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Efeitos Adversos aos Medicamentos 

Hanseníase na Atenção Básica 



Não são frequentes. Os medicamentos têm sido bem tolerados por mais de 25 milhões 

de pessoas, tratadas nas últimas três décadas. Apesar disso, a equipe precisa estar 

sempre atenta para os principais efeitos adversos da poliquimioterapia (PQT): 

Efeitos Adversos aos Medicamentos da PQT 

• Anemia hemolítica; 

• Metahemoglobinemia;  

• Agranulocitose; 

• Plaquetopenia; 

• Hepatite medicamentosa; 

• Síndrome pseudogripal; 

• Síndrome da dapsona; 

• Eritrodermia; 

• Dermatite esfoliativa. 

Mais comuns nas primeiras seis semanas de tratamento 



ou 

Com outros medicamentos 

 

Interação medicamentosa pode ocorrer: 

Entre as drogas da PQT 
 
Interação da Rifampicina com a Dapsona 

(raro) pode causar:  

•Aumento da hidroxilação da Dapsona,  

provocando anemia hemolítica e ou 

metahemoglobinemia. 

•Pode ocorrer após dose supervisionada pela 

interação com Rifampicina. 

• Esteja atento durante a anamnese; 

• Investigue o uso de outros 

medicamentos (como 

anticoncepcionais orais); e  

• Oriente o paciente sobre possíveis 

interações. 

 

 

Efeitos Adversos aos Medicamentos da PQT 

Neste caso, suspenda a Dapsona e 
não a Rifampicina;  



Efeitos Adversos aos Medicamentos da PQT      Dapsona 

São os mais frequentes e, em geral, ocorrem nas primeiras seis semanas ou primeiros 

meses de PQT. 

Meta-hemoglobinemia: febre, torpor, 

cianose, dispneia, taquicardia, fadiga, 

cefaleia, insônia, confusão mental, 

convulsões, hematúria, náuseas, 

vômitos, diarreia e até morte. 

Hemólise: em geral de 

baixa intensidade e 

melhora com 

tratamento. 

Agranulocitose: quadro 

pseudoleucêmico grave: 

febre, palidez, púrpura, 

faringite ulcerativa. 

Alterações hematológicas 

Na pele No fígado No rim No sistema nervoso 

Exantema (rash), 

eritrodermia, 

síndrome de 

Stevens-Jonhson. 

Icterícia colestática 

ou hepatite tóxica. 

Síndrome nefrótica. Psicoses, neuropatia 

motora periférica.  



Efeitos Adversos aos Medicamentos da PQT      Dapsona 

Síndrome de hipersensibilidade à sulfona (dapsona), DRESS: 

•Mais comum nas primeiras seis semanas de PQT; 

•Evolução gradual; 

•Febre, mal-estar geral, icterícia, linfocitose atípica, linfadenomegalia,  exantema 

maculopapuloso, esfoliativo, dores abdominais, hepatoesplenomegalia. 

Linfadenomegalia 



Efeitos Adversos aos Medicamentos da PQT      Dapsona 

Síndrome de hipersensibilidade à sulfona (dapsona), DRESS: 

•Eritema e descamação difusa. 

Dr Somei Ura, ILSL, Bauru Dr Somei Ura, ILSL, Bauru 



Efeitos Adversos aos Medicamentos da PQT      Dapsona 

Paciente MB em PQT há mais de 6 meses, apresentando dispneia, mal-estar, hematomas subungueais, 
palidez e cianose. 

Hematomas subungueais Palidez Cianose 

Anemia hemolítica (caso grave) 

Suspender a Dapsona e não reintroduzir 



Efeitos Adversos aos Medicamentos da PQT      Dapsona 

No momento da suspeita: 

Suspenda a PQT; 1 

Prescreva a conduta recomendada; 2 

Colete exames laboratoriais complementares; 3 

Encaminhe para avaliação em serviço de referência. 4 



Efeitos Adversos aos Medicamentos da PQT          Rifampicina 

Icterícia (pode ser assintomática), 

anorexia, náuseas, aumento das enzimas 

hepáticas (2 a 3 vezes). 

Hepatotoxicidade 

Na pele 

Rubor, prurido e exantema (rash) 

Nas secreções (saliva, lágrima, suor) 

  
Alteração da cor para vermelho alaranjado. 

No sistema gastrointestinal 

Náuseas, vômitos e diarreia. 

Alterações hematológicas  

Trombocitopenia e anemia hemolítica (pouco 

frequentemente associadas à Rifampicina). 

Síndrome pseudogripal  

• Hipersensibilidade à dose intermitente; 

• Pode causar: febre, calafrios, mialgias, 

cefaleia, dores ósseas, falência renal 

aguda, eosinofilia, trombocitopenia, 

anemia hemolítica e choque; 

• Em geral os sintomas são leves e 

ocorrem entre a 2ª e 4ª dose. 



Efeitos Adversos aos Medicamentos da PQT          Rifampicina 

Interage com anticoncepcionais orais, 
diminuindo a ação e aumentando risco 
de gravidez. 



Efeitos Adversos aos Medicamentos da PQT          Rifampicina 

No momento da suspeita: 

Suspenda a PQT; 1 

Prescreva a conduta recomendada; 2 

Colete exames laboratoriais 

complementares; 

3 

Encaminhe para avaliação em serviço de referência. 4 



Efeitos Adversos aos Medicamentos da PQT          Clofazimina 

Na pele 

• Fotossensibilidade, ictiose, coloração vermelho-acobreada ou acinzentada; 

• Dependente da dose e do grau de infiltração; 

• Regressão se inicia meses após tratamento. 

Sistema gastrointestinal 

• Dor abdominal, vômitos, náuseas e diarreia (sintomas semelhantes aos de 

obstrução intestinal - abdome agudo); 

• Ocorrem em torno do oitavo mês de PQT; 

• Também pode ocorrer edema nos membros inferiores. 



Efeitos Adversos aos Medicamentos da PQT          Clofazimina 

No momento da suspeita: 

Suspenda a PQT; 1 

Prescreva a conduta recomendada; 2 

Oriente o paciente sobre os possíveis efeitos adversos, 

especialmente os gastrointestinais; 

3 

Colete exames laboratoriais complementares; 4 

5 Encaminhe para avaliação em serviço de referência. 



Efeitos Adversos aos Medicamentos da PQT          Clofazimina 

Pigmentação acinzentada 

em área fotoexposta 

 

Deve-se evitar exposição solar. 

Manchas acastanhadas na região 

lateral do pescoço e tórax. 



Efeitos Adversos aos Medicamentos da PQT          Clofazimina 

Ictiose em membros 

 

Após banho, usar óleo 

mineral ou creme de ureia. 

Manchas acastanhadas 

descamativas nos membros 



Efeitos Adversos aos Medicamentos da PQT          Clofazimina 

Manchas  eritemato-
acinzentadas em áreas 
não expostas ao sol  



Efeitos Adversos aos Medicamentos          Tratamento das Reações Hansênicas 

• Teratogenicidade - atenção entre 35 a 50 dias de 

atraso menstrual; 

• Neuropatia  - sensitiva e motora periférica proximal; 

• Sonolência – deve ser ingerida no jantar; 

• Seguir norma de orientação para uso do Ministério 

da Saúde. 

Talidomida 



Efeitos Adversos aos Medicamentos          Tratamento das Reações Hansênicas 

 

Retenção de sódio e depleção de potássio, aumento da 

glicemia, agravamento de infecções, gastrite, úlcera péptica, 

osteoporose, acne, psicose, glaucoma, síndrome de Cushing. 

• Registre peso, pressão arterial e glicemia de jejum no sangue; 

• Introduza profilaxia para:   

Seguimento: 

Corticosteroides  

– Infestação por Strongiloydes Stercoralis: tiabendazol 50 mg/kg/dia, 3x por 2 

dias ou 1,5 g/dose única, ou Albendazol  400 mg/dia, 3 dias 3; 

– Osteoporose: cálcio 1000 mg/dia, vitamina D 400-800 UI/dia ou bifosfonatos  

(alendronato 10 mg/dia, com água, em jejum ate 30 minutos após ingestão). 
 

Pode desencadear ou agravar a 

hipertensão arterial e/ou o 

Diabetes.  



Efeitos Adversos aos Medicamentos no Tratamento da Hanseníase          Resumo 

Suspenda o tratamento; 

Encaminhe para unidade de referência para confirmar o diagnóstico e instituir o 

tratamento mais adequado. 

Condutas gerais para os efeitos adversos mais frequentes: 

Importante: 

•Verifique se os sintomas ocorrem após a ingestão da dose supervisionada (Rifampicina) ou não; 

•Solicite exames complementares para diferenciar de outras causas; 

•Avalie história pregressa de diabetes, hipertensão arterial, alcoolismo, hepatite e outras doenças 

hepáticas. 

Náuseas e vômitos, icterícia e anemia hemolítica. 

1 

2 

Efeitos adversos mais frequentes: 



Metahemoglobinemia (pode ser por interação com medicamentos introduzidos antes ou durante a PQT): 

•Leve - desaparece gradualmente após suspensão;  

•Severa - internação hospitalar para introduzir azul de metileno; 

•Dermatite esfoliativa ou eritrodermia, DRESS, Síndrome de Stevens-Johnson. 

Rifampicina 

Dapsona 

Síndrome pseudogripal: 

•Quadro leve: anti-histamínico, antitérmico, observação por no mínimo 6 horas; 

•Moderado e grave: corticosteroide endovenoso: Hidrocortisona 500mg/250ml Soro Fisiológico, 30 
gotas/minuto e manter por via oral com retirada progressiva. 

• Avaliar peso, pressão arterial e glicemia; 

• Introduzir cálcio, vitamina D e tratar e realizar pesquisa periódica de parasitose. 

Corticosteroides 

Efeitos Adversos aos Medicamentos no Tratamento da Hanseníase          Resumo 



Efeitos Adversos aos Medicamentos da PQT      Tratamento Substitutivo 

Centro de referência confirma o diagnóstico e faz o tratamento substitutivo,  

que poderá ser realizado na UBS sob orientação da referência. 

Ofloxacina Minociclina Claritromicina ou ou 

Medicamentos bem menos bactericidas que a Rifampicina 
e que devem ser prescritos com cautela. 

Antes de suspender a Rifampicina, verifique se o efeito não é causado 

pela Dapsona, por interação medicamentosa com a Rifampicina. 

http://portal.saude.gov.br/portal/arquivos/pdf/gve_7ed_web_atual_hanseniase.pdf 

http://portal.saude.gov.br/portal/arquivos/pdf/gve_7ed_web_atual_hanseniase.pdf


As fotos utilizadas são pertencentes ao arquivo da Divisão de 

Clínica Dermatológica do Hospital das Clínicas, Faculdade de 

Medicina da Universidade de São Paulo (HCFMUSP).  

 

As exceções encontram-se definidas individualmente, conforme 

crédito subscrito. 
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