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RESUMO

Interacdes medicamento — alimento se originam da administracdo concomitante dos
citados componentes, como consequéncia podendo causar alteracbes ao estado
nutricional do paciente e/ou causar perca terapéutica. Seja de origem
farmacocinética ou farmacodinamica os prejuizos podem ser irreversiveis. Dentre as
condicBes patoldgicas, a Hipertensao Arterial Sistémica (HAS) € uma comorbidade
gue afeta milhdes de pessoas no mundo todo. Sabendo das complicacdes e risco
gue esta pode causar a uma gravidez, um maior cuidado deve ser tomado com as
pacientes gestantes. O presente estudo teve por objetivo realizar um levantamento
bibliografico sobre interacdo farmaco anti-hipertensivo - alimento, a fim de colaborar
com os profissionais de saude de uma maternidade de referéncia localizada em
Fortaleza/CE. O trabalho se trata de um estudo documental sobre interacdes
farmaco anti-hipertensivo oral e alimento, que buscou as informacfes sobre
interacdes em revisao de literatura, utilizando as fontes Google Scholar, Scielo e
Medical Literature Analysisand Retrieval System on-line (Medline) a partir dos
descritores: interacdo farmaco — alimento, hipertenséo e gestacédo. Através de uma
tabela, evidenciou-se as possiveis interacdes entre os anti-hipertensivos utilizados
em um hospital de referéncia especializado no atendimento a gestantes, 0s
provaveis alimentos que sao causa dessas interacdes e como elas acontecem. Dos
19 farmacos anti-hipertensivos padronizados pelo hospital para atender as
gestantes, somente sete estdo isentos de interacdes com alimentos. A literatura nos
mostra que o tema merece uma atencdo redobrada para que sejam evitadas
guaisquer complicacBes aos pacientes.

Palavras-chave: Interacdo farmaco - alimento. Hipertensdo. Gestantes.
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1 INTRODUCAO

Na correria do dia a dia, o estresse, a ma alimentagéo, o sedentarismo e
o tabagismo, ligados ao fator genético, podem desenvolver uma doenca que
acomete varias pessoas no mundo todo, a chamada Hipertensdo Arterial Sistémica
(HAS) que é caracterizada por alteracBes sistémicas dos niveis pressoricos.
Geralmente ndo apresenta sintomas e oferece grandes danos a saude. As
sindromes hipertensivas desenvolvidas na gestacao trazem riscos e complicacdes a
saude da mae, como encefalopatia hipertensiva, faléncia cardiaca, danos aos rins,
coagulacdes e hemorragias e mais comumente causam a pré — eclampsia. Em
maiores complicacdes, pode causar também a morte fetal. Devido as variagées no
organismo da mulher, a gestacdo também pode ser um fator de causa da
hipertensdo (OLEGARIO, 2019; SANTOS, 2021).

Hipoxia placentaria € o nome dado a causa da hipertensdo na gestacéo,
sendo esta, caracterizada por uma alteracdo placentaria advir da liberacdo de uma
cascata de mediadores quimicos, que quando, em altas concentragcdes no sangue,
podem levar a lesdo de células endoteliais, que tem como funcédo revestimento de
veias e artérias (STORCH et al, 2017; OLEGARIO, 2019).

Para que seja diagnosticada com hipertensdo na gestacdo, a paciente
deve ter a pressdo arterial aferida frequentemente e por uma determinada
guantidade de dias, geralmente, trés vezes ao dia durante sete dias. Apos aplicar o
célculo de média dos valores apresentados pela paciente, o nivel pressorico deve
estar acima de 140x90 mmHg. As consequéncias dessa comorbidade ao atingir a
mae podem ser muito graves, além de trazer complicacdes que podem permanecer
mesmo apods a gestacdo, a HAS pode ser causa de Obito tanto para a mée quanto
para o bebé (MALACHIAS et al, 2016).

Interacdes entre farmaco e alimento/nutriente se definem por alteracées
gue ocorrem guando, tais elementos sdo administrados em concomitancia, podendo
ocasionar alteracbes farmacocinéticas, interferindo na absorcdo, distribuicao,
metabolismo e excre¢do e/ou farmacodinamicas. Os prejuizos a saude do paciente
podem ser imensuraveis, ocasionando desde reacfes adversas até respostas
toxicas (REBOUCAS, 2016).

Existem alguns tipos de interacdes farmaco - alimento que acontecem por
reacdes quimicas, seja de complexacdo ou mesmo precipitacdo. Tais interagdes sdo
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responsaveis pela diminuicdo da biodisponibilidade dos farmacos e consequente
falha no tratamento (LOMBARDO; ESERIAN, 2018).

As interacdes podem se distinguir em dois tipos: aumento e diminuicdo da
biodisponibilidade dos farmacos. Essa diminuicdo na biodisponibilidade se da,
principalmente, se o alimento for consumido proximo a administracdo de farmacos,
como por exemplo, do grupo das quinolonas, tetraciclinas, cefalosporinas,
macrolideos e penicilinas (HELD et al., 2013).

Um exemplo do aumento da biodisponibilidade do farmaco se da em
casos onde as cefalosporinas sdo administradas em concomitédncia com alguns
alimentos, podendo, inclusive, causar toxicidade no individuo (LOMBARDO &
ESERIAN, 2018).

A classe medicamentosa dos anti-hipertensivos em sua extensa cartela
de variagdes em principio ativo, mecanismos de acao e tempo de meia vida também
oferecem o risco de interagdo com alimento. O principal tratamento medicamentoso
oferecido aos pacientes hipertensos se trata de um diurético, a hidroclorotiazida, que
interage com alimentos comuns, como queijo, ovo e carne, podendo causar o
aumento da absorcdo do farmaco, sendo assim indicada sua administracdo duas
horas antes ou depois da alimentacdo (BACHMANN, 2004).

Visto as consequéncias das interacfes farmaco — alimento, o grupo de
pacientes gestantes exige uma atencao redobrada dos profissionais de saude,
buscando poupa-las de qualquer complicacdo e a fim de evitar as complicacbes
decorrentes das citadas interacdes (SANTOS, 2018).

Sendo assim, o0 presente estudo teve por objetivo fazer um levantamento
bibliografico sobre as possiveis interacdes farmaco - alimento, a fim de colaborar
com os profissionais de salude em geral, servindo como fonte de pesquisa, de forma
a contribuir com a seguranca e efetividade terapéutica das pacientes que se utilizam

de anti-hipertensivos na maternidade em estudo.

2 METODOLOGIA

O trabalho trata-se de uma pesquisa exploratéria e documental. Para que
o estudo tivesse desenvolvimento foi realizado um levantamento bibliogréafico para
avaliar possiveis interagbes entre farmacos anti-hipertensivos e nutrientes

administrados a gestantes em uma maternidade escola localizada em Fortaleza/CE.
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A Maternidade Escola em questao € um hospital de referéncia no atendimento
humanizado a saude da mulher e do recém-nascido para os 184 municipios do
Estado do Cear4, além de promover ensino, pesquisa e extensdo. Seus leitos ativos
colocam a disposicdo das pacientes do Sistema Unico de Satde (SUS) uma ampla
infraestrutura ambulatorial, cirdrgica, obstétrica, diagnéstica e de emergéncia nas
areas de Obstetricia, Ginecologia, Mastologia e Neonatologia. A instituicdo €
responsavel também pela formacédo de alunos de graduacdo e pés-graduacdo de
inimeros cursos de saude de instituicdbes de ensino superior, especialmente das
Residéncias Médica, de Enfermagem e Multiprofissional.

Para tal, a busca das publicacdes acerca da tematica se deu em marcgo
de 2021, utilizando as ferramentas de pesquisa: Google Scholar, Scielo e Medical
Literature Analysisand Retrieval System On-line (Medline). Como estratégias de
busca foram usadas de variadas maneiras 0s seguintes descritores: Interacao
farmaco — alimento; Hipertensdo; Gestacao.

Como critérios de inclusdo foram considerados artigos originais e
monografias abordando o tema, no periodo de 2012 a 2021, nos idiomas inglés e
portugués — brasileiro. Foram excluidos artigos que ndo continham texto completo e
publicacdes sobre interacdes de farmacos com plantas medicinais ou com nutrientes
cuja origem alimentar néo foi mencionada.

No total foram escolhidos 23 documentos, entre artigos e monografias.
Na sequéncia foi feita uma leitura minuciosa dos estudos e foram selecionados
somente 14, os que norteavam o objetivo da pesquisa.

Baseado na relacdo de medicamentos da referida maternidade escola, foi
elaborada uma tabela, na qual incluimos somente os farmacos anti-hipertensivos
gue sdo administrados via oral. Apresentamos também os que estdo livres de
interacdo com alimento, a fim de auxiliar na escolha da terapéutica.

De acordo com a Resolucdo N° 466, de 12 de dezembro de 2012, devido
a natureza documental do trabalho, ndo se fez necessario encaminhamento e
aprovacdo da pesquisa pelo comité de ética, sendo assim dispensado, por nao

trabalhar diretamente com pessoas.
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3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Temos uma diversidade de medicamentos que, comprovadamente,
interagem com alimentos. Um cldssico exemplo é a tetraciclina, que tem sua
absorcao interferida caso o paciente consuma leite ou seus derivados. A varfarina
tem sua atividade de distribuicdo no organismo alterada pela vitamina k. Algumas
interacbes agem diretamente na farmacocinética do farmaco, como o propranolol
gue tem sua eliminagcdo aumentada se administrado concomitantemente com dietas
hiperproteicas, assim como as dietas de alto pH que levam ao aumento da excre¢ao
de barbituricos, diuréticos, sulfonamidas, acido acetilsalicilico, aminoglicosideos e
penicilinas (HELDT et al, 2013; CZOGALLA et al, 2017; ZAREZADEH et al, 2020).

Nesse contexto, a literatura demonstra que existem varias formas de se
evidenciar as interacdes farmaco-alimento, sejam elas desde transformacdes
cinéticas ou dinamicas do farmaco ou nutriente, até o comprometimento nutricional
devido a administracdo de medicamentos. Nesses casos, a cinética se refere a
guantidade e disposicao do farmaco no organismo em suas fases de absorcao,
distribuicdo, metabolismo e excrecdo (GUIMARAES, 2013).

Na primeira fase, a alteracao de pH no trato gastrointestinal pode dificultar
0 processo de absorcdo dos farmacos ou dos nutrientes, tendo, portanto, na
administracdo de medicamentos por via oral, a facilitacdo deste tipo de interacao.
Competicdo por locais de absorcdo também pode causar dificuldades neste
processo, fazendo com que a absorcdo de um farmaco diminua em detrimento do
aumento do outro (OLIVEIRA et al, 2014).

Na distribuicdo, caso haja um numero limitado de sitios protéicos, €
esperada que haja competicdo entre farmaco e nutriente para fazer as ligacdes as
proteinas plasmaticas. Como exemplo, pode-se citar a reducdo das concentracdes
de albumina, que pode causar alteracdo na disponibilidade farmacoldgica de alguns
medicamentos (OLIVEIRA et al, 2014).

Os nutrientes também podem causar inibicdo ou inducdo enzimatica,
assim alterando a metabolizacdo do farmaco na fase de biotransformacdo. Em
situacbes como essa, tem-se que corrigir a administracdo de medicamentos e
nutrientes através de medidas de redugcdo de dose ou aumento do intervalo das
administracdes do farmaco (em casos de inibicdo enzimatica) ou aumento da dose

(em casos de inducéo) (OLIVEIRA et al, 2014).
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J4 no processo de excrecdo, as interacdes farmaco-alimento mais
comuns ocasionam aumento ou reducao da taxa de filtracdo glomerular, reabsorgao
tubular ou, ainda, alteracdo do pH urinéario, geralmente causadas pela administracao
de &cido acetilsalicilico (AAS) e barbitdricos, que sdo medicamentos &cidos em
associagcado com alimentos basicos como leite, vegetais e frutas (DANTAS, 2018).

As interagOes farmacodinamicas incluem alteragbes ocasionadas tanto
pelo farmaco quanto pelo nutriente podendo causar efeitos adversos. Estdo ligadas
aos mecanismos de ac¢ao do farmaco, agonismo e antagonismo e também inducéo e
inibicdo de enzimas, podendo gerar efeito toxico e também do nutriente, diminuindo
seu valor nutricional (HELDT et al., 2013).

A hipertensao arterial € uma doenca cronica, causa de grandes danos a
saude, podendo causar crises hipertensivas, problemas cardiovasculares e
cerebrovasculares. Tendo em vista a prevaléncia da Hipertensao Arterial Sistémica
(HAS) e o risco que as gestantes enfrentam ao se expor a esta comorbidade, se
fazem necessarios um maior cuidado e acompanhamento a este publico. Pensando
nisto, foi elaborada uma tabela onde se €& demonstrado os anti-hipertensivos
utilizados em um hospital de referéncia especializado em gestantes e as possiveis
interacdes que eles podem sofrer em contato com algum tipo de alimento (tabela 1).

Para compor a tabela foram usados os anti-hipertensivos orais
utilizados pela instituicdo. Foram excluidos aqueles medicamentos que sé&o
administrados via endovenosa por ndo apresentarem interacdo com 0s nutrientes

devido a sua via de administracao.
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Tabela 1. Possiveis interagdes entre farmacos anti-hipertensivos e nutrientes.

Medicamento Classe farmacolo6gica Alimento que interage Efeito Risco na gravidez Referéncia
Diltiazem Antagonistas de canais de N&o foram encontradas - C -
calcio interacoes
Anlodipino Antagonistas de canais de Toronja Aumento da biodisponibilidade C Bula
calcio
Nifedipino Antagonistas de canais de Toronja Elevacédo da concentragédo C Martins, 2003; Farkas et
calcio plasmatica, prolongamento da al., 2008; Salvi et al.,
acao; consequente 2010; Bula.
hipotenséo.
Atenolol Betabloqueadores Suco de laranja, pimenta Antagonismo e sinergia no D Bachmann, 2004; Bula
preta, gengibre efeito anti-hipertensivo
Carvedilol Betabloqueadores N&o foram encontradas - C -
interacdes
Metoprolol Betabloqueadores Bebidas tipo cola, gengibre, Antagonismo e sinergia no C Bachmann, 2004; Bula
papoula efeito anti-hipertensivo
Pindolol Betabloqueadores N&o foram encontradas - B -
interacdes
Propanolol Betabloqueadores Leite Aumento da biodisponibilidade C Bachmann, 2004; Bula
Captopril Inibidores da ECA Alimentos em geral Diminui a absorc¢ao D Bula
Enalapril Inibidores da ECA N&o foram encontradas - D -
interacdes
Losartana Antagonistas de receptores N&o foram encontradas - C (1° timestre) -
de angiotensina interacdes
D
(2° e 3° trimestre)
Espironolactona Diuréticos Leite e carne Retém potassio C Bachmann, 2004; Bula
Furosemida Diuréticos Abdbora, arroz, cenoura e Diminuigdo de sbdio C Bula
carne
Hidroclorotiazida Diuréticos Queijo, ovo e carne Aumenta a absorcéo D Bachmann, 2004; Bula
Clonidina Ativacéo dos receptores N&o foram encontradas - C -
alfa adrenérgicos interacdes
Metildopa Ativacéo dos receptores N&o foram encontradas - B -
alfa adrenérgicos interacdes
Hidralazina Vasodilatadores arteriais e Alimentos em geral Diminuigdo da C Bula

venosos

biodisponibilidade; reducéo do
efeito vasodilatador

Fonte: Proprio autor, 2021.
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4 CONSIDERAC}C)ES FINAIS

De acordo com a literatura, por manter pacientes internados,
polimedicados e que precisam ser alimentados, as interaces farmaco — alimento
ainda estdo muito presentes em ambito hospitalar, tendo como consequéncia
complicacdes clinicas e até perda total de terapias. Essas interacfes estdo mais
propensas ao se administrar medicamentos em concomitancia com algum tipo de
alimento ou mesmo préximo de refeicdes, podendo os farmacos interferir no
metabolismo nutricional, bem como algumas terapias podem se perder devido a
interferéncia por parte de nutrientes especificos.

Vistos os riscos, € necessario que as dietas nutricionais sejam estudadas
de acordo com a farmacocinética e a farmacodindmica dos farmacos, o
aprazamento dos medicamentos e as vias de administracéo prescritas. Os pacientes
devem ser alertados para que sigam rigorosamente sua dieta e os profissionais de
contato primario, como enfermeiros, recebam treinamento e estejam sempre atentos
as possiveis intera¢ées. E muito importante também que o farmacéutico esteja de

prontidao para orientacdes e seja consultado em qualquer duvida.
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