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RESUMO 

 

 

 Um dos fenômenos de maior impacto no início deste novo século é o envelhecimento da 

população mundial. As múltiplas ações que caracterizam o processo de envelhecimento 

humano exigem que a abordagem e a busca do conceito de saúde incorporem não somente o 

controle das doenças, mas principalmente, o conceito de promoção de saúde. Atualmente, o 

predomínio das plantas e ervas na conservação e preservação da saúde, representa um dos 

maiores avanços e uma das conquistas mais apreciadas pela ciência como terapêutica. Com 

base nesses conceitos, foram planejadas e desenvolvidas pelos alunos do curso de Farmácia, 

sob a orientação da orientadora e como parte integrante do projeto Saúde & Harmonia: bem-

estar com as plantas medicinais, as aulas sobre fitoterapia e plantas tóxicas que foram 

ministradas para os alunos da UNIMID (Universidade da Melhor Idade) da UNIARARAS.  

Este projeto, criado em 2003, visa oferecer oportunidades de aquisição e troca de 

conhecimentos, na forma de universidade aberta, almejando a integração de diferentes 

gerações e permitindo ainda a integração e a convivência com a comunidade acadêmica.   

Também foi realizada uma coleta de dados através de um questionário, composto por 

perguntas objetivas e de múltipla escolha para averiguar o conhecimento sobre plantas 

medicinais pelos alunos da UNIMID. Os resultados foram como o esperado, mostrando que 

cerca de 94% dos entrevistados tinham algum conhecimento sobre plantas medicinais e 

tóxicas, e 88% conheciam o uso correto dessas plantas, mostrando a importância das aulas 

ministradas.  Enfim, observou-se que a grande maioria das pessoas que frequentam estas 

aulas faz uso da fitoterapia, sendo que as aulas ministradas sobre o tema fizeram ocorrer a 

mudança de alguns hábitos errôneos cometidos pelos alunos da UNIMID que poderiam 

interferir na ação das plantas medicinais, melhorando então o efeito esperado.   
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RESUMO 

 

 

As infecções causadas por fungos estão entre as causas mais comuns de doenças 

cutâneas, dentre elas podem-se citar as malassezioses, que são as formas clínicas da 

infecção causada pela levedura Malassezia: pitiríase (tinha) versicolor, foliculite por 

Malassezia e alguns autores correlacionam o fungo Malassezia furfur ao 

desenvolvimento da dermatite seborréica. Vários princípios ativos podem ser utilizados 

para eliminar essa patologia, dentre eles o cetoconazol e a capuchinha (Tropaeolum 

majus). O cetoconazol pertencente à classe dos imidazóis possui ação sistêmica e tópica, 

podendo ser incorporado em diversas formas farmacêuticas. A capuchinha é um 

antibiótico natural, ativador da circulação sanguínea, diurético, estimulante, 

expectorante, fungicida, purgativo (frutos secos), remineralizante, sedativo e tônico 

capilar. O objetivo do trabalho foi realizar o controle de qualidade microbiológico da 

formulação de xampu de cetoconazol, após armazenamento em temperatura ambiente 

por 7 dias. Foi desenvolvido um xampu composto de cocoamidopropilbetaína, 

dietanolamina do ácido graxo de coco, lauril eter sulfato de sódio, lauril sulfato de 

trietanolamina, poliquartenium, conservantes e essência. Foi incorporado ao xampu 2% 

de cetoconazol e 4% de extrato seco de capuchinha.  O produto foi mantido em 

temperatura ambiente sob observação por 7 dias. Posteriormente foi realizada a 

contagem de microrganismos viáveis e pesquisa de patógenos conforme metodologia de 

análise de produtos não-estéreiss preconizada pela Farmacopéia Brasileira 4.ed. Os 

resultados mostraram que não houve crescimento de microrganismos viáveis e 

patógenos no xampu desenvolvido possibilitando a aparência límpida e transparente. 

Concluiu-se que a formulação encontra-se dentro dos limites especificados pela Farm. 

Bras. 4.ed. e a ausência de crescimento de microrganismos pode estar relacionada com a 

presença dos componentes ativos. 
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RESUMO 

 

Aromaterapia é uma terapia que utiliza substâncias aromáticas naturais,  óleos essenciais que 

são extraídos principalmente pela destilação de folhas, flores e cascas. As propriedades 

terapêuticas físicas e psíquicas resultam dos princípios ativos existentes nesses óleos voláteis. 

São utilizados para transtornos psicológicos e até como agente antimicrobiano. A 

aromaterapia pode ser classificada com terapia complementar ou alternativa dependendo da 

sua utilização.  Este trabalho teve como objetivo identificar o conhecimento da população de 

Araras em relação a aromaterapia e terapias alternativas, e orientá-las. A pesquisa foi 

realizada na Praça Barão de Araras no dia do Ensino Responsável, através de um questionário 

com questões abertas e fechadas, que continha perguntas sobre aromaterapia, terapia 

alternativa, se já haviam utilizado, o motivo da utilização, se acreditam que os aromas podiam 

ter alguma finalidade terapeutica, entre outras. Responderam ao questionário 53 pessoas do 

sexo feminino, na faixa etária de 20 a 60 anos. Quando questionadas sobre terapias 

alternativas apenas 35,85% conheciam o tema, 39,63% sabiam o que é aromaterapia, sendo 

que 42,85% já a utilizaram, 42,42% utilizou as terapias para problemas emocionais. De todas 

as entrevistadas, 75,47% acreditam que aromas podem ter  finalidade terapêutica. Pode-se 

concluir com esse estudo que 74% das entrevistadas não sabiam o que era terapia alternativa, 

mas 35,3% já haviam utilizado sem saber. Portanto, faz-se necessário a realização de mais 

campanhas informativas a população sobre o uso dessas terapias, e seus efeitos terapêuticos, 

já que a busca por novas terapias está crescendo a cada  dia. 
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RESUMO 

 

 

A atenção farmacêutica voltada às feridas visa melhorar a qualidade de vida do indivíduo, 

avaliar o progresso ou falta de progresso durante a cicatrização, reduzir os riscos de infecção e 

o agravamento das lesões, e manter a viabilidade cutânea, através de informações oferecidas 

ao paciente após o acompanhamento. Para alcançar um resultado positivo considerou-se tanto 

o paciente quanto a ferida. O presente projeto teve como objetivo promover a inserção do 

acadêmico de farmácia na realidade do atual Sistema de Saúde, estimulando-o a desenvolver 

habilidades no atendimento à população e capacitando-o para sua futura profissão através da 

realização da Assistência e Atenção Farmacêutica com acompanhamento farmacoterapêutico, 

analisando interações ou irregularidades entre os medicamentos usados com o tratamento da 

ferida. A pesquisa foi realizada em pacientes que apresentam feridas/úlceras sob tratamento 

na Clínica de Enfermagem - UNIARARAS. Foi oferecida ao paciente a possibilidade de 

incluí-lo em um estudo de atenção farmacêutica relativo a feridas, em que foi realizado o 

acompanhamento farmacoterapêutico dos pacientes através de um questionário com questões 

alternativas e abertas. Foi realizado o monitoramento da ferida, através de encontros segundo 

o agendamento da Clínica, em intervalos de tempo pré-determinados, para observação do 

estado da ferida/úlcera e demais informações. As lesões cutâneas foram classificadas 

conforme a localização anatômica, etiologia e comprometimento tecidual. Após a anamnese 

os pacientes foram encaminhados para o curativo, as feridas foram fotografadas mensalmente 

para o acompanhamento do processo cicatricial, realizou-se a mensuração da ferida, 

registraram-se suas características sendo: aspecto do tecido de granulação e necrótico, odor e 

presença de exsudato, característica de dermatite ao redor da ferida, sinais locais e sistêmicos 

de infecção e classificação da dor. O presente projeto é importante para os futuros 

farmacêuticos vivenciarem a ação do farmacêutico na assistência e atenção farmacêutica, 

juntamente a equipe multidisciplinar, para melhorar a adesão do tratamento conscientizando-

os de sua importância. 
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RESUMO 

 

 

A Atenção Farmacêutica tem como conceito a prática profissional, definida como compêndio 

das atitudes, dos comportamentos, dos compromissos, das inquietudes, dos valores éticos, das 

funções, dos conhecimentos, das responsabilidades e das habilidades do farmacêutico na 

prestação da farmacoterapia, assim obtendo resultados terapêuticos definidos na saúde e na 

qualidade de vida do paciente. O objetivo deste trabalho foi promover a Atenção 

Farmacêutica em pacientes com feridas assistidos na Clínica de Fisioterapia – UNIARARAS, 

identificando os fármacos mais utilizados no tratamento, a etiologia das lesões e as possíveis 

dificuldades de tratamento dos indivíduos. Como metodologia de estudo utilizou-se o método 

Dáder de segmento do tratamento farmacológico (modificado), aplicado em dez pacientes da 

Clínica de Fisioterapia - UNIARARAS, através de um questionário de acompanhamento 

contendo as fases de avaliação das informações, descrição de problemas relacionados ao 

medicamento e orientações em conjunto com a equipe multidisciplinar. Dos dez pacientes, 

quatro foram excluídos durante a pesquisa por motivos diversos como distância da Instituição, 

agendamento e dependência de um transporte municipal. Os seis pacientes inclusos 

encontram-se na faixa etária de 40 a 70 anos, sendo que todos os pacientes relatam o 

surgimento das lesões crônicas relacionado com algum tipo de trauma. Observaram-se entre 

os pacientes características semelhantes com relação às doenças crônicas e dentre os 

medicamentos mais utilizados se encontram os fitoterápicos para cicatrização e 

antiinflamatórios não esteroidais para dor. Na prática, o acompanhamento destes pacientes, 

possibilitou verificar a importância da orientação sobre o tratamento, avaliando seu progresso 

ou a falta deste, as causas de evasão do usuário e as dificuldades envolvidas com o segmento 

farmacoterapêutico. O cuidado com o paciente é a base do tratamento das feridas, que tem por 

desafio o conhecimento de diferentes fatores que envolvem a cicatrização e a sua inter-relação 

com o processo saúde/doença/cuidado na sua integralidade. 
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RESUMO 

 

 

Crescentes evidências sugerindo o envolvimento de radicais livres no desenvolvimento de 

uma série de patologias e também no processo de envelhecimento humano tornam a busca por 

compostos naturais com esta ação muito importante. A atividade antioxidante in vitro do 

extrato bruto e das frações de Oncidium flexuosum Sims. foi avaliada utilizando o radical livre 

2.2-Diphenil-l-picrilhidrazil (DPPH) e o extrato bruto foi analisado in vivo em ratos 

submetidos a estresse oxidativo induzido por paracetamol, mediante a dosagem de 

marcadores no plasma e no homogenato do fígado. A partir do extrato bruto obtido por 

dispersão em solução hidroalcoólica 70% foram realizados os fracionamentos ácido-base e 

por graus de polaridade resultando nas frações enriquecidas em flavonóides e terpenos, estas e 

também o extrato bruto foram submetidos a avaliação da atividade antioxidante através da 

redução do DPPH conforme Bloiss (1958).  No experimento in vivo foram utilizados 9 ratos 

Wistar fêmeas, divididos em 3 grupos, sem restrição alimentar. Grupo I (controle) apenas 

ração e água, grupo II: paracetamol (50mg/Kg) durante cinco dias por via intraperitonial e 

grupo III extrato bruto) administrado por gavagem por 12 dias, nos últimos 5 dias associado 

ao paracetamol.  O resultado deste estudo in vitro demonstrou que o extrato bruto desta planta 

apresenta uma elevada atividade antioxidante devido à presença de compostos fenólicos 

encontrados neste extrato em trabalhos anteriores. A partir disso, foi obtida a fração 

enriquecida em flavonóides que apresentou resultados positivos diante da capacidade de 

seqüestrar os radicais livres DPPH, entretanto a fração terpeno não apresentou atividade 

significativa diante deste radical.  Através dos testes realizados in vivo foi possível verificar 

que o extrato bruto diminuiu os efeitos oxidativos causados pela administração de doses 

empiricamente tóxicas de paracetamol pela ação antioxidante deste extrato. 
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RESUMO 

 

 

A resistência de microrganismos pelos fármacos é um dos casos mais bem documentados de 

evolução biológica e um sério problema tanto em países desenvolvidos como em 

desenvolvimento. A busca por novas substâncias antimicrobianas a partir de fontes naturais, 

incluindo plantas, tem ganhado importância nas companhias farmacêuticas. Devido à grande 

necessidade na mudança do cenário de resistência aos fármacos e a importância de se estudar 

as plantas medicinais com o propósito de obterem-se propriedades curativas, avaliou-se neste 

estudo a atividade antibacteriana das frações do extrato do Tomilho, cientificamente 

denominado Thymus vulgaris L. sobre bactérias de interesse clínico como Staphylococcus 

aureus (S. aureus), Staphylococcus aureus resistente a oxacilina (SARO) e Escherichia coli. 

Para a verificação da atividade antibacteriana in vitro das frações hexano, acetato de etila e 

aquoso obtidos a partir do Thumus vulgaris, utilizou-se soluções diluídas em dimetil sulfóxido 

(DMSO) nas concentrações 25%, 50% e 100% e tendo como base o meio de cultura ágar 

Brain Heart Infusion (BHIagar). Os meios foram distribuídos em placas de petri e a análise 

para cada fração foi realizada em duplicata. O teste de sensibilidade realizado para verificar a 

eficácia terapêutica do extrato foi o de difusão em Agar. As placas foram incubadas a 37ºC 

por 18 a 24 horas. Após a avaliação da atividade antibacteriana, foi feita a análise fitoquímica 

e cromatográfica para detecção e comprovação dos constituintes ativos da planta. As frações 

hexano e acetato de etila evidenciaram forte atividade antibacteriana frente às bactérias S. 

aureus e SARO em todas as concentrações, por contra, não foi detectada atividade 

antibacteriana sobre E. coli. A fração aquosa não apresentou atividade antibacteriana em 

nenhuma das bactérias estudadas. Considerando os resultados obtidos, pode-se concluir que 

as frações hexano e acetato de etila obtidas do extrato de Thumus vulgaris, apresentam um 

conteúdo significativo de substâncias com atividade antibacteriana. 
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RESUMO 

 

O emprego das plantas como fonte de medicamentos para o tratamento de diversas 

enfermidades que acometem a espécie humana e para a manutenção da saúde advém do 

princípio da humanidade. Conhecida popularmente como batata-de-purga ou jalapa, 

Operculina macrocarpa (L.) Urb., Convolvulaceae, é utilizada, sobretudo na região Nordeste 

do Brasil, como laxante. Considerando a ausência de uma forma farmacêutica contendo a 

referida espécie e sua larga utilização popular, o objetivo deste trabalho foi avaliar a atividade 

laxante, através de teste de motilidade intestinal em camundongos, do xarope contendo 

extrato de O. macrocarpa.  A uma formulação de xarope dietético foi adicionado 15% do 

extrato hidroalcoolico de O. macrocarpa. No teste de motilidade intestinal foram utilizados 

camundongos Swiss machos, e foram constituídos três grupos experimentais, sendo dois que 

receberam o xarope de O. macrocarpa na dose de 10 ou 20 mL/kg e um grupo controle que 

recebeu solução fisiológica (10 mL/kg). Os resultados foram expressos em média  desvio 

padrão. A análise estatística foi realizada pelo Teste-t de Student (P < 0,05). Os resultados 

mostraram que no grupo controle o carvão ativo (marcador) percorreu 79,89 10,04 % do 

intestino dos camundongos enquanto nos grupos tratados com o xarope nas doses de 10 e 20 

mL/kg, percorreu 92,35 7,46 e 92,58 4,46 % do intestino, respectivamente. Os resultados 

demonstraram o aumento significativo da motilidade intestinal, indicando que o xarope 

contendo extrato de O. macrocarpa possui atividade laxante nas doses de 10 e 20 mL/kg. 

Conclui-se que o efeito laxante de O. macrocarpa pode ser associado ao seu efeito propulsor 

da motilidade intestinal e o xarope contendo o respectivo extrato possui efeito laxante para 

este modelo experimental, comprovando a atividade do uso etnomedicinal da planta, 

entretanto estudos fitoquímicos detalhados são necessários para identificação da (s) substância 

(s) ativa (s) e o seu mecanismo de ação. 
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RESUMO 

 

 

A hipertensão arterial constitui um dos problemas de saúde de maior prevalência na 

atualidade, estima-se que atinja aproximadamente 22% da população brasileira acima de vinte 

anos. Quando não tratada adequadamente, pode acarretar graves conseqüências. A educação 

em saúde tem sido utilizada para estimular a adesão ao tratamento. O objetivo do trabalho foi 

avaliar hábitos e fatores de risco envolvendo a hipertensão em participantes do Ensino 

Responsável na Praça Barão de Araras, na cidade de Araras- SP. Aplicou-se um questionário 

com perguntas fechadas e orientou-se sobre hipertensão. Participaram 141 pessoas, sendo 71 

mulheres e 70 homens, com faixas etárias: até 20 anos 4,26%, 20-39 anos 14,18%, 40-59 anos 

50,35%, acima de 60 anos 31,2%. Quando questionados se possuíam hipertensão arterial, 

disseram possuir hipertensão 30% de 20-39 anos, 54,1% de 40-59 anos e acima de 60 anos 

54,5%. Questionados sobre a freqüência de aferição da pressão, até 39 anos 75% não possuem 

o hábito de aferir a pressão arterial, enquanto acima de 40 anos 21,48% aferem semanalmente. 

Disseram consumir bebidas alcoólicas 21,11% dos entrevistados e 9,42% disseram fumar. 

45,12% dos entrevistados relataram ter casos de hipertensão na família. Questionados sobre 

prática de exercícios físicos, até 20 anos 75% não praticam; 21-39 anos 41,8% não praticam 

exercícios físicos, de 40-59 anos 50,3% não praticam exercícios físicos; acima de 60 anos 

41% não praticam exercícios físicos. Questionados sobre diabetes até 40 anos 100% não 

possuem, acima de 40 anos 20,1% possuem. A última questão foi sobre o consumo de 

medicamentos de uso contínuo, até 40 anos 17,85% e acima de 40 anos 63%. Pode-se 

constatar a necessidade de mais campanhas de conscientização sobre a importância da prática 

de exercícios físicos, e aferição de pressão arterial com freqüência para monitorar eventuais 

alterações, facilitando assim o diagnóstico precoce da hipertensão arterial. 
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RESUMO 

 

 

A prática de terapias complementares e alternativas é utilizada em todo o mundo. A 

Organização Mundial da Saúde (OMS) defende a realização de pesquisas e uso racional 

dessas terapias com pacientes e profissionais. Entende-se como terapia complementar aquela 

que utiliza métodos auxiliares como complemento ao tratamento convencional; terapia 

alternativa aquela que utiliza uma opção diferente, uma alternativa ao tratamento 

convencional, podendo ou não ter eficácia comprovada. O objetivo deste trabalho foi realizar 

levantamento de dados a fim de se verificar o conhecimento e a utilização de terapias 

complementares e orientar a população de Araras sobre estas terapias. A pesquisa foi 

realizada no dia da Responsabilidade Social, na Praça Barão de Araras. Foram aplicados 

questionários com perguntas fechadas sobre o conhecimento de terapias complementares e 

alternativas. Foram entrevistadas 47 pessoas do sexo masculino. Quando questionados sobre o  

que é terapia complementar 78,7% desconheciam o tema. Quanto ao tipo de terapia 

complementar utilizada 15% dos entrevistados responderam fitoterapia, 19% homeopatia, 

15% massagem, 8,5% acupuntura e 4,2% aromaterapia. Procuraram a terapia complementar 

para alívio de dor 34% e 8,5% para outros sintomas. Apenas 25,5% conheciam o significado 

de aromaterapia. Quando questionados se acreditavam que os aromas podiam ter uma 

finalidade terapêutica 72,2% disseram que sim. Questionados sobre medicamentos 

fitoterápicos e homeopáticos 51% disseram que nunca adquiriram para ajudar na sua saúde.  

Mais de 70% dos participantes já utilizaram plantas com o objetivo de cura ou melhora do 

sintoma, sendo que 72,34 utilizam chás de diversas plantas. Com isso conclui-se que existe a 

necessidade de maior informação sobre terapias complementares, garantindo assim a 

conscientização do uso das terapias alternativas. 
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RESUMO 

 

 

O uso de plantas medicinais na terapêutica vem crescendo devido a diversos fatores, tais 

como: efeitos indesejáveis dos medicamentos sintéticos, alto custo e falta de acesso da 

população. O aumento na procura de plantas medicinais frente à oferta insuficiente das 

mesmas conduziu a uma queda de qualidade. Muitos produtores desconhecem os cuidados 

que devem ser tomados nas diversas etapas para a obtenção e armazenamento destas plantas 

medicinais e não contam com a orientação de profissionais capacitados. O objetivo deste 

trabalho foi avaliar a qualidade microbiológica de duas espécies vegetais amplamente 

utilizadas pela população, camomila (Matricaria chamomilla) e erva-doce (Pimpinella 

anisum), comercializadas na cidade de Araras/SP. As amostras foram adquiridas de dois 

locais diferentes, sendo um mercado municipal e uma farmácia. Para a análise microbiológica 

das amostras foi realizada a contagem de microrganismos viáveis e pesquisa de patógenos 

conforme metodologia preconizada pela Farmacopéia Brasileira para análise de produtos não-

estéreis. Os resultados mostraram que as amostras de camomila adquiridas em mercado 

municipal e farmácia apresentaram crescimento superior a 500 UFC/g para bactérias e fungos, 

e presença de E. coli e S. aureus estando acima do limite permitido para drogas vegetais; já as 

amostras de erva-doce apresentaram resultados diferentes de acordo com a origem, sendo que 

a amostra adquirida em mercado municipal apresentou limites acima dos preconizados e a 

amostra adquirida em farmácia apresentou 100 UFC/g para bactérias e 30 UFC/g para fungos, 

porém apresentou E. coli e S. aureus, não estando de acordo com as especificações oficiais 

para drogas vegetais. Vale ressaltar que as condições de cultivo, colheita, embalagem e 

armazenamento das amostras são fundamentais para a qualidade das mesmas. Conclui-se que 

as amostras de camomila e erva-doce adquiridas tanto no mercado municipal quanto na 

farmácia foram reprovadas, não se encontram de acordo com as especificações preconizadas 

pela Farmacopéia Brasileira.  
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RESUMO 

 

 

A constipação intestinal, conhecida popularmente como intestino preso, é uma das 

reclamações mais freqüentes em consultórios médicos, atingindo principalmente a população 

feminina, que relatam dificuldade para evacuar, fezes endurecidas e sensação de evacuação 

incompleta. Na grande maioria das vezes, pode ser considerada como conseqüente ao 

aprendizado quando fatores sócio-culturais exercem forte direcionamento, mas que também se 

associa a uma grande variedade de distúrbios intestinais intrínsecos. O presente trabalho teve 

como objetivo investigar a prevalência e os fatores associados à constipação intestinal em 

mulheres. Aplicou-se um questionário fechado na XI Ação Itinerante realizada na cidade de 

Araras/SP, no qual foram abordadas questões sobre os hábitos relacionados à constipação 

intestinal, como prática de atividade física, alimentação, uso de medicamentos, entre outras. O 

estudo foi realizado com 35 mulheres, com idades entre 15 a 73 anos. Os resultados 

mostraram que a prevalência de constipação intestinal entre as mulheres entrevistadas foi de 

34,2%, sendo o sintoma mais freqüente inchaço na barriga (57,1%), seguido de fezes 

endurecidas (20%), dor ao evacuar (17,1%), sensação de evacuação incompleta (14,3%), e 

cólicas (11,4%). Vários fatores de risco podem contribuir para o surgimento deste problema; 

neste estudo foram associadas as dificuldades de evacuação fora de casa e o pouco consumo 

de água. Na população estudada há necessidade de mudanças comportamentais, como adotar 

uma dieta rica em fibras e aumento na ingestão de líquidos. Conclui-se que as mulheres 

entrevistadas apresentam vários fatores de risco que levam ao diagnóstico de constipação 

intestinal, sendo assim são necessárias mudanças em relação aos hábitos de vida, ao consumo 

de alimentos ricos em fibras, a ingestão de líquidos e a prática de exercícios físicos, visando 

diminuir a prevalência de constipação intestinal com um tratamento não-medicamentoso. 
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RESUMO 

 

 

Embora os nutrientes sejam necessários à manutenção da homeostasia fisiológica, eles têm 

mostrado potencial para a modificação da biodisponibilidade de fármacos. Como a 

biodisponibilidade define a concentração plasmática de fármaco disponível para chegar ao seu 

sítio de ação, é razoável supor respostas variáveis aos medicamentos, quando associados aos 

sucos de frutas e chás medicinais. Este trabalho teve por objetivo revisar as informações da 

literatura, relativas à modificação da biodisponibilidade de fármacos associados aos sucos e 

chás. A pesquisa foi realizada nas bases de dados Pubmed (www.ncbi.nlm.nih.gov.br) e 

Scielo (www.scielo.br), empregando-se as palavras-chave interação (interaction), alimentos 

(food), medicamentos (drugs), produtos naturais (natural products), sucos de frutas (juice 

fruits), e as combinações drug interaction, food and drug administraction, drug and juice 

fruits e drug and food interactions. Os dados apontaram que frutas cítricas afetaram a 

absorção de fármacos devido à redução do pH gastrintestinal. No entanto, o principal 

interferente com a biodisponibilidade está, aparentemente, associado às enzimas duodenais e 

hepáticas, responsáveis pelo metabolismo de primeira passagem. O suco de toranja contém 

substâncias inibidoras da isoforma Cyp3A4 intestinal, enzima responsável pelo metabolismo 

de 60% dos fármacos, a exemplo da ciclosporina, varfarina, benzodiazepínicos e 

antiretrovirais. Estas substâncias são flavonóides encontrados em diversos tipos de frutas e 

outros vegetais. Entre os chás, a erva-de-são-joão (Hypericum perforatum) tem evidenciado 

indução da Cyp3A4, resultando em relato de casos de gravidez indesejada, quando usada com 

finalidade antidepressiva por mulheres em idade reprodutiva. A glicoproteína P, um 

transportador reverso encontrado na parede duodenal, também parece ser inibida por 

flavonóides, resultando em maior influxo de fármaco para o sangue. Conclui-se que estas 

interações podem alterar os perfis de eficácia e segurança dos medicamentos, desmistificando 

a máxima de que “se é natural, não faz ma”l, e destacando a relevância de uma correta 

orientação ao usuário de medicamentos. 
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RESUMO 

 

 

O índice de massa corporal (IMC) avalia o grau de obesidade, o cálculo é realizado dividindo 

o peso (kilograma) pela altura ao quadrado (metros). O índice de cintura e quadril (ICQ) 

relaciona a gordura localizada na região abdominal e quadril, o cálculo é realizado dividindo-

se o perímetro da cintura pelo perímetro do quadril (centímetros). Resultados superiores a 1 

para homens ou 0,8 para mulheres indica excesso de gordura abdominal. O trabalho teve 

como objetivo avaliar e conscientizar a população sobre os riscos causados pelo excesso de 

peso e gordura, utilizando como parâmetros os cálculos de IMC e ICQ. A pesquisa foi 

realizada na Praça Barão de Araras no dia do Ensino Responsável. Participaram 69 pessoas, 

sendo 43 do sexo feminino e 26 do sexo masculino, com faixa etária entre 13 a 82 anos. Os 

valores de IMC obtidos para o sexo feminino foram: 2% com valores até 18,5 (abaixo do 

peso), 58% com valores entre 18,6 a 24,9 (peso normal), 23% estão acima do peso com 

valores de 25 a 29,9 e 16% estão obesas com valores maiores que 30. Valores de ICQ 

mostraram que 44% das mulheres estão com um índice maior que 0,8. Para o sexo masculino 

os valores de IMC obtidos foram: 0% com valores até 18,5, 46% com valores entre 18,6 a 

24,9, 35% com valores de 25 a 29,9 e 19% com valores maiores que 30. Valores de ICQ 

mostraram que 50% dos homens estão com índice maior que 1. Através dos resultados pode-

se constatar que 46,5% dos avaliados encontram-se com IMC acima do desejado e 47% com 

ICQ alterados, o excesso de peso e gordura pode acarretar sérios problemas de saúde, sendo 

preciso realizar mais campanhas de conscientização sobre a importância da prática de 

exercícios físicos e alimentação saudável para alcançar melhores índices antropométricos.  
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RESUMO 

 

 

A trombose venosa profunda (TVP) é uma doença caracterizada pela formação de trombos de 

forma oclusiva parcial ou total, em veias do sistema venoso profunda, e freqüentemente 

relacionada a diversos fatores de riscos, os quais podem aparecer de forma súbita em 

pacientes sadios ou por complicações clínicas e/ou cirúrgicas. O objetivo deste trabalho foi 

comparar o uso dos anticoagulantes utilizados na TVP, heparina convencional (heparina 

sódica não fracionada- HNF) e heparinas de baixo peso molecular (HBPM). Como 

metodologia foi realizado levantamento bibliográfico com base na produção científica nos 

últimos dez anos existentes em bases de dados eletrônicas. Os tratamentos da TPV, tanto 

como profilático como curativo, é realizado com anticoagulantes, sendo o mais utilizado a 

HNF. Através de modelos experimentais e estudos clínicos, autores relatam a eficácia na 

profilaxia, tanto da HNF como da HBPM, apesar da HBPM apresentar maior disponibilidade, 

vida média prolongada, maior atividade anti-trombótica e farmacocinética de depuração 

independente da dose. Quanto às reações adversas ao medicamento (RAMs) a HNF apresenta 

maior frequência de efeitos hemorrágicos exigindo controle rigoroso do tempo de 

protrombina e no tempo parcial de tromboplastina ativado, podendo ainda induzir a 

trombocitopenia pela alta interação com as plaqueteas. As HBPM apresentam a vantagem 

quanto ao número menor de aplicações, reduzida frequência de trombocitopenia pela mínima 

interação com as plaquetas e não exige controle das provas de coagulação, apresentando 

maior segurança. Com este estudo, considera se que a HNF é mais utilizada que a HBPM, 

embora esta ofereça alto risco ao paciente, podendo este fato estar relacionado com seu menor 

custo. Frente a isto, é proposto que demais estudos sejam realizados para comprovar que a 

escolha da HBPM pode ser mais vantajosa ao paciente, mesmo que o custo da HNF seja 

menor. 
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RESUMO 

 

 

O controle de qualidade na farmácia homeopática é uma importante medida para as Boas 

Práticas de Manipulação, falhas nas medidas preventivas e de controle do processo de 

manipulação podem causar alterações das características sensoriais e físicas. As fontes que 

podem causar contaminação de produtos acabados são diversas, mas investigações apontam a 

matéria-prima utilizada como o foco principal. As matérias-primas empregadas não são 

estéreis e por isso é necessária uma análise destas para garantir sua qualidade. Os insumos 

inertes em homeopatia têm considerável relevância, pois fazem parte integral do 

medicamento, sendo preciso manipulá-los destituídos de impurezas de acordo com as 

especificações da Farmacopéia Brasileira. O objetivo deste trabalho foi realizar o controle de 

qualidade físico-químico e microbiológico de glóbulos utilizados em Farmácias 

Homeopáticas do município de Araras - SP. Foram analisadas 06 amostras de glóbulos 

número 5, adquiridas de 06 Farmácias Homeopáticas situadas no município de Araras/SP. 

Foram realizados os ensaios descritos na Farmacopéia Brasileira 4. ed. Os resultados obtidos 

para as amostras analisadas foram: a) Controle de Qualidade Microbiológico: crescimento 

inferior a 10 UFC/g para microrganismos viáveis e ausência de crescimento de patógenos; b) 

descrição: grãos esféricos, homogêneos e regulares, brancos, odor levemente doce e sabor 

adocicado; c) solubilidade: facilmente solúvel em água e praticamente insolúvel em álcool; d) 

peso médio encontraram-se dentro do aceitável 50 mg ± 10%; e) pH aproximadamente 6,0; f) 

tempo de desagregação inferior a 10 minutos. Pode-se constatar que as amostras analisadas 

encontram-se dentro dos parâmetros pré-estabelecidos pela Farmacopéia Brasileira 4. ed. Vale 

ressaltar que o monitoramento dos insumos inertes utilizados em homeopatia é de extrema 

importância, uma vez que a qualidade destes está diretamente relacionada com a qualidade 

dos medicamentos homeopáticos manipulados. Portanto, utilizando insumos inertes de 

qualidade pode-se garantir um medicamento homeopático com qualidade, seguro e eficaz ao 

paciente. 
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RESUMO 

 

 

O método de determinação protéica por Biureto foi proposto por Riegler em 1914, baseado na 

observação de que substâncias contendo duas ou mais ligações peptídicas formam um 

complexo de cor roxa com sais de cobre em soluções alcalinas. Este método tem a seguintes 

vantagens: ser bastante específico por não apresentar problemas de interferentes, simples, 

rápido, barato, por envolver uma reação com a ligação peptídica, o método determina 

proteína, ao contrario do método de Kjeldahl que determina N total. O método de Kjeldahl 

baseia-se em três passos básico: digestão da amostra em ácido sulfúrico com um catalisador, 

que resulta em conversão do nitrogênio em amônia; destilação da amônia em uma solução 

receptora; quantificação da amônia por titulação com uma solução-padrão. Esse método 

determina N orgânico total, isto é, o N protéico e não protéico orgânico, porém, na maioria 

dos alimentos, o N não protéico representa muito pouco no total. O presente trabalho 

objetivou o estudo comparativo de metodologias para a determinação de proteínas em 

suplementos hiperproteicos (whey protein) para atletas. Foram analisadas amostras de três 

diferentes marcas de whey protein, pelos métodos de Biureto e pelo método de Kjeldahl. Os 

resultados do método de Biureto (marca-1: 66% marca-2: 63% marca-3: 63%, 

respectivamente) foram mais exatos que o método de Kjeldahl (marca-1: 48% marca-2: 65% 

marca-3: 74%, respectivamente) quando comparados com o teor de proteína indicado nos 

produtos (marca-1: 66% marca-2: 66% marca-3: 70%), porém não se pode dizer com certeza 

que os valores especificados nos produtos sejam verídicos. Concluiu-se que o método de 

Biureto foi mais eficaz na dosagem de proteínas em suplementos hiperproteicos do que o 

método de Kjeldahl por apresentar resultados mais próximos dos reais. 
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RESUMO 

 

 

O câncer de mama é a neoplasia de maior incidência entre as mulheres ocidentais. Seu 

tratamento com quimioterapia adjuvante reduz recidiva e mortalidade nos casos operados. 

Este estudo tem como objetivo detectar e descrever as principais reações adversas provocadas 

pela quimioterapia com AC+T dose dense como tratamento desta doença. Foram 

entrevistadas 26 pacientes usando o questionário da University of Texas MD Anderson 

Cancer Center adaptado para uma pontuação de 0 a 10 das reações adversas que tiveram 

durante o tratamento. As reações adversas foram classificadas como leve, moderada e grave. 

As reações adversas mais graves segundo as pacientes foram alopecia, náusea, gosto metálico, 

boca seca, sentimento de tristeza e onicólise. As mais leves foram falta de ar, formigamento 

nas extremidades, problema em lembrar as coisas, sono perturbadoe vômito ou inexistentes. 

Com o avanço dos medicamentos antieméticos, o vômito que é a reação que mais assusta os 

pacientes em tratamento, hoje é classificado como leve. A preocupação com o bem estar dos 

pacientes em tratamento leva a uma constante busca pela diminuição das reações adversas e, 

conseqüentemente, um aumento na qualidade de vida dessas pessoas.  
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RESUMO  

 

 

Em todo o mundo o consumo de plantas medicinais praticamente dobrou mostrando 

assim o crescente interesse por tratamentos naturais. De acordo com Organização 

Mundial de Saúde (OMS), as melhores fontes para obtenção de fármacos são as plantas 

medicinais, mas deve-se ressaltar que a indiscriminada comercialização e a utilização 

desses produtos são um problema sério pra saúde publica devido a falta de órgãos que 

regulamentam a comercialização. A Operculina macrocarpa L. Urb., popularmente 

conhecida como jalapa-do-brasil ou batata-de-purga, é amplamente utilizada como 

laxante. O objetivo deste trabalho foi desenvolver um extrato hidroalcoolico a partir da 

raiz de O. macrocarpa e incorporá-lo em um xarope dietético, além de realizar seu 

controle de qualidade físico-quimico e microbiológico. Para a execução do controle 

físico-químico e microbiológico foram realizados testes de acordo com a Farmacopéia 

Brasileira 4.ed. do extrato e do xarope. Obteve-se um xarope com as características 

desejadas (cor, sabor, odor), e os resultados obtidos nos testes de controle de qualidade 

mostraram-se todos de acordo com as especificações da Farmacopéia Brasileira 4.ed. 

Sendo assim, o xarope contendo extrato de O. macrocarpa mostrou-se adequados para o 

uso, sendo ainda necessária a realização de testes para a comprovação da atividade 

laxante proposta para este xarope.  
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RESUMO 

 

 

Os comprimidos desempenham um papel muito importante na terapêutica, representam a 

forma farmacêutica preferida pelos usuários, por proporcionarem uma dose mais segura e 

exata. O Paracetamol está entre os fármacos mais consumidos no mundo. Possui efeito 

analgésico e antipirético. Pode-se, portanto, promover o aprisionamento e proteção desse 

fármaco através do desenvolvimento de comprimidos contendo em sua composição 

polímeros, tais como a pectina, com capacidade de retenção de água, formando uma matriz 

polimérica que promove o intumescimento da forma farmacêutica. Esse efeito pode 

proporcionar a diminuição das doses diárias, promovendo aumento da eficácia terapêutica e 

diminuição dos efeitos tóxicos provocados pelo paracetamol. O objetivo deste trabalho foi 

produzir e avaliar, comprimidos de paracetamol convencionais e com concentrações 

diferentes de pectina, para formação de matriz polimérica. Foram preparadas quatro 

formulações de comprimidos de paracetamol de 100 mg, variando a concentração de pectina, 

que foram as seguintes: comprimido convencional, sem pectina; pectina a 0,5%; pectina a 

12,5% e pectina a 25%. Com os comprimidos prontos, foi analisado o peso médio, a dureza, a 

friabilidade, a desintegração e o intumescimento de todas as formulações, comparando os 

resultados obtidos. Os testes de peso médio, dureza e friabilidade, obtiveram valores de 

acordo com as especificações farmacopéicas. Em relação à desintegração, verificou-se que 

quanto maior a concentração de pectina, maior é o tempo para o comprimido se desintegrar. O 

teste de intumescimento revelou que o comprimido com pectina 0,5% não apresentou 

intumescimento, já os comprimidos com pectina a 12,5% e 25% apresentaram 

intumescimento satisfatórios. Pode-se concluir que os comprimidos desenvolvidos 

apresentaram as especificações dentro da Farmacopéia, como baixa variação de peso, valores 

de dureza e friabilidade satisfatórios. Os comprimidos contendo 12 e 25% de pectina 

apresentaram tempo de desintegração e intumescimento do comprimido, maiores que o 

comprimido convencional, apontando uma formação de matriz polimérica.  
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RESUMO 

 

 

As infecções fúngicas invasivas permanecem como importante causa de morbidade e 

mortalidade, em especial na população de pacientes gravemente enfermos e os 

imunocomprometidos, que apresentam alto risco de desenvolver infecções oportunistas 
(1)

. O 

arsenal terapêutico dos medicamentos antifúngicos é ainda bastante restrito, principalmente no 

caso de infecções profundas ou sistêmicas, e existe a necessidade do desenvolvimento de novos 

antifúngicos mais eficazes e menos tóxicos. Os antifúngicos azólicos são os fármacos mais 

utilizados devido ao seu amplo espectro, à biodisponibilidade oral e à baixa toxicidade 
(2)

. Muitos 

esforços têm sido implementados no sentido da introdução de novos agentes antifúngicos e na 

garantia da qualidade dos medicamentos atualmente utilizados. Os métodos físico-químicos são 

largamente utilizados para o controle de qualidade de medicamentos e apresentam vantagens 

como alta precisão e sensibilidade, no entanto sutis alterações moleculares não demonstráveis 

através de métodos químicos podem resultar em menor atividade antimicrobiana. A Farmacopeia 

Americana 
(3)

 afirma que o doseamento microbiológico geralmente permanece como padrão para 

resolver dúvidas com respeito à possível perda de atividade de fármacos antimicrobianos. Os 

métodos microbiológicos apresentam vantagens, como especificidade, a não utilização de 

aparatos sofisticados e solventes orgânicos, não geram grandes volumes de resíduos 
(4)

 e 

conferem a possibilidade de avaliar a potência destes fármacos 
(5)

. Neste trabalho, o doseamento 

microbiológico de antifúngicos é abordado, com enfoque para os fármacos de uso sistêmico. Uma 

extensa pesquisa foi realizada em compêndio oficiais e nas bases de dados Scopus e SciFinder. 

Poucos são os antifúngicos que possuem métodos microbiológicos descritos para seu doseamento 

na forma de matéria-prima ou produto acabado. Certamente, o desenvolvimento e validação de 

métodos microbiológicos para o doseamento de substâncias com atividade antifúngica devem ser 

objetos de estudos.  
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RESUMO 

 

 

Diabetes Mellitus (DM) é uma síndrome, ocasionada pela insuficiência hormonal da insulina, 

diminuição ou ausência da secreção insulínica pelas células β-pancreáticas ou ineficácia no 

sistema receptor celular para insulina. Classifica-se em quatro síndromes possíveis: diabetes 

tipo 1 (autoimune), tipo 2 (resistência periférica à insulina), gestacional e por outras situações 

específicas. Esses tipos são caracterizados por redução na concentração circulante de insulina 

e por diminuição na resposta dos tecidos periféricos à insulina. O objetivo deste trabalho foi 

realizar um estudo interdisciplinar sobre DM e realizar um levantamento dos medicamentos 

hipoglicemiantes orais mais vendidos em 08 drogarias da cidade de Leme/SP. A pesquisa 

ocorreu no período de janeiro-junho/09. O tratamento para o tipo 2 envolve mudanças no 

estilo de vida, como reeducação alimentar, suspensão do fumo e bebidas alcoólicas, prática de 

exercícios físicos e quando necessário o uso de hipoglicemiantes. Porém, quais medicamentos 

e dosagens utilizar dependem do nível da glicemia. Para o tipo 1 é necessário tratamento de 

insulina combinada com mudanças no estilo de vida. Enquanto para o tipo 2 é recomendado o 

uso de intervenções não medicamentosas, porém para a maioria o tratamento requer a 

administração de um ou mais hipoglicemiantes orais, insulina ou associações. Assim, no 

tratamento medicamentoso para o diabetes do tipo 2 são usados esquemas monoterápicos ou 

terapias combinadas. O esquema monoterapêutico representou no período pesquisado 90,2% 

das vendas, sendo a classe das sulfoniluréias responsável por 59,6%, das biguanidas 37,3%, 

dos inibidores da DPP-4 2,07% e dos inibidores da α-glicosidase 1,03%. Enquanto a terapia 

combinada representou 9,8% das vendas. Portanto, as possibilidades de tratamento e de 

associações entre opções são muitas e devem levar em conta características do paciente e dos 

medicamentos, sendo de responsabilidade médica. Pode-se concluir que o tratamento de 

escolha para o diabetes tipo 2 foi a monoterapia com a classe das sulfoniluréias. 
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RESUMO 

 

 

A Artrite Reumatóide (AR) doença inflamatória crônica e sistêmica afeta principalmente as 

articulações, resultando na sua deformidade e destruição. O diagnóstico precoce e o início 

imediato do tratamento visa prevenir ou controlar a lesão articular e a perda de função. O 

objetivo deste trabalho foi revisar o emprego dos anti-inflamatórios não esteroidais (AINEs) 

especificamente os antileucotrienos no tratamento da AR. Como metodologia utilizou-se 

revisão bibliográfica de publicações científicas dos últimos 10 anos. Os AINEs inibem a 

enzima ciclooxigenase por diferentes mecanismos, pela inibição seletiva de COX-2 ou 

inibição não seletiva de COX. A inibição do fator nuclear Kappa-B é abordada pela literatura 

como mecanismo de ação de alguns AINEs. Ele regula a transcrição de múltiplos genes 

envolvidos no processo inflamatório incluindo as enzimas COX-2 e 5-LOX. Os AINEs são 

fármacos que inibem a via das ciclooxigenases, mas não inibem a via das lipooxigenases não 

suprindo a síntese de leucotrienos que atuam como mediadores químicos em doenças 

inflamatórias. Entre os leucotrienos o LTB4 encontra-se em altas concentrações no líquido 

sinovial de pacientes com a AR, bem como o aumento da capacidade dos neutrófilos 

liberarem o LTB4 sugere papel chave na patofisiologia da AR. Podemos destacar dois grupos 

de fármacos que agem na síntese ou ação dos leucotrienos, os inibidores da síntese e os 

antagonistas de receptores de leucotrienos. Estudos com os inibidores de leucotrienos ainda é 

limitado, mas seu desenvolvimento cria expectativas terapêuticas para pacientes com AR. A 

terapia farmacológica é o principal tratamento de acordo com o estágio da doença, por isso 

para o controle do processo inflamatório são empregados os AINEs e com o avanço dos 

estudos da patogenia da AR novos fármacos vem sendo desenvolvidos com grande potencial 

de melhora no tratamento da AR entre os quais destacam-se os antileucotrienos. 
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RESUMO 

 

 

A obesidade é uma doença crônica e progressiva, relacionada a fatores genéticos e ambientais. 

Caracteriza-se pelo acúmulo excessivo de gordura e desenvolvimento de co-morbidades, 

como resistência à insulina e intolerância à glicose. Para amenizar os efeitos 

hiperglicemiantes, vários fármacos têm sido administrados, com destaque para a metformina 

(classe das biguanidas), um anti-hiperglicemiante oral cujo papel na redução de peso corporal 

ainda não foi comprovado. Para investigar os efeitos do tratamento com Metformina sobre o 

peso corporal e a resistência à insulina em modelo experimental de obesidade, ratos Wistar 

fêmeas recém nascidas receberam Glutamato Monossódico (MSG), via subcutânea, 4mg/g de 

peso corporal, a cada dois dias por 14 dias. Aos 21 dias (desmame) os animais foram 

distribuídos nos seguintes grupos experimentais (n=10 por grupo): Controle (C), controle 

metformina (CM), obesa (Ob) e obesa metformina (ObM). O grupo Metformina iniciou o 

tratamento com doses de 1,4 mg/ml, durante 90 dias. Ao final deste período, os animais foram 

avaliados quanto a sensibilidade à insulina exógena através do cálculo da taxa de remoção de 

glicose sérica, tolerância à glicose avaliada pela área sob a curva glicêmica durante teste de 

tolerância à glicose oral e índice de Lee calculado pela relação entre a massa (g) e 

comprimento naso-anal (cm). Com relação à sensibilidade à insulina e a tolerância a glicose, 

não foram encontradas diferenças significativas entre os grupos (p<0,05, ANOVA). Em 

relação aos valores do índice de Lee, os grupos Ob e ObM apresentaram maiores valores 

quando comparados aos demais grupos. Desta forma pode-se concluir que o modelo 

experimental utilizado para a caracterização da obesidade causou alteração na composição 

corpórea dos animais, enquanto que o tratamento com Metformina não foi eficaz em evitar 

essa alteração. 
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RESUMO 

 

 

Atualmente, cerca de 170 mil portadores de HIV/AIDS encontram-se sob terapia anti-

retroviral (TARV) no Brasil. As conquistas decorrentes das TARV deram à AIDS um caráter 

crônico, possibilitando aos portadores de HIV/Aids sua reinserção social,  entretanto, o 

tratamento representa um grande desafio a serviços, profissionais de saúde e pacientes. Com 

os esquemas disponíveis, é necessário o uso superior a 95% das drogas para se manter a 

supressão da replicação viral. Manter esse alto índice exige que todos os envolvidos busquem 

constantemente as melhores estratégias para enfrentar as dificuldades encontradas no emprego 

das TARV. Deste modo, o objetivo do presente trabalho foi avaliar os fatores que interferem 

na adesão à terapia anti-retroviral e possíveis estratégias para combatê-las. O trabalho foi 

realizado através de levantamento bibliográfico com consulta a periódicos científicos, livros e 

publicações do Ministério da Saúde dos últimos 10 anos. A não adesão ao tratamento pode 

ocorrer por diversos fatores: fatores relacionados à doença, sua característica crônica faz com 

que o paciente não veja perspectiva de vida, apresentando forte sobrecarga emocional e 

muitas vezes recorrendo às drogas e ao álcool; fatores relacionados ao tratamento, por ser uma 

terapia complexa e de longa duração trazendo diversos efeitos colaterais; fatores relacionados 

ao paciente, que na maioria dos casos tem dificuldade de aceitar a doença e principalmente a 

forma de contaminação. Fatores relacionados ao serviço de saúde e a equipe, a forma como o 

paciente é tratado pela equipe de saúde influencia na confiança que ele deposita na mesma e o 

faz aumentar seus esforços para aderir à terapia. Para melhorar a adesão a TARV, é necessário 

avaliar e identificar as causas de não adesão, propiciando o desenvolvimento de estratégias 

para enfrentá-la, contemplando múltiplas medidas, pois os melhores resultados surgem 

quando são adotadas abordagens multifatoriais.  
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RESUMO 

 

 

O aumento da idade leva a um aumenta no número de doenças crônicas, sendo a hipertensão 

arterial sistêmica (HAS), um dos mais importantes fatores de risco cardiovascular. A 

hipertensão arterial é definida como pressão arterial sistólica acima de 140 mmHg e diastólica 

acima de 90 mmHg. É fato conhecido que cada paciente pode responder aos medicamentos de 

modo diferente, como, por exemplo, os idosos e afro-brasileiros. Atualmente há muitos 

medicamentos para controlar a hipertensão arterial, sendo as classes mais utilizadas os 

diuréticos, simpatolíticos de ação central, vasodilatadores arteriais e venosos, bloqueadores 

dos canais de cálcio, inibidores da enzima conversora de angiotensina, antagonistas receptores 

de angiotensina. Sabe-se que cerca de metade dos hipertensos necessita de uma combinação 

de medicamentos para alcançar o efeito esperado. O objetivo deste estudo foi realizar, através 

de uma revisão da literatura sobre os medicamentos anti-hipertensivos, seus efeitos colaterais 

e aplicação, a planificação do tratamento a fim de se alcançar os objetivos terapêuticos. Foi 

abordado o tratamento farmacológico com medicamentos sintéticos, as possíveis interações 

medicamentosas, e a sua aplicação clínica, assim como seus efeitos colaterais, incluindo as 

variáveis idade, raça e sexo. Os resultados da pesquisa apontaram para uma diversidade de 

tratamentos, que variam em relação a interações e efeitos colaterais. Concluiu-se nesse 

trabalho que a terapia anti-hipertensiva deve obedecer de forma imprescindível à orientação 

médica, e ser acompanhada por um estilo de vida saudável. Deve-se ressaltar, ainda, os 

fatores genéticos relacionados à doença e a necessidade de reavaliação do tratamento no caso 

de comorbidades adquiridas.  
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RESUMO 

 

 

O uso concomitante de vários medicamentos foi outrora chamado de polifarmácia, cujo 

objetivo era utilizar vários agentes na tentativa de, pelo menos um, exercer o seu efeito. A 

administração simultânea de outros fármacos pode causar alterações marcantes no efeito de 

algumas substâncias, são as chamadas interações medicamentosas (IM). Os pacientes 

portadores de HIV/AIDS, por serem susceptíveis às infecções oportunistas e outras 

enfermidades, a prevalência de medicamentos prescritos é extremamente alta, e o fato destes 

pacientes já usarem os anti-retrovirais, a possibilidade de ocorrer uma interação 

medicamentosa com eventos adversos não pode ser descartada. O objetivo deste trabalho foi 

verificar as IM dos portadores de HIV sob tratamento em um hospital universitário de 

Campinas/SP. Neste trabalho foram avaliadas as IM presentes nas prescrições de 16 pacientes 

internados na enfermaria de Moléstias Infecciosas do Hospital das Clínicas- Unicamp 

portadores de HIV, e que faziam uso de anti-retrovirais. Ao todo foram analisadas 160 

prescrições no período de Janeiro à Março de 2009. As IM foram listadas e categorizadas em 

grave, moderadas e menores do ponto de vista teórico, utilizando o Drugs como referência. 

Foram detectadas 278 possíveis interações, sendo que 30 delas consideradas graves, 199 

moderadas e 49 menores. De todas as interações, em 43% constataram-se o uso de um anti-

retroviral. Diante do resultado desse estudo, concluiu-se que a participação do farmacêutico 

junto a equipe multidisciplinar, promovendo o uso correto de medicamentos é de extrema 

importância para a prevenção de IM e reações adversas. Cabe ainda ressaltar a importância do 

monitoramento da ocorrência clínica destas interações e da farmacovigilância nas enfermarias 

por um profissional farmacêutico. 
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RESUMO 

 

 

O Diabetes mellitus é uma síndrome metabólica caracterizada por hiperglicemia crônica, 

decorrente de resistência ou deficiência (total ou parcial) de insulina. A glicose em excesso no 

sangue pode provocar complicações crônicas degenerativas macro e microvasculares, que 

encurtam a vida produtiva dos indivíduos, sendo responsável por grande parte da morbi-

mortalidade, relacionados ao diabetes. Sua ligação com proteínas forma produtos terminais de 

glicosilação avançada (AGEs) por vias oxidativas que, quando acumulados, leva a danos 

teciduais. O objetivo deste trabalho foi identificar o tipo de extrato da farinha da casca de 

berinjela com o maior potencial de prevenção das reações de glicosilação de proteínas. As 

farinhas foram obtidas através de secagem em microondas, trituração e tamisação. Os extratos 

foram preparados usando os solventes clorofórmio, n-hexano e etanol. Esses extratos foram 

submetidos à dosagem de compostos fenólicos, flavonas e flavonóis, além da avaliação da 

atividade antioxidante e da inibição de glicosilação de proteínas in vitro. Os resultados 

mostram que o extrato da farinha da casca de berinjela preparado com etanol apresenta a 

maior concentração de polifenóis totais e maior capacidade antioxidante. Por outro lado, o 

extrato preparado com clorofórmio apresenta maior concentração de flavonas e flavonóis e a 

maior capacidade de inibir a glicosilação de proteínas. Esses resultados sugerem que a 

inibição da glicosilação de proteínas está mais relacionada com a atividade de flavonas e 

flavonóis do que com a atividade antioxidante dos extratos. A positiva inibição de 

glicosilação de proteínas com o extrato da farinha da casca de berinjela preparado com 

clorofórmio sugere que ele também seja capaz de prevenir as complicações crônicas do 

diabetes mellitus, tornando-se alvo de futuros estudos que possam comprovar essa eficácia. 

 

 
 

PALAVRAS-CHAVE: diabetes mellitus. Glicosilação. Antioxidante. berinjela. 

 
 

 

ÓRGÃO FINANCIADOR: UNIARARAS. 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

55



 

REFERÊNCIAS BIBLIOGRÁFICAS 

 

 

 

 

BIANCHI, M. L. P.; ANTUNES, L. M. G. Radicais Livres e os Principais Antioxidantes da 

Dieta. Revista de Nutrição. Campinas, v.12, n.2, p.123-130, maio/ago. 1999. 

BOELTER, M. C. et al. Fatores de risco para retinopatia diabética. Arquivos Brasileiros de 

Oftalmologia. São Paulo, v. 66, p. 239 – 247, 2003. 

PEPPA, M.; URIBARRI, J.; VLASSARA, H. Glucose, advanced glycation end products, and 

diabetes complications: what is new and what works. Clinical Diabetes,  New York, v.21, 

p.186-187, 2003. 

TRAVERSO, N. et al. Mutual interaction between glication and oxidation during non-

enzymatic protein modification. Biochimica et Biophysica Acta. Genova, v.1336, p.409-418, 

out. 1997. 

 

 

 

 

56



INCIDENCIA DE PRESCRIÇÕES MANIPULADAS EMAGRECEDORAS DA 

PORTARIA 344/98 EM UMA FARMACIA NA CIDADE DE CAMPINAS/SP 

 
 

Debóra Valverde.1,2; Cristina da Cruz Franchini1,3 
 

1
Centro Universitário Hermínio Ometto – UNIARARAS, Araras, SP.; 

2
Discente do curso de 

Especialização em Farmacologia Clínica; 
3
Orientadora. 

 

deboravalverde@yahoo.com.br  
 
 

RESUMO 

 

 

A obesidade atinge cerca de 25% da população mundial segundo estatísticas da 

Organização Mundial de Saúde. Define-se como um aumento no peso do corpo de mais 

de 20% do peso normal devido ao acúmulo excessivo de gordura. Os obesos podem 

apresentar riscos e muitas complicações como, por exemplo, as doenças 

cardiovasculares, o diabetes melitos, doenças respiratórias entre outras. Os métodos 

para tratar a obesidade incluem modificação na dieta e a utilização de fármacos como 

supressores do apetite sendo que os mais prescritos são os medicamentos anorexígenos 

de ação central (femproporex, mazindol e anfepramona) e os medicamentos 

sacietógenos como a sibutramina. Essas medicações além de provocar a supressão do 

apetite, promovem euforia, maior iniciativa e maior atividade motora, porém podem 

criar tolerância, dependência psíquica, inquietude, agressividade, anorexia e insônia. 

Devido a essas propriedades, os anoréticos são medicamentos controlados pela lei. O 

objetivo deste trabalho foi verificar a incidência de prescrições manipuladas 

emagrecedoras da portaria 344/98 em uma farmácia de manipulação na cidade de 

Campinas/SP. A metodologia aplicada foi a análise da base de dados das prescrições de 

receitas controladas emagrecedoras do ano de 2008 de indivíduos de ambos os sexos 

que correspondiam a faixa etária de 18 a 60 anos de idade. O resultado obtido foi a alta 

incidência que correspondeu a 40% das manipulações do ano de 2008 sendo que o 

fármaco mais prescrito foi a sibutramina e a faixa etária que predominou foi a de 18 a 

28 anos de idade do sexo feminino. Portanto, este resultado denota a necessidade de 

implementar, de forma efetiva, a participação do profissional farmacêutico na 

monitorização do uso destes medicamentos anorexígenos e  assimilar um processo de 

educação para o uso racional desses medicamentos. 
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RESUMO 

 

As orquídeas são plantas muito derivadas no reino vegetal que possuem grande capacidade de 

adaptação ao meio e que desenvolveram mecanismos para a produção, transformação e 

acúmulo de determinadas substâncias que garantem sua sobrevivência e perpetuação da 

espécie. A Oncidium flexuosum Sims, conhecida popularmente como “bailarina”, é utilizada 

pelos índios argentinos no tratamento de disfunção renal. Estudos fitoquímicos realizados 

com o extrato dessa planta revelaram a presença de flavonóides e taninos. O objetivo deste 

trabalho foi avaliar o potencial genotóxico do extrato hidroalcoólico (EH) dessa orquidácea. O 

EH foi administrado em 40 ratos Wistar machos pelo método de gavagem (parecer CEP 

nº750/2008), divididos em oito grupos com cinco animais cada: um grupo controle negativo 

que recebeu água, um controle positivo que recebeu uma substância  genotóxica 

(metanometilsulfonato), e os grupos tratados por períodos de 15 e 30 dias, com três 

concentrações do extrato: 100, 250 e 500mg/kg/dia. Após o tratamento os animais sofreram 

eutanásia, o fêmur foi retirado e a medula óssea foi coletada com soro fetal bovino. Após 

centrifugação, o precipitado foi ressuspendido e usado para realizar a distensão da medula 

óssea. As lâminas foram coradas com solução de Wright e Giemsa e a freqüência dos 

eritrócitos policramáticos micronucleados (MNPCEs) foi calculada em 2000 eritrócitos 

policramáticos (PCEs) por animal. Foi aplicado o teste ANOVA com pós-teste Tukey para 

comparação dos tratamentos com o grupo controle negativo e considerado significativo 

quando p<0,05. Os resultados evidenciaram que esse extrato não apresentada atividade 

genotóxica quando utilizado por período de 15 dias na concentração de 100mg/kg/dia 

(p=0,16285). Porém, quando utilizado na mesma concentração por período de 30 dias 

apresenta genotoxicidade (p=0,00000). As outras concentrações, independente do tempo de 

tratamento, levaram a um aumento significativo no número de MNPCEs em comparação com 

o grupo controle negativo, o que confirma o potencial genotóxico desse extrato.  
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RESUMO 

 

 

Desde os primórdios, o homem percebeu os efeitos curativos das plantas, baseados 

exclusivamente na observação e experiência. Todo o conhecimento foi transmitido oralmente 

ou por escrito entre as gerações, permanecendo até os dias de hoje. Algumas dessas plantas 

possuem princípios ativos que podem modular o metabolismo da glicose. O objetivo desse 

trabalho foi realizar uma revisão bibliográfica para identificar as plantas medicinais 

popularmente utilizadas como hiperglicemiantes no Brasil. A pesquisa ocorreu por meio de 

levantamento bibliográfico em bases de dados de revistas nacionais. Foram consultados 

cinqüenta artigos científicos publicados em revistas especializadas entre os anos de 2001 a 

2009. De acordo com as informações encontradas, foi possível identificar setenta espécies de 

plantas utilizadas no tratamento de diabetes. Dentre estas espécies, o gênero Bauhinia foi o 

mais citado, sendo observadas as espécies B. forficata, B. variegata, B. glabra, B. rufa, B. 

monandra, B. cheilanta e B. macrostachya; o segundo mais citado foi o gênero Anacardium 

representado pelas espécies A. occidentale, A. humili, A. nanum e A. giganteum; seguido pela 

espécie Baccharis trimera. Observou-se que o maior conhecimento e consumo de plantas 

hipoglicemiantes ocorreram nas regiões Centro-oeste e Norte (30 e 24 espécies, 

respectivamente), seguido pela região Sudeste (22), Nordeste (10) e Sul (04). Na região Sul 

foram encontradas somente as espécies Bauhinia forficata, Cynama scolymus, Symphytum 

officinale, Tropaeolum pentaphyllum, havendo carência de informações sobre o uso de 

plantas hipoglicemiantes nessa região. Conclui-se que o conhecimento popular de plantas 

medicinais hipoglicemiantes é bem difundido no território nacional, sendo favorecido pela 

grave deficiência do sistema de saúde e a baixa renda da população. As espécies mais citadas 

(B. forficata, A. occidentale e B. trimera) possuem comprovação científica de seus efeitos 

hipoglicemiantes, sendo necessário intensificar as pesquisas que comprovem a ação 

terapêutica das demais espécies citadas.  
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RESUMO 

 

As leis que regem o exercício do profissional farmacêutico devem ser consideradas ao abordar 

a sua atuação na farmácia hospitalar e o exercício profissional envolvendo o manejo dos 

medicamentos. Este trabalho objetivou identificar o nível de conhecimento do profissional 

farmacêutico hospitalar sobre a legislação farmacêutica que rege sua profissão. Usou-se como 

metodologia um questionário do tipo fechado “verdadeiro-falso”, elaborado, validado e 

utilizado através de comparação de respostas, onde 41 farmacêuticos hospitalares 

responderam às questões  que permitiram a verificação deste conhecimento. Como resultado, 

14,6% informaram de forma subjetiva, que não conhecem legislação farmacêutica, 14,6% 

conhecem, e 70,7% conhecem razoavelmente legislação a que estão diariamente submetidos. 

Considerando apenas os indivíduos que informaram conhecer ou conhecer razoavelmente 

legislação farmacêutica, 85,3% dos entrevistados, afim  de certificar este resultado subjetivo e  

aplicando-se ferramentas estatísticas, obteve-se que: 11,4% deste grupo possui nível 

insuficiente de conhecimento, 74,2% nível regular e apenas 14,4% nível bom. Observou-se 

expressiva diferença no índice de acertos das questões, para os profissionais que informaram 

ter tido durante sua graduação um semestre da disciplina deontologia farmacêutica, quando 

comparado aos profissionais que tiveram menos de um semestre da disciplina. Além disso, o 

percentual de acertos e erros, não demonstrou diferença significativa ao comparar as respostas 

dos profissionais graduados por entidades privadas ou públicas de ensino. O tempo de 

formação e experiência profissional, também não caracterizou diferença percentual entre os 

melhores e piores resultados obtidos. Conclui-se, que embora seja exigido que o profissional 

farmacêutico hospitalar diariamente desenvolva suas atividades atentando-se às normas e leis 

que regem sua profissão, existe falta de conhecimento sobre legislação farmacêutica, 

sugerindo a necessidade de maiores investimentos, tanto pelos conselhos de classe, como 

pelas universidades/faculdades públicas e privadas, em conhecimentos relativos à deontologia 

farmacêutica, seja durante a graduação, ou em cursos de extensão e pós-graduação 

universitária. 
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RESUMO 

 

 

Os antibióticos trouxeram grande progresso ao tratamento das doenças infecciosas, que são e 

sempre foram um problema de saúde pública mundial. Porém, desde a utilização dos 

primeiros antibióticos, houve relatos de resistência bacteriana a eles. Através de trabalhos 

atuais observa-se hoje que a resistência bacteriana é bem mais complexa do que se pensava e 

ocorre com razoável freqüência. Este estudo visa proceder a uma revisão de literatura relativa 

ao uso racional de antibióticos, no período de 1994-2009, na área de atenção farmacêutica. O 

objetivo foi enfatizar a importância da estimulação do uso racional antibióticos pelos 

prescritores e dispensadores, enfatizando a importância do profissional farmacêutico para essa 

promoção de informação. Infelizmente os agentes antibióticos são quase sempre utilizados de 

modo incorreto ou excessivo, sendo uma das conseqüências do uso disseminado e irracional 

destes, o aparecimento de patógenos resistentes aos mesmos, o que, por sua vez, desencadeia 

uma necessidade cada vez maior de novos fármacos. Há uma necessidade de conscientização 

mundial desse problema, tornando este estudo importante e oportuno, além de compreender a 

importância da atenção farmacêutica no âmbito da orientação correta, uma vez que a atenção 

farmacêutica pode garantir uma melhor qualidade e a eficácia do medicamento, orientando o 

paciente quanto ao uso correto, aumentando sua aderência ao tratamento prescrito e 

prevenindo efeitos colaterais ou interações medicamentosas, e enquanto isso não ocorre, 

aguardamos mudanças na legislação que corroborem para uma para racionalização dos 

antibióticos. 
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RESUMO 

 

A nimesulida é um fármaco antiinflamatório extensamente usado para tratamento de 

condições inflamatórias diversas. Algumas reações adversas, tais como efeitos no trato 

gastrointestinal são conhecidas. O desenvolvimento de um sistema para liberação controlada 

da nimesulida é uma estratégia para proteger o organismo dos efeitos colaterais, para que 

possa impedir ou minimizar o desconforto do uso e diminuir as doses administradas. 

Desenvolveram-se micropartículas de nimesulida pela técnica de coacervação complexa 

utilizando como polímeros a quitosana e a pectina. Para tal, uma dispersão aquosa de pectina 

contendo nimesulida, foi gotejada à dispersão de quitosana em solução de ácido acético 0,1 

mol/L, contendo cloreto de cálcio. Posteriormente as partículas foram deixadas sob agitação 

com barra magnética por duas horas e lavadas com água purificada. A amostra sólida obtida 

foi congelada e liofilizada. Foi analisada a morfologia e granulometria em microscópio 

óptico, além da contagem de microrganismos viáveis totais e pesquisa e identificação de 

patógenos do fármaco.  Foram realizados também ensaios físico-químicos do fármaco como o 

teste de solubilidade em etanol, metanol e água e ponto de fusão. Os resultados evidenciaram 

micropartículas uniformes de 240µm em média. O fármaco mostrou-se facilmente solúvel em 

etanol e metanol, e praticamente insolúvel em água. O ponto de fusão foi em torno de 149ºC, 

e se encontra dentro das especificações. A análise microbiológica mostrou que o fármaco 

apresentou quantidades inferiores de UFC/g do estabelecido pela farmacopéia. Conclui-se, 

portanto, que a técnica de coacervação complexa possibilitou a formação de micropartículas 

de tamanhos regulares com qualidade aprovada. 
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RESUMO 

 

 

A nimesulida é um fármaco antiinflamatório extensamente usado para tratamento de 

condições inflamatórias diversas. Algumas reações adversas, tais como efeitos no trato 

gastrointestinal são conhecidas. O desenvolvimento de um sistema para liberação 

controlada da nimesulida é uma estratégia para proteger o organismo dos efeitos 

colaterais, para que possa impedir ou minimizar o desconforto do uso e diminuir as 

doses administradas. Desenvolveram-se micropartículas de nimesulida pela técnica de 

coacervação complexa utilizando como polímeros a quitosana e a pectina. Para tal, uma 

dispersão aquosa de pectina contendo nimesulida, foi gotejada à dispersão de quitosana 

em solução de ácido acético 0,1 mol/L, contendo cloreto de cálcio. Posteriormente as 

partículas foram deixadas sob agitação com barra magnética por duas horas e lavadas 

com água purificada. A amostra sólida obtida foi congelada e liofilizada. Foi analisada a 

morfologia e granulometria em microscópio óptico, além da contagem de 

microrganismos viáveis totais e pesquisa e identificação de patógenos do fármaco.  

Foram realizados também ensaios físico-químicos do fármaco como o teste de 

solubilidade em etanol, metanol e água e ponto de fusão. Os resultados evidenciaram 

micropartículas uniformes de 240µm em média. O fármaco mostrou-se facilmente 

solúvel em etanol e metanol, e praticamente insolúvel em água. O ponto de fusão foi em 

torno de 149ºC, e se encontra dentro das especificações. A análise microbiológica 

mostrou que o fármaco apresentou quantidades inferiores de UFC/g do estabelecido 

pela farmacopéia. Conclui-se, portanto, que a técnica de coacervação complexa 

possibilitou a formação de micropartículas de tamanhos regulares com qualidade 

aprovada. 
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RESUMO 

 
 

Interação medicamentosa (IM) é um evento clínico em que os efeitos de um fármaco são 

alterados pelo uso concomitante ou anterior de outro fármaco, alimento ou bebida. Uma 

interação pode acarretar vários tipos de respostas, podendo ser benéfica ao paciente ou causar 

Eventos Adversos. A frequência das interações clinicamente importantes é desconhecida, mas 

estima-se que para usuários de 2-3 medicamentos seja de 3-5%, nos que utilizam de 10-20 

eleve-se para 20%. O objetivo deste estudo foi identificar potenciais IM em prescrições de 

pacientes da Unidade de Terapia Intensiva (UTI) e Alojamento Conjunto-Pós-Parto (AC). 

Foram avaliadas as prescrições de 307 pacientes divididas em duas áreas: UTI (36) e AC 

(271). O período de avaliação foi de 01 de abril a 30 de junho de 2009. A média de idade das 

pacientes da UTI é de 32 anos com desvio padrão de 9,475 e das pacientes do (AC) é de 31 

anos com desvio padrão de 8,184. As IM foram listadas como graves, moderadas e menores 

do ponto de vista teórico. A base de conhecimentos utilizada foi o site Drugs. Após as 

análises identificou-se 105 interações graves, 171 moderadas, 18 menores. Para as IM 

classificadas como graves no Drugs, foi realizado estudo comparativo com a base 

DrugDex/Micromedex, tendo sido constatado que a IM de metoclopramida com tramadol que 

representava 63,16% das IM graves da UTI e 100% das IM graves do AC não constam no 

Micromedex. Diante dos resultados, algumas medidas foram propostas: definição da base de 

dados a ser utilizada, promoção do uso racional de medicamentos, tornando os tratamentos 

mais efetivos e com o menor número possível de complicações causadas por interações 

medicamentosas. Cabe ainda ressaltar a importância do monitoramento da ocorrência clínica 

destas interações e da realização da farmacovigilância. 
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RESUMO 

 

 

A Polifarmácia é conceituada pelo uso concomitante de vários medicamentos, favorecendo 

o sinergismo e o antagonismo não desejados, eventos adversos e interações 

medicamentosas, sendo este um dos principais problemas na terapia medicamentosa do 

idoso, por procurarem diversas especialidades médicas e apresentarem múltiplas doenças. 

O objetivo deste trabalho foi estudar a polifarmácia e as possíveis interações 

medicamentosas em pacientes na faixa etária de 65 a 88 anos de idade, de ambos os sexos 

que fazem uso contínuo de cinco ou mais medicamentos, acompanhados pelo núcleo de 

assistência domiciliar do Hospital Unimed Limeira/SP. A pesquisa foi realizada, através de 

consulta em prontuário e ficha de acompanhamento dos pacientes. Foram analisadas 

prescrições de 25 pacientes, durante o mês de abril de 2009, pontuando as principias  

classes terapêuticas e a presença de interações medicamentosas. Para estes 25 pacientes 

foram prescritos 160 medicamentos, sendo que 45% apresentaram interações entre si, 

destas interações 82% foram moderadas, 7% graves e 1% benéficas, entre as interações 

graves encontra-se, Glibenclamida x Cetoprofeno (20%), Acido salicílico x Heparina 

(20%), Metoprolol x Losartana (20%), Warfarina x Fenobarbital (20%), Digoxina x 

Espironolactona (20%). Diante dos resultados obtidos neste estudo, concluímos a 

importância do uso seguro de medicamentos, da participação do farmacêutico orientando 

sobre o seu uso correto e suas possíveis interações, contribuindo para diminuição dos 

eventos adversos que ocorrem principalmente nos idosos. Observou-se também a 

necessidade de orientar o paciente e seu familiares sobre o uso correto dos medicamentos 

de uso contínuo, na alta do paciente, garantindo assim a eficácia do tratamento em casa. 
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RESUMO 

 

 

Nos dias atuais o medicamento tem um papel fundamental na sociedade, melhoram a 

qualidade de vida e aumentam a longevidade. Mas para que isso seja alcançado, é necessário 

que sejam utilizados racionalmente. Neste trabalho é abordado o uso racional de 

medicamentos em três unidades básicas de saúde do município de Mogi Mirim/SP, na 

tentativa de se identificar possíveis falhas na utilização dos mesmos. São apresentados dados 

obtidos junto a 75 usuários, divididos em 57 mulheres e 18 homens, com faixa etária variando 

39 e 78 anos e que utilizam o serviço municipal de saúde através de três UBS do município 

(Aterrado, Sehac e Mª Beatriz). A coleta de dados foi feita através de um questionário 

baseado na metodologia Dader (modificado), elaborado e aplicado pelo farmacêutico 

supervisor da UBS. Através dessas informações realizou-se a análise de aspectos relacionados 

aos usuários da rede básica de saúde, observando certas particularidades dentro do próprio 

município inerente a cada região municipal. Verificou-se na amostragem da UBS de Sehac, 

que todos os participantes (100%) relataram não entender a prescrição médica, sendo que 

39,1% dos usuários alegaram interromper o tratamento contínuo por falta do medicamento no 

setor em algum período do ano e 42,3% relataram o aparecimento de reações adversas ao 

medicamento (RAM) que não foram notificadas. Nas três UBSs a utilização de medicamentos 

sem receita médica apresentou uma média de 33%. Apenas 14,6% dos usuários apresentaram 

plano de saúde e 97,3% responderam que sabem o tipo de medicamento que é utilizado para 

cada doença, fator que estimula a automedicação. O medicamento na assistência a saúde pode 

ser colocado como imprescindível, porém seu uso não vem sendo racional. Uma alternativa 

seria a incorporação, no cotidiano da dispensação, a assistência farmacêutica através da 

elaboração, execução e avaliação de estratégias que visem minimizar o presente quadro e 

proporcionar eficácia e segurança nos tratamentos. 
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RESUMO 

 

 

O transtorno bipolar é uma doença crônica que afeta cerca de 1,6% da população e representa 

uma das principais causas de incapacitação no mundo. É considerado por especialistas um 

transtorno complexo caracterizado por episódios de depressão, mania e hipomania de forma 

isolada ou mista com grande morbidade e mortalidade. O presente trabalho teve como 

objetivo verificar na literatura o uso da sertralina no tratamento do transtorno bipolar. Como 

metodologia foi utilizada revisão bibliográfica através da pesquisa de artigos científicos dos 

últimos dez anos. A sertralina é um Inibidor Seletivo da Recaptação de Serotonina (ISRS). Os 

ISRS bloqueiam o transporte neuronial da serotonina a curto e longo prazo, acarretando 

respostas secundárias complexas. A serotonina é um neurotransmissor sintetizado 

normalmente encontrado no sistema nervoso central essencialmente importante no 

funcionamento psíquico. A sertralina age de forma potente inibindo a recaptação de 

serotonina nos neurônios, é lentamente absorvida pelo trato gastrintestinal, com pico de 

concentração entre 4,5 a 8 horas, e meia vida de 26 horas. A dose usual varia entre 50 a 200 

mg por dia. Os ISRS têm efeitos adversos menos intensos e freqüentes devido sua baixa 

afinidade pelos receptores colinérgicos, noradrenérgicos e histamínicos, portanto tornam-se a 

opção mais segura para pacientes cardíacos devido sua baixa cardiotoxicidade em relação a 

outras classes de antidepressivos. A sertralina tornou-se um fármaco de primeira escolha no 

tratamento do transtorno bipolar, devido a menor incidência de efeitos adversos e maior 

adesão do paciente ao tratamento em relação a outros fármacos. 
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