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Estima-se que 12 a 45% dos individuos
que fazem uso de medicamentos

e suplementos, concomitantemente,

estao em risco de experienciar a chamada
“INTERACAO FARMACO-NUTRIENTE”.

Mas afinal, o que significa este
conceito, e por que os profissionais
da saude devem leva-lo em conta
no momento da suplementacao?

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

Interacao farmaco-nutriente: o que é?

A interacao farmaco-nutriente nada mais € do que as influéncias
mutuas que determinados medicamentos e nutrientes — provindos
da alimentacao ou suplementacao — sofrem entre si.

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

O nutriente pode alterar a agao
e/ou eficacia do farmaco;

0 farmaco pode alterar a absorcao e/
ou fungao do nutriente do organismo.
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Como principais consequéncias negativas
da interacao farmaco-nutriente, tém-se:

- Falhas no tratamento farmacologico;

- Aumento dos efeitos adversos;
- Toxicidade medicamentosa;
- Alteracao do estado nutricional;

- Deplecgao de nutrientes.

Essas interagoes sao especialmente preocupantes
em pacientes idosos, com doencas crénicas nao transmissiveis,
hospitalizados e/ou cirurgicos.

Os mecanismos das
interacoes farmaco-nutriente

Os principais mecanismos por tras da interacao entre
nutrientes e medicamentos operam através da “farmacocinética”
e da “farmacodindmica”.

As interagoes farmacocinéticas ocorrem quando o farmaco ou

o nutriente interferem nos processos de absorgao, distribuicao,
biotransformacao e excre¢ao um do outro. Como consequéncia,
pode ocorrer aumento ou reducao da sua concentracao plasmatica.

Ja as interagoes farmacodinamicas acontecem quando alguns
medicamentos ou nutrientes possuem efeitos semelhantes (sinergismo)
ou efeitos contrarios (antagonismo). Em outras palavras, eles afetam

as acoes um do outro, seja diminuindo-as ou elevando-as.

Alguns medicamentos possuem uma “faixa terapéutica estreita”, o que
significa que pequenas mudancgas em sua farmacocinética podem causar
grandes interferéncias na eficacia e seguranca do tratamento, podendo
levar a consequéncias fatais. Exemplos de medicamentos desta classe
incluem carbamazepina, ciclosporina, digoxina, fenitoina e varfarina.
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Quais sao os tipos de
interacao farmaco-nutriente?

De modo geral, podemos classificar as interagoes farmaco-nutriente
em quatro tipos, sendo estes:

TIPO I: interacdes que inativam o farmaco ou o nutriente
por reacoes de hidrdlise, oxidagao, neutralizacao, precipitacao
e complexacao.

TIPO Il: interacbes que afetam a absorcao, alterando
a biodisponibilidade do farmaco ou do nutriente.

TIPO IlI: interacoes que alteram a distribuicao, transporte
e penetracao no tecido alvo.

TIPO IV: interacGes que alteram a eliminagao ou o clearance
de farmacos ou de nutrientes por antagonismo, aumento
da modulacdo renal e/ou da eliminacdo entero-hepatica.

Interacao farmaco-nutriente:
conhecas as principais

MEDICAMENTOS QUE
INTERFEREM EM NUTRIENTES

Em alguns casos de interacao farmaco-nutriente, o medicamento
é o fator precipitante, ou seja, causa alteracoes no status nutricional
de determinados nutrientes. Confira alguns exemplos da tabela a seguir.
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FARMACO

Inibidores da bomba
de protons (IBPs)

INFLUENCIA NO STATUS
DOS NUTRIENTES

Podem diminuir status de vitamina B12,
vitamina C, ferro, calcio, magnésio,
zinco e B-caroteno

Aspirina

Podem diminuir status
de vitamina C e ferro

Medicamentos

anti hipertensivos
(diuréticos, inibidores
da enzima conversora
de angiotensina,
bloqueadores dos
canais de calcio)

Podem diminuir status de magnésio,
tiamina e zinco

Podem diminuir ou aumentar status
de calcio e potassio

Estatinas

Podem diminuir status de coenzima Q10;
Podem diminuir ou aumentar status
de vitamina D, vitamina E e B-caroteno

Medicamentos
hipoglicémicos
(biguanidas, como
a metformina,

e tiazolidinedionas)

Podem diminuir status de vitamina B12,
calcio e vitamina D

Glicocorticoides

Podem diminuir status de calcio,
vitamina D, potassio e cromo
Podem aumentar status de sddio

Corticosteroides
inalatorios

Podem diminuir status
de calcio e vitamina D

Inibidores seletivos
da recaptacao de
serotonina (ISRS)

Podem diminuir status
de calcio e vitamina D
Podem aumentar status de folato

Contraceptivos
orais (estrogénio,
progesterona)

Podem diminuir status de vitamina Bb,
vitamina B12, folato, magnésio, zinco,
vitamina C e vitamina E

Podem diminuir ou aumentar

status de calcio
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Nutrientes que interferem
em medicamentos

Por outro lado, também é comum os casos em que o farmaco
é 0 objeto da interacao, sofrendo influéncia de determinados nutrientes
ou substancias, sejam eles provenientes de alimentos, suplementos
com nutrientes isolados ou até suplementos fitoterapicos.

NUTRIENTE INTERAGCAO

/SUPLEMENTO FARMACO-NUTRIENTE

Pode reduzir o efeito

Vitamina K anticoagulante da varfarina.

Pode aumentar o risco de hipercalemia, quando

Potassio . .
em conjunto ao uso de enalapril e losartana.

Pode reduzir os efeitos sedativos e ansioliticos

Cafeina de benzodiazepinicos (como diazepam).

Pode diminuir as concentracdes séricas de

Acido folico fenitoina em pacientes em terapia crénica.

Pode aumentar o risco de sangramento

Omega-3 em pacientes em tratamento com varfarina.

Pode aumentar o risco de sangramento
Ginkgo biloba quando usado com anticoagulantes,
como varfarina e aspirina.

Pode potencializar os efeitos sedativos

Valeriana de agentes sedativos e antiepilépticos.

Pode interagir com medicamentos

que afetam o sistema nervoso central,
como o alprazolam e a levodopa, levando
a efeitos potencialmente graves.

Kava-kava

Pode diminuir a absorcao e aumentar

o metabolismo de diversos farmacos,
principalmente anticoagulantes, antirretrovirais,
Erva de Sao Joao imunossupressores e contraceptivos orais.
Pode aumentar o risco de efeitos adversos
graves de inibidores seletivos da recaptagao

de serotonina.
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Vale ressaltar que, apesar de muitas das principais interacoes farmaco-
nutrientes trazerem prejuizos, nem todas elas sao negativas. Algumas
interacoes, mais raras, podem gerar efeitos positivos para o tratamento.

Por exemplo,
a suplementacao 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 importancia da avaliacao integral
para uma suplementacao adequada

Como visto, existem diversos tipos de interacées entre farmacos
e nutrientes, que podem gerar consequéncias em um amplo espectro.

Entretanto, € importante reconhecer que muitas delas sao apenas
possibilidades, carecendo de estudos de alta qualidade para
compreender sua importancia clinica e consequéncias praticas.

De todo modo, é imprescindivel que os profissionais de saude fiqguem
atentos a essa relacao, uma vez que podem ser até mesmo fatais.
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Por isso, no momento da anamnese, recomenda-se investigar todos
os medicamentos e suplementos ja em uso (incluindo medicamentos
prescritos, remédios de venda livre, fitoterapicos e multivitaminicos).

Além disso, é fundamental considerar o contexto individual do paciente,
que inclui seu quadro clinico, sintomas relatados e exames bioquimicos
atualizados. Com essa abordagem integral, é possivel realizar
recomendacoes de suplementacao adequadas, que incluem:

Prescrever suplementos que
corrijam o status nutricional
afetado pelos farmacos;

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

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

Alertar o paciente sobre
0s perigos da automedicacao
e da auto-suplementacao.

Dessa forma, a abordagem integral nao so otimiza a farmacoterapia,
mas também garante a seguranca, a saude e o bem-estar geral
do paciente.
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