CONHECIMENTO' — 3o L\

Jus tk, w&w
SO Te . 'ﬁ)\\\ %*.?a

Biomas do Brasil: diversidade, XIV Semindrio de Inovagioc e Tecnologia ﬁ%ﬁ
saberes e tecnologias sociais X Mostra de Iniciagdo Cientifica Junior %@gﬁ
De 23 a 27 de setembro de 2024. Il Seminario Académico da Graduagdo UNIJU| %E&

ANALISE DOS MEDICAMENTOS E INTERACOES MEDICAMENTOSAS DE
PACIENTES USUARIOS DE CARBAMAZEPINA NO MUNICIPIO DE LJUI/RS'

Alana Thais Gisch Andres?, Karine Raquel Uhdich Kleibert’, Fernanda Wagner Boz*,
Lenara Schalanski Krause®, Andressa Caroline Loebens Diel®, Christiane de Fatima
Colet’

! Pesquisa desenvolvida na Unijui; financiado pelo Programa Institucional de Bolsas de Iniciagdo Cientifica do
Conselho Nacional de Desenvolvimento Cientifico e Tecnologico - PIBIC/CNPq.

2 Bolsista CNPgq; estudante do curso Farmacia da UNIJU].

* Farmacéutica, Mestre em Atengdo Integral 4 Satde.

4 Bolsista CNPgq; estudante do curso Farmacia da UNIJUI.

> Farmacéutica. Mestranda de Pos-Graduagdo em Atengdo Integral a saude, bolsista PROSUC/CAPES.

¢ Farmacéutica. Mestranda de Pos-Graduagdo em Atencgdo Integral a satide, bolsista PROSUC/CAPES.

7 Farmacéutica. Doutora em Ciéncias Farmacéuticas pela UFRGS. Professora Adjunta da UNIJUI.

INTRODUCAO

A carbamazepina (CBZ) ¢ um medicamento classificado como antiepiléptico (ATC,
2022), sendo amplamente utilizado no tratamento de crises epiléticas, transtorno bipolar e
neuralgia do trig€meo, tanto em adultos como em criancas (Fuchs; Wannmacher, 2017). De
acordo com o Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas, do Ministério da Saiude, a CBZ se
encontra na primeira linha de tratamento para epilepsia (Brasil, 2019). No entanto, um grande
problema enfrentado por esta populagdo ¢ a resisténcia a esse farmaco, no qual o paciente nao
responde ao tratamento em doses convencionais (Kwan; Schachter; Brodie, 2011). Essa
resisténcia pode ser influenciada por fatores genéticos, variagdes na farmacocinética
individual ou até mesmo pela gravidade especifica da condigdo epiléptica (Silvado, 2008).

Muitas vezes, os pacientes com epilepsia necessitam de varios farmacos para
controlar as crises epilépticas, e, além desta doenca, esses pacientes sdo acometidos por
outras, o que leva ao uso de polimedica¢do. Sendo esta estd relacionada a baixa adesdo ao
tratamento e ao aumento das interagdes medicamentosas (Varallo; Costa; Mastroianni, 2013).

Estas interagdes medicamentosas podem levar a consequéncias, leves ou graves,
resultando na modificacdo da eficacia da CBZ ou de outros medicamentos em uso, além de
causar efeitos colaterais indesejados (Sodré et al., 2021). Desta maneira, o objetivo do estudo
foi verificar o perfil de medicamentos utilizados, bem como as potenciais interagdes

medicamentosas de uma populacdo usuaria de carbamazepina com epilepsia. Além disso, este
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trabalho colabora com os Objetivos do Desenvolvimento Sustentavel (ODS), através do

Objetivo de namero 3: Saude e Bem-Estar.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo transversal, observacional e quantitativo, para verificar o perfil
de medicamentos e das potenciais interagdes medicamentosas de usuarios de carbamazepina
com epilepsia, do Sistema Unico de Satide (SUS), do municipio de Ijui. A pesquisa aprovada
pelo comité de ética da UNIJUI (Parecer n° 5.840.304), inclui pacientes maiores de 18 anos,
em uso continuo de carbamazepina, com diagnéstico médico de epilepsia. Pacientes em
tratamento para cancer foram excluidos. Os dados foram coletados de janeiro a junho de
2022, por meio de um questionario semi-estruturado abrangendo perguntas sobre dados
sociodemograficos e uso de medicamentos continuos.

Os medicamentos utilizados pelos pacientes foram classificados no sistema de
classificagdo Anatdmica Terapéutica Quimica (ATC) disponivel em:
https://www.whocc.no/atc_ddd index/. Para a classificacdo das Potenciais interagdes
medicamentosas utilizou-se o software Medscape. As andlises de dados foram conduzidas no
software Statistical Package for the Social Science (SPSS Inc., Chicago, IL, EUA) versao

23.0, sendo utilizada estatistica descritiva.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Este estudo contou com 30 participantes, dos quais 18 (60,0%) eram do sexo
masculino ¢ a média de idade era de 50,60+£14,27 anos. Entre os individuos, prevaleceu a
cor/raca branca, com 93.,3%. 17 (56,7%) eram casados e a maioria possuia ensino
fundamental incompleto (46,7 %). Quanto ao sexo tal estudo corrobora com Fiest et al.,
(2017) e Kauffman et al., (2009), com maior frequéncia da doenga no sexo masculino.

Em relagdo ao numero de medicamentos analisados obteve-se uma média de
4,80+2,21, sendo que 16 (53,3%) eram polimedicados e verificou-se o uso de 47 farmacos
distintos na pesquisa. Os medicamentos mais utilizados pelos pacientes, além da
carbamazepina foram: Fenobarbital (n=10, 33%), Fluoxetina (n=8, 26,7%), Acido Valpréico
(n=7, 23,3%), Omeprazol (n=6, 20%), Sinvastatina (n=5, 16,7%), Levotiroxina (n=5, 16,7%),
Fenitoina (n=6, 20%), Clobazam (n=4, 13,3%), Amitriptilina (n=5, 16,7%). Os dados de
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polifarmacia assemelha-se a estudo que apontou presenga em 33 (58,9%), nesta pesquisa
destacaram-se os medicamentos: carbamazepina 48 (26,5%), seguida de fenobarbital 32
(17,7%) (Brandao et al., 2021), o que vai ao encontro do presente estudo. Destaca-se que a
politerapia surge como uma alternativa quando a monoterapia, mesmo apos repetidas
tentativas, ndo reduz a frequéncia das crises. No entanto, o uso de multiplos farmacos pode
intensificar os efeitos colaterais, potencialmente impactando negativamente na qualidade de
vida desses individuos (Thurman et al., 2018).

Foram identificados nos pacientes 101 potenciais interagdes medicamentosas
diferentes, destas 24,24% apresentavam um risco grave, na qual seria recomendado
medicamentos alternativos, e 68,68% apresentavam risco moderado, o que exige um
monitoramento da interagdo. A média de interacdes medicamentosas por pacientes foi de
5,66+5,19 (maximo=23 e minimo=1). Entre as interacdes, as mais frequentes foram:
Carbamazepina + Fenobarbital (n=11), Fluoxetina + Carbamazepina (n=8), Omeprazol +
Carbamazepina (n=6), Sinvastatina + Carbamazepina (n=4), Acido Valpréico +
Carbamazepina (n=7), Amitriptilina + Carbamazepina (n=5), Clobazam + Carbamazepina
(n=4), Fenitoina + Carbamazepina (n=6), Levotiroxina + Carbamazepina (n=4).

Verificou-se que a interagdo medicamentosa mais frequente foi entre Carbamazepina
e Fenobarbital, que corrobora com o de Balen et al., (2017), um estudo que avaliou a
frequéncia de interagdes medicamentosas potenciais ocorridas entre fArmacos psicotropicos e
verificou que entre elas, a que apresentou uma maior frequéncia foi de carbamazepina com
fenobarbital, dois anticonvulsivantes, indutores enzimdticos do citocromo P450, podendo
diminuir o efeito da carbamazepina e ocorrer a perda do controle das crises convulsivas. Esse
uso concomitante requer acompanhamento e cautela, pois segundo o Protocolo Clinico e
Diretrizes Terapéuticas para Epilepsia (2019), para as crises epilépticas, o farmaco de escolha
¢ a CBZ e em caso de controle inadequado de crises, fazer uma associacdo com um
medicamento de espectro amplo, sem que tenha 0 mesmo mecanismo de agao.

Além disso, o uso concomitante de CBZ e inibidores seletivos da recaptacao de
serotonina (ISRS), como a Fluoxetina, pode causar um aumento nos niveis séricos de
carbamazepina, devido que os ISRS podem inibir as enzimas hepaticas responsaveis pela
metabolizacdo da CBZ (Fuchs; Wannmacher, 2017). Nesse sentido, um estudo avaliou a

atividade anticonvulsivante de drogas antiepilépticas convencionais no modelo de
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eletrochoque maximo em camundongos e verificou-se que ao usar fluoxetina ¢ CBZ em
concomitancia, aumentou significativamente as concentragdes cerebrais da CBZ e sua
atividade anticonvulsivante, indicando uma contribuicdo farmacocinética para a interacao

farmacodinamica mencionada (Borowicz et al., 2007).

CONSIDERACOES FINAIS

No presente trabalho, os medicamentos mais utilizados, juntamente com a CBZ,
foram: Fenobarbital, Fluoxetina e Acido Valproico, sendo os dois primeiros mais associados
com potenciais interagdes medicamentosas com a mesma. Verificou-se predominio de
polimedicados e uma média elevada de interagdes medicamentosas, especialmente aquelas de
risco moderado a grave.

Os resultados corroboram para demonstrar a complexidade do tratamento da epilepsia
com a carbamazepina, especialmente quando associada a outros medicamentos, ¢ destaca a
importancia do monitoramento constante dos pacientes em uso desta terapia. A¢des como
revisoes periddicas da farmacoterapia dos farmacos e ajustes de doses sdo fundamentais para

garantir a eficacia do tratamento e para minimizar os riscos associados.

Palavras-chave: Epilepsia. FArmacos. Anticonvulsivante. Sistema Publico de Saude.
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