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APRESENTACAO

A automedicacdo é uma pratica tradicionalmente utilizada pela populacdo do Brasil, a
qual consiste na utilizacdo de medicamentos sem a orientacao de um profissional capacitado,
sem que haja qualquer tipo de interferéncia no diagndstico, na prescrigdo do medicamento ou
no acompanhamento do tratamento, sendo a decisdo de consumir responsabilidade total do
paciente ou cuidador para alivio dos seus sintomas. Estd pratica sendo feita de forma
adequada orientada por um profissional qualificado é extremamente importante para a saude

publica.

A dispepsia assim como muitos outros problemas de satde autolimitados, sdo as mais
frequentes causas de automedicacdo pela populacdo. O hidroxido de aluminio e o cha de
horteld pimenta sdo utilizados para tratar dessa comorbidade, tambem se enquadram nos
medicamentos isentos de prescri¢cdo (MIPs), sendo papel do farmacéutico orientar de forma
racional o uso desse medicamentos. Desta forma, este trabalho propbe  um  protocolo de
prescricdo farmacéutica para o hidréxido de aluminio juntamente com o cha de horteld
pimenta para o tratamento de dispepsias, com essa ferramenta pretende se auxiliar e dar

suporte aos farmacéuticos na educacdo em saude e na promocao do uso racional.

Este trabalho de conclusdo de curso foi elaborado na forma de artigo cientifico
intitulado “Dispesias: automedicacdo e o papel do farmacéutico como prescritor no uso
racional de medicamentos” (em anexo), de acordo com as normas do periddico Infarma (em

anexo).



Dispesias: automedicacéo e o papel do farmacéutico como prescritor

no uso racional de medicamentos

Dyspepsias: self-medication and the role of the pharmacist as a

prescriber in the rational use of medicines

RESUMO

Problemas de salde autolimitados, como a dispepsia, sdo motivo frequente de busca de
assisténcia em farmacias. O farmacéutico é o profissional mais habilitado para prestar
auxilio a esses pacientes, prestando atencdo farmacéutica, através da identificacdo das
necessidades do mesmo, priorizando o uso racional da farmacoterapia e encaminhando
0 paciente ao médico quando houver necessidade. O hidroxido de aluminio, antiacido de
dispensacdo isenta de prescricdo médica, e o cha de horteld pimenta, o qual apresenta
propriedades espasmolitica, colagoga e carminativa, podem ser utilizados no tratamento
de dispepsias, podendo ser indicado pelo profissional farmacéutico no alivio deste
problema de saude. Desta forma, esse trabalho propde um protocolo de prescricdo
farmacéutica na dispensacdo de medicamento isento de prescricdo no alivio de
dispepsia. Para a elaboragdo do protocolo foram realizadas buscas nas bases de dados
Scielo, EBSCO e BVS, além de livros cientificos, empregando os descritores Mentha x
piperita, prescri¢cdo farmacéutica, automedicacéo, dispepsia e hidroxido de aluminio. O
algoritmo de dispensacdo foi desenhado utilizando-se o programa Bizagi Modeler. A
prescricdo farmacéutica é legalmente regulamentada, podendo constituir-se em pratica

fundamental e de extrema importancia para a saude publica, na qual protocolos de



prescricdo sdo ferramentas que auxiliam o profissional na decisdo terapéutica,

contribuindo para a racionalidade e resolutividade da farmacoterapia.

Palavras chave: Prescricdo Farmacéutica, Dispepsia, Hidroxido de aluminio, Mentha x

piperita.

ABSTRACT

Health problems of self-limited, such as dyspepsia, are reason for frequent search for
assistance in pharmacies. The pharmacist is the most qualified professional to assist
these patients, providing pharmaceutical attention, through the identification of needs,
prioritizing the rational use of pharmacotherapy and directing the patient to the doctor
when there is need. The aluminum hydroxide, antacid of dispensation without medical
prescription, and the mint tea pepper, which presents spasmolytic properties, colagoga
and carminative, can be used in the treatment of dyspepsia, and may be indicated by the
professional pharmacist in the relief of this health problem. In this way, this work
proposes a protocol of pharmaceutical prescription in the dispensation of medicine free
of prescription for the relief of dyspepsia. For the elaboration of the protocol, we
searched the databases Scielo, EBSCO and BVS, as well as scientific books, using the
descriptors Mentha x piperita, pharmaceutical prescription, self-medication, dyspepsia
and aluminum hydroxide. The algorithm of dispensation was designed using the
program Bizagi Modeler. Pharmaceutical prescription is regulated by law, and may be

fundamental practice and of extreme importance to public health, in which the protocols



of limitation are tools that assist the professional therapy decision making, contributing

to the rationality and resolubility of pharmacotherapy.

Keywords: Pharmaceutical prescription, Dyspepsia, Aluminum hydroxide, Mentha x

piperita.

INTRODUCAO

A farmacia constitui-se num local onde a populacdo busca por alivio imediato
para seus transtornos de saude, sendo os disturbios digestivos uma das mais frequentes
causas de “visita” a estes estabelecimentos. Entre os sintomas digestivos mais comuns
estdo dor, nauseas, vomitos, distensGes abdominais, diarreia, constipacao, dificuldade de
digestdo, flatuléncia ou combinacdo dos mesmos (1).

O autocuidado é uma parte importante da gestdo de dor abdominal superior e
desconforto, considerando a grande procura por antiacidos, agentes anti-refluxo e
antiflatulentos. Os pacientes frequentemente buscam a automedicacéo inicialmente, ao
invés de procurar assisténcia médica, denotando, assim, a importancia do papel do
farmacéutico (2).

A dispepsia ou ma digestdo € um transtorno digestivo que caracteriza-se por
dores abdominais frequentes ou periddicas, localizadas no abdomen superior ou
epigéstrico, podendo ocorrer dores ou mal-estar gastrico, distensdo, eructacéo,
flatuléncia, sensacéo de plenitude, saciedade, azia e nauseas (1).

Os antidcidos s@o farmacos que reagem com acido cloridrico para formar sal e

agua. Ao neutralizarem o acido, os antiacidos aumentam o pH gastrico. Os antiacidos



mais utilizados séo bicarbonato de sddio, carbonato de célcio, hidroxido de aluminio e
hidroxido de magneésio. Estes medicamentos sdo amplamente utilizados para o alivio da
azia e dispepsia, bem como numa grande variedade de sintomas gastrintestinais nédo
especificos. A principal finalidade deles no tratamento das perturbacGes pépticas € o
alivio da dor ou “queimacgdo”. Para a maior parte, eles sdo seguros, mas em pessoas
com funcdo renal comprometida, o uso indiscriminado pode levar a alcalose e outras
complicacdes (3).

Apesar de tradicionalmente utilizados, os antiacidos foram substituidos por
farmacos mais eficazes e adequados no tratamento de gastrite e UGlceras. Entretanto,
continuam sendo utilizados para uma multiplicidade de indicacGes, de forma que é
importante que o prescritor tenha conhecimento de sua farmacologia (4).

O uso de plantas medicinais € uma opcao terapéutica amplamente utilizada,
sendo a Mentha x piperita uma das mais antigas plantas utilizadas pela Humanidade. A
espécie pertence a familia das Lamiéaceas e sua origem parece ser da Asia Oriental,
sendo um hibrido cultivado desde a Antiguidade. A Mentha x piperita atua como
espasmolitico sobre a musculatura lisa do trato gastrintestinal (TGI), além de ser
colagoga e carminativa. A espécie € indicada no controle de nduseas e vomitos, bem
como para alivio de dores espasticas (5).

A utilizacdo de medicamentos sem a devida orientagdo de um profissional
qualificado, principalmente em pacientes que fazem uso de medicamentos de forma
continua, pode resultar em problemas na farmacoterapia. Desta forma, € de suma
importancia que o uso de medicamentos seja orientado por profissional habilitado e que
nessa acdo, este empregue método seguro e eficaz para indicar um farmaco de modo

que ndo interfira na terapia do paciente.



A Resolucdo da Diretoria Colegiada (RDC) n°® 44, de 17 de agosto de 20009,
dispde sobre as Boas Praticas Farmacéuticas, incluindo a pratica da Atencédo
Farmacéutica, a qual deve ter como objetivos a prevencdo, deteccdo e resolucdo de
problemas relacionados a medicamentos, promover o uso racional dos medicamentos, a
fim de melhorar a satde e qualidade de vida dos usuarios. Em consonancia com a RDC
n° 44/2009, a Resolucdo n°® 586 do Conselho Federal de Farmacia (CFF), de 29 de
agosto de 2013, regulamenta a prescricdo farmacéutica, uma ferramenta pouco
explorada atualmente, tem também objetivo de promover a pratica da atencdo
farmacéutica. Para isso, faz-se necessario profissionais capacitados, sendo o uso de
protocolos de prescricdo farmacéutica para medicamentos isentos de prescricdo (MIPs),
uma estratégia que pode auxiliar nessas praticas (6,7).

Desta forma, este trabalho propGe um protocolo de prescricdo farmacéutica do
hidroxido de aluminio e da Mentha x piperita, duas opc¢fes terapéuticas que se

engquadram como MIPs e que podem ser dispensadas em casos de dispepsias.

METODOS

Metodologia de busca da literatura

Foram realizadas buscas em bases de dados, como Scielo, EBSCO e BVS, além
de livros de cientificos. Como descritores, foram utilizados os termos Mentha x piperita,
prescricdo farmacéutica, automedicacéo, dispepsia e hidréxido de aluminio, com limite

de busca temporal de 1980.



Estruturacao do protocolo

O protocolo consiste num documento que tem por objetivo auxiliar o profissional

farmacéutico na prescricdo e dispensacdo do hidroxido de aluminio e da Mentha x

piperita para o tratamento de dispepsias. Desta forma, na construcdo do documento

foram observados e, consequentemente, abordados:

Problema de saude, ou seja, dispepsia, englobando sintomas, etiologia,
medidas farmacoldgicas e ndo farmacoldgicas.

Emprego do hidréxido de aluminio e da Mentha x piperita no tratamento da
dispepsia, abordando suas indicacGes, posologia, precaucbes e
contraindicac@es, assim como orienta¢cdes ao paciente.

Algoritmo de dispensacdo, no qual de forma pratica e grafica constam as
informacdes, a fim de facilitar a consulta rapida do farmacéutico. O

algoritmo foi desenvolvido no programa Bizagi Modeler.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Dispepsia: problema de saude autolimitado

Problema de salde autolimitado é aquele de baixa gravidade, com tempo

limitado, que pode ser tratado de maneira eficaz e segura com medicamentos isentos de

prescricdo médica (7). Ou seja, problemas de saude autolimitados sdo aqueles que

geralmente sdo alvo do autocuidado ou em que a populacdo busca auxilio

primeiramente na farmacia para sua resolugéo.



A dispepsia, também chamada de ma digestdo, & caracterizada por dores
persistentes ou recorrentes no abdomen superior, podendo ocorrer sensacao de
saciedade precoce, sensacdo de plenitude, flatuléncia, eructacGes e nauseas (1).
Contudo, pode ser um indicativo para as doencas conhecidas como Ulcera péptica,
doenca do refluxo gastresofagico (DGRE), carcinoma gastrico, pancreatite cronica ou
calculos biliares. Em muitos pacientes ndo existe uma causa especifica para sua
identificacdo, caso em que ela é avaliada como a dispepsia ndo ulcerosa ou dispepsia
funcional (8).

Em torno de 30% da populacdo em geral sofrem com a dispepsia, sendo que
aproximadamente um quarto destes procuram atendimento médico por causa dos
sintomas mais persistentes. Calcula-se que 1 a 4% das consultas da atencdo primaria sdo
por causa da dispepsia. No diagndstico de dispepsia sdo considerados como sintomas:
dor epigastrica, pirose epigastrica, plenitude pos-prandial e a saciedade precoce. Uma
série de fatores predispde a manifestacdo de sintomas dispépticos: idade, dieta e habitos
alimentares, personalidade psiquiatrica, estresse, obesidade, vida sedentéria, agentes
toxicos (alcool, tabaco, alguns farmacos) (1, 9).

O tratamento da dispepsia inclui evitar o uso de alcool, de estimulantes, como
a cafeina, de tabaco e de alimentos que possam agravar 0s sintomas. Ainda, realizar
pequenas refeicdes pode ajudar no momento da digestdo, assim como evitar 0 consumo
de alimentos gordurosos, pois causam flatuléncia. Outras medidas ndo farmacoldgicas
que podem auxiliar sdo elevar a cabeceira da cama e nédo ingerir alimentos antes da hora
de dormir, em caso de pirose. Ainda, evitar o uso de anti-inflamatorios néo esteroidais
(AINES), sais de ferro, digitalicos e compostos a base de potéssio, pois podem causar

sintomas dispepticos (1, 8).



Os sinais de alarme servem de alerta para o diagnostico do quadro do usuario
sdo eles a hematémese, melena, vOmitos persistentes, problemas ou dor de passagem do
alimento pelo es6fago, perda de peso, anemia e fatores de risco para carcinoma gastrico ou

esofagico (10).

Dispepsia: opc¢des de tratamento
O tratamento medicamentoso da dispepsia é realizado com medicamentos que
suprimem a secrecdo de acido gastrico, tais como antidcidos ou farmacos anti-
secretores. Antiacidos podem dar algum alivio sintoméatico. Do mesmo modo, 0s
antagonistas dos receptores histaminérgicos-H2 sdo muitas vezes utilizados,
especialmente para sintomas de refluxo, embora os estudos em dispepsia ndo ulcerosa
tenham sido muito decepcionantes. Os inibidores da bomba de prétons também sédo
amplamente utilizados, embora a evidéncia sugira que o seu valor para dispepsia ndo
ulcerosa é limitado. No entanto, eles podem ser de valor em pacientes que tém Uulcera
péptica ou DGRE. A utilizacdo de farmacos anti-secretores podem mascarar os sintomas
de carcinoma gastrico, e em pacientes mais idosos que estdo em maior risco, a
investigacdo precoce é desejavel. Como alternativa, os farmacos pré-cinéticos, tais
como a metoclopramida podem ser utilizados, em particular se ha um distarbio da
motilidade gastrintestinal (8).
Entre as op¢des de antiacidos disponiveis, encontra-se o hidroxido de aluminio.
Este farmaco se dissolve lentamente no estdbmago, reagindo com o &cido gastrico
formando, assim, cloreto de aluminio e agua. No intestino delgado, cloreto de aluminio
sofre uma reagdo com o bicarbonato, formando uma série de sais de aluminio basicos

fracamente absorviveis. Desta forma, o hidréxido de aluminio retarda o esvaziamento



gastrico, pois os ions de aluminio relaxam o musculo liso do estdmago. A alcalinizacdo
do conteudo gastrico por antiacidos, geralmente, aumenta o tonus do esfincter esofagico
inferior (EEI), o que pode parcialmente explicar a sua vantagem em DGRE (2).

Compostos de aluminio sdo adstrigentes e podem causar constipacdo, o que pode
ser resolvido combinando-se com hidroxido de magnésio. Doses altas, ou mesmo em
doses usuais, de hidroxido de aluminio em pacientes com dietas com baixo contetdo de
fosfato, pode conduzir a deplecdo de fosfato acompanhada por um aumento da
reabsorcdo Ossea e hipercalcitria com o risco de osteomalacia. Sais de aluminio néo
sdo, em geral, bem absorvidos a partir do trato gastro intestinal (TGI), e, por
consequéncia os efeitos sistémicos sdo raros nos doentes com funcdo renal normal. No
entanto, € necessario cautela em paciente com insuficiéncia renal crénica, nos quais
pode ocorrer osteomaldcia ou doenca Ossea adindmica, encefalopatia, deméncia e
anemia microcitica. Ainda, o hidroxido de aluminio é considerado inseguro em doentes
com porfiria, uma vez que tem se mostrou porfirinogénico em animais (8).

Os compostos de aluminio interagem com muitos farmacos, tanto por
alteraces no pH e no esvaziamento gastrico, como pela formacdo de complexos que
nédo sdo absorvidos. As interagdes podem ser minimizadas observando-se um intervalo
de 2 ou 3 horas entre 0 uso do antiacido e da outra medicagdo. A absor¢do do aluminio
pode ser aumentada com o consumo de citratos ou &cido ascérbico (8).

A concentracdo da suspensdo de hidréxido de aluminio é de 60 mg/mL, sendo
sua dose indicada de 5 mL a 10 mL, por via oral (VO) quatro vezes ao dia, 15 minutos
antes das refeicGes e antes de deitar para adultos em caso de hiperacidez gastrica. Esse
medicamento pode ser empregado no tratamento de hiperfosfatemia, sendo a dose em

adultos de 300 a 600 mg, por via oral, trés vezes ao dia com alimento, enquanto em
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criancas a dose € de 50 a 150 mg/Kg/dia, em doses fracionadas a cada 4 a 6 horas.
Ainda, pode ser empregado em profilaxia de sangramento gastrintestinal, sendo as doses
de: adultos 1920-3840 mg, a cada 1 a 2 horas, criancas 320 a 960mg a cada 1 a 2 horas
e neonatos 64mg/kg, a cada 4 horas. Como é uma suspensao, deve ser agitada antes do
uso (11, 12).

O hidroxido de aluminio esta classificado como classe C quanto ao risco de
uso durante a gravidez, segundo a Food and Drug Administration (FDA). O farmaco é
indicado nos casos de pirose, devendo ser orientado a paciente para que ndo seja
utilizado juntamente com as refeicdes para que ndo prejudique a absor¢do de minerais e
vitaminas (13).

Mentha x piperita, conhecida popularmente como horteld pimenta, atua como
espasmolitico sobre a musculatura lisa do TGI, além de ser colagogo e carminativo,
acdo antibacteriana foi atribuida ao seu 6leo. O uso da horteld pimenta € indicada em
nauseas e vomitos, bem como em dores espésticas (5).

A tolerabilidade das folhas de horteld é muito adequada, uma vez que efeitos
adversos e interacbes com outros medicamentos ou drogas vegetais ndo sdo citados.
Contudo, seu uso deve ser realizado com cautela em casos de super acidificacdo do
estdbmago, pois hé risco de intensificacdo da acidez (5).

Ja o Oleo de horteld pode ser irritante e raramente pode causar reacfes de
hipersensibilidade. As reagdes incluem erupcdo cuténea eritematosa, dor de cabeca,
bradicardia, tremor muscular e ataxia. Existe evidéncia que o Gleo pode inibir a
isoenzima CYP3A4 do citocromo P450, podendo afetar a metabolizacdo de farmacos

biotransformados por essa enzima (8).
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A infusdo de folhas de horteld, na proporcdo de 1,5 g de folhas e sumidades
floridas secas em 150 mL de agua, é indicada para criancas acima de 12 anos, podendo
ser empregado 150 mL do infuso, 10 minutos apds o preparo, duas a quatro vezes ao
dia. (14).

O uso do cha de horteld é contraindicado em casos de obstrugdes biliares, danos
hepaticos severos e durante a lactacdo (14).

O ché de horteld pimenta contém constituintes semelhantes a digoxina, mas a
importancia clinica do fato € incerta. Pode diminuir a absorcdo do ferro e é improvavel

que apresente um efeito significativo sobre a farmacocinética da cafeina (15).

Papel do farmacéutico no tratamento da dispepsia ha farmacia

Considerando a possibilidade do profissional farmacéutico atuar na prescricao de
MIPs, incluindo fitoterapicos, assim como o potencial de emprego do cha de hortela e
da suspensdo de hidréxido de aluminio no tratamento da dispepsia, seja em servigos
publicos ou privados, na Figura 1 e no Quadro 1 sdo apresentados, respectivamente, um

algoritmo e um protocolo para a dispensacéo dessas alternativas terapéuticas.

Figura 1 — Algoritmo de dispensacao da suspensao de hidréxido de aluminio e do

cha de hortela pimenta.

Quadro 1 — Protocolo de dispensacao para dispepsia.

O autocuidado € uma préatica tradicionalmente utilizada pela populagdo do

Brasil, a qual consiste na utilizagdo de medicamentos sem a orientacdo de um
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profissional capacitado, sem que haja qualquer tipo de interferéncia no diagnostico, na
prescricdo do medicamento ou no acompanhamento do tratamento, sendo a decisdo de
consumir responsabilidade total do paciente ou cuidador para alivio dos seus sintomas.
Esta pratica pode ser efetuada tanto com medicamentos isentos de prescricdo quanto
com aqueles que exijam prescri¢do. Estdo incluidos também os remédios caseiros, como
plantas medicinais e infusdes (16).

A automedicacdo inadequada pode acarretar em efeitos indesejaveis,
mascaramento de diagndsticos, interacdes medicamentosas, reacfes adversas e
comprometimento na monitorizacdo e acompanhamento da doenca por parte dos
médicos (16). Contudo, ha aspectos positivos em relacdo a esta, como 0 senso de
autocuidado e de empoderamento da sua salde, tendo liberdade de escolher o que
considera a melhor via de tratamento. Com isso, hd uma diminui¢do na superlotacdo dos
servicos de saude, reduzindo custos e carga de trabalho dos médicos (17).

O paciente pode buscar ajuda da equipe de salde, com a intencdo de ampliar a
sua habilidade e confianca para 0 manejo da(s) necessidade(s) e do(s) problema(s) de
satde. O farmacéutico, por ser um profissional amplamente acessivel nos servigos de
atencdo a saude, é frequentemente requisitado pelo paciente (18). Compete ao
farmacéutico, por meio de escuta ativa, fazer o acolhimento da demanda, a anamnese
farmacéutica (com o0s objetivos de colher informagdes para identificar a(s)
necessidade(s) e o(s) problema(s) de saulde, as situacBes especiais e precaucdes e as
diferentes possibilidades de conduta), preparar o plano de cuidado, pactuado com o
paciente, assim como proceder a avaliacdo dos resultados (19).

O farmacéutico pode contribuir para a melhoria da sadde, na medida em que

auxilia pacientes, familia, comunidade e equipe de salde em suas necessidades e
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problemas de saude, propiciando o uso correto e responsavel dos medicamentos (20). A
consulta paciente-farmacéutico que leva a selecdo do medicamento para transtornos
menores pode ser chamada de prescricdo farmacéutica. O tema perpassa a dispensacao
de MIPs e da automedicacédo, sendo discussdo principal na area de atencdo primaria a
saude, farmacia clinica e atencdo farmacéutica. A indicacdo de medicamentos pelo
farmacéutico sempre existiu e € provavel que com o passar dos tempos gradualmente
seja denominada como prescri¢do farmacéutica em todos 0s paises que usam este termo,
na medida de sua legalizacdo e do avanco da atencdo farmacéutica. O emprego de um
MIP com a devida orientacdo de um profissional qualificado, tem como resultado uma
automedicacdo racional, eficaz e segura que poderia ser Gtil para os servigos de saude

(16).

CONCLUSAO

A farmécia enquanto estabelecimento de salde, presta um servigco de grande
relevancia, que ultrapassa o simples comércio de medicamentos, mas constitui-se,
principalmente, na promogao de salde ao orientar o usuario sobre o uso e duvidas de
sua terapia, ao prestar servicos, como medidas de parametros fisiologicos a fim de
acompanhamento da farmacoterapia e rastreamento de doenca. Além disso, 0
farmacéutico, deixa de ser um burocrata e vendedor para ser o profissional responsavel
por essas atividades, priorizando o uso racional de medicamentos e colocando em
pratica a atencdo farmacéutica.

O uso de protocolos de prescricdo farmacéutica pode ser uma ferramenta

estratégica na efetivacdo de acdes para o uso racional de medicamentos e promogéo da
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salde na rotina do profissional, assim espera-se contribuir para essa mudanca de

paradigmas que estamos vivenciando na profissao farmacéutica.
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FIGURA 1 — Algoritmo de dispensacao da suspensao do hidroxido de aluminio e do cha

de horteld pimenta
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(S)CHA DE HORTELA PIMENTA (MENTHA PIPERITA L.)

Espasmolitico sobre a musculatura lisa do trato gastrintestinal (TGI), colagogo e carminativo.
MODO DE USO:

Acima de 12 anos: tomar 150 mL do infuso, 10 minutos apos o preparo, duas a quatro vezes ao
dia.

SUSPENSAO DE HIDROXIDO DE ALUMINIO

Antidcido se dissolve lentamente no estdmago, reagindo com o dcido gastrico formando assim o
cloreto de aluminio e dgua.

MODE DE USO:

Agitar bem antes de utilizar

Tomar 5 mLa 10 mL quatro vezes ao dia, 15 minutos antes das refeicdes e antes de deitaroua
critério médico.

Encaminhamen
to ao médic

{1)- Ma digestdo

- Dores no abddmen superior
- Pirose

- Flatuléncia

- Nausea

- Sensacdo de plenitude

- Saciedade precoce

- Eructacdo

(2)-Criangas menores de 12 anos
-Gestantes

- Sangramento GI agudo/crénico
[melena/hematémese)

- Perda de peso involuntaria
progressiva

- Vmitos persistentes

- Anemia por deficiéncia de ferro
- Doenga péptica ulcerosa prévia
- Histaria familiar de cancer
gastrico

|3)-Medicamentos que causam os
sintomas:

- AINEs

- Sais de ferro

- Digitalicos

- Compostos a base de potassio

(4)- Alimentacdo saudavel

- Redugdo do peso

- Fazer pequenas refeigdes

- Suspensdo tabagismo

- Evitar: alcool, café, chocolate &
alimentos gordurosos.
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Quadro 1 — Protocolo de dispensacéo para dispepsia

DISPEPSIA

- PROTOCOLO DE DISPENSAQAO -
INTRODUGAO
A dispepsia funcional, também chamada de mé digestéo, é caracterizada por dores persistentes ou recorrentes no abdémen superior,
podendo ocorrer sensacdo de saciedade precoce, sensacdo de plenitude, flatuléncia, eructagdes e nauseas (1). Ainda, pode ser um
indicativo para as doengas conhecidas como Ulcera péptica, doenca do refluxo gastresofidgico (DGRE), carcinoma gastrico,
pancreatite crénica, ou célculos biliares. No entanto, em muitos pacientes ndo existe uma causa especifica para sua identificacéo,
caso em que ela é avaliada como a dispepsia ndo ulcerosa ou dispepsia funcional (2).
ETIOLOGIA
O consenso de Roma Il direcionado para as doencgas funcionais do aparelho digestdrio sugere que, para o diagndstico, sejam
considerados como sintomas de dispepsia apenas a dor epigastrica, pirose epigastrica, plenitude pds-prandial; e a saciedade precoce.
Estes sintomas poderiam ter um significado fisiopatol6gico mais especifico para dispepsia, enquanto os demais estariam definindo
outras sindromes (3).
Uma série de fatores predispde a manifestacdo de sintomas dispépticos: idade, dieta e habitos alimentares, personalidade
psiquiétrica, stress, obesidade, vida sedentaria, agentes toxicos (&lcool, tabaco, alguns farmacos) (1).
EPIDEMIOLOGIA
Em torno de 30% da populacdo em geral sofrem desta doenga, sendo que cerca de um quarto destes procuram atendimento médico
por causa dos sintomas mais persistentes. Calcula-se que 1 a 4% das consultas da atengéo primaria sdo por causa da dispepsia (1).
DIAGNOSTICO
O diagnostico é primeiramente clinico e depende da exclusdo de causas organicas que possam explicar a sintomatologia referida
pelos pacientes. Aqui é importante diferenciar a dispepsia ndo investigada da dispepsia funcional. Os exames que servem de
subsidio para a distingdo das doengas mais importantes sdo:
a. Endoscopia digestiva alta;
b. Ultrassonografia abdominal;
¢. Hemograma;

d. Protoparasitolégico (4).

REFERENCIAS

1.Marques LAM. Atencdo farmacéutica em disttirbios menores. 2 ed. Séo Paulo: Livraria e Editora Medfarma, 2008.

2.Sweetman SC. Martindale: the complete drug reference. 34. ed. Londres: PhP, 2005.
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1993.

A dispepsia é um problema de saude autolimitado, sendo que em seu tratamento podem ser empregadas medidas nao
farmacolégicas ou medicamentos, entre os quais, temos o hidroxido de aluminio e o cha de horteld pimenta. Tanto o
hidréxido de aluminio quanto a horteld pimenta séo classificados como MIPs, que podem ser utilizado no tratamento da

dispepsia.
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SUSPENSAO DE HIDROXIDO DE ALUMINIO
Indicagéo:
Anti4cido
Doses:
Adultos: 5 mL a 10 mL, por via oral quatro vezes ao dia, 15 minutos antes das refeicdes e antes de deitar.
Possiveis reagdes adversas:

Compostos de aluminio séo adstrigentes e podem causar constipagdo, o que pode ser resolvido combinando-se com hidroxido de
magnésio. Doses altas, ou mesmo em doses usuais, de hidréxido de aluminio em pacientes com dietas com baixo conteGdo de
fosfato, pode conduzir a deplegdo de fosfato acompanhada por um aumento da reabsorcéo dssea e hipercalcitria com o risco de
osteomalacia. Sais de aluminio ndo sdo, em geral, bem absorvidos a partir TGI, e, por consequéncia os efeitos sistémicos séo raros
nos doentes com funcéo renal normal. No entanto, é necessario cautela em paciente com insuficiéncia renal cronica, nos quais pode

ocorrer osteomalécia ou doenca dssea adinamica, encefalopatia, deméncia e anemia microcitica.
Interac6es medicamentosas:

Os compostos de aluminio interagem com muitos farmacos, tanto por alteragdes no pH e no esvaziamento gastrico, como pela
formagéo de complexos que néo sdo absorvidos. As interagdes podem ser minimizadas observando-se um intervalo de 2 ou 3 horas
entre o uso do antiacido e da outra medicacéo. A absor¢do do aluminio pode ser aumentada com o consumo de citratos ou acido

ascorbico.
Orientagdes ao paciente:
Deve ser agitada antes do uso.

CHA DE HORTELA PIMENTA

Indicagéo:

Espasmolitico, colagogo e carminativo.

Doses:
Acima de 12 anos: tomar 150 mL do infuso, 10 minutos apds o preparo, duas a quatro vezes ao dia.

Possiveis reagdes adversas:
A tolerabilidade das folhas de hortela é muito adequada, uma vez que efeitos adversos e interagdes com outros medicamentos ou
drogas vegetais ndo sdo citados. Contudo, seu uso deve ser realizado com cautela em casos de super acidificacdo do estbmago, pois

ha risco de intensificagéo.

Interagbes medicamentosas:

O ché de hortela pode diminuir a absorgéo do ferro.

Contraindicagdes e precaugdes:

Nao deve ser utilizado em casos de obstrucdes biliares, danos hepéaticos severos e durante a lactagéo.
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Orientagdes ao paciente:
Para fazer a infusdo deve se ferver a agua, colocar por cima da planta seca, deixar repousar a infusdo tapada por pelo menos 10

minutos, apds coar e beber o cha.






