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RESUMO

Com o aumento da popularidade do consumo de plantas medicinais que se tem verificado ao
longo dos ultimos anos, torna-se importante o entendimento das potenciais interagoes entre
as plantas e os farmacos prescritos.

As plantas medicinais, habitualmente consideradas pela populagio como fazendo parte de
uma terapéutica natural e tradicionalmente segura, sao amplamente utilizadas pelos
portadores de doengas cronicas e em associagoes com diversos fairmacos. Entretanto,
apresentam potenciais interagoes com os medicamentos e, como tal, a sua utilizagdo nao
deve ser indiscriminada. As plantas contém diversos compostos biotivos e, como tal, podem
interagir com os farmacos, aumentando ou diminuindo os seus efeitos e podendo, assim,
comprometer as terapéuticas medicamentosas e colocar em risco a saude dos usuarios.

A presenca de potenciais interagoes entre as plantas medicinais e medicamentos ganha
maior relevancia no caso dos individuos polimedicados, onde a probabilidade de ocorréncia
de interagoes aumenta em larga escala, devido a presenca de varios farmacos administrados
em concomitancia com as plantas.

Este estudo objetivou caraterizar o perfil de utilizagdo de plantas medicinais por individuos
com mais de 65 anos, que facam terapéutica com antiagregantes plaquetarios,
anticoagulantes orais, antidiabéticos orais, antidislipidémcos ou anti-hipertensores,
pesquisando-se as potenciais interagoes entre as plantas medicinais consumidas e a
terapéutica medicamentosa instituida. Tal permitiu verificar a frequéncia de ocorréncia de
interagoes desta natureza na realidade populacional. Neste estudo pretendeu-se ainda avaliar
o conhecimento dos individuos acerca do potencial das plantas medicinais para interagir com
a medicagao habitual e a partilha de informagao acerca do consumo de fitoterapicos entre os
individuos e os seus médicos.

A coleta de dados para esta pesquisa foi realizada por meio de entrevistas, com aplicagao de
questionario contendo na sua maioria perguntas fechadas, referentes a caracterizagao
pessoal, terapéutica medicamentosa instituida, situagao patoldgica e sobre o uso de plantas
medicinais. Foram entrevistados 50 individuos, na faixa etaria de 66 a 86 anos, dos quais
56,0% do sexo masculino e 44,0% do sexo feminino.

A fim de se conhecerem as potenciais interagoes entre as plantas e os farmacos em estudo,
para analise dos resultados dos questionarios, foi realizada uma avaliagao da informacgao
bibliografica sobre interagoes constantes em livros e artigos pesquisados em varias fontes,

com que se construi tabelas que serao disponibilizadas neste trabalho.

Palavras-chave:

Interagoes planta-medicamento; plantas medicinais; fitoterapia; polimedicagao.



ABSTRACT

With the increase of the popularity of the consumption of medicinal plants that has been verified
along the last years, it becomes important the understanding of the potential interactions between
the plants and the drugs prescribed.

Medicinal plants, usually considered by the population as being part of a natural therapeutics and
traditionally safe, are widely used by patients with chronic diseases and in association with several
drugs. However, they present potential interactions with drugs and, as such, its consumption doesn’t
not have to be indiscriminate. The plants contain diverse bioactive compounds that can interact with
the medication, increasing or decreasing its effects and being able to compromise conventional
medication and put in risk the health of users. The presence of potential interactions between the
herbal products and drugs earns greater relevance in the case of the poly medicated individuals,
where the probability of occurrence of interactions increases on a large scale due to the presence of
several medications administered in concomitantly with the plants.

This study aimed to characterize the profile of herbal products consumption by individuals with more
than 65 years, which are treated with antiplatelet agents, oral anticoagulants, antiabetics and
antidislipidemic drugs. This allowed to verify the frequency of occurrence of interactions of this
nature in the population reality.In this study it was still intended to evaluate the knowledge of the
individuals concerning the potential of medicinal plants to interact with the conventional medication
and the share of information concerning the consumption of herbal products between the individuals
and its physicians.

Data collection for this research was accomplished by means of interviews, with questionnaire
application in its majority closed-ended questions referring to the personal characterization, medical
therapeutics instituted, health situation and the concomitant consumption of herbal products. 50
individuals were interviewed, in age group of 66 to 86 years, of which 56,0 % male and 44,0 %
female.

In order to identify the potential interactions between the plants and the drugs in study, for analysis
of the results obtained from these questionnaires, tables were prepared with bibliographical
information about herb-drug interactions and will be provide with this work.

Key-Words:

Herb-drug interactions, medicinal plants, herbal products, phytotherapy, polymedication.
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RASTREIO DE POTENCIAIS INTERACOES PLANTA-MEDICAMENTO NOS IDOSOS:
UMA EXPERIENCIA NA FARMACIA COMUNITARIA

I.INTRODUCAO

Ao longo dos séculos o Homem tem usado as plantas para fins medicinais, tendo-se
verificado um renascimento desta area nas Ultimas décadas (THOMAS et al., 2012).

Se a populagao dos paises mais pobres utiliza as plantas medicinais por tradi¢ao e auséncia de
alternativas economicamente viaveis, nos paises mais desenvolvidos observa-se um maior
uso de fitoterapicos influenciado pelo modismo de consumo de produtos naturais. Esta
moda favoreceu a difusao das promessas de cura através das plantas medicinais para diversas
patologias. O conceito mais perigoso introduzido foi o de que as plantas medicinais nao
representam qualquer risco para a saide humana por serem naturais e terem sido testadas
através de séculos de utilizagao pela populagao de todo o Mundo. A falta de informagoes
adequadas sobre as propriedades das plantas medicinais e o seu consumo concomitante com
medicamentos sao fatores preocupantes para a manutengao da salude dos seus usuarios
(VEIGA et al., 2005).

A automedicagao de plantas medicinais € particularmente preocupante quando é realizada
em conjunto com outros medicamentos, podendo levar a interagoes, que podem
comprometer os tratamentos e colocar em risco a vida. A automedicagao com plantas
medicinais nao deve ser, por isso, desprendida do necessario aconselhamento por parte de
um profissional de saude. A Organizagao Mundial de Saude (OMS) calcula que 80% da
populagao mundial recorre atualmente a medicamentos a base de plantas, nos cuidados de
saude primarios (NICOLETTI et al., 2007). Para além do uso intencional das plantas
medicinais, existem algumas delas que fazem ja parte do nosso quotidiano, muitas vezes
incluidas na alimentagao. Assim sendo, é importante que a populagio tome consciéncia dos
riscos a que é exposta quando consome este tipo de produtos associados aos medicamentos
da sua terapéutica. Existem ainda muitos doentes que nao informam o médico de que fazem
um uso de plantas em paralelo com o tratamento instituido pelo profissional de satde, o
que, ao verificar-se, poderia ajudar a evitar muitos dos problemas de interagoes verificados.
A ocorréncia de interagoes planta-medicamento pode ser maior que as interagoes entre
medicamentos, pois esses normalmente contém substancias quimicas simples, enquanto
quase todas as plantas contém misturas de substancias farmacologicamente ativas. No caso
duma preparagao com uma mistura de varias plantas, aumenta-se exponencialmente o risco
de interagao. Se a este facto se acrescentar um individuo polimedicado, entio estamos
perante um caso com elevado potencial de interagoes planta-medicamento.

Viérios fatores contribuem para a polimedicagao, mas os mais relevantes sao a presenga de

multiplas patologias, uma ocorréncia frequente em particular nos idosos. O aumento da
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esperanca média de vida da populagao é acompanhado pelo aumento da prevaléncia de
patologias como hipertensao arterial, diabetes mellitus, dislipidémias e alteragdes na
hemostase (SILVA e HAHN, 201 1). Os usudrios de plantas medicinais e/ou medicamentos
fitoterapicos sao, predominantemente, as pessoas idosas, que utilizam outros medicamentos
como tratamento principal nestas doengas cronicas (ERNEST et al., 1995). Assim, os idosos,
frequentemente polimedicados, tornam-se o principal alvo de preocupagao no que respeita
as interagoes planta-medicamento. De forma a evitar efeitos prejudiciais na saide dos
doentes, é necessario conhecer quais as interagoes relevantes entre plantas e medicamentos,

e a probabilidade destas ocorrerem.

A Monografia apresentada fara inicialmente referéncia ao tipo de interagoes que podem
ocorrer entre as plantas e os medicamentos e suas consequéncias. Serao também
apresentados os resultados da pesquisa bibliografica sobre quais as plantas que interagem
com farmacos antiagregantes plaquetarios, antiacoagulantes orais, antidiabéticos orais,
antidislipidémicos e anti-hipertensores. Seguidamente serao expostos os resultados dos
questionarios colocados a populagao acerca do seu consumo de plantas medicinais, o foco
principal deste estudo. O objetivo principal € a identificacio de potenciais interagdes em
contexto real, na populagao idosa, e andlise da frequéncia destes eventos. Pretende-se
também verificar qual o atual consumo de plantas medicinais pelos idosos e se os resultados
da terapéutica medicamentosa poderao estar a ser condicionados por este consumo. Este
estudo tem ainda como finalidade verificar a sensibilidade atual da populagao idosa para os
riscos inerentes ao uso de plantas medicinais e avaliar o conhecimento dos médicos acerca

do uso destes produtos por parte dos seus utentes.

2. PLANTAS MEDICINAIS

2.1 Definicoes

Planta medicinal é todo o vegetal que contém, num ou em varios de seus érgaos, substancias
que podem ser usadas para fins terapéuticos, ou precursores de substancias utilizadas para
tais fins. Chama-se farmaco a porgao da planta onde estio aos 6rgiaos vegetais nos quais

estas substancias ocorrem em quantidades superiores, e por isso a por¢ao usada na

fitoterapia (OLIVEIRA et al., 2003).

2.2 Aspetos Historicos e Evolucao do Uso das Plantas Medicinais
O conhecimento sobre as plantas sempre tem acompanhado a evolugao do Homem através

dos tempos. As primitivas civilizagoes cedo se aperceberam da existéncia, ao lado das plantas
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comestiveis, de outras que, ao serem experimentadas no combate a doenga, revelaram,
embora empiricamente, o seu potencial curativo. Toda essa informagao foi transmitida, de
inicio oralmente, de geragdo em geragao, para depois, com o apareceimento da escrita,
passar a ser compilada e guardada (CUNHA, 2010).

Consideram-se como primeiros documentos escritos as placas de barro, onde se
encontravam copiados documentos sibéricos e babilonicos, datando alguns mais de 3000
anos antes da era crista. O Papiro de Ebers, que data da primeira metade do século XVI
antes de Cristo, ficou conhecido como o primeiro tratado médico Egipcio. Na Grécia,
Teofrasto (372-285 antes de Cristo), no seu tratado “Histéria das Plantas” faz a descrigao
botanica e descreve os efeitos toxicologicos e curativos de centenas de plantas. A obra de
Dioscorides intitulada “De Materia Medica”, do ano 78 da nossa era, descreve cerca de 600
produtos vegetais, animais e minerais, com indicagoes do seu uso médico. Esta obra tao
completa foi guia de ensino no mundo Romano e Arabe e teve influéncia até ao século XVIII
(CUNHA, 2010).

A partir da publicagao, em 1673, da “Histoire géneral des Drogues”, pelo Farmacéutico
Pierre Pomet, entra-se num periodo cientifico do uso das plantas medicinais ao adoptar,
nessa obra e noutras que se seguiram, a classificagao e a discricao taxonomica, o que se
traduziu numa identificagao botanica mais precisa para os farmacos.

A partir do século passado, com o isolamento dos constituintes dotados de agao
farmacologica, entra-se numa nova fase da utilizagao cientifica das plantas medicinais, com a
substituicao progressiva destas e dos seus extratos, pelos compostos reconhecidos como
responsaveis pela sua agao farmacologica (CUNHA, 2010).

As correlagoes entre a estrutura quimica dos constituintes ativos e a sua agao fisiologica
comecam a fazer-se, dando origem a descoberta de novas moléculas naturais de elevada
atividade farmacolégica (CUNHA, 2010).

O desenvolvimento da quimica analitica aumentou consideravelmente os conhecimentos das
plantas medicinais e o controlo de qualidade destes produtos.

Mesmo tendo em conta toda a investigagao até agora realizada, esta acaba por ser uma
pequena parte do que, até ao momento, ainda esta por fazer, jA que existe um grande
numero de plantas nao estudadas (CUNHA, 2010).

Apesar dos milénios de experiéncia, a Fitoterapia ainda esta numa fase incipiente, se
tivermos em conta o seu potencial, devido a imensidio de plantas que crescem a face da

Terra, dentro das quais apenas uma infima parte é utilizada.
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A atengao dirigida pelas autoridades e administragoes de salde para o uso de plantas
medicinais aumentou consideravelmente nos Ultimos anos. Incentivo em investimentos
publicos em plantas medicinais tem sido feito pela OMS desde 1978, observando-se
crescente aceitagao da fitoterapia por profissionais dos Cuidados Basicos de Saude, assim

como a observagao do aumento do seu uso pela populagao (HOMAR, 2005).

2.3 Aspetos Etico-Legais do Uso de Plantas

Para que o uso das plantas medicinais possa ser feito da melhor forma é necessario que haja
garantia da qualidade dos produtos, garantia de seguranca em relagao a efeitos tdxicos e
conhecimento sobre efeitos secundarios, interacoes, contraindicacoes e outros, e também a
existéncia de ensaios farmacolégicos e experimentagao clinica que demonstrem a eficacia
dos fitoterapicos. A OMS e a Uniao Europeia tém emitido diretrizes neste sentido, o mesmo
se passando com a Agéncia Europeia do Medicamento, que criou em 1977 um grupo de
trabalho sobre medicamentos a base de plantas, o Working Group on Herbal Medicinal
Products (CUNHA, 2010). Em Portugal, foi criado o Observatério de Interagdes Planta-
Medicamento (OIPM) na Faculdade de Farmacia da Universidade de Coimbra, em 2011,
projeto que tem por objetivo o estudo e avaliagao de interagoes entre plantas e
medicamentos, detetadas no nosso pais. Nesse sentido, o OIPM desenvolve estratégias de
divulgacao, sensibilizagdo e de prevencio de interagoes. Este organismo é também
responsavel por receber as notificagoes relativas aos efeitos adversos com produtos de
origem natural, que ocorram em Portugal (OBSERVATORIO DE INTERACOES PLANTA-
MEDICAMENTO, 201 3a).

3. INTERAGOES PLANTA-MEDICAMENTO

3.1 Classificacdo das Interacoes

As interagoes entre farmacos e os componentes quimicos presentes nas plantas podem
causar alteragoes farmacologicas ou toxicologicas do farmaco, podendo ser classificadas em
dois grupos: interagoes farmacodinamicas, que levam a ampliagido ou redugio do efeito
esperado no farmaco devido ao sinergismo ou antagonismo, respetivamente; e interagoes
farmacocinéticas, que produzem alteragdes nos parametros que descrevem os processos de
absorcao, distribuicao, metabolismo e excrecio do farmaco, gerando perfis de
concentragoes plasmaticas dos farmacos alteradas, que podem resultar em efeitos
farmacolégicos ampliados ou reduzidos (OLIVEIRA e COSTA, 2004).

As interagoes farmacocinéticas planta-medicamento que ocorrem ao nivel da absorgao

podem causar a redugao ou aumento da quantidade de farmaco absorvido, ou a velocidade
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de absor¢ao, resultando na diminuicdo ou aumento da intensidade do efeito farmacolégico
obtido. Os compostos fitoquimicos também podem interagir com transportadores de
proteinas ATP dependentes, como a glicoproteina-P intestinal e outras proteinas que
facilitam o efluxo do farmaco, alterando a sua biodisponibilidade. No entanto, a interagao
planta-firmaco de ocorréncia mais comum relatada na literatura consiste na alteragao da
metabolizagdo do farmaco, devido a compostos de plantas que causam indugao ou inibigao
das enzimas responsaveis pelo metabolismo dos farmacos. Como resultado, pode-se
observar a exacerbagao dos efeitos farmacologicos do farmaco e o surgimento de efeitos
adversos normalmente nao manifestados quando o farmaco é administrado isoladamente,
ou, contrariamente, o efeito do farmaco pode ser diminuido, nao se verificando os efeitos

terapéuticos esperados (OLIVEIRA e COSTA, 2004).

3.2 Interacoes com Antiagregantes Plaquetarios e Anticoagulantes Orais

Os farmacos que interferem na hemostase, nomeadamente pela diminuicao da coagulagao
sanguinea e agregagao plaquetar, sao usados na profilaxia das tromboses ou da extensao dos
trombos ja existentes na circulagio (CARAMONA et al., 2013).

O potencial para interagoes sérias entre plantas e medicamentos é particularmente
importante para farmacos com margem terapéutica estreita, como os antiagregantes e
anticoagulantes. Existem muitas plantas com potencial para interagir com estes farmacos, o
que torna fundamental uma atenta vigilancia dos doentes (SILVA et al., 2013).

Algumas das plantas que interagem com os farmacos antiagregantes e anticoagulantes
contém cumarinas ou salicilatos, que podem ter efeitos anticoagulantes, antiagregantes ou
fibrinoliticos, dos quais se pode esperar que aumentem os efeitos dos farmacos
administrados concomitantemente; outras podem aumentar a resposta dos firmacos por
inibicao das enzimas metabolizadoras destes. Existem algumas plantas que podem diminuir a
resposta destes farmacos em resultado da indugao de enzimas hepaticas metabolizadoras
dos farmacos em questao, ou por possuirem efeitos procoagulantes, como é o caso das
plantas que contém vitamina K (SILVA et dl., 2013).

A interagao das plantas com estes farmacos implica uma alteragao no sistema hemostatico,
podendo levar a graves consequéncias, pela alteragao do International Normalized Ratio (INR).
No caso da agao dos farmacos ser potenciada, com consequente aumento do INR, poderao
ocorrer eventos hemorragicos, manifestados em estado inicial, por exemplo, por pequenas
hemorragias gengivais e nasais e facilidade de aparecimento de hematomas, podendo levar,

em casos mais graves, a sérios eventos hemorragicos. A diminuicao de resposta destes
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farmacos podera diminuir o INR e resultar em eventos tromboembdlicos, com graves
consequéncias (SILVA et al., 2013).

A melhor forma de proteger os doentes contra os efeitos adversos resultantes das
interagoes farmacocinéticas e/ou farmacodinamicas da planta com estes farmacos é a

monitorizagao regular do INR (SILVA et al., 2013). (Anexo |)

A pesquisa e avaliagao criteriosa da informagao recolhida sobre potenciais interagoes planta-
medicamento, constante em livros e artigos pesquisados em varias bases de dados, permitiu
a identificacao de 105 espécies de plantas medicinais com potencial para interagir com
farmacos antiagregantes plaquetdrios e anticoagulantes orais, 88 delas podendo aumentar o
efeito dos farmacos, |13 com capacidade para diminuir esses efeitos e 4 com possibilidade de

os aumentar ou diminuir, dependendo do farmaco usado. (Anexo Il)

3.3 InteracGes com Antidiabéticos Orais

A diabetes tipo 2 é uma doenga croénica caracterizada por varios disturbios metabolicos que
levam a um quadro hiperglicémico. Os antidiabéticos orais representam a terapéutica mais
adotada, em adicao as mudangas de estilo de vida. Quando nao tratada corretamente, a
diabetes ¢ altamente prejudicial. Os niveis elevados de glicémia sao uma das principais causas
de cegueira, retinopatia, nefropatia, neuropatia, amputagdo dos membros inferiores,
disturbios cardiovasculares, hipertensao e enfarte agudo do miocardio. No caso de se
verificarem niveis de glicémia demasiado baixos, corre-se o risco de uma hipoglicémia grave,
podendo levar a um quadro de choque hipoglicémico, e até a morte. Assim, € essencial o
controlo dos niveis de glicémia nestes doentes, mantendo estes valores em determinados
intervalos aceitaveis (CARVALHO et al., 2005). (Anexo |)

Algumas das plantas que interagem com os firmacos antidiabéticos possuem agao
hipoglicemiante, diminuindo os niveis glicémia e, aumentando, assim, por efeito sinérgico, o
efeito dos referidos farmacos. Outras plantas podem aumentar a resposta dos farmacos por
inibicao das enzimas metabolizadoras destes, aumentando a permanéncia dos farmacos no
organismo. Existem algumas plantas que podem diminuir a resposta destes em resultado da
diminuicao da absor¢ao dos farmacos em questao, ou por possuirem efeito hiperglicémico.
Os doentes com administragao concomitante deste tipo de farmacos e de plantas medicinais
devem controlar frequentemente os seus niveis de glicémia, a fim de se evitarem graves
consequéncias resultantes da alteragao destes valores, devendo estes ser informados sobre

as potenciais agoes das plantas sobre a terpéutica instituida.
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Dos dados coletados, pela pesquisa de potenciais interagoes planta-medicamento em livros e
artigos de varias bases de dados, constam 47 espécies de plantas medicinais com potencial
interagao com farmacos antidiabéticos de toma oral, das quais 44 delas podendo aumentar o
efeito dos farmacos, 2 com capacidade para diminuir esses efeitos e | com possibilidade de

os aumentar ou diminuir, dependendo do farmaco envolvido. (Anexo lll)

3.4 Interacoes com Andislipidémicos

E bem sabido que a hipercolesterolémia, nomeadamente a custa das LDL (Low-density
lipoproteins), € um importante fator na patogénese das doencas cardiovasculares de natureza
aterosclerotica. Apesar da dieta preconizada e do exercicio fisico aconselhado, nem sempre
se consegue uma redugao significativa das concentragoes do colesterol, pelo que
frequentemente se recorre aos farmacos. Destes, sao de referir especialmente as estatinas e
os fibratos (CARAMONA et al., 2013).

Algumas das plantas que interagem com os farmacos antidislipidémicos possuem uma agao
hipolipidémica, reduzindo os niveis de colesterol no sangue e, portanto, aumentando, por
efeito sinérgico, o efeito dos referidos farmacos. Outras plantas podem aumentar a resposta
dos farmacos por inibicio das enzimas metabolizadoras destes, aumentando a sua
permanéncia no organismo, levando, deste modo, a um aumento da frequéncia e gravidade
das reacoes adversas dos farmacos em questio. Um caso frequente do aumento da
permanéncia das estatinas no organismo ¢é a rabdomiolise, e consequentes dores musculares.
(MAGALHAES, 2005).

Existem algumas plantas que podem diminuir a resposta destes firmacos, em resultado da
inducao das enzimas hepaticas metabolizadoras destes, promovendo a sua eliminagao e
comprometendo, assim, a terapéutica.

Doentes com administragao concomitante de antidislipidémicos e plantas medicinais devem
controlar os seus niveis de colesterol, de modo a assegurar que a sua terapéutica esta a ser
efetiva. Os doentes medicados com estatinas deverao também fazer controlo da
creatinoquinase, uma vez que € esta enzima a responsavel pela rabdomiolise relacionada com
as estatinas, podendo estar aumentada devido a interagoes planta-medicamento

(MAGALHARES, 2005). (Anexo I)

A informagao recolhida na literatura, sobre potenciais interagcoes planta-medicamento,
permitiu a identificacdo de 37 espécies de plantas medicinais com potencial para interagir
com farmacos antidislipidémicos, 32 delas podendo aumentar o efeito dos farmacos e 5 com

capacidade para diminuir esses efeitos. (Anexo V)
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3.5 Interacoes com Anti-hipertensores

A hipertensao arterial constitui um dos principais fatores de risco de doenga coronaria,
insuficiéncia cardiaca, acidentes vasculares cerebrais e nefroangioesclerose. Dai que os anti-
hipertensores representem um importante grupo de substancias na prevencao da elevada
morbilidade e mortalidade associadas a estas situagoes e que a sua agao tenha um papel
importante na diminuigao dos riscos associados a hipertensao (CARAMONA et al., 2013).
Algumas plantas que interagem com estes farmacos, podem diminuir a sua resposta, em
resultado da indugao das enzimas hepaticas metabolizadoras dos farmacos em questao,
promovendo a sua eliminagdo e comprometendo, assim, a terapéutica. Existem plantas que
tém também a capacidade de condicionar negativamente o efeito do farmaco, por serem
detentoras de uma agao hipertensiva. Ambos os casos podem contribuir para um aumento
exagerado da pressao arterial e causar sintomas como tonturas, visao turva, dor de cabega,
confusao, sonoléncia e falta de ar, podendo, em casos graves, levar a lesées dos érgaos-alvo,
sendo que o coragao, cérebro e rins sao particularmente vulneraveis (LONGO et al., 2012).
Varias das plantas que interagem com os anti-hipertensores podem ainda aumentar a
resposta dos farmacos por inibicao das enzimas metabolizadoras destes, aumentando a sua
permanéncia no organismo. Outras plantas que interagem com os farmacos anti-
hipertensores possuem acao hipotensiva, reduzindo a pressao arterial, aumentando, por
efeito sinérgico, o efeito dos referidos farmacos. Estas interagdes podem levar a diminuicao
exagerada da pressao arterial, causando, por exemplo, tonturas, disturbios de concentragao
e sincope; em casos graves podera ocorrer um choque hipotensivo, que acontece quando a
pressao do sangue nas artérias € insuficiente para manter a irrigagao dos tecidos. Existem
plantas com propriedades diuréticas, que podem interagir sinergicamente com os anti-
hipertensores diuréticos, com possibilidade de originar desiquilibrios eletroliticos, como a
hipocaliémia, no caso dos diuréticos tiazidicos e da ansa, podendo causar situagoes de
astenia, fadiga, mialgias, arritmias, paralisias musculares, caimbras e espasmos; uma
hipocaliemia grave € uma emergéncia médica potencialmente fatal (LONGO et al., 2012).

Os doentes que tomam, concomitante, farmacos anti-hipertensores e plantas devem medir a
sua pressao arterial com frequéncia, de modo a assegurar que os seus valores se encontram
dentro do intervalo considerado normal. Os doentes medicados com diuréticos deverao
também ser sujeitos a analises sanguineas, uma vez que certas concentragoes idnicas

poderao estar alteradas, por interagao dos farmacos tomados com as plantas. (Anexo |)

Dos dados coletados, através da pesquisa sobre potenciais interagoes planta-medicamento,

constam 40 espécies de plantas medicinais com potencial para interagir com farmacos anti-
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hipertensores, 23 delas podendo aumentar o efeito dos farmacos, 5 com capacidade para
diminuir esses efeitos e 22 com possibilidade de os aumentar ou diminuir, dependendo do

farmaco envolvido. (Anexo V)

4. ESTUDO SOBRE O CONSUMO DE PLANTAS MEDICINAIS E POTENCIAIS
INTERACOES PLANTA-MEDICAMENTO NA POPULAGCAO IDOSA
4.1Material e Métodos

O levantamento de dados para este estudo foi realizado entre margo e junho do presente
ano, na Farmacia Resende, em Valega, freguesia do Concelho de Ovar, através de entrevistas
aos seus utentes, tratando-se de um estudo observacional e transversal.

Foram incluidos no estudo todos os individuos com idade superior a 65 anos e que fazem
terapéutica farmacoloégica com, no minimo, um medicamento antiagregante plaquetar,
anticoagulante oral, antidiabético oral, antidislipidémico ou anti-hipertensor.

A selecao dos individuos foi realizada aleatoriamente, apos atendimento na farmacia, quer
para dispensa de medicamentos ou medicao de parametros bioquimicos ou fisiologicos,
sendo questionado a cada utente a sua idade e os medicamentos consumidos. No caso de
terem mais de 65 anos e ser mencionado algum farmaco incluido nos grupos farmacologicos
acima referidos, procedeu-se a entrevista, com aplicagao de um questionario contendo na
sua maioria perguntas fechadas, anotadas pelo pesquisador, referentes a caracterizagao
pessoal (género, idade, local de residéncia e grau de escolaridade), terapéutica
medicamentosa instituida, situagao patologica (valores dos parametros bioquimicos e
fisiologicos que devem ser monitorizados na sua patologia), sobre o consumo de plantas
medicinais (tipos de preparagoes consumidas, frequéncia de consumo, plantas consumidas,
situagoes em que ¢é feito o consumo e sua fonte de indicagao), sobre o conhecimento prévio
das potenciais interagdes planta-medicamento por parte dos individuos questionados e
conhecimento do médico acerca do consumo de plantas pelo préprio individuo e ainda
sobre a importancia deste tipo de estudos para o individuo questionado e a utilidade da
informagao transmitida acerca das interagoes planta-medicamento. (Anexo VI)

Em cada entrevista foi também assinado, pelo questionado, um termo de consentimento
livre e informado, onde se inclui a explicagao do estudo realizado e seus objetivos. Incluem-
se ainda os direitos do entrevistado e os contatos do entrevistador. (Anexo VII)

Durante a entrevista foram transmitidas nogdes sobre as possiveis interagoes planta-

medicamento.
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Para identificio de potenciais interagdes planta-medicamento, procedeu-se a consulta das
tabelas contidas em anexo nesta Monografia, onde constam as plantas envolvidas em
potenciais interagoes com os diferentes farmacos. Perante a identificagdo de potenciais
interagoes, informou-se o questionado sobre a possibilidade de interagio das plantas
consumidas com os medicamentos da sua terapéutica, dando-se os conselhos necessarios
para um melhor controlo da sua patologia e uso racional das plantas.

Por fim foi feita uma andlise estatistica dos dados recolhidos.

Foram entrevistados 50 individuos, residentes em Valega, Avanca ou Ovar, na faixa etdria de
66 a 86 anos (média de idade dos entrevistados = 73 anos), dos quais 56,0% do sexo
masculino e 44,0% do sexo feminino. Verificou-se que 24,0% dos questionados nao tém
escolaridade, 62,0% tém escolaridade correspondente ao |° ciclo de ensino, 4,0% ao 2° ciclo,
8,0% ao 3° ciclo, 2,0% ao ensino secundario e nenhum frequentou o ensino superior.

No estudo foram envolvidas 162 avaliagoes de interagoes de medicamentos com plantas,
correspondentes a: 26 com antiagregantes plaquetarios, 6 com anticoagulantes orais, 32 com

antidiabéticos orais, 32 com antidislipidémicos e 66 com anti-hipertensores.

4.2 Resultados

4.2.1 Consumo de Plantas Medicinais

86,0% dos entrevistados referiu consumir algum tipo de planta medicinal, sendo consumidas
59 espécies diferentes, aplicadas em 160 usos distintos. Na figura abaixo podem-se verificar

as espécies consumidas e o niumero de usos associado a cada uma delas.

Figura | — Proporcao do Consumo das Diferentes Espécies de Plantas Medicinais Incluidas no Estudo
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As plantas medicinais foram consumidas em infusdes (55,2%), na alimentagao (14,3%), em
medicamentos a base de plantas (14,3%), em sumos (5,4%), em suplementos a base de
plantas (5,4%) e a propria planta, por si s6 (5,4%).

Estas plantas foram consumidas por habito (60,3%), outras sempre que o individuo conhece
uma planta que possa auxiliar no tratamento da sua patologia (29,3%), outras ainda por
prescricao médica (6,9%) e algumas para prevencao de patologias (3,5%).

As plantas medicinais foram consumidas por iniciativa propria/gosto pessoal (48,0%), outras
tiveram como fonte de indicagio o aconselhamento familiar (18,0%), o aconselhamento
farmacéutico (12,0%), os meios de comunicagao, como a televisao, jornais, revistas e
folhetos informativos (12,0%), a consulta médica (8,0%) e a pesquisa na Internet (2,0%).
Quanto a frequéncia do consumo das plantas medicinais referidas, 55,8% dos entrevistados
consomem as plantas diariamente, 27,9% entre 2 a 6 vezes por semana, 4,7% semanalmente

e |1,6% quinzenalmente.

4.2.2 Potenciais Interacoes Planta-Medicamento

Foram encontradas 102 potenciais interagoes planta-medicamento, o que corresponde a
uma média de 2,4 interagoes por individuo que consome algum tipo de planta medicinal.

Em 69,8% dos individuos que consomem plantas foi identificado algum tipo de potencial
interagao planta-medicamento, correspondendo a 60,0% do total de individuos questionados.
As plantas medicinais envolvidas nas potenciais interagoes foram consumidas em infusoes
(50,0%), na alimentagao (17,5%), em medicamentos a base de plantas (15,2%), em
suplementos a base de plantas (6,5%), a propria planta, por si s6 (6,5%) e em sumos (4,3%).
Estas plantas foram consumidas por habito (55,8%), outras com o intuito de auxiliar no
tratamento da patologia do individuo (32,6%), outras ainda por prescricaio médica (6,9%) e
algumas para prevencao de patologias (4,7%).

As plantas medicinais envolvidas nas potenciais interagoes foram consumidas por iniciativa
propria/gosto pessoal (37,9%), outras tiveram como fonte de indicagdo o aconselhamento
familiar (18,9%), os meios de comunicagao, como a televisao, jornais, revistas e folhetos
informativos (16,2%), o aconselhamento farmacéutico (13,5%), a consulta médica (10,8%) e
também a pesquisa na Internet (2,7%).

Quanto a frequéncia do consumo das plantas medicinais responsaveis pelas potenciais
interagoes, 56,7% dos entrevistados tém um consumo didrio destas, 30,0% consomem as

plantas entre 2 a 6 vezes por semana, 3,3% semanalmente e 10,0% quinzenalmente.
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4.2.2.1 Tipos de Potenciais Interacoes

Das 102 potenciais interagoes planta-medicamento identificadas, 78,4% correspondem a
potenciais interagoes com efeitos potenciadores sobre a agao do firmaco e 21,6%
correspondem a potenciais interagoes que levam a diminuicdo da agao do farmaco

envolvido.

4.2.2.2 Interacoes por Grupo Farmacoldgico

Foram identificadas 26 potenciais interagoes planta-medicamento envolvendo
antiagregantes plaquetarios (o que correponde a 25,5% do total das potenciais
interagoes identificadas), 3 potenciais interagoes envolvendo anticoagulantes orais
(correspondendo a 2,9% das potenciais interagoes), | lenvolvendo antidiabéticos orais
(10,8% do total de potenciais interagoes), 18 envolvendo antidislipidémicos (17,7% das
potenciais interacoes) e 44 potenciais interagoes envolvendo anti-hipertensores

(correspondendo a 43,1% das potenciais interagoes).

- Tipos de Interagdes por Grupo Farmacolégico:

Dentro das potenciais interacoes identificadas envolvendo antiagregantes
plaquetarios, 84,6% sao interagoes potenciadoras da agao firmaco, enquanto que
15,4% correspondem a interagoes redutoras dos efeitos do farmaco.

No caso das potenciais interagoes identificadas com os anticoagulantes orais, 66,7%
sao interagoes potenciadoras dos efeitos do firmaco, enquanto que 33,3% das
interacoes podem levar a diminui¢ao da agao do farmaco.

No que respeita as potenciais interagoes envolvendo os antidiabéticos orais, 90,9%
das interagoes identificadas podem levar a um aumento da resposta do farmaco,
enquanto que 9,1% delas podem diminuir a resposta do farmaco.

Considerando as pontenciais interagoes com farmacos antidislipidémicos, 72,2% sao
interagoes potenciadoras da agao farmaco, enquanto que 25,9% correspondem a
interagoes redutoras dos efeitos do farmaco.

Relativamente aos anti-hipertensores, 75,0% das potenciais interagoes planta-
medicamento identificadas, sao potenciadoras do efeito do farmaco, enquanto que

25,0% correspondem a interagoes que podem diminuir a resposta do farmaco.

4.2.2.3 Plantas Medicinais Envolvidas

Das 59 espécies de plantas medicinais consumidas, 29 delas estao envolvidas em algum

tipo de interacdo com medicamentos. Na figura abaixo podem-se verificar as espécies
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onde foram identificadas potenciais interagdes e o numero de interagdes associado a

cada uma delas.

Figura 2 — Numero de Potenciais InteragSes Identificadas por Espécie de Planta Medicinal

- Tipos de Interacoes por Espécie de Planta Medicinais

Através da figura abaixo exposta pode-se verificar o nimero e tipos de interagoes
identificados, por cada espécie de planta medicinal responsavel por potenciais

interagoes com os medicamentos.

Figura 3 — Tipos de Potenciais Interacdes Identificadas por Espécie de Planta Medicinal
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- Tipos de Interacdes por Especie de Planta Medicinal nos Diferentes Grupos

Farmacolodgicos:

Através das figuras abaixo expostas pode-se verificar o numero e tipos de

potenciais interagoes identificadas por planta, em cada grupo farmacolégico.

Figura 4 — Tipos de Potenciais Interagoes Identificadas com Antiagregantes Plaquetarios
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Figura 5 — Tipos de Potenciais Interagoes Identificadas com Anticoagulantes Orais
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Figura 6 — Tipos de Potenciais Interagoes Identificadas com Antidiabéticos Orais
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Figura 7 — Tipos de Potenciais Interagoes Identificadas com Antidislipidémicos
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Figura 8 — Tipos de Potenciais Interagoes Identificadas com Anti-hipertensores
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4.2.3 Conhecimento dos Médicos Acerca do Consumo de Plantas Medicinais dos Seus

Dos individuos que consomem plantas medicinais, 72,1% nunca informaram o seu médico

acerca deste consumo. Em relagao aos indviduos com potenciais interagoes entre as plantas

medicinais consumidas e a sua terpéutica medicamentosa, 70,0% deles também nunca

comunicaram esta informagao ao seu médico.

As razoes apontadas para a nao partilha desta informagao ao médico foram varias. 41,9% dos

individuos nunca transmitiram esta informagao ao seu médico por nunca se terem lembrado

de falar deste assunto com ele; 22,6% dos individuos, apos reflegao, consideraram irrelevante

esta informagao para o seu médico; 19,4% nunca falaram com o seu médico sobre este

asunto por este nunca os ter questionado sobre tal; 9,7% consideraram que se é um
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produto natural entao nao lhe esta associado qualquer problema e 6,5% nunca contaram por

receio de que o seu médico nao seja de acordo com a toma deste tipo de produtos.

4.2.4 Controlo das Patologias

Considerando a totalidade dos individuos questionados, verificou-se que 54,0% deles nao
apresentam a sua patologia controlada. No que respeita aos individuos com potenciais

interagoes planta-medicamento, este valor é de 63,3%.

4.2.5 Conhecimentos Prévios do Potencial de Interacao Entre Plantas e Medicamentos

Da totalidade dos entrevistados 54,0% nao possuiam conhecimento prévio acerca da
possibilidade de interagao entre plantas medicinais e medicamentos. Dos individuos que
consomem plantas medicinais, 51,2% nao tinham conhecimento da possibilidade de interagao
das plantas medicinais consumidas com os medicamentos usados na sua terapéutica. Dentro
dos individuos com potenciais interagoes planta-medicamento, 46,7% também nao possuiam

este conhecimento prévio.

4.2.6 Importancia Atribuida, pelos Entrevistados, a Estudos de Interacdes Planta-

Medicamento e Utilidade das Informacoes Transmitidas

98,0% dos questionados consideraram importante ou muito importante a realizagao deste
tipo de estudos de avalicdo de interagoes entre plantas medicinais e medicamentos. 100%

dos individuos consideraram a informacgao transmitida, acerca deste tema, util ou muito util.

4.3 Discussdo dos Resultados

Relativamente ao consumo de plantas medicinais, pode verificar-se que esta € uma pratica
frequente na populagao estudada (86% dos entrevistados consomem plantas medicinais).
Pode constatar-se que sao diversas as espécies de plantas consumidas (59 espécies
diferentes), sendo a Melissa officinalis L. a planta mais consumida (com |1,9% dos usos totais
atribuidos as plantas). Verifica-se ainda que as preparagoes de plantas medicinais mais
consumidas sao as infusoes (55,2% do total de preparagoes consumidas) e que a alimentagao
ocupa também uma posigao importante no consumo de plantas medicinais (14,3%). As
plantas sao maioritariamente consumidas por habito (60,3%) e o recurso a plantas medicinais
para tratamento de patologias tem um papel representativo no que respeita as situagoes em
que estas consomem (29,3%). A maior parte das plantas medicinais € consumida por
iniciativa propria do individuo (48,0%), seguindo-se o aconselhamento familiar, como uma
importante fonte de indicagio de plantas medicinais (18,0%); os meios de comunicagao,

como a televisao, revistas, jornais e folhetos informativos sao responsaveis por alguma parte
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do consumo de plantas, bem como o aconselhamento farmacéutico (cada um deles
representando 12,0% das fontes de indicagao das plantas medicinais consumidas); pode ainda
verificar-se que a presricao médica de plantas medicinais nao constitui uma relevante fonte
de indicagao para o seu uso (8,0%) e que a Internet nao tem grande relevancia na indicagao
do uso de plantas medicinais entre os individuos entrevistados (2,0%). Pode ainda referir-se
que o consumo de plantas é feito na grande maioria diariamente (27,9%).

No que respeita as potenciais interagoes, pode constatar-se que existem, em média, 2
potenciais interagoes, entre as plantas medicinais consumidas e os medicamentos da
terapéutica instituida, por cada individuo que consome plantas medicinais, sendo verificadas
102 potenciais interagoes no total do estudo, um numero bastante elevado. Em mais de
metade dos individuos que consomem plantas foi encontrada alguma potencial interagao
planta-medicamento (70,0%). As preparagoes envolvidas nas interagoes sao maioritariamente
as infusoes (50,0% dos casos), sendo também estas as preparagoes mais consumidas; a
alimentagao tem também um papel de destaque no consumo de plantas responsaveis pelas
potenciais interagoes (17,5%). Grande parte das plantas responsaveis pelas potenciais
interagoes com os medicamentos sdo consumidas por habito (55,8%) e ainda, uma parte
representativa, com o intuito de auxiliar no tratamento de patologias (32,6%). A maioria das
plantas causadoras de pontenciais interagoes sao consumidas por iniciativa prépria, no
entanto pode verificar-se que algumas delas foram aconselhadas por farmacéuticos (13,5%)
ou por médicos (10,8%); o aconselhamento familiar continua a ter algum peso na indicagao
de plantas responsaveis por poténciais interagoes (18,9%). Pode constatar-se que maioria das
plantas medicinais envolvidas nas potenciais interagoes sao consumidas diariamente (56,7%).
A maioria das potenciais interagoes identificadas podem levar a um aumento da resposta do
farmaco em questao (78,4%).

Os anti-hipertensores representam o grupo farmacolégico onde foi encontrado um maior
numero de potenciais interagdes planta-medicamento (42,7% do total de pontenciais
interagoes), no entanto, este € o grupo farmacologico com mais medicamentos envolvidos
no estudo. Assim, tendo em conta o nimero de medicamentos envolvidos, por grupo
farmacologico, e as potenciais interagoes verificadas em cada grupo, pode-se constatar que a
maior prevaléncia de interagdes se encontra no grupo dos antiagregantes plaquetarios
(foram avaliadas 26 situagoes envolvendo medicamentos antigregantes plaquetarios, sendo
identificadas 27 potenciais interagoes entre estes e as plantas medicinais consumidas, o que
da uma prevaléncia de 103,8% de potenciais interagoes neste grupo farmacolégico, o que

correponde a mais de uma interagao por cada caso avaliado deste grupo farmacolégico).
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Em todos os grupos farmacoldgicos, a maior parte das potenciais interagoes identificadas
correpondem a interagoes com efeitos que podem aumentar a resposta do farmaco, sendo
os antidiabéticos orais os medicamentos que tém uma maior percentagem de interagoes
deste tipo (90,9%).

Das 59 diferentes espécies de plantas consumidas, 29 estao envolvidas em potenciais
interagoes (correspondendo a 49,2% das espécies consumidas). A planta responsavel por um
maior numero de potenciais interagoes foi o Allium sativum L. (responsavel por |8 potenciais
interagoes, correspondendo a 17,5% da totalidade das potenciais interagoes identificadas),
seguido da Camellia sinensis (L.) Kuntze (responsavel por |7 interagoes, correspondendo a
16,5% do total de potenciais interagoes). Considerando o nimero de usos de cada espécie e
as potenciais interagoes encontradas por espécie, pode constatar-se que a planta com maior
prevaléncia de interagoes é o Allium sativum L. (300,0%, o que significa que, em média, por
cada individuo que consome esta planta, foram idenficadas 3 potenciais interagoes), sendo o
alho associado a 6 usos diferentes e responsavel por |8 potenciais interagoes. A Melissa
officinalis L., apesar de ser a planta mais consumida, nao foi associada a qualquer interagao
planta-medicamento.

De entre as plantas envolvidas em potenciais interagoes com os medicamentos, a grande
maioria é potencialmente responsavel por um aumento da resposta do farmaco, sendo que
apenas no caso da Centella asiatica (L.) Urban, da Citrus X sinensis Macfad. e do Ruscus
aculeatus L. foram identificadas somente potenciais interagdes que podem diminuir a
resposta do farmaco. O Panax ginseng C.A. Meyer, a Camellia sinensis (L.) Kuntze, a Cassia
angustifolia Vahl, a Echinacea purpurea (L.) Moench e o Ginkgo biloba L. estao envolvidas,
dentro das potenciais interagoes encontradas, tanto em interagoes responsaveis pelo
aumento da resposta dos fairmacos, como em interagoes que podem diminuir a sua agao,
dependendo do farmaco envolvido.

No caso dos antigregantes plaquetarios, foram envolvidas, nas potenciais interagoes
encontradas, |5 espécies de plantas, sendo a maior parte destas devido ao uso do Allium
sativum L. (4 delas). No que respeita aos anticoagulantes, foram encontradas potenciais
interagoes com 3 espécies diferentes, Allium sativum L., Cassia angustifolia Vahl e Ginkgo biloba
L., responsaveis cada uma delas por uma potencial interagao. Quanto aos antiabéticos orais,
foram identificadas potenciais interagoes envolvendo 8 espécies diferentes, sendo o Ocimum
canum Sim. responsavel pela maior parte delas (3 potenciais interagoes). Relativamente aos
antidislipidémicos, foram encontradas potenciais interagoes com 9 espécies diferentes, sendo

a Citrus X sinensis Macfad. responsavel pela maioria das potenciais interagoes encontradas
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neste grupo (5 potenciais interagoes). No grupo dos anti-hipertensores foram identificadas
potenciais interagoes com |5 espécies diferentes, sendo a Camellia sinensis (L.) Kuntze a
responsavel por grande parte das potenciais interagoes identificadas (I potenciais
interagoes). Assim, pode verificar-se que o grupo farmacologico que apresenta um maior
numero de espécies diferentes envolvidas nas suas potenciais interagoes é o grupo dos
antiagregantes plaquetarios, seguido dos anti-hipertensores. Contrariamente, o grupo dos
anticoagulantes foi aquele em que se verificou um menor nimero de espécies envolvidas,
sendo também o grupo com menos medicamentos envolvidos no estudo.

Relativamente a partilha de informagao dos utentes com o seu médico sobre o consumo que
fazem de plantas medicinais, pode constatar-se que a grande maioria da populagao estudada
que consome plantas medicinais, nunca informou o seu médico acerca disso (72,1%). Pode
ainda verificar-se que, dentro dos individuos que possuem potenciais interagoes entre as
plantas consumidas e a terapéutica medicamentosa instituida, existe ainda uma grande parte
que nunca informou o seu médico sobre as plantas medicinais que consome (70,0%). A razao
mais frequentemente apontada para a nao partilha desta informagao com o médico foi o
facto de nunca se terem lembrado de falar deste assunto com ele (41,9%); seguida da
justificacido de que, apos reflecao, consideraram irrelevante esta informagao para o seu
médico (22,6%). Apenas uma pequena parte justificou a nao partilha desta informagao com o
seu médico com o facto de considerar que se é um produto natural entao nao lhe esta
associado qualquer problema (9,7%) e poucos foram os que nunca contaram por receio de
que o seu médico nao seja de acordo com a toma de plantas medicinais (6,5%).

Pela analise dos dados obtidos acerca do controlo das patologias dos entrevistados,
verificou-se que a percentagem de individuos que nao tem a patologia controlada é maior no
caso daqueles em que foram identificadas potenciais interagoes planta-medicamento (54,0%
na totalidade dos entrevistados contra 63,3% nos individuos com potenciais interagoes).
Verificou-se, ainda, que mais de metade dos entrevistados nao possuia qualquer
conhecimento prévio sobre a possibilidade de ocorréncia de interagoes entre plantas e
medicamentos (54,0%). Verificou-se, também, que entre os individuos que consomem
plantas medicinais, grande parte nao tinha conhecimento da possibilidade de interagao das
plantas medicinais consumidas com os medicamentos usados na sua terapéutica (51,2%), no
entanto esta percentagem é ligeiramente inferior a da totalidade dos entrevistados. Dos
individuos com potenciais interagoes, verificou-se que muitos deles também nao possuiam
este conhecimento prévio (46,7%), no entanto o valor encontrado é inferior a percentagem

de individuos que nao possuia conhecimentos prévios do total dos entrevistados.
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A realizagao deste tipo de estudos de avaliagao e identificagao de interagoes entre plantas e
medicamentos foi considerada importante por quase todos os individuos (98,0%) e todos os

individuos consideraram util a informagao transmitida acerca deste tema.

5. CONCLUSAO

A pesquisa bibliografica sobre interagoes entre plantas e medicamentos permite concluir que
existe um vasto numero de espécies de plantas medicinais que podem estar envolvidas em
interagoes com medicamentos, nomeadamente antiagregantes plaquetarios, anticoagulantes
orais, antidiabéticos orais, antidislipidémicos e anti-hipertensores. Este facto torna a
populagao idosa um grupo de risco para o uso de plantas medicinais, uma vez que estes
apresentam um elevado consumo destes medicamentos, muitas vezes em simultaneo.
Conclui-se que, entre os grupos de firmacos em estudo, os doentes medicados com
farmacos antiagregantes plaquetarios e anticoagulantes, sio que os que tém maior
probabilidade de ocorréncia de interagoes entre os medicamentos consumidos e as plantas
medicinais, interagoes essas que podem colocar em risco a vida do doente. Assim, os
doentes que wusam na sua terapéutica farmacos antiagregantes plaquetarios e/ou
anticoagulantes sao aqueles que, também pela estreita margem terapéutica destes farmacos,
mais colocam a sua salde em risco ao consumir plantas medicinais sem prévios cuidados.
Desta forma, a monitorizagao destes doentes, bem como o correto aconselhamento acerca
do uso de plantas medicinais, torna-se altamente importante na protegao da sua saude.

Os efeitos benéficos das plantas medicinais, como o auxilio na diminuicao dos valores de
certos parametro bioquimicos, como a glicémia, o colesterol e a pressao arterial, que, a
partida, estio elevados nos doentes que fazem terapéutica medicamentosa com
antiadiabéticos, antidislipidémicos e anti-hipertensores, respetivamente, sao reconhecidos
por uma boa parte da populagao. O que a populagao nao conhece tao bem sao os efeitos
adversos que essas mesmas plantas poderao ter sobre a sua saude e o comprometimento
das terapéuticas a que pode levar o uso concomitante de plantas com a medicagao instituida.
As referidas interacoes podem ter elevada gravidade, reforgando-se, mais uma vez, a
importancia do controlo frequente dos parametros bioquimicos e fisiologicos destes
doentes, bem como o correto aconselhamento para um consumo informado e consciente
das plantas. Neste aconselhamento, o papel do farmacéutico tem elevada relevancia, uma vez
que é este profissional que tem acesso ao histérico do consumo de medicamentos dos
doentes e que, em alguns casos, é a fonte de indicagao de produtos fitoterapicos. Os

conhecimentos do farmacéutico tém grande aplicabilidade neste campo, pois o farmacéutico
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é o profissional de salde que, pela sua formagao polivalente, mais sabe acerca dos varios
mecanismos de agao das substincias quimicas no organismo humano, tanto dos farmacos
como dos compostos bioativos das plantas, possuindo também formagao na area de
fitoquimica, prevendo com maior facilidade as possiveis interagoes planta-medicamento.
Pode ainda concluir-se que existem diversos mecanismos pelos quais podem ocorrer
interagoes das plantas medicinais com os medicamentos, sendo mais frequentes as causadas
pela agcao dos compostos fitoquimicos sobre as enzimas metabolizadoras dos farmacos.

Os dados recolhidos através das entrevistas realizadas permitem concluir que o consumo de
plantas medicinais € uma pratica muito frequente na populagao idosa e que sao variadissimas
as plantas consumidas por estes, aumentando a probabilidade de ocorréncia de interagoes
planta-medicamento. O consumo de plantas é feito na maioria das vezes sem objetivo
medicinal, sendo realizado apenas por habitos instituidos na populagao, como a toma de
infusdes e inclusao destas na alimentagao. No entanto, existe ja uma parte consideravel da
populagao que usa as plantas medicinais com o intuito de auxiliar no tratamento das suas
patologias. O aconselhamento farmacéutico é responsavel por uma minima parte do
consumo de plantas, e ainda menos o aconselhamento por médicos, o que permite visualizar
grandes riscos de salde. O aconselhamento familiar tem um peso importante no consumo
de plantas, ocorrendo apenas transmissao de conhecimentos empiricos, que carecem de
base cientifica, verificando-se um espaco onde os farmacéuticos e outros profissionais de
salde podem trabalhar, de modo a contribuir para uma utilizagio correta das plantas
medicinais.

A elevada quantidade de potenciais interagoes planta-medicamento identificadas na
populacio permite inferir que sao, de facto, muitos os idosos expostos a potenciais
interacoes deste tipo, uma questao que deve ser alvo de preocupacao. Foi possivel verificar
que existe uma relagao direta entre o nao controlo da patologia e a presenga de potenciais
interagcoes planta-medicamento, refor¢cando o comprometimento das terapéuticas e a
possibilidade de nao verificagao dos resultados esperados, a que as plantas poderao levar por
interagdo com os medicamentos. Outro dado preocupante é o facto de parte das plantas
responsaveis pelas potenciais interagoes serem aconselhadas por farmacéuticos e médicos, o
que revela falta de especializagio ou de avaliagio destes dados, por parte destes
profissionais. De salientar, ainda, que o consumo das plantas envolvidas nas potenciais
interagdes é feito na maioria das vezes diariamente, sendo de facto o risco de interacao

bastante elevado, pelas quantidades consumidas.
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O facto de a planta responsavel pelo maior niumero de interagoes, o Allium sativum L., fazer
parte da tipica dieta mediterranica, significa que diariamente esta planta é consumida por
uma imensidao de pessoas, incluindo os idosos, o que deve também ser alvo de atengao,
salvaguardando que é diferente o uso de um dente alho enquanto condimento, numa
refeicdo cozinhada para varias pessoas, ou essa mesma quantidade, ou mais, usada
exclusivamente por uma pessoa e em consumo cronico.

Poucos sao os médicos que conhecem as plantas que os seus utentos consomem, o que, ao
verificar-se, poderia evitar varias situagoes problematicas. Estas informagoes nao chegam ao
clinico porque grande parte dos doentes nao tem consciéncia dos perigos inerentes ao
consumo de plantas medicinais, mas também muitas vezes por culpa deste, por nao estar
sensibilizado para este assunto.

A escassez de informagao transmitida aos idosos sobre a potencialidade de interagao entre
medicamentos e plantas € uma realidade, havendo ainda um longo caminho a percorrer no
sentido de informar a populagao sobre este tema. Os doentes sentem necessidade de serem
informados acerca desta matéria e valorizam todos os conhecimentos que lhes sao
transmitidos. Os profissionais de salde, onde se inclui o farmacéutico, podem assumir um
papel essencial na educagio sobre o correto uso de plantas de medicinais, através da
transmissao de informacgoes verossimeis.

O objetivo deste estudo nao é desencorajar o consumo de plantas medicinais, mas sim que o
seu uso seja feito de forma conscienciosa, racional e informada, contribuindo para a

seguranca dos doentes.
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ANEXOS
Anexo | — Parametros Fisiolégicos e Bioquimicos: Valores de Referéncia
- INR

INR entre 2 e 3: Prevengao e tratamento de tromboses venosas, embolias pulmonares e sistémicas;
INR entre 3,5 e 4: Proteses valvulares mecanicas e embolias sistémicas recidivantes

INR > 5,00: Risco hemorragico

(Fonte: Portal do Coragéo)

- Glicémia

Em jejum: 70 a 100 mg/dL

2 horas apos a refeicao: 70 a 140 mg/dL

(Fonte: Portal da Diabates)

- Colesterol

Colesterol total: 70 mg/dL a 115 mg/dL
(Fante: Bial)

- Creatinoquinase

26-190 U/L

(Fonte : Fleury, Portal Médico)

- Pressao Arterial

Sistélica: 120-129 mmHg
Diastolica: 80-84 mmHg

(Fonte: Diregao-Geral da Sadde)

- Concentracao Sérica de Ioes

Sodio: 135 —145 mmol/L Calcio: 4.5-5.5 mmol/L
Potassio: 3.5 — 4.5 mmol/L Magnésio: 1.5-2.5 mmol/L
Cloro: 100 —106 mmol/L Fosforo: 2.5-4.0 mmol/L

Bicarbonato: 22-26 mmol/L

(Fonte: Harrison”s Principles of Internal Medicine)
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Anexo VI = Questionario Colocado aos Entrevistados

Rastreio de Potenciais Interagdes Planta-Medicamento nos Idosos:
Uma Experiéncia na Farmacia Comunitaria

Questionario realizado no ambito de um estudo para o desenvolvimento da Monografia final do Mestrado
Integrado em Ciéncias Farmacéuticas da Faculdade de Farmacia da Universidade de Coimbra

Género: F M 0

Idade:

Local de residéncia (Freguesia — Concelho):

Grau de escolaridade: [ ] sem escolaridade []12 ciclo []2¢ ciclo []32 ciclo

[ ]ensino secundario [ Jensino superior incompleto [ ]ensino superior completo

1. Fazterapéutica medicamentosa com:

[] Anti-hipertensores [] Antidislipidémicos

[] Anticoagulantes [1 Antidiabéticos orais

[ Antiagregantes plaquetarios

1.1 Qual a medicagao usada (Denominagdao Comum Internacional)?

2. Apresenta a sua patologia controlada?
[ ]sim [ IN3o [ ] Desconhece

2.1 Observacdes / Valores (pressdo arterial / INR / niveis de colesterol / niveis de
glicose no sangue):

3. Tem por habito consumir algum tipo de plantas medicinais ou produtos a base de
plantas?
[1sim [INzo
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Se sim,
3.1 qual o tipo de preparacdes a base de plantas que costuma consumir?
[0 Infusdo

[] Sumo

[1 Medicamento a base de plantas

[ Suplemento a base de plantas

O Outra:

3.2 com que frequéncia?

] Diariamente [] Quinzenalmente
[ Entre 2 a 6 vezes por semana L] Mensalmente
[] Semanalmente Il

Outra:

3.3 quais as plantas que consome (nome comum / nome cientifico)?

3.4 que situagdes o levam a consumir as plantas referidas?

[] Para prevenir uma patologia []Prescricdo médica
[] Sempre que conhece uma planta que possa auxiliar na sua patologia

I Por habito

[] Outra:

3.5 qual a fonte de indicacao das plantas que consome?

[] Consulta médica [] Pesquisa na Internet

1 Aconselhamento farmacéutico [ Através de outros meios de comunicac¢io
[ Aconselhamento familiar [ 1 Por iniciativa prépria/ gosto pessoal

[] Outra:
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3.6 0 seu médico tem conhecimento acerca do seu consumo deste tipo de produtos?
[_1Sim, disse sempre []Sim, s6 disse porque ocorreu uma reag3o adversa ]
Nao
3.6.1 Se respondeu negativamente, qual a razao pela qual ndo comunicou ao seu
médico?
[] Nunca se lembrou de falar desta informacdo ao seu médico
] O seu médico nunca o questionou sobre este assunto
[1 Ao refletir sobre este assunto considerou irrelevante esta informag&o para o
seu médico
[] Considera que se é um produto natural entdo ndo lhe esta associado qualquer
problema
[0 Tem receio que o seu médico ndo seja de acordo com a toma deste tipo de
produtos

(1 Outra:

4. Possuia conhecimento prévio das potenciais interac¢des entre plantas e

medicamentos?

1 Sim 1 N3o

5. Qual a importancia que considera terem este tipo de estudos de analise de potenciais
interagdes planta-medicamento?

[1 Nada importantes []Pouco importantes [Jimportantes [IMuito importantes

6. Qual a relevancia/utilidade que atribui a informacédo disponibilizada sobre as
interacdes planta-medicamento?
(] Nada atil CPouco util O Util ] Muito atil
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Anexo VIl - Termo de Consentimento Livre e Informado Entregue aos
Questionados

Termo de consentimento livre e informado

Nome da Pesquisa: Rastreio de Potenciais Intera¢cdes Planta-Medicamento nos
Idosos: Uma Experiéncia na Farmacia Comunitaria

O presente trabalho tem por objetivo verificar o uso de plantas medicinais / fitoterapicos
pelos utentes com mais de 65 anos da Farmdacia Resende que estejam a fazer terapéutica
com algum medicamento dos seguintes grupos: anti-hipertensores, anticoagulantes orais,
antiagregantes plaquetdrios, antidislipidémicos ou antidiabéticos orais, pesquisando as
potenciais interacdes entre esses produtos e a medicacdo tomada por eles. A coleta de
dados para esta pesquisa sera realizada por meio de entrevistas com a maioria das
perguntas fechadas e anotadas pelo pesquisador, apds o entrevistado estar ciente deste
documento. Os dados recolhidos serdo incluidos na monografia final do Mestrado Integrado
em Ciéncias Farmacéuticas da Faculdade de Farmacia da Universidade de Coimbra, da aluna
Barbara Daniela Valente Maia.

A sua participacdo é de grande importancia para o sucesso deste estudo.

Tendo recebido as informagdes contidas neste documento e apds esclarecimento dos
direitos relacionados a seguir, declaro estar ciente do exposto e desejo participar na referida
pesquisa.

Direitos:
- A garantia de receber a resposta a qualquer pergunta ou esclarecimento a duvidas sobre os
procedimentos, objetivos e outros relacionados com a pesquisa.

- A liberdade de retirar o meu consentimento a qualquer momento e deixar de participar
neste estudo.

- A seguranga de que ndo serei identificado e que sera mantido o carater confidencial das
informacdes relacionadas com a minha privacidade.

- Compromisso de me proporcionar informacdo atualizada durante o estudo.

TERMO DE CONSENTIMENTO:
Vélega, / /
Nome:

Assinatura:

Nome do pesquisador: Barbara Daniela Valente Maia (aluna do 52 ano do Mestrado
Integrado em Ciéncias Farmacéuticas da Faculdade de Farmacia da Universidade de
Coimbra)

Assinatura do pesquisador:

Professora orientadora responsavel: Prof2. Dr2. Maria da Graca Ribeiro Campos

Diretora Técnica da Farmacia Resende: Dr2. Maria do Rosario Vaz Pinto Mendes

Contactos: 917850859 barbara_maia_17@hotmail.com  (Barbara Maia)
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