m >
Arquivos Catarinenses de Medicina ISSN (Impresso) 0004-2773 A M B
+ ISSN (online) 1806-4280 :
= X

Associagdo Catarinense de Medicina Associacao Médica Brasileira

ARTIGO ORIGINAL

HOMENS NO CARCERE: UM ESTUDO SOBRE A MEDI(EALIZAQAO E AS
FORMAS DE ACESSO E USO DE FARMACOS NA PRISAO MASCULINA

MEN IN PRISION: ASTUDY ON MEDICALIZATION AND THE WAYS OF
ACCESSING AND USING DRUGS IN MEN'S PRISONS

Maria Leticia da Silva Marcelino *
Maria Laura Gava ?

Bruna Camargo ®

Gabriele Tartari de Souza #

Daisson José Trevisol °

Fabiana Schuelter-Trevisol ©

DOI: https://doi.org/10.63845/yzhr1w62

RESUMO

Introducgdo: A superlotacéo dos presidios e penitenciarias reflete diretamente na qualidade de vida das
pessoas privadas de liberdade. Nestes cenarios, medicamentos podem ser usados de forma incorreta,
sendo que a polifarméacia é fator de risco para interacdes medicamentosas. O objetivo deste estudo foi
investigar o uso de medicamentos e estimar a prevaléncia de intera¢cdes medicamentosas potenciais em
homens privados de liberdade em uma penitencidria no Sul de Santa Catarina. Métodos: Estudo
transversal, cuja amostra foi constituida por homens privados de liberdade em uma instituicéo localizada
ao Sul do estado de Santa Catarina. O instrumento de pesquisa consistiu de um questionario
autoaplicavel e os dados foram coletados nos meses de marco e abril de 2023. Resultados: Participaram
do estudo 160 individuos, sendo cinco excluidos por informacdes incompletas, resultando em amostra
final de 155 participantes. Destes, 89 (55,6%) ndo apresentaram potenciais interagfes medicamentosas
e/ou ndo utilizavam medicamentos. Entre os 71 (44,4%) participantes com potenciais interagdes
medicamentosas, foram identificadas 330 interacdes. As classificadas como “maior” totalizaram 78
casos. A interacdo mais frequente foi carbamazepina + clonazepam, com 14 ocorréncias. Os
medicamentos mais utilizados foram os que atuam no sistema nervoso central (38,1%). Concluséo:
Observou-se elevada frequéncia de potenciais interacbes medicamentosas entre homens privados de
liberdade, principalmente envolvendo psicofarmacos. A maioria das interag@es foi classificada como
“monitore de perto”, embora tenha sido identificado nimero relevante de interagdes classificadas como
de maior gravidade.

Descritores: Populagdo Prisional, Uso de Medicamentos, Polifarmécia, Psicotrdpicos, InteracGes
Medicamentosas.
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ABSTRACT

Introduction: Overcrowding in prisons and penitentiaries directly affects the quality of life of people
deprived of liberty. In these settings, medications may be used inappropriately, and polypharmacy is a
risk factor for drug interactions. This study aimed to investigate medication use and estimate the
prevalence of potential drug interactions among incarcerated men in a penitentiary in southern Santa
Catarina, Brazil. Methods: This was a cross-sectional study whose sample consisted of incarcerated
men in an institution located in the southern region of the state of Santa Catarina, Brazil. The research
instrument consisted of a self-administered questionnaire, and data were collected during March and
April 2023. Results: A total of 160 individuals participated in the study, of whom five were excluded
due to incomplete information, resulting in a final sample of 155 participants. Among these, 89 (55.6%)
had no potential drug interactions and/or were not using medications. Among the 71 (44.4%) participants
with potential drug interactions, 330 interactions were identified. Those classified as “major” accounted
for 78 cases. The most frequent interaction was carbamazepine plus clonazepam, with 14 occurrences.
The most commonly used medications were those acting on the central nervous system (38.1%).
Conclusion: A high frequency of potential drug interactions was observed among incarcerated men,
mainly involving psychotropic drugs. Most interactions were classified as “monitor closely,” although
a relevant number of interactions classified as major severity were also identified.

Keywords: Prison Population, Drug Utilization, Polypharmacy, Psychotropics, Drug Interactions.

INTRODUCAO

A Constituicdo Brasileira de 1988 define que a saude é direito de todos e dever do Estado, sendo,
portanto, universal. A situagdo dos homens privados de liberdade ndo muito difere da realidade da
populacéo geral brasileira no que se refere ao do acesso a saude, uma vez que ambos possuem diversas
dificuldades na disponibilidade e mantenimento da qualidade sobre certos setores da sadde publical. A fim
de garantir o acesso a essa populago a nas a¢des do Sistema Unico de Satide (SUS) foi aprovado em 2003
0 Plano Nacional de Saude do Sistema Penitenciario (PNSSP)2.

E primordial ressaltar que a superlotacio dos presidios e penitenciérias é uma triste realidade
no Brasil e que isso reflete diretamente na qualidade de vida dos aprisionados®. E de suma importancia
mencionar também que o publico masculino privado de liberdade tem uma bagagem de vida
biopsicossocial mais afetada, o que influéncia negativamente na sua trajetdria nesse local®.

De acordo com estudo publicado em 2024, o encarceramento em massa no Brasil revela um
cenario marcado pela invisibilidade, violéncia e descaso, que inviabiliza o cumprimento da fungéo
ressocializadora das prisGes. Tal contexto promove graves violacBes de direitos fundamentais,
resultando em ambientes de constante instabilidade, rebelibes e desumanizacao dos individuos privados
de liberdade®. Isso pode gerar um ambiente propenso a violéncias, sofrimento psicossocial e
desenvolvimento de vulnerabilidades biolégicas, o que dificulta a situacdo do Estado em manter as
condicOes de saude necessarias.

De acordo com a Politica Nacional de Atencdo Integral & Salde das Pessoas Privadas de
Liberdade no Sistema Prisional (PNAISP), a atencéo a salde dessa populacdo deve ocorrer de forma
integral, abrangendo ac¢des de promocao, protecdo, prevengdo, assisténcia, recuperacdo e vigilancia em
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salde, nos diferentes niveis de atencédo®. Essa diretriz se alinha a Politica Nacional de Atencéo Integral
a Saude do Homem, que ressalta a importancia de estratégias especificas voltadas ao cuidado integral
da satde masculina, sobretudo no que se refere a populagdo em maior situacéo de vulnerabilidade, como
os privados de liberdade’. Tal situacdo exigiria maior assisténcia na salde, com maior frequéncia de
atendimentos médicos, tratamentos e farmacos, a fim de suportar as condi¢des as quais sao mantidos.
Mas a assisténcia acaba muitas vezes sendo limitada, seja pelo baixo nimero disponivel de consulta
médicas e a alta demanda delas, ou ainda, pela auséncia de profissionais e de estruturas propicias, como
por exemplo uma farmécia que faga controle sobre os tratamentos utilizados dentro das penitenciarias®®.

Dessa forma, medicamentos podem ser utilizados de forma inadequada dentro de instituicdes
carcerdrias, justificado, por vezes, como consequéncia do estimulo das condigdes especificas do local,
fisicas e psicologicas, do isolamento social e distanciamento familiar. Outrossim, o uso de
medicamentos de forma descontrolada, gera muitas vezes uma polifarmécia, fator de risco independente
para ocorréncia de interacdes medicamentosas®®.

O trabalho das equipes multiprofissionais deve ser aliado as necessidades do setor da saude,
com a gestdo correta dos medicamentos especificos para cada homem, dispostos em sua frequéncia de
horério e quantidade fornecida por receita médica. Além disso, ser reencaminhado para os médicos caso
ocorram reacOes adversas dos tratamentos, principalmente quando relacionados ao estresse,
irritabilidade, ou sintomas graves'®.

O objetivo deste estudo foi investigar o0 uso de medicamentos utilizados e estimar a prevaléncia
de interacbes medicamentosas potenciais em homens privados de liberdade em uma penitenciaria no
Sul de Santa Catarina.

METODOS

Foi realizado um estudo epidemioldgico observacional com delineamento de corte transversal.
A populacéo estudada foi constituida por homens em situacdo de privacdo de liberdade, nos meses de
margo e abril de 2023, em uma Penitenciaria Masculina, localizada no municipio de Tubar&o, ao Sul do
estado de Santa Catarina.

A coleta de dados foi realizada ap6s a autorizagdo da direcdo da penitenciaria e aprovacdo ética
do estudo, com gquestionarios autoaplicaveis. Foram obtidos dados clinicos e demograficos incluindo
tempo de presidio, medicamentos em uso, quais medicamentos faziam uso antes do cumprimento da
pena, tempo de uso dos medicamentos e possiveis reacdes adversas. Os critérios de inclusdo
estabelecidos foram: homens acima de 18 anos, encarcerados no local em estudo, que aceitaram
participar da pesquisa mediante anuéncia do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).
Foram excluidos os que ndo apresentaram mais de 50% das variaveis necessarias respondidas.

As interacdes medicamentosas potenciais foram identificadas por meio da consulta e analise das
bases de dados Medscape Drug Interaction Check?, que também classifica as interacdes de acordo com
a gravidade clinica. Foram classificadas como: maior, quando o uso concomitante pode ameacar a vida
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do paciente, sendo o risco maior que o beneficio; monitorar de perto, quando a interacdo pode resultar
em uma exacerbacdo da condicdo do paciente requerente ou ndo uma alteracdo na terapia; menor,
guando geralmente ndo requer maior alteracdo na terapia visto que grande parte ndo provoca alteracdo
no estado clinico dos pacientes. Em relacdo a sua classifica¢do utilizamos a classificagdo Anatémica-
Terapéutico-Quimica para classificar as drogas em relagdo a acéo terapéutica.

As informagdes coletadas foram transcritas para uma base de dados elaborada no Microsoft
Office Excel 2020. A anélise estatistica foi realizada no software SPSS Statistics® versdo. 21. As
variaveis quantitativas foram descritas por meio de medidas de tendéncia central e dispersao dos dados.
As variaveis qualitativas foram descritas por meio de frequéncia absoluta e percentual. As diferencas
nas propor¢oes foram testadas pelo teste de Qui-quadrado de Pearson e diferengas de médias pelo Teste
t de Student, ou equivalentes ndo paramétricos, conforme adequacao dos dados. O nivel de significancia
estatistica adotado sera de 5% (valor de p < 0,05).

A pesquisa foi submetida e aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade do Sul
de Santa Catarina, sob o parecer nimero 4.031.982 em 14 de dezembro de 2022. A identificacéo e 0s
dados dos participantes que foram obtidos no estudo foram mantidos sob sigilo, conforme a Resolucéo
n° 466/2012 do Conselho Nacional de Satde.

RESULTADOS

O estudo contou com a participagdo de 160 individuos. Contudo, cinco participantes foram
excluidos devido a incompletude dos dados, resultando em amostra final de 155 participantes. Dos
prontuarios analisados, verificou-se que 89 participantes (55,6%) ndo apresentaram possiveis interacdes
e/ou néo faziam uso de nenhum medicamento, conforme Tabela 1.

A média de idade dos participantes foi de 34,3 (DP + 10,9) anos e mediana 32 anos, sendo que
0 mais jovem tinha 19 anos e o mais velho 76. O tempo médio em estar dentro do sistema carcerario
apresentado foi de 49,2 meses, tendo como mediana 32 meses, tempo minimo 0 meses e maximo 340
meses (DP + 59,3). O tempo de uso de medicamentos de uso continuo teve como média 36,4 (DP *
60,9) e mediana 12 meses.

As reacBes adversas que os participantes apresentaram em algum momento da vida ao utilizarem
medicamentos comuns estdo apresentados na Tabela 2.

Apesar do pequeno nimero de participantes que apresentaram interacGes medicamentosas, estas
foram contabilizadas em 330, ou seja, em média cada um dos participantes possuiu mais de quatro
interacbes entre medicamentos contendo algum risco clinico. Sendo 171 (51,81%) interacdes
classificadas como monitore de perto, 81 (24,54%) como risco menor e 78 (23,63%) maior.

A Tabela 3 apresenta as interacdes mais prevalentes entre os diferentes farmacos usados pelos
participantes, separadas de acordo com a gravidade de risco e frequéncia.
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DISCUSSAO

No presente estudo foi apresentada a prevaléncia, severidade das IM, fatores associados e classe
medicamentosa mais utilizadas em homens privados de liberdade. Foi observado uma taxa de resposta
de dois tercos da populacdo estudada sendo que metade dos participantes da pesquisa apresentaram
interagGes medicamentosas.

Segundo a amostra estudada, a maior parte dos participantes apresentavam idade de 19 a 39
anos, estavam detidos de 13 a 36 meses, comegaram a fazer uso de medicamentos ha menos de um ano
e 68,4% dos participantes da pesquisa relataram ter iniciado o uso de medicamento controlado depois
da entrada no sistema carcerario, corroborando com um estudo feito por Marega e colaboradores no ano
de 2020, que afirma que a incidéncia de transtornos mentais nas populagdes prisionais costuma variar
significativamente entre os estudos, mas sempre apontam para altas taxas de distdrbios psiquiatricos e a
maioria dos presos diagnosticados necessita da prescricdo de medicamentos psicotropicos®®.

Quanto as reacOes adversas autorrelatas pelos presidiarios aproximadamente 90% ndo teve
algum sintoma, porém dentre os detectados foi observado uma prevaléncia em mal-estar e tontura o que
ndo diferiu dos usuarios de psicofarmacos, os quais apresentaram reagdes adversas como tontura, perda
de memoria, irritabilidade, dor de cabeca e sensacdo de ressaca. A prevaléncia de reacdes adversas
sugere que, embora Uteis para 0 manejo de transtornos mentais em ambientes de privacao de liberdade,
podem comprometer a qualidade de vida quando administrados sem monitoramento adequado.

Foram observadas 330 intera¢cGes medicamentosas, ou seja, em média cada um dos participantes
possuiu mais de quatro interacOes entre medicamentos contendo algum risco clinico. 1sso contrasta com
0 estudo realizado na prisdo do Ceara, onde foram identificadas apenas 58 interagdes em um grupo de
30 pacientes, resultando em uma média de 1,7 interacOes por paciente'®. Essa diferenca significativa
pode ser atribuida a varios fatores, incluindo a variabilidade nas praticas de prescricdo e
acompanhamento dos pacientes, a natureza da populacdo estudada e o ambiente especifico de cada
penitenciaria.

A Organizagdo Mundial da Saude destaca que para a realizagdo de um tratamento
medicamentoso efetivo devem ser consideradas as necessidades de cada preso, fornecendo o0s
medicamentos pelo periodo e dose adequados, de forma continua e individual, o que reduz os riscos de
complicaces e hospitalizagdes e melhora o bem-estar. Atraves desse vies, fica explicito a demanda por
registros mais minuciosos sobre o tratamento de cada pessoa privada de liberdade, especificando sua
forma de aquisi¢do, administracdo e monitoramento, a fim de melhorar a assisténcia adequada e gestéo
dos recursos®®.

Dentre os farmacos mais envolvidos em intera¢@es, os psicofarmacos se destacaram, refletindo
a complexidade do tratamento em homens encarcerados que frequentemente apresentam transtornos
mentais. O uso intensivo desses medicamentos é comum devido a alta prevaléncia de condi¢fes como
depressdo, ansiedade e esquizofrenia entre a populacdo prisional. Essas condigBes podem ser
exacerbadas por fatores inerentes ao ambiente carcerario, como o0 isolamento social e a exposi¢éo a
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estressores constantes, que aumentam a vulnerabilidade das pessoas privadas de liberdade a problemas
de saude mental.

Um estudo feito por Feitosa et al sobre a Caracterizagdo dos diagndsticos e psicotropicos das
pessoas privadas de liberdade aponta que, entre os encarcerados, hd uma tendéncia ao uso de
psicofdrmacos como resposta a sintomas emocionais e comportamentais, e essa utilizacdo
frequentemente ocorre sem a devida supervisdo médica. A falta de um acompanhamento rigoroso pode
resultar em interacGes medicamentosas significativas, que, por sua vez, podem comprometer a eficacia
do tratamento e levar a efeitos adversos?®.

A frequéncia de interagdes entre as drogas é mostrada de acordo com o risco clinico. Ao analisar
todas as interacGes foi observado que as interagcbes medicamentosas classificadas como maior, ou seja,
possuem o risco maior que o beneficio e desfecho negativo. Em contrapartida, todas as classificacdes
foram vistas, concluindo que as com menores riscos foram as que apresentaram menos interagdes, ja as
‘Monitore de perto’, estdo presentes na maior parte dos resultados das pessoas privadas de liberdade,
pois contam com mais classes de medicamentos. Além disso, os resultados mostram mais de uma
classificagéo de risco (com associagdo como "monitores de perto” + "maior") devendo, portanto, serem
resultados fiscalizados e avaliados com base na gravidade do dano que podem causar.

A classificagdo de risco “maior” somou 78 casos, sendo a agao da Carbamazepina + Clonazepam
a interagdo mais predominante com 14 casos, seguida da Carbamazepina + Diazepam com 9 casos e em
terceiro lugar a Carbamazepina + Omeprazol com 7 casos. Foram relatadas reagdes nas pessoas privadas
de liberdade que utilizavam esses farmacos, como na Carbamazepina + Clonazepam: alergia, sensagao
de ressaca, perda de memoria, alteracdo de sono, irritabilidade, dor de cabeca, suor excessivo, tontura e
confusdo mental, Carbamazepina + Diazepam: confusdo mental, dor de cabeca, perda de memoria,
irritabilidade, manchas na pele, dor, enjoo, alteracdo de sono e sensagao de ressaca.

Entre as limitacOes deste estudo, destaca-se o delineamento transversal, que ndo permite
estabelecer relagbes de causalidade entre o uso de medicamentos e as potenciais interacoes
medicamentosas identificadas. Além disso, os dados foram obtidos por meio de questionarios
autoaplicaveis e autorrelato, estando sujeitos a viés de memoria e subnotificacdo. Outro aspecto
importante refere-se a realizacdo do estudo em uma Unica penitenciaria masculina do Sul de Santa
Catarina, o que pode limitar a generalizagdo dos resultados para outras populagdes prisionais brasileiras.
Apesar disso, os achados contribuem para ampliar o conhecimento sobre o perfil de uso de
medicamentos e potenciais interaces medicamentosas no sistema prisional. Estudos futuros
multicéntricos, com acompanhamento longitudinal e avaliacdo clinica das interacGes identificadas,
poderdo aprofundar a compreensdo dos impactos dessas interacdes na salde da populacéo privada de
liberdade.

Pesquisas realizadas em penitencidrias destacam a auséncia a auséncia de profissionais
especializados para a distribuicdo de medicamentos, assim como, a ocorréncia de fracionamento de
medicamentos, ou até sendo por vezes distribuidas cartelas inteiras para 0 més ou para periodos preé-
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determinados, perdendo-se dessa forma, dentro das unidades carcerérias, o controle apropriado sobre
uso e até mesmo o registro de acompanhamento dos farmacos. Sendo relatado que cerca de 50% dos
medicamentos receitados s@o prescritos, dispensados ou aplicados inadequadamente, na auséncia de
farmacéutico e por vezes na auséncia de uma receita médica®. Situacdes semelhantes também foram
relatadas no cenério estudado. A equipe de saide como um todo distribuia os medicamentos, sem ter
um membro especifico para o cargo, além de que ocorre o auxilio de pessoas privadas de liberdade
considerados “regalias” para organizagdo ¢ distribuicdo dos medicamentos aos outros. O fornecimento
dos medicamentos da-se através do estado, sendo que para a entrega chegar aos responsaveis pela salde
deve-se obter registro em prontuario.

Nota-se, portanto, que apesar de existir 0 acesso e uso racional dos medicamentos nas
penitenciarias, conforme a Lei de Execucbes Penais (LEP) n7.210/84 garante a salide no ambito
prisional, ainda existem detalhes a serem vistos e melhorados. Para que existam avancos, faz-se
necessario a existéncia de prescricdo e forma de aquisicdo adequadas, supervisdo das doses tomadas,
armazenamento correto e acompanhamento minucioso.

Foi observada elevada frequéncia de uso de medicamentos e de potenciais interagdes
medicamentosas entre homens privados de liberdade, especialmente envolvendo psicofarmacos. A
maioria das interagdes identificadas foi classificada como “monitore de perto”, embora tenha sido
encontrado numero relevante de interagdes de maior gravidade. Os achados reforcam a necessidade de
acompanhamento multiprofissional, monitoramento farmacoterapéutico e fortalecimento da assisténcia
farmacéutica no sistema prisional, visando ao uso racional de medicamentos e & reducgdo de riscos a
salde dessa populacdo.
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TABELAS

Tabela 1. Caracteristicas sociodemograficas dos homens privados de liberdade, penitenciaria do Sul do

Brasil, 2023 (n=155).

Variavel Total
Idade

19-29 61 (39,3)
30-39 50 (32,3)
40-49 30 (19,4)
50-59 8(5,2)
>60 5(3,2)
Sem informacao 1(0,6)
Tempo de detengdo (em meses)

0-12 20 (12,9)
13-24 37 (23,9)
25-36 43 (27,7)
37-48 19 (12,3)
49-60 9(5,8)

> 60 27 (17,4)
Faz uso de medicamento

Sim 120 (77,5)
Né&o 34 (21,9)
N&o respondeu 1(0,6)
Qual a frequéncia que utiliza os medicamentos

Conforme prescrigdo 110 (71,0)
Pelos sintomas 16 (10,3)
Automedicagdo 4 (2,6)
Duas ou mais opcdes 12 (7,4)
N&o respondeu 13 (8,4)
Usa medicamentos controlados

Sim 93 (60,0)
Né&o 62 (40,0)
Qual a frequéncia com que utiliza medicamentos controlados

Conforme prescricao 97 (62,6)
Pelos sintomas 9 (5,8)
Faz automedicacéo 3(1,9
Duas ou mais opgdes 10 (6,4)
N&o respondeu 36 (23,2)

@ @®E) Este trabalho estd licenciado sob uma licenga Creative Commons
M Attribution-NonCommercial-ShareAlike 4.0 International License

105

Arg. Catarin Med. 2026 abr-jun; 55(2): 97-107



b |
Arquivos Catarinenses de Medicina ISSN (Impresso) 0004-2773 - A M B
+ ISSN (online) 1806-4280 -
- L}

Associagéo Catarinense de Medicing Associacao Médica Brasileira

Quando comecou a utilizar medicamentos controlados

Antes da prisdo 46 (29,7)
Depois da prisdo 106 (68,4)
Né&o respondeu 3(1,9)
H& quanto tempo utiliza medicamento

0-12 82 (52,9)
13-24 14 (9,0)
25-36 18 (11,6)
37-48 5(3,2)
49-60 4 (2,6)

> 60 28 (18,1)
Ja apresentou alguma reacao adversa

Sim 33(21,3)
Né&o 121 (78,1)
N&o respondeu 1(0,6)

Valores n (%). *p<0,05. Uso de 5 ou mais medicamentos diariamente.

Tabela 2. Reagdes adversas autorrelatadas pelo uso de medicamentos entre homens privados de
liberdade, penitenciaria do Sul do Brasil, 2023 (n=155).

Reacdes adversas a medicamentos n %
Mal-estar 22 14,2
Tontura 14 9,0
Dor 8 5,2
Diarreia 6 3,9
Alergia 5 3,2
Manchas na pele 4 2,6
Nauseas 4 2,6
Outros sintomas mencionados 7 3,7
Nenhum 117 75,5
Reac0es adversas a psicofdrmacos

Sensacéo de ressaca 18 11,6
Irritabilidade 14 9,0
Dor de cabeca 14 9,0
Alteracdo do sono 13 8,4
Tontura 12 7,7
Confusdo mental 6 3,9
Suor Excessivo 5 3,2
Alergia 4 2,6

@ @®E) Este trabalho estd licenciado sob uma licenga Creative Commons Arq. Catarin Med. 2026 abr-jun; 55(2): 97-107
M Attribution-NonCommercial-ShareAlike 4.0 International License

106



A M Arquivos Catarinenses de Medicina
c st
Assoclagto Catarinense de Medicina

ISSN (Impresso) 0004-2773
ISSN (online) 1806-4280

¥AMB

Associagcao Médica Brasileira

Euforia 4
Nauseas 3
Outros sintomas 3

2,6
1,9
18

Tabela 3. Interagbes medicamentosas encontradas pelo uso de medicamentos entre homens privados de

liberdade, penitenciaria do Sul do Brasil, 2023 (h=330).

Interacéo Gravidade n (%)

Mecanismo de Acéo

Amitriptilina x Clorpromazina

Tt 5(1,52)

Carbamazepina x Clonazepam 1t 14 (4,25)

Carbamazepina x Diazepam 1t 9(2,73)

Carbamazepina x Omeprazol 1t 7(2,12)

Amitriptilina x Carbamazepina T 13 (3,93)

Clonazepam x Omeprazol T 7(2,12)

Diazepam x Omeprazol T 9(2,73)

Amitriptilina x Clonazepam T 13 (3,93)

Amitriptilina x Diazepam T 8(2,42)

Aumentam o intervalo QTc.

A Carbamazepina diminuira o
nivel ou o efeito do Clonazepam
afetando o metabolismo da enzima
hepatica/intestinal CYP3A4.

A Carbamazepina diminuira o
nivel ou o efeito do Diazepam ao
afetar o metabolismo da enzima
hepética/intestinal CYP3A4.

A Carbamazepina diminuira o
nivel ou o efeito do Omeprazol ao
afetar o metabolismo da enzima
hepatica CYP2C19 e CYP3AA4.

A carbamazepina diminuira o nivel
ou o efeito da amitriptilina
afetando o metabolismo da enzima
hepatica/intestinal CYP3A4.
Omeprazol aumenta os niveis de
clonazepam por diminuir o
metabolismo.

Omeprazol aumentard o nivel ou o
efeito do diazepam afetando o
metabolismo da enzima hepatica
CYP2C19
Clonazepam e
aumentam a sedagao.
Diazepam e
aumentam a sedacdo.

amitriptilina

amitriptilina

n: nimero de prescricdes;

Classificacéo de risco da interagdo: "Monitore de Perto, ""Menor, T"TMaior.

@ @®E) Este trabalho estd licenciado sob uma licenga Creative Commons
M Attribution-NonCommercial-ShareAlike 4.0 International License

107

Arg. Catarin Med. 2026 abr-jun; 55(2): 97-107



