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RESUMO1 

 

Os inibidores da bomba de prótons (IBP), usados pela maioria da população, são 

administrados com intuito de diminuir a produção da secreção ácido gástrico, porém, podem 

trazer riscos e danos à saúde se usado de maneira indiscriminada ou sem uma orientação 

técnica adequada. Objetivo: fazer o levantamento sobre a venda dos IBP vendidos em duas 

farmácias, avaliar as interações medicamentosas, e a importância da orientação farmacêutica 

em relação ao seu uso. Metodologia: Trata- se de um estudo do tipo transversal descritivo, de 

forma quantitativa dos inibidores da bomba de prótons vendidos em duas farmácias. 

Resultados: Foram coletados dados relacionados a duas farmácias de dispensação em Cuiabá 

e Várzea Grande-MT e foram analisados a quantidade de vendas de inibidores da bomba de 

prótons vendidos nos anos janeiro 2019 a dezembro 2020. A farmácia A apresentou uma 

quantidade de vendas superior a farmácia B. Em relação as quantidades vendidas de IBP deste 

estudo, observou-se que omeprazol foi o mais vendido na farmácia A, enquanto o pantoprazol, 

o mais vendido na farmácia B. Conclusão: Esses medicamentos possuem grande benefícios 

para a secreção do ácido gástrico, são geralmente bem tolerados, porém o seu irracional pode 

trazer risco ao paciente. Destaca-se a importância do farmacêutico para a conscientização da 

população, na orientação, dispensação e no uso racional dos medicamentos. 
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efeitos indesejáveis
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INTRODUÇÃO 

Os inibidores da bomba de prótons (IBP), introduzidos na prática clínica há mais de 

28 anos, representam uma das classes terapêuticas mais prescritas no mundo (STRAND, et 

al., 2017). O primeiro medicamento da classe dos IBP o omeprazol foi introduzido no 

mercado no final da década de 1980, o segundo a ser lançado foi o lansoprazol, seguido do 

rabemprazol, pantoprazol, esomeprazol e o mais recente lançamento dexlansoprazol que 

apresenta indicativos farmacocinéticos melhores que os anteriores (BARBOSA MA, 2020).  

Em relação as características farmacocinéticas, os IBP são pró-fármacos que 

necessitam estar em solução ácida para serem ativados e posteriormente desempenhar seu 

efeito farmacológico. O mecanismo de ação destes fármacos resulta da inibição de forma 

irreversível da bomba de H+\K-ATPase, que compõe o processo final do caminho de secreção 

ácida. (BARBOSA YV, 2020).  

Considera-se em muitos países os IBP como medicamentos isentos de prescrição 

(MIP), indicados para tratar problemas de saúde autolimitados, como azia e dispepsia. 

(LIMA,2018). Por outro lado, no Brasil, são medicamentos tarjados e de venda sob prescrição 

médica, indicados para tratamento de azia, doença do refluxo gastroesofágico, profilaxia e 

tratamento de úlceras pépticas, prevenção de úlceras induzidas por anti-inflamatórios não 

esteroidais (AINES), bem como parte da terapia combinada para erradicação do Helicobacter 

pylori. (ARAUJO,2017).  

Recentemente estudos da literatura nacional revelaram a alta prevalência da 

automedicação para o manejo dos sintomas dispépticos na atenção primária. De fato, os 

sintomas gastrointestinais destacam-se entre os oito sintomas que frequentemente levam à 

automedicação. Os autores demonstraram que cerca de 3,8% da população brasileira relatou 

uso de automedicação para tratar sintomas digestivos, incluindo o uso de IBP (GONZAGA, et 

al., 2021).  

Logo, o uso de IBP seja por prescrição ou por automedicação é uma realidade da 

prática clínica, neste sentido estudos sobre o uso prolongado destes agentes têm sido descrito 

na literatura (UEBERSCHAER, et al., 2017). Os potenciais efeitos adversos são associados 

com o risco cardiovascular, lesão renal crônica, deficiências de vitamina B12, pneumonia, 

pólipos de glândula fúndica, câncer de intestino/cólon e hipomagnesemia (EUSEBI, et al., 

2017).  
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 Sob a orientação e acompanhamento do farmacêutico, os pacientes recebem 

medicamentos apropriados para suas necessidades clínicas, em doses e período de tempo 

adequados. Portanto, monitorar pacientes adequadamente e notificar a ocorrência de reações 

adversas deletérias do uso de IBP, torna-se fundamental e necessário (PIMENTA,2016). 

Sendo assim, o objetivo deste trabalho foi realizar o levantamento sobre a venda dos IBP em 

duas farmácias localizadas nos municípios de Cuiabá e Várzea Grande-MT, avaliar as 

principais interações medicamentosas e a importância da orientação farmacêutica em relação 

ao seu uso. 

METODOLOGIA DA PESQUISA  

Trata-se de um estudo tipo transversal descritivo, de forma quantitativa, em duas 

farmácias localizadas nos municípios de Cuiabá e Várzea Grande, MT.  

As farmácias estão localizadas em regiões diferentes, uma no bairro Pico do Amor em 

Cuiabá (Farmácia A) e a outra situa-se no bairro Centro Sul, Vila Ipase (Farmácia B) em 

Várzea Grande. Além disso, ambas as farmácias foram selecionadas aleatoriamente, mediante 

o aceite do responsável técnico para realização da coleta de dados.  

A coleta de dados foi realizada no sistema de automação “Versátil”, entre o período de 

janeiro de 2019 a dezembro 2020, gerando um relatório no programa Microsoft Excel® com a 

quantidade de IBP dispensados mensalmente e anualmente de cada farmácia. Os dados 

coletados foram quantificados através de planilha do programa Microsoft Excel®, seguindo-

se análise dos resultados e discussão.  

E por fim, para o levantamento de estudos científicos referentes ao tema central deste 

trabalho, as seguintes bases de dados foram empregadas: Pubmed, Lilacs, Scielo e Google 

Acadêmico. Além disso, como estratégias de busca dos artigos foram utilizados os termos na 

língua portuguesa: pantoprazol interação medicamentosa, omeprazol interação 

medicamentosa bula; inibidores da bomba de prótons uso prolongado; IBP uso crônico, 

reações adversas e o papel do farmacêutico na orientação do IBP. Os artigos selecionados 

foram disponibilizados em quadros contendo nome do autor, e os principais resultados. 

RESULTADO E DISCUSSÃO  

 Para avaliar a quantidade de IBP dispensados, os dados foram obtidos a partir 

do sistema de automação das duas farmácias de Cuiabá e Várzea Grande-MT, conforme a 

Figura 1. Os resultados demonstraram que no período de janeiro de 2019 a dezembro 2020, 
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foram dispensados um total de 3.294 unidade de IBP, sendo que a quantidade de vendas foi 

superior na farmácia A (2.298 unidades, cerca de 69,8 %) em relação à farmácia B (996 

unidades, cerca de 30,2 %), uma vez que a farmácia A situa-se em uma região de fácil acesso 

à população (PREFEITURA MUNICIPAL DE CUIABÁ, 2010) em relação a farmácia B, o 

que pode interferir no maior consumo de vendas, uma vez que ambas apresentam o mesmo 

horário de funcionamento.  

Figura1- Quantidade de vendas de IBP dispensados nas farmácias A e B, localizadas nos municípios de Cuiabá 

e Várzea Grande-MT respectivamente, no período de janeiro de 2019 a dezembro 2020. 

 

Fonte: os autores. 

 Em relação ao consumo mensal de IBP, os dados demonstraram que houve um 

aumento nas vendas de IBP no mês de dezembro (312 unidades dispensadas) na farmácia A, 

enquanto na farmácia B, houve maior consumo no mês de janeiro (108 unidades dispensadas), 

conforme a Figura 2. Pereira e colaboradores (2020), demonstraram em seu trabalho que a 

prevalência de medicamentos para distúrbios gastrointestinais no Brasil foi de 6,9 %, sendo 

maior entre mulheres e idosos, demonstrando ainda que dos medicamentos referidos pela 

população brasileira, cerca de 65,2 % representam a classe do IBP, o que demonstra a 

frequência de consumo destes medicamentos, corroborando com os nossos resultados. 
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Figura 2- Consumo mensal de IBP dispensados nas farmácias A e B, localizadas nos municípios de Cuiabá e 

Várzea Grande-MT respectivamente, no período de janeiro de 2019 a dezembro 

2020.

 

Fonte: Os autores. 

 

Na Figuras 3 foram demonstrados os quatro IBP mais dispensados na farmácia A e 

farmácia B, respectivamente. Na farmácia A, de um total de 2.298 unidades de IBP 

dispensados: (4,0 %) correspondiam ao dexilant.; (6,0 %) ao esomeprazol; (73,0 %) a 

omeprazol; (0,0 %) lansoprazol e (18,0 %) ao pantoprazol. Enquanto na farmácia B, de um 

total de 996 unidades IBP dispensados: (15, 0%) correspondiam ao dexilant.; (8,0 %) ao 

esomeprazol; (28,0 %) a omeprazol; (1,0 %) ao lansoprazol e (48,0 %) ao pantoprazol. 

 Os resultados indicam que a frequência de vendas dos IBP foi maior para o omeprazol 

na farmácia A com (73.0 %), enquanto que na farmácia B foi o pantoprazol com (48,0 %). 

Segundo SOUZA et al, 2013, o omeprazol é o medicamento mais prescrito no Brasil para 

tratamento de doenças de refluxo, esofagite, síndrome de Zollinger- Elison e 

Hipergastrinemia.  Além disso, este medicamento é regulamentado pela ANVISA como um 

item de venda sob prescrição médica, fazendo parte da Relação Nacional de Medicamentos 

Essenciais do Brasil (Rename) (PIMENTA et al., 2016). Recentemente outros autores 

(ARAUJO, et al., 2021) também demostraram que omeprazol (31,0 %) e o pantoprazol (42,7 

%) foram os IBP mais adquiridos pela população brasileira em 22 farmácias comunitárias, o 

que corrobora com os nossos resultados. Os autores ainda discorrem fatores associados ao uso 

prolongado de IBP, que inclui a idade avançada, uso de AINES e antidepressivos seletivos da 

recaptura de serotonina.    
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Figura-3 Porcentagens dos quatros (IBP) mais dispensados nas farmácias A e B no período de janeiro a 

dezembro de 2019 e 2020, respectivamente em Cuiabá e Várzea Grande- MT. 

 

Fonte: os autores 

Uma vez que tem sido amplamente reportado o consumo frequente dos IBP, seja por 

prescrição ou automedicação, geralmente em longo prazo, torna-se fundamental investigar o 

potencia destes agentes para interações medicamentosas e reações adversas. 

(OLIVEIRA,2018). 

No Quadro 1 são apresentados algumas interações medicamentosas e possíveis 

reações adversas dos IBP citados nesse estudo. Em relação às interações mais relevantes 

clinicamente com as enzimas CYPs intestinais e hepáticas, nota-se que os IBP são 

predominantemente metabolizados no fígado pelas enzimas CYP2C19 e CYP3A4. Assim, é 

bem estabelecido que a coadministração de omeprazol e/ou esomeprazol com clopidogrel, 

reduz significativamente a capacidade deste fármaco de inibir a agregação plaquetária, o que 

pode gerar problemas cardiovasculares (Przespolewskip et al., 2018). Outros estudos relatam 

os efeitos dos IBP na farmacocinética alterados por vários antirretrovirais (incluindo 

atazanavir, nelfinavir e ritonavir), antidepressivos (como o citalopram), antineoplásicos 

(bortezomibe), benzodiazepínicos (diazepam), anti-hipertensivos (nifedipina), anticoagulantes 

(varfarina) e anticonvulsivantes (carbamazepina) (RALPH-STEVEN WADEMEYER,2014). 
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Em relação às reações adversas, os IBP geralmente são bem tolerados, assim as 

reações adversas mais relevantes clinicamente (1% - 10%) incluem, dor de cabeça, dor 

abdominal, diarreia, náusea, distúrbios do sono, boca seca, sonolência e constipação. O único 

IBP que mostrou reação diferenciada foi dexlansoprazol conhecido como dexilant, 

apresentando distúrbio do sistema nervoso (MATHIAS,2020).  

Quadro – 1 Levantamentos das principais interações medicamentosas e reações adversas dos 

IBP. 

IBPs Interação 

medicamentosa 

 Autor/Ano Reações adversas Autor/Ano 

Dexilant 

(dexlansoprazol) 

Antirretrovirais  RALPH-

STEVEN 

WADEMEYER,

2014 

Distúrbio do sistema nervoso (MATHIAS, 
2020) 

Esomeprazol Antirretrovirais  

Antineoplásico  

Antidepressivos  

Antiagregante 

plaquetários 

 

RALPH-

STEVEN 

WADEMEYER,

2014 

 

Edema periférico, dificuldade 

para dormir, tontura, sensação de 

queimação/dormência na pele, 

sonolência, vertigem, boca seca. 

(MATHIAS, 
2020) 

Lansoprazol Antirretrovirais  

Antineoplásicos  

Antidepressivos  

Antitrombóticos  

RALPH-

STEVEN 

WADEMEYER,

2014 

Anorexia, dispepsia ,agitação, 

sonolência, insônia, ansiedade,mal-

estar, fadiga, rash, elevação de TGO e 

TGP. 

(MATHIAS, 
2020) 

Omeprazol Antirretrovirais  

Antidepressivos  

Antitrombóticos  

Antiagregante 

plaquetários  

RALPH-

STEVEN 

WADEMEYER,

2014 

 

Dor abdominal, constipação, diarreia, 

 flatulência, náusea/vômito. Boca 

seca, estomatite, candidíase, gastrointe

stinal e colite microscópica. 

(MATHIAS, 
2020) 

Pantoprazol Antirretrovirais  

Antineoplásicos  

 

 

RALPH-

STEVEN 

WADEMEYER,

2014 

 

Distúrbios do sono, cefaleia, boca 

seca, diarreia, náusea/vômito, inchaço 

e distensão abdominal, dor e 

desconforto abdominal, prisão de 

ventre, aumento nos níveis de enzimas 

do fígado, tontura, reações alérgicas 

como coceira e reações de pele 

(exantema, rash e erupções), 

fraqueza, cansaço e mal estar. 

(MATHIAS, 
2020) 

https://minutosaudavel.com.br/dormir/
https://minutosaudavel.com.br/tontura-o-que-pode-ser/
https://minutosaudavel.com.br/dispepsia-indigestao-o-que-e-sintomas-remedios-e-tipos/
https://consultaremedios.com.br/sistema-nervoso-central/insonia/c
https://consultaremedios.com.br/sistema-nervoso-central/ansiedade/c
https://minutosaudavel.com.br/o-que-e-fadiga-muscular-cronica-adrenal-etc-e-como-tratar/
https://consultaremedios.com.br/aparelho-digestivo/diarreia/c
https://minutosaudavel.com.br/gases/
https://minutosaudavel.com.br/estomatite-aftosa-e-viral-tratamento-sintomas-e-causas/
https://consultaremedios.com.br/antifungico/candidiase/c
https://minutosaudavel.com.br/colite/
https://minutosaudavel.com.br/prisao-de-ventre/
https://minutosaudavel.com.br/prisao-de-ventre/
https://consultaremedios.com.br/aparelho-digestivo/figado/c
https://minutosaudavel.com.br/cansaco/
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Fonte: RALPH-STEVEN WADEMEYER,2014 e MATHIAS, F.T, 2020 

 

Neste contexto, os farmacêuticos podem aconselhar os usuários sobre o uso adequado 

de medicamentos IBP e auxiliar no manejo das reações adversas e interações 

medicamentosas. De fato, diversos autores internacionais têm demonstrado o papel do 

farmacêutico na seleção, uso (BOARDMAN, 2015) e aconselhamento (SIMONSON, 2013) 

de pacientes que fazem uso de IBP de venda livre. Os autores ainda discorrem que o emprego 

de algoritmos para sintomas de refluxo gastroesofágico foi fundamental para auxiliar os 

farmacêuticos na tomada de decisão clínica e identificação de sintomas de alerta, os quais 

necessitam de encaminhamento a outros serviços de saúde. Em relação a literatura nacional, é 

importante destacar que, até o momento, há poucos estudos sobre o uso de IBP 

comercializados na forma de venda livre (ARAÚJO, 2021), embora seja prática comum 

adquirir estes medicamentos sem receita, o que reforça a importância da orientação 

farmacêutica frente ao uso dos IBP.  

Algumas orientações farmacêuticas quanto ao uso correto dos IBP foram descritas por 

Macfarlane (2018), que incluem : administrar o IBP no mesmo horário todos os dias; tomar o 

IBP 1 hora antes da refeição principal; o IBP podem levar até 3 dias para atingir o efeito 

desejado, com efeito máximo após 5 dias; os IBP podem não ser eficazes em todas as pessoas 

com sintomas de DRGE; antiácidos e alginatos podem ser administrados para tratar sintomas 

de ruptura; IBP são geralmente bem tolerados, no entanto podem ocorrer reações adversas; 

modificações na dieta e estilo de vida podem ser necessárias, e providenciar o 

encaminhamento do paciente quando o tratamento com o IBP não melhorar os sintomas. 

Portanto, o farmacêutico é o profissional que com seus conhecimentos sobre os medicamentos 

pode fornecer aconselhamento, acompanhamento e orientações valiosas aos pacientes sobre o 

uso racional dos IBP. 

CONCLUSÃO 

Os IBP são medicamentos amplamente utilizados para tratar distúrbios do ácido 

gástrico. As evidências clínicas encontradas na literatura, demonstraram que são agentes bem 

tolerados, seguros e eficazes, porém potenciais reações adversas são associadas ao seu uso 

prolongado.  

Além disso, o consumo dos IBP seja por automedicação ou mediantes prescrição 

médica é uma realidade da prática clínica, assim a orientação farmacêutica a estes pacientes 

torna-se fundamental e que o emprego de algoritmos de prática clínica tem sido importante 
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para a tomada de decisão clínica destes profissionais. Assim, o farmacêutico é o profissional 

responsável por promover o uso racional dos medicamentos, além de detectar, prevenir e/ou 

resolver problemas relacionados ao uso dos medicamentos, incluindo os IBP. 
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Em anexo plano de ação realizado na farmácia (A) localizada no município de Cuiabá 

e farmácia (B) localizada no município de Várzea Grande – MT. 

Foram confeccionados panfletos com orientações sobre o uso correto dos 

medicamentos inibidores da bomba de prótons, onde foram distribuídos para os clientes, 

assim como também aos farmacêuticos e balconistas nas duas farmácias pesquisadas. 
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Quadro - 2 Panfleto com orientação sobre o uso dos (IBP). 

 

Fonte: Os autores 

 

 

 

 

 

 


