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A Farmacovigilancia é a ciéncia relativa a detecgado, avaliagdo, compreensao e
prevencdo dos efeitos adversos ou quaisquer problemas relacionados a
medicamentos. A administragcdo de medicamentos no diagndstico, tratamento ou
prevencao de doencas, podem causar reagdoes adversas inesperadas envolvendo
diferentes 6rgdos ou sistemas. As manifestagdes cutdneas sdao as mais comuns,
assumindo multiplos aspectos clinicos, desde lesbes isoladas até quadros
generalizados e fatais. O objetivo deste trabalho foi analisar as reagdes cutaneas
suspeitas de serem desencadeadas por farmacos, notificadas no ano de 2012 no
Hospital Universitario Regional de Maringa. Foram notificados 19 casos, pela Clinica
Médica, Cirurgica, Pronto Atendimento, Estagio da Farmacia Hospitalar, Projeto
Hospital Sentinela (PHS) e Farmacia Satélite da Unidade de Terapia Intensiva (FHO-
UTI). Dos casos notificados, 6 encontram-se em processo de andlise e 13 foram
investigados e discutidos pela Comissdo de Farmacovigilancia, sendo 12
notificados a ANVISA (Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria), como suspeitos de
reagcdes adversas a medicamentos (RAM). Nestes casos foram descritos prurido
(30,76% dos casos), associado ou ndo a hiperemia, em regides de face, membros
inferiores e costas; eritema (15,38%); rash cutdneo em face, pescoco e tdrax
(23,07%); edema, calor, rubor, dor local e celulite (associados a vacina — 7,69%),
exantema pruriginoso em abdome (7,69%) e papula facial (7,69%). A gravidade da
maioria dos eventos descritos foi considerada clinicamente relevante. Utilizando a
classificagdo Anatbmica Terapéutica Quimica (ATC INDEX 2013), 30,8% das
reacbes foram causadas por antinfecciosos de uso sistémico - Grupo J
(Ciprofloxacino, Ceftriaxona, Clindamicina, Vacina para Influenza), 38,5% do grupo
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do Sistema Nervoso — Grupo N (Paracetamol, Dipirona, Levomepromazina, Propofol
e Fenitoina), 15,4% por (Anti-inflamatérios ndo —esteroidais) AINEs do grupo do
Sistema Musculo-esquelético — Grupo M (Cetoprofeno e Nimesulida), e 7,69% cada
um dos grupos a seguir: Sistema Cardiovascular — Grupo C (Doxazosina) e Trato
Alimentar — Grupo A (Ranitidina). Destaca-se: o farmaco Propofol, que causou rash
cutaneo,efeito adverso ndo descrito em Bula; a suspeita de interagao
medicamentosa foi descartada na maioria dos casos; o uso do medicamento
suspeito foi descontinuado de um a trés dias apds o inicio da reagdo. Os dados
revelam a importancia do trabalho da equipe multiprofissional na identificacao,
investigacao e discussao dessas reagoes, assim como conhecer os medicamentos
que causam as reacdes cutaneas. Isso pode contribuir para evitar o aparecimento
de reagbes mais graves, diminuir o tempo de internagdo e principalmente o
sofrimento desses pacientes, incluindo niveis diferenciados de atencédo a saude e a
comunidade.
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