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INTRODUCAO

A Hipertensao Arterial Sistémica (HAS) é uma condigdo clinica multifatorial caracterizada por
elevagao sustentada dos niveis pressodricos, que impactam o desenvolvimento de danos em 6rgaos-
alvo e apresentam forte relacdo com eventos cardiovasculares fatais e nao fatais. Dessa forma, o
controle pressorico é essencial para o controle da doenga e a reducgdo de risco cardiovascular
segundo a VII Diretriz Brasileira de Hipertensao Arterial (MALACHIAS et al., 2016)

No que se refere as mulheres, além da HAS, o climatério é considerado um fator de risco
cardiovascular por ocasionar, entre outras alteragdes, o declinio gradativo da producao
estrogénica até sua privagao na fase da menopausa (HE et al., 2012).

Para o tratamento medicamentoso da HAS, muitas vezes, se faz necessaria a associacao de
farmacos, pois, esta estratégia terapéutica permite promover efeito sinérgico e/ou aditivo dos
medicamentos, no entanto, quanto mais medicamentos em uso, maiores sdo as chances de
ocorréncia de interacdes medicamentosas (IM), o que pode resultar em Problemas Relacionados a
Medicamentos e ser causa de resultados negativos ao tratamento (MONTEIRO et al., 2015).

A IM é a resposta farmacoldgica ou clinica oriunda da interferéncia da acdo de um determinado
medicamento, sobre o efeito de outro medicamento, administrado previamente ou em
concomitancia ao primeiro (MOURA; ACURCIO; BELO, 2009).

A classe dos anti-inflamatérios ndo-esterdides (AINEs) estdo entre os mais prescritos no Brasil. A
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possibilidade de aquisicao sem prescri¢cdao contribui para aumentar o uso, principalmente entre os
idosos. Dada a alta prevaléncia de HAS, é muito frequente o uso concomitante de AINEs e anti-
hipertensivos no mesmo usuéario (NIGRO; FORTES, 2005).

Nesse contexto, o objetivo desse estudo foi identificar as potenciais IM decorrentes do uso dos
medicamentos anti-hipertensivos e AINEs em mulheres climatéricas.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo com delineamento transversal, descritivo e retrospectivo, pertencente a
pesquisa institucional intitulada “Estudo do Envelhecimento Feminino” da UNIJUI-RS, aprovada
pelo Comité de Etica em Pesquisa sob o Parecer n°® 294.456/2014.

A populagdo da pesquisa é composta por mulheres climatéricas com idade entre 35 e 65 anos,
adstritas as unidades de Estratégias Satude da Familia do meio urbano do municipio de Ijui/RS.

A partir do banco de dados da referida pesquisa foram incluidas nesse estudo, as mulheres com
diagnostico prévio de (HAS) que estavam em uso de pelo menos um medicamento anti-
hipertensivo. Para classificacdo dos medicamentos foi utilizada a Classificacdo Anatémica
Terapéutica Clinica (ATC) (WHO, 2017). Para identificar as potenciais intera¢des medicamentosas
e seu respectivo nivel de severidade foi utilizada a base de dados Micromedex® (2017).

RESULTADOS E DISCUSSAO

No total 233 mulheres compdem o banco de dados da referida pesquisa, a idade média foi de
52,01£7,67, dessas, 99 (42,48%) mulheres estavam em uso de medicamentos anti-hipertensivos e
39 (16,73%) faziam uso de AINEs concomitantemente.

Em relacao as potenciais IM, 26 (11,15%) estavam expostas, devido ao uso concomitante de
AINES e anti-hipertensivos. Cinco (19,23%) mulheres estdao exposta a uma interacao, treze (50%)
estdo expostas a duas, sete (26,92%) estdo expostas a trés, uma (3,85%) estd exposta a quatro.
Com uma média de 2,15 IM por mulher.

No total foram identificadas 53 IM entre os anti-hipertensivos e AINEs. Verificou-se um total de 24
IM distintas, dessas, nove (37,5%) de severidade maior e 15 (62,5%) moderada, conforme Tabela
1.

Entre as consequéncias das IM, destaca-se a reducao na eficacia diurética e possivel
nefrotoxicidade, seguida de aumento da pressado e diminuigao do efeito da terapia medicamentosa,
como apresentado na tabela 1, o que amplia o risco cardiovascular.
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Tabela 1: Potenciais interagoes medicamentosas entre anti-hipertensivos e anti-inflamatérios nao
esteroidais. Ijui/RS (2017).

AINEs Interage com: Gravidade  Justificativa g(%) N
interacoes
Hidroclorotiazida Maior Diminui a eficacia diurética e nefrotoxicidade. 12(22,6%)
Enalapril Moderado Diminuicdo da eficacia do Enalapril. 8 (15,0%)
Atenolol Moderado 4 (7,5%)
AAS Metoprolol Moderado Aumento da PA. 3 (5,6%)
Espironolactona  Maior Reduz a eficdcia diurética, hipercalemia, ou nefrotoxicidade 2 (3,7%)
Captopril Moderado Diminui a eficacia do Captopril 2 (3,7%)
. . o
gii?:éﬁ?éf % Reduzir a eficicia diurética e nefrotoxicidade i ggi;
3 0,
ngnll Eil;)ailtana ﬁgggzgg Disfuncao renal e / ou aumento da PA. i E?Si ;
Atenolol Moderado 1(1,9%)
Diclofenaco Metoprolol Moderado Aumento da PA 1(1,9%)
Metoprolol Moderado 1(1,9%)
. . o
;?;:32 :*gztiiazi da ﬁ:igi Reduzida eficécia diurética e nefrotoxicidade. i ((119%)
Dipirona Metoprolol Moderado Aumento da PA. 1(1,9%)
Losartana Moderado Disfuncao renal e / ou aumento da PA. 1(1,9%)
Enalapril Moderado Disfuncao renal e / ou aumento da PA. 5(9,4%)
Ibuprofeno Atenolol Moderado Aumento da PA. 1(1,9%)
Hidroclorotiazida Maior Reduzida eficicia diurética e nefrotoxicidade. 5(9,4%)
Nimesulida Enalapril Moderado Disfuncao renal e / ou aumento da PA. 1(1,9%)
Hidroclorotiazida Maior Reduzida eficacia diurética e nefrotoxicidade. 1(1,%)
Meloxicam Hidroclorotiazida Maior Reduzid~a eficécia diurética e possivel 1(1,9%)
Losartana Moderado Disfuncao renal e / ou aumento da PA. 1(1,9%)

AINES: Anti-inflamatorios nao esteroidais
AAS: Acido acetil salicilico
PA: pressdo arterial

Em consequéncia deste aumento do risco cardiovascular em cosequéncia dessas interagoes é
necessario agoes de farmacovigilancia, o monitoramento dessas IM e promover discussoes entre a
equipe de saude com intuito de melhorar a farmacoterapia dos pacientes assistidos (SILVA
JUNIOR; PEREIRA; BARBOSA, 2008). Assim, o acompanhamento do uso desses medicamentos é
importante, principalmente devido ao seu elevado potencial de IM e reagdes adversas aos
medicamentos (LIMA et al., 2016).

E importante salientar que essas mulheres faziam uso de AINEs sob prescricdo médica, o que
indica a necessidade de avaliagao no momento da prescrigao, analisando os farmacos e o risco de
potenciais IM ou que se crie estratégias para que os efeitos negativos a saude do paciente sejam
minimizados, como o monitoramento do uso dos medicamentos prescritos.
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Portanto os profissionais da saide devem estar comprometidos com o uso racional dos
medicamentos (NASCIMENTO; PIGOSO, 2013). Monitorando o uso de medicamentos.

CONSIDERACOES FINAIS

O uso de medicamentos AINEs por hipertensos expoe os usudarios a IM e apresenta como
principal desfecho o aumento dos niveis pressoricos. Verificou-se que a manifestacdo das IM
nessas mulheres implica em um aumento dos riscos cardiovasculares, que sdao potencializados
considerando outros parametros avaliados e nao descritos nessa pesquisa como a obesidade, perfil
lipidico e glicémico. Nesse sentido é importante a avaliagao, dos riscos e beneficios da prescricdo
racional dessa classe farmacoldgica.

Palavras-chave: Uso de medicamentos, climatério, hipertensdo

Keywords: Use of medications, climacteric, hypertension
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