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RESUMO

INTRODUCAO: A artrite reumatoide (AR) é uma doenca inflamatéria cronica que
afeta principalmente as articulagdes, apresentando uma maior incidéncia em
mulheres entre a terceira e a sexta década de vida. Os pacientes com AR
geralmente tém um maior nimero de comorbidades em comparagdo com a
populagdo em geral, o que resulta em uma maior utilizagcdo de medicagdo de uso
continuo (MUC) e, consequentemente, em polifarmacia. A polifarméacia pode
aumentar o risco de interacées medicamentosas (IM) e causar danos aos pacientes.
Portanto, estudos que investiguem a ocorréncia de IM, sua prevaléncia e os
principais 6rgdos afetados s@o necessarios para auxiliar no manejo clinico dos
pacientes com AR. OBJETIVOS: O objetivo deste estudo retrospectivo foi avaliar a
incidéncia de polifarmacia e as interagbes medicamentosas em pacientes com AR,
bem como identificar as principais interacdes e os 6rgaos afetados. Dessa forma, foi
possivel estratificar os riscos potenciais aos quais esses pacientes estdo expostos.
METODOLOGIA: Foram analisados prontuarios de pacientes atendidos no servigo
de reumatologia do Hospital Universitario Evangélico Mackenzie (HUEM) entre
janeiro de 2021 e margo de 2022. Foram incluidos no estudo pacientes com idade
acima de 18 anos e diagndstico confirmado de artrite reumatoide. Os dados
coletados incluiram sexo, data de nascimento, data de diagnéstico, medica¢des em
uso continuo e comorbidades. As medicagbes foram analisadas e estratificadas
utilizando a plataforma MedScape®. RESULTADOS: Foram incluidos 374 pacientes
no estudo, sendo 87,9% do sexo feminino, com média de idade de 60,1+10,6 anos.
A mediana do tempo de doencga foi de 13,0 anos (intervalo interquartil: 9,0-19,0
anos). As comorbidades mais prevalentes foram hipertensdo arterial sistémica,
dislipidemia, osteoartrite e hipotireoidismo. Foi identificado um total de 162 farmacos
na amostra, sendo os mais frequentes a prednisona (51,2%), vitamina D (50,4%),
leflunomida (49,3%), calcio (48%) e metotrexato (43,7%). Dos pacientes analisados,
91,3% faziam uso de polifarméacia e 27,2% usavam mais de 10 medicamentos de
uso continuo. A média de medicamentos por paciente foi de 7,5. Foram observadas
duas ou mais interagbes medicamentosas em 87,4% dos pacientes, totalizando
2.018 interagbes medicamentosas. Dentre essas interacdes, 27,5% foram
classificadas como leves, 50% como moderadas e 17,8% como graves. As
interacbes medicamentosas graves mais frequentes foram prednisona +
sinvastatina, leflunomida + metotrexato, amitriptilina + fluoxetina e metotrexato +
aspirina. Além disso, foram descritos os efeitos metabdlicos das 15 interagdes
medicamentosas mais prevalentes, de acordo com o MedScape®. CONCLUSAO: O
perfil do paciente estudado é principalmente de mulheres de meia idade. A
polifarmacia estd presente em 91,3% dos pacientes da pesquisa. Hipertensédo
arterial sistémica, dislipidemia e osteoartrite foram as comorbidades mais
prevalentes. Foram observadas 2.018 interacées medicamentosas, sendo a mais
incidente a combinagéo entre a prednisona e a sinvastatina. Os riscos enfrentados
pelos pacientes derivam principalmente da interagdo entre os medicamentos. A
calculadora se mostrou Util para identificacdo das interagcbes medicamentosas,
conduto os resultados devem ser interpretados com cautela pelo médico.
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