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Publicamos no presente nimero da Revista um artigo original
intitulado “Predictores de prescri¢cdo inadequada de inibidores
da bomba de protdes num servico de Medicina Interna”. O
tema € particularmente relevante dada a prescrigdo elevada
destes farmacos nos doentes internados nas enfermarias de
Medicina como profilaxia da Ulcera de stress.

Os inibidores da bomba de protdes foram introduzidos no final
da década de 1980 verificando-se um aumento significativo da
sua prescricdo durante a década seguinte.! S&o os inibidores
mais potentes da secreg&o acida gastrica disponiveis e estéo in-
dicados no tratamento da Ulcera péptica, doenca do refluxo gas-
tro-esofagico, sindrome de Zollinger-Ellison, lesdo gastroduode-
nal causada pela ingestao de anti-inflamatdrios n&o esterdides e
na irradicagéo da infegéo por Helicobacter pyloriem associagéo
com varios antibiéticos. A sua eficacia no tratamento destas pa-
tologias € reconhecidamente maior do que outros grupos tera-
péuticos nomeadamente os antagonistas do recetor-histamina?
ndo havendo evidéncia de diferenca significativa e com rele-
vancia clinica entre os varios inibidores da bomba de protoes.?
A duracgé&o do tratamento de cada uma destas patologias esta
estabelecida, devendo ser feita tentativa de interrupcao destes
farmacos estando o doente assintomatico.

Presentemente as Unicas recomendagfes baseadas na
evidéncia para a administracao de farmacos na profilaxia da
Ulcera de stress sdo da American Society of Health-System
Pharmacists e aplica-se unicamente aos doentes internados
em unidades de cuidados intensivos, nao havendo recomen-
dac8es na profilaxia em doentes internados nas enfermarias
de Medicina Interna.

O estudo apresentado revela valores de prescricdo inade-
quados de inibidores da bomba de protbes semelhantes aos
j& descritos’ o que reforca a ideia que estes farmacos s&o
prescritos de forma exagerada e inclusivamente inapropriada,
quer durante o internamento e provavelmente de forma mais
significativa apds a alta, sendo mantidos como terapéutica de
ambulatorio.

Para além do impacto econémico ha que ter em conta os po-
tenciais efeitos adversos que estes farmacos podem acarretar,
sobretudo o uso de longa duracéo.

S&o vérios os efeitos secundarios possiveis nomeadamente
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o0 aumento de infegdes entéricas devido a redugdo da secre-
¢ao &cida. A associagédo melhor documentada entre o uso dos
inibidores da bomba de protdes é a infecédo por Clostridium
dificille mesmo sem a administragéo de antibidticos.® Foi neste
contexto que a Food and Drug Administration (FDA) recomen-
dou o uso destes farmacos em baixa dose e s6 durante o tem-
po absolutamente necessario. Outras infecBes entéricas tém
sido descritas mas sem ser claro qual o risco real para estas
infe¢gdes. Também foi descrito o risco acrescido de pneumo-
nia com a administracdo destes farmacos admitindo-se que a
diminui¢cdo da secreg&o acida aumentaria a colonizagdo com
bactérias patogénicas causadoras de pneumonia. Os estudos
até a data realizados néo foram, no entanto, conclusivos.

Para além do risco acrescido de infegcdo a FDA recomendou
também especial atencéo a possibilidade de fratura dssea nos
doentes a quem estes farmacos sdo administrados de forma pro-
longada dada a diminuig&o de absor¢éo de calcio e magnésio.

A semelhanca do aumento de risco de infegdo outras asso-
ciagdes com 0 uso dos inibidores de bomba de protdes tém
sido descritas como possiveis tais como 0 aumento do risco
de deméncia ou 0 agravamento de doencga renal cronica. N&o
ha, no entanto, estudos suficientes para ser possivel tirar con-
clusdes vélidas.

No artigo publicado s&o apontados vérios “fatores de risco”
para a prescricdo inadequada dos inibidores da bomba de
protées nomeadamente a idade avangada, a presenca de co-
morbilidades e a terapéutica prévia com estes farmacos, inde-
pendentemente da avaliagdo adequada das indicagdes para a
sua prescrigdo inclusive no momento privilegiado de reflexéo
que é a alta hospitalar.

Por tudo isto sera altura de refletirmos sobre as prescricées dos
inibidores de bomba de protdes quer a data do internamento,
bem como da alta e seguimento em ambulatério, tendo em conta
a seguranga, eficacia e adequagao destas prescricbes. W
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