da recaptacdo da
serotonina aumenta os efeitos serotoninérgicos dos depressores serotoninérgicos nao opiodides
do SNC, resultando na sindrome da serotonina; entre Omeprazol e Alendronato de Sédio, no
qual os inibidores da bomba de protons diminuem os efeitos terapéuticos de derivados de
bifosfonatos; entre Hidroclorotiazida e Citalopram, o inibidor seletivo da recaptagdo da
serotonina pode aumentar os efeitos hiponatrémicos da tiazida e dos diuréticos semelhantes a
tiazida; e entre Prednisona e Hidroclorotiazida, que podem aumentar os efeitos hipocalémicos
da tiazida e dos diuréticos, semelhantes a tiazida. Sendo assim, os sistemas mais afetados sao
o cardiaco, devido ao risco de parada cardiaca subita, e o imunologico, pela imunossupressao
aditiva. Conclusao: O regime terapéutico da paciente possui riscos de aumento da
concentragdo sérica de determinados farmacos e, também, sindrome serotoninérgica. A
revisdo periddica da prescricdo e estratégias para a melhora, como a monitoragcdo continua,
torna-se necessario para a seguranca e efetividade do tratamento em pacientes polimedicados.
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