


Estima-se que 12 a 45% dos indivíduos  
que fazem uso de medicamentos  
e suplementos, concomitantemente,  
estão em risco de experienciar a chamada 
“INTERAÇÃO FÁRMACO-NUTRIENTE”.

A interação fármaco-nutriente nada mais é do que as influências  
mútuas que determinados medicamentos e nutrientes — provindos  
da alimentação ou suplementação — sofrem entre si.

Essa interação pode ocorrer em ambas as vias, ou seja: 

O nutriente pode alterar a ação 
e/ou eficácia do fármaco;

O fármaco pode alterar a absorção e/
ou função do nutriente do organismo.

A seguir, descubra a resposta para estas e outras perguntas 
sobre este tópico tão importante, mas pouco abordado.

Mas afinal, o que significa este  
conceito, e por que os profissionais  
da saúde devem levá-lo em conta  
no momento da suplementação?

Interação fármaco-nutriente: o que é?



Essas interações são especialmente preocupantes  
em pacientes idosos,  com doenças crônicas não transmissíveis, 
hospitalizados e/ou cirúrgicos. 

Os principais mecanismos por trás da interação entre  
nutrientes e medicamentos operam através da “farmacocinética”  
e da “farmacodinâmica”.

As interações farmacocinéticas ocorrem quando o fármaco ou 
o nutriente interferem nos processos de absorção, distribuição, 
biotransformação e excreção um do outro. Como consequência,  
pode ocorrer aumento ou redução da sua concentração plasmática. 

Já as interações farmacodinâmicas acontecem quando alguns 
medicamentos ou nutrientes possuem efeitos semelhantes (sinergismo) 
ou efeitos contrários (antagonismo). Em outras palavras, eles afetam  
as ações um do outro, seja diminuindo-as ou elevando-as.

Alguns medicamentos possuem uma “faixa terapêutica estreita”, o que 
significa que pequenas mudanças em sua farmacocinética podem causar 
grandes interferências na eficácia e segurança do tratamento, podendo 
levar à consequências fatais. Exemplos de medicamentos desta classe 
incluem carbamazepina, ciclosporina, digoxina, fenitoína e varfarina.

• Falhas no tratamento farmacológico;

• Aumento dos efeitos adversos;

• Toxicidade medicamentosa;

• Alteração do estado nutricional;

• Depleção de nutrientes.

Os mecanismos das  
interações fármaco-nutriente

Como principais consequências negativas  
da interação fármaco-nutriente, têm-se:



De modo geral, podemos classificar as interações fármaco-nutriente  
em quatro tipos, sendo estes:

Em alguns casos de interação fármaco-nutriente, o medicamento  
é o fator precipitante, ou seja, causa alterações no status nutricional  
de determinados nutrientes. Confira alguns exemplos da tabela a seguir.

Quais são os tipos de  
interação fármaco-nutriente?

Interação fármaco-nutriente: 
conheças as principais 

TIPO I: interações que inativam o fármaco ou o nutriente  
por reações de hidrólise, oxidação, neutralização, precipitação  
e complexação.

TIPO II: interações que afetam a absorção, alterando  
a biodisponibilidade do fármaco ou do nutriente.

TIPO III: interações que alteram a distribuição, transporte  
e penetração no tecido alvo.

TIPO IV: interações que alteram a eliminação ou o clearance  
de fármacos ou de nutrientes por antagonismo, aumento  
da modulação renal e/ou da eliminação entero-hepática.

MEDICAMENTOS QUE  
INTERFEREM EM NUTRIENTES





Por outro lado, também é comum os casos em que o fármaco  
é o objeto da interação, sofrendo influência de determinados nutrientes 
ou substâncias, sejam eles provenientes de alimentos, suplementos  
com nutrientes isolados ou até suplementos fitoterápicos.

Nutrientes que interferem 
em medicamentos



Vale ressaltar que, apesar de muitas das principais interações fármaco-
nutrientes trazerem  prejuízos, nem todas elas são negativas. Algumas 
interações, mais raras, podem gerar efeitos positivos para o tratamento.

Por exemplo,  
a suplementação de 
ferro pode melhorar 
a tosse seca induzida 
por inibidores da ECA, 
presente em 5 a 39%  
dos pacientes que 
fazem uso destes 
medicamentos.

A importância da avaliação integral 
para uma suplementação adequada 

Como visto, existem diversos tipos de interações entre fármacos  
e nutrientes, que podem gerar consequências em um amplo espectro. 

Entretanto, é importante reconhecer que muitas delas são apenas 
possibilidades, carecendo de estudos de alta qualidade para 
compreender sua importância clínica e consequências práticas.  
De todo modo, é imprescindível que os profissionais de saúde fiquem 
atentos a essa relação, uma vez que podem ser até mesmo fatais.



Por isso, no momento da anamnese, recomenda-se investigar todos 
os medicamentos e suplementos já em uso (incluindo medicamentos 
prescritos, remédios de venda livre, fitoterápicos e multivitamínicos). 

Além disso, é fundamental considerar o contexto individual do paciente, 
que inclui seu quadro clínico, sintomas relatados e exames bioquímicos 
atualizados. Com essa abordagem integral, é possível realizar 
recomendações de suplementação adequadas, que incluem:

Dessa forma, a abordagem integral não só otimiza a farmacoterapia,  
mas também garante a segurança, a saúde e o bem-estar geral  
do paciente.

Prescrever suplementos que 
corrijam o status nutricional  
afetado pelos fármacos;

Evitar e alertar sobre suplementos  
que podem interferir na eficácia  
dos medicamentos em uso;

Investigar a possibilidade de 
suplementos que possam contribuir 
positivamente para os resultados  
da terapia farmacológica;

Alertar o paciente sobre  
os perigos da automedicação  
e da auto-suplementação.
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