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A Organizagao Mundial de Saiide aponta a disseminagio de informacéo sobre plantas medicinais como uma das estratégias a

serem implementadas para assegurar o uso racional destes produtos. Entre os problemas mais comumente citados na literatura

encontra-se a interagio entre plantas medicinais e os medicamentos, razao pela qual se constitui o tema desté boletim.
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Desde o inicio da histéria das civilizagdes o homem apren-
deu a distinguir dentre as plantas aquelas que eram vene-
nosas e as que poderiam favorecé-lo como alimento ou no
alfvio de suas dores. Foi pela curiosidade e pela necessi-
dade que esse homem desenvolveu gradualmente o dom
de manipuld-las e transformd-las em pogdes, experimen-
tando-as das mais variadas formas.

A arte de curar foi transmitida, no inicio, pela tradigéo oral.
Mais tarde, esse conhecimento foi perpetuado sob a forma
escrita em papiros, placas de argila, pergaminhos, manus-
critos herbais e farmacopéias.! No aperfeicoamento da ci-
éncia médica, tornou-se indispensdvel a conjugagio de es-
forcos para o entendimento dos medicamentos criados. A
Botanica ofereceu instrumentos para a classificagéo e a
identificacdo das espécies vegetais usadas, a Quimica pos-
sibilitou o conhecimento das substincias sintetizadas pelo
reino vegetal e colaborou com a Farmacologia no estabe-
lecimento dos principios ativos de muitas plantas medicinais.
A evolugdo da Quimica tornou possivel a sintese de produ-
tos naturais biologicamente ativos e sua modificacio es-
trutural para obtencdo de medicamentos mais eficazes que
os de origem natural.

Progressivamente, as preparacoes fitoterdpicas passaram
a ser menos procuradas. Contudo, sua utilizagdo reapare-
ce com forga revigorada nas dltimas décadas. E a volta ao

natural, movimento observado em paises desenvolvidos e
subdesenvolvidos na procura de métodos alternativos de
terapia em reagdo aos exageros e abusos no emprego de
produtos quimicos e de fdrmacos sintéticos. Ndo demorou
muito para que a demanda por produtos fitoterdpicos de-
monstrasse uma forga genuina, que passou a chamar a aten-
cdo de grandes laboratérios farmacolégicos. O potencial
de mercado desses produtos tem mostrado uma tendéncia
de crescimento considerdvel, bem acima do mercado de
produtos farmacéuticos como um todo. ?

A medida que um maior ntimero de pessoas recorre
aos fitoterdpicos e as plantas medicinais, o nimero
de interagoes relatadas entre estes medicamentos
vem crescendo. No_entanto, suspeita-se que um na-
mero ainda maior de intera¢des deixou de ser noti-
ficado pelo fato dos pacientes ndo relatarem aos
profissionais de satide o uso conjunto de medica-
mentos e produtos fitoterdpicos, complementos
nutricionais e preparagdes caseiras a base de plan-
tas medicinais.

Indispensédvel, portanto, iniciar a discussio sobre
a interferéncia dos produtos fitoterdpicos nas
acoes de medicamentos, de forma a ampliar a ca-
pacidade de percepgdo dos profissionais da 4rea
de satde para ocorréncias deste tipo.

NOQ()ES BASICAS SOBRE INTERAGOES ENTRE MEDICAMENTOS E PLANTAS MEDICINAIS

As interacdes entre medicamentos e plantas

podem ser de natureza

farmacocinética ou

medicinais
farmacodindmica. As
interagdes farmacocinéticas ocorrem por efei-
tos de trocas na quantidade de substéncias ati-
vas disponiveis e sdo conseqiiéncias de altera-
¢bes em sua absorgdo, metabolismo, distribui-
eliminacéo. As
farmacodindmicas tém lugar no sitio que atua

cdo ou interacgdes

o medicamento e podem ser tanto agonistas
como antagonistas. Por exemplo, um paciente
que tome digoxina e uma planta que também
possua glicosideos, como Scrophularia nodosa,
poderia experimentar niveis e atividade exces-

. % A ‘ -
glicosideos, em decorréncia do

somatério dos efeitos das duas substancias.?

sivos de

O resultado da interacdo entre medicamento €
planta medicinal pode ser benéfico, daninho ou



neutro, dependendo do nivel e do tipo de
interacéao.
Algumas

plantas possuem

hipoglicemiantes que podem ter um efeito

propriedades

"sinérgico com os agentes hipoglicemiantes de
prescricdo. Em um paciente pouco informado,
um agente hipoglicemiante de origem vegetal
pode provocar niveis perigosamente reduzidos
de glicose no sangue.

Existem intera¢bes potenciais baseadas no co-
nhecimento da farmacodindmica de um produto
e a aplicagdo de principios bdsicos de farma-
cologia. Assim, todas as plantas que possuem
efeito laxante por aumentar o bolo intestinal
(sene, céscara sagrada, frangula, Plantago
ovata) poderiam diminuir a absor¢do de deter-
minados medicamentos (cédlcio, ferro, litio,
digoxina e anticoagulantes orais).!?

INTERACOES COMUNS:

Segundo informe recente, a Erva de Sdo Jodo
(Hypericum perfoliatum)
freqiientemente implicada com interagdes com

é a planta mais

medicamentos. E a warfarina é no fdrmaco a que

com mais freqiiéncia se cita em casos de

interagdes entre medicamentos e plantas. ?

ANTI-COAGULANTES:

E provavelmente a forma mais freqiiente de interagao.
As mais comuns envolvem a warfarina. As plantas que
possuem cumarinas ou substdncias similares a
cumarina ou andlogos da vitamina K podem contri-

buir para a ocorréncia de transtornos hemorrégicos,
dificultando a absorcdo e o metabolismo, imitando a
atividade anti-plaquetédria ou por mecanismos desco-

nhecidos. %8

Plantas que podem
interagir com warfarina

Pimpinella anisum (Erva doce)
Capsicum annum (Piment&o)
(Angélica chinesa)
Allium sativum (Alho)

Zingiber officinale (Gengibre)

Angélica sinensis

Tanacetum parthenicum
Salvia miltiorrhiza
Chamomile recutita

Eleutherococcus senticosus

Ginkgo biloba (Ginkgo)
Camellia sinensis (Cha preto)
Curcuma longa  (Acafréo)

(Ginseng siberiano)

INTERAGOES coM A ERvA DE SA0 JoAo (HYPERICUM PERFOLIATUM)

Hypericum perfoliatum (Erva de Sdo Jodo) é uma das plan-
tas medicinais mais empregadas no mundo, sendo indicada
para o tratamento da depresséo, da ansiedade e da insonia.
Estudos in vitro demonstraram que pode interferir com vérios
neurotransmissores, como a serotonina, dcido gamma
sminobutirico (GABA), dopamina e norepinefrina em diver-

sos graus. " Também utiliza aspectos do citocromo P-
450 e inibe a absor¢do gastrointestinal de vérias substin-
cias. Devido a seu amplo espectro de atuagdo, pode interagir
diminuindo os niveis dos seguintes fdrmacos por aumentar
seu metabolismo:

ciclosporina
digoxina
Simvastatina
warfarina
contraceptivos orais

inibidores seletivos da recaptagio de serotonina e loperamida

amitriptilina
indinavir
Midazolam
teofilina




PLANTAS COM POTENCIAL ELETROLITICO E DE ALTERACAO DE FLUIDOS

Alguns medicamentos, como os corticéides e certos terar os niveis de potdssio, podem interagir com estes me-
diuréticos, reduzem os niveis de potdssio no corpo. Outros, dicamentos. Plantas com atividade laxante podem alterar
como a digoxina, tém efeitos que variam em fungdo da  os niveis de eletrdlitos e a absor¢do de outros medicamen-
quantidade de potdssio do paciente. tos orais.® Substincias que promovem a deple¢io de potés-
As substéncias de origem vegetal, que sdo capazes de al- sio mediante acdo diurética, laxante ou outras, estdo em:

Aloe barbadensis (Babosa)
Curum carvi (Alcaravia)
Ricinus communis (Mamona)
Taraxacum officinale (Dente-de-lefo)
Scrophularia nodosa (Escrofuldria)
Linum usttatissimum (Linhaga) )
Mentha piperita (Hortela-pimenta)
Triticum vulgare (Trigo)
Achillea millefolium (Mil-folhas)
Sambucus canadensts

Helichrysum petiolare

Plantago afra-psilium

PLANTAS COM ATIVIDADES HIPOGLICEMICAS E HIPERGLICEMICAS

Algumas plantas podem causar hipoglicemia se forem utilizadas de forma sinérgica com medicamentos de prescri¢do
em pacientes diabéticos ou com controle de glicemia alterado.'?

Entre as plantas que podem causar hipoglicemia, estio: Entre as que possuem potencial hiperglicemico, estdo:
Trigonella, foenum-graecum (Feno Grego) Ephedra sinica (Efedra)

Allium sativum (Alho) Zingiber officinale (Gengibre)

Cyamapsis tetragonolobus (Goma-aguar) Urtiga didica (Urtiga)

Plantago ovata

SUBSTANCIAS COM ATIVIDADE NEUROPSIQUIATRICA

As propriedades sedativas dos benzodiazepinicos, barbitiricos e narcéticos podem ser potencializadas quando sdo utiliza-
dos junto com determinadas plantas por ocorrer uma potencializacdo do efeito depressor sobre o Sistema Nervoso
Central.*!? Sdo elas:

Capsicum annum (Piment&o) Humulus lupulus (Lapulo)
Nepeta cataria (Gataria) Piper methysticum (Kava kava)
Apium graveolens (Aipo) Melissa officinalis (Melissa)
Matricaria chamomilla (Camomila) Sassafrds albidum (Sassafrés)
Panax ginseng (Ginseng) Urtiga didica (Urtiga)
Gingtber officinale (Gengibre) Valeriana officinalis (Valeriana)

PLANTAS COM ATIVIDADES CARDACAS

Plantas com atividades cardiacas, combinadas com fdrmacos cardiacos de prescri¢do, incluindo anti-hipertensivos e
agentes cronotrépicos e ionotrépicos, podem causar alteragbes cardiovasculares.?
Entre os exemplos estéo:

Cimicifuga racemosa (Erva-de-Sao-Crist6vio) Trigonella graceum

Cola acuminata Cola Panax ginseng Ginseng
Harpagophytum procumbens Garra-do-Diabo Glycyrrhiza glabra Alcaguz
Ephedra sinica Efedra Daucus carrota

Zingtiber officinale Gengibre



O conhecimento sobre estas interacdes é limitado, tanto
pela populagio quanto pelos profissionais de satide. Vari-
os problemas contribuem para a ocorréncia da interagdo
entre plantas e medicamentos, bem como pela baixa difu-
" sdio desta informacéo na sociedade.

Entre estes' fatores destacam-se: o problema de uma iden-
tificagdo correta das espécies vegetais usadas em produ-
tos naturais; a falta de padronizacdo dos principios ativos
constituintes de muitos extratos vegetais, a auséncia de
estudos formais sobre interagées medicamentosas, a falta
de incorporagio sistemética das plantas nos programas de
farmacovigilancia, a falta de atenc¢do por parte dos médi-
cos sobré o consumo destes produtos e muito provavel-
mente falta de treinamento dos profissionais de satide de
identificarem episédios de interacoes medicamentosas em
geral. '

Todos estes fatores sdo agravados pela falsa sensagdo de
seguranca quanto ao uso de plantas medicinais, caracte-
ristica presente na maioria dos usudrios. Desta forma,

muitas vezes, o uso concomitante destes produtos com ou-
tros medicamentos das mais variadas origens sequer é co-
municado aos profissionais de satde.

Sem ditvida, existem casos documentados o suficiente para
recomendar uma atitude vigilante, especialmente quanto
aos pacientes que se tratam com medicamentos com po-
tencial para provocar interagdes clinicamente relevantes
(anti-coagulantes, anti-epiléticos, anti-retrovirais,
imunosupressores, etc). '

Além das publicagdes e notificagdes de casos, existem
miltiplos compéndios que podem ser utilizados como fon-
tes de informagdes sobre plantas medicinais com um grau
varidvel de aval cientifico das distintas propriedades que
sdo atribuidas a eles. A contribuicdo dos farmacéuticos é
muito importante no sentido de orientar e esclarecer os
usudrios de fitoterdpicos nio s6 sobre os cuidados na sua
utilizagdo, mas também sobre seus riscos em potencial,
trabalhando pelo fim do conceito popular de que tudo que é
natural ou vindo da natureza é “inécuo”, ndo faz mal.
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