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Resumo

Os Inibidores de Bomba de Prdétons (IBPs) sao medicagbes amplamente prescritas e,
atualmente, tém sido utilizadas de forma indiscriminada tanto no Brasil quanto em outros
paises, seja pela facilidade de acesso, seja pela automedicagdo ou prescrigoes inadequadas.
Os IBPs apresentam poucos efeitos colaterais no curto prazo, como cefaleias, nduseas,
diarreias e exantemas, sendo bem toleradas. No entanto, no longo prazo, alguns riscos tém
sido estudados, como o risco de fraturas 6sseas, de hipovitaminose, de deméncias e de
infecgoes, além do risco de interagcdoes medicamentosas. Embora esses estudos nao
comprovem tais efeitos, é fato que essas medicagcoes devem ser usadas de forma criteriosa.
O objetivo do projeto é diminuir o uso indiscriminado dessa medicagao pela populagao
adscrita da Unidade de Saude Bela Vista. As seguintes agOes serdao desenvolvidas:
1) palestras para a comunidade e para a equipe de saude, tanto para conscientiza¢gdo como
para fornecer orientagdes durante as interacgoes; 2) investigacdo de possiveis diagnosticos
diferenciais para as queixas gdastricas e dispépticas persistentes durante as consultas.
Espera-se, com isso, a diminuicao do nimero de pessoas usando cronicamente os IBPs e a
diminuicao daqueles que possivelmente sofreriam seus efeitos colaterais com o uso
prolongado.
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Introducao

Os inibidores da bomba de préotons (IBPs) sao uma classe de medicamentos usados para o
tratamento de comorbidades gastroenteroldégicas que atuam inibindo irreversivelmente a
enzima H+ K+ATPase nas células parietais da mucosa gastrica (DE LA COBA et al., 2016;
FAULHABER et al., 2013), reduzindo assim a secregao gastrica (ARAI; GALLERANI, 2011;
DE LA COBA et al., 2016). Entre os medicamentos dessa classe estdao o Omeprazol,
Lansoprazol, Pantoprazol, Rabeprazol e o Esomeprazol (ARAI; GALLERANI, 2011), sendo o
Omeprazol a medicacao mais prescrita devido ao menor custo e facil acesso, por estar
disponivel gratuitamente nas farmécias da rede publica (DE LA COBA et al., 2016), além de
ser um dos primeiros farmacos dessa classe (ARAI; GALLERANI, 2011).

Os IBPs estao entre as medicacoes mais frequentemente prescritas (DE LA COBA et al,
2016). Na década de 1990, seu uso apresentou um crescimento exponencial de 450%
(ROBLES et al., 2012). No entanto, esse aumento esta relacionado tanto ao crescimento das
prescrigoes indicadas, quanto das nao indicadas e da automedicacao. Estima-se que 54 a
69% das prescrigcoes de IBP sao incorretas (DE LA COBA et al., 2016), levando a uma
preocupacao com possiveis efeitos colaterais no curto e longo prazos devido ao uso
inadequado dessas medicagoes.

O uso continuo dos IBPs pode ser indicado para tratamento de doencga do refluxo
gastroesofagico, esofago de Barret, tlceras induzidas por antiinflamatorios nao-esteroidais
(AINES) e disturbios hipersecretores (HOEFLER; LEITE, 2009).

Muitas vezes usados rotineiramente para a prevengao de ulceras de estresse, tal indicagao
s6 ¢é correta quando o paciente se encontra em cuidados intensivos e apresentem fatores de
risco como “histéria de tlcera, insuficiéncia renal aguda, cirrose hepatica, coagulopatia,
choque, sepse grave, faléncia multipla de 6rgaos, necessidade de ventilagdo mecanica,
traumatismo craniano, neurocirurgias ou queimaduras leves” (CASTRO, 2016). O uso para
sintomas dispépticos nao apresentam beneficios comprovados embora seja muito comum tal
indicagao na pratica clinica (WANNMACHER, 2004).

Embora as reagoes adversas dos IBPs sejam bem toleradas, a inibigao cronica da secrecdo
acida pode levar a complicagdes como ma absorgdo, causando hipovitaminoses, infecgoes
entéricas e infecgoes fora do trato gastrointestinal (ARAI; GALLERANI, 2011), como
pneumonias e peritonites bacterianas espontaneas em pacientes cirroéticos (DE LA COBA et
al., 2016), além de aumentar o risco de fraturas (YANG et al., 2006) e deméncia (AKTER et
al., 2015).

O municipio de Pradopolis tem uma populagdo estimada de 20.169 habitantes (INSTITUTO
BRASILEIRO DE GEOGRAFIA E ESTATISTICA, 2017) e a Estratégia de Saude da Familia
Bela Vista possui cerca de 1.914 pessoas cadastradas. Das 638 familias cadastradas na



Estratégia de Saude da Familia do Bela Vista, 58 (9%) apresentavam, pelo menos, uma
pessoa que utilizou Omeprazol por dois anos ou mais entre 2014 e 2016, 109 (5,7%) pessoas
usaram IBPs entre 2014 e 2016, e 57 (3%) pessoas utilizaram por dois anos ou mais. Por
isso, faz-se necessario o projeto de intervencdo, para reduzir o uso indiscriminado dessas
medicagoes e, consequentemente, seus possiveis efeitos colaterais no longo prazo.

Objetivos (Geral e Especificos)
Objetivo Geral

Diminuir o uso indiscriminado dos IBPs pela populagao da Unidade de Satude Bela Vista,
Pradépolis - SP

Objetivos Especificos
- Capacitar a equipe de saude quanto aos efeitos deletérios do uso indiscriminado dos IBPs.

- Conscientizar a populagao adscrita da Unidade de Sadde Bela Vista sobre a indicagao
correta do uso dos IBPs.

- Conscientizar a populagao adscrita da Unidade de Saude Bela Vista sobre os efeitos
adversos relacionados ao uso dessa medicagao no longo prazo.

- Fazer a investigagao diagndstica das queixas gastricas persistentes, para definir a
necessidade do uso dos IBPs.

Meétodo

A intervencgdo serd realizada na Unidade de Saude Bela Vista, localizada no municipio de
Pradédpolis (SP), cuja populagdo contou com 5,7% das pessoas usando IBPs por um ano ou
mais, e 3% por mais de dois anos entre 2014 e 2016.

Primeiramente sera feita a capacitacao da equipe quanto a indicacao do uso do IBPs e
efeitos deletérios do uso indiscriminado, por meio de palestra. Essa palestra sera baseada
nas referéncias bibliograficas utilizadas neste projeto, montada em Power Point e
apresentada com retroprojetor, com duracao de cerca de quarenta minutos, sendo aberto
espaco para discussdo e posterior esclarecimento de duvidas. Essa capacitagdo sera
realizada no consultério maior na Unidade Béasica de Saude (UBS) Lineu Zacharias, onde
sdo realizadas as consultas de pronto-atendimento, que neste dia passara para o consultorio
do Médico da Familia, ocorrendo das dezesseis as dezessete horas numa sexta-feira, dia de
menor movimento na UBS.

A conscientizacao da populacao sobre a indicagao correta do uso dos IBPs e seus efeitos
adversos também sera realizada por meio de palestras baseadas nas referéncias
bibliograficas utilizadas neste projeto. Sera feito o levantamento dos prontuarios de todos os
pacientes adscritos da Equipe de Saiude da Familia Bela Vista e serao distribuidos quinze
convites na semana anterior a palestra para aqueles pacientes que estavam fazendo uso dos
IBPs nas duas ultimas consultas. A duracao das palestras serd de vinte minutos e quinze



minutos para discussao e esclarecimento de duvidas.

Esses pacientes que estavam em uso de algum IBP nas duas ultimas consultas, terdao
consulta agendada para o periodo da manha. Esses pacientes convocados terdao seus nomes,
enderecos e niumeros de prontuarios arquivados para uma avaliacdo posterior. Por cerca de
quatro semanas, o periodo da manha sera para o agendamento exclusivo dos pacientes
convocados, os casos de urgéncia serao atendidos pelo plantonista do pronto atendimento e
as demais consultas serao agendadas no periodo da tarde. Essas consultas iniciais do
periodo da manha serdo feitas exclusivamente para a investigacao dos sintomas dispépticos,
avaliacdao da necessidade do uso da medicacao, solicitacao de exames complementares
diagnosticos e conscientizacdo dos possiveis efeitos adversos do uso prolongado dos IBPs.
Também devera ser estimulada a mudanca do estilo de vida desses pacientes, como reducao
do peso, abstinéncia alcodlica, do tabaco e de medicamentos agressivos (alendronato,
Sildenafila e anti-inflamatorios) e dieta fracionada e sem desencadeantes. O retorno desses
pacientes devera ser agendado em dia de consulta de rotina, de acordo com a necessidade
de cada paciente e da agenda médica.

Esses pacientes serao convocados novamente apos trés meses da consulta inicial para uma
avaliacao geral dos resultados, do mesmo modo como ocorreu da primeira vez, com
consultas agendadas no periodo da manha durante um més, sendo avaliada a persisténcia
ou nao dos sintomas e o uso dos IBPs.

Resultados Esperados

Espera-se, com a capacitacdao da equipe de Saude da Familia e a conscientizagdao da
populacao adscrita da Unidade de Saide da Familia Bela Vista, a diminuicdo do nimero de
pessoas usudrias dos IBPs e, com isso, a diminuicdo dos casos de efeitos colaterais
relacionados a medicagdao. Também se espera, com a investigagao clinica e, se necessario,
com os exames complementares, o esclarecimento diagndstico dos sintomas dispépticos,
definindo-se, assim, a necessidade do uso dos IBPs.
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