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RESUMO

Este estudo teve como objetivo investigar o conhecimento dos especialistas de medicina
tradicional chinesa, em Lisboa, acerca das interacdes medicamentosas entre a matéria médica
usada na fitoterapia chinesa e medicacdo alopdtica. Pretendeu aferir ainda, a necessidade de
apoio literdrio pratico acerca desta tematica para assisténcia na pratica clinica. Foi aplicado um
guestionario a 26 especialistas de medicina chinesa sobre a tematica em questdo. A analise
estatistica descritiva e inferencial foi realizada através do programa SPSS 20.0.0. Os resultados
obtidos revelaram que 69,2% dos especialistas ndo souberam responder as questdes especificas
no que respeita as interagdes planta e farmacos; 17,7% dos especialistas revelaram ter um grau
insuficiente de conhecimento as interagdes medicamentosas entre plantas e farmacos e 38,5%
afirmaram ndo ter conhecimento sobre a matéria; 88,5% dos especialistas afirmaram sentir
necessidade de suporte literdrio. Os resultados revelam um conhecimento insuficiente dos
profissionais na area das interacdes entre fitoterapia chinesa e fdrmacos e também a necessidade

de suporte literario nesta area.

Palavras-Chave: Intera¢des plantas-farmacos, fitoterapia chinesa, medicacao alopatica, medicina

chinesa, farmacologia.



ABSTRACT

The objective of this study was to assess the knowledge of experts in traditional chinese medicine
in Lisbon about herb-drug interactions between the materia medica used in chinese herbal
medicine and western medicine. This study intended also to assess the need of literary support
concerning this subject for assistance in clinical practice. Data was collected through a
guestionnaire applied to a non-probabilistic sample of 26 practitioners. The descriptive and
inferential statistical analysis was performed using SPSS 20.0.0 program. Among the 26 experts
surveyed, eighteen specialists (69.2%), at least did not know answer specific questions regarding
the herb-drug interactions. Fifteen (17.7%) experts have revealed an insufficient degree of
knowledge of herb-drug interactions and ten practitioners (38.5%) said it had no knowledge on the
matter. Concerning the need of literary support about herb-drug interactions, twenty-three
individuals (88.5%) said they felt the need for literary support. The results of this study revealed a
nonexistent or insufficient knowledge of professionals in the field of herb-drug interactions. They

also revealed the need for literary support in this area.

Keywords: Herb-drug interactions; Chinese herbal medicine; Western medicine; Chinese

medicine; pharmacology.

INTRODUCAO

A pratica de fitoterapia chinesa tem sido largamente difundida pelo Ocidente. Com milhares de
anos de experiéncia e investigacdo na China, a matéria médica oriental ganha terreno no mundo
ocidental, avido deste conhecimento. Com a expansdao da fitoterapia chinesa pelo mundo,
colocam-se questdes quanto aos efeitos interativos com a farmacopeia utilizada pela medicina
alopatica.

Este estudo pretende investigar a formacdo e o conhecimento dos especialistas de medicina
chinesa acerca das interagcdes medicamentosas entre a fitoterapia chinesa e medicacao alopatica.
Pretende aferir ainda, o nivel de necessidade de apoio literdrio pratico acerca desta tematica para
assisténcia na pratica clinica. Através desta investigacao, cria-se o ponto de partida para a analise
do conhecimento sobre as interacbes da fitoterapia chinesa e farmacos, divulgacdo e discussdo

entre a comunidade de especialistas.



A NATUREZA DAS INTERACOES, CONCEITOS E TERMINOLOGIA

Uma interagdo ocorre quando os efeitos de um farmaco sdao modificados pela presenga de outra
substancia na qual se inclui plantas, alimentos, bebidas e agentes quimicos do meio ambiente.
Esta interagdao pode ser especialmente perigosa se aumentar a toxicidade do farmaco prescritol.
Os mecanismos de interacdo podem ser divididos naqueles que envolvem a farmacocinética de
um farmaco e os que sdo farmacodinamicos. As interagdes farmacocinéticas afetam os processos
de absorcdo, distribuicdo, metabolizacdo e excre¢do dos farmacos. Um dos principais processos de
interacdo estd relacionado com a enzima citocromo P450 e as proteinas transportadoras dos
farmacos®. Embora alguns farmacos sejam eliminados do organismo, sendo simplesmente
excretados pela urina, a maioria é quimicamente alterada no organismo passando de compostos
lipossoluveis para hidrossoluiveis, de forma a serem excretados mais facilmente pelos rins. Apesar
deste processo de excrecdo, muitos fadrmacos permanecem no organismo e continuam a exercer
os seus efeitos por um longo periodo de tempo.

Existem varias formas de eliminacdo dos farmacos pelo corpo. Os drgdos intervenientes sdo os
rins, pele, intestinos, mas em grande parte, estes farmacos sdo metabolizados por enzimas que se
encontram no figado, principalmente a enzima P450. Existe uma larga familia de isoenzimas que
se encontram no tecido hepatico e que ajudam a metabolizar fadrmacos e quimicos tdxicos.

As interacGes farmacodindmicas sdao aquelas onde os efeitos de um farmaco sdo alterados pela
presenca de outro farmaco no seu local de agdo. Por vezes, os farmacos competem diretamente
com recetores especificos, mas muitas vezes a reacdo € indireta e envolve a interferéncia com os
mecanismos fisioldgicos.

Para além da farmacocinética e farmacodinamica, existem ainda interacdes sinérgicas3. Se dois
farmacos que tém o mesmo efeito farmacoldgico sdo tomados juntos, os efeitos podem ser
somados. Por exemplo, o alcool deprime o sistema nervoso central e, se tomado em quantidades
moderadas, com doses terapéuticas normais de ervas medicinais (ex: valeriana), pode aumentar a
sonoléncia.

Em contraste com as interacdes sinérgicas, existem alguns pares de farmacos com atividades
opostas. Provocam interacdes antagonistas ou opostas. As cumarinas sdo um desses exemplos.

Podem prolongar o tempo de coagulacdo por inibir os efeitos da vitamina K. Se a ingestdo de

! Williamson, Driver & Baxter (2009).
% Williamson, Driver & Baxter (2009).
*Williamson, Driver & Baxter (2009).



vitamina K é aumentada, opOe-se aos efeitos do anticoagulante oral e o tempo de protrombina
pode voltar ao normal, cancelando assim os beneficios terapéuticos do tratamento
anticoagulante. Tem sido sugerido que o conteddo de vitamina K de fitoterdpicos pode ser
suficiente para provocar essa interagdao, mas na maioria dos casos, com a ingestdo posoldgica

normal da planta parece ser improvavel®.

A INVESTIGACAO OCIDENTAL ACERCA DAS INTERACOES PLANTA - FARMACO E A VISAO
DA MEDICINA TRADICIONAL CHINESA

O mundo ocidental mostra-se cada vez mais interessado, no estudo e confirmac¢do das
propriedades medicinais milenares da fitoterapia chinesa, através do uso das ferramentas
cientificas e tecnoldgicas disponiveis.

Ao longo dos ultimos anos, foram relatados alguns casos clinicos com efeitos adversos apds a
toma de fitoterapia chinesa. No entanto, na maioria dos casos, a fitoterapia tomada nao
correspondia as formulacdes classicas, mas sim a férmulas recentes desenvolvidas a partir de
partes do extrato de plantas chinesas®. Desde a antiguidade, que a medicina tradicional chinesa
usa a planta no seu todo. Evidéncias cientificas sugerem que ao usa-las desta forma, a possivel
toxicidade desce significativamente. Os casos que surgem atualmente, ndao estdo relacionados
com as férmulas classicas chinesas em si, mas sim pelo uso errado de constituintes de plantas
destas férmulas, pela aplicacdo formulagdes modernas que contém apenas um ingrediente
quimico do extrato da planta chinesa e ainda pela sua combinag3o com farmacos ocidentais®.
Muitos dos casos descritos na literatura acerca de problemas com plantas chinesas podem ser
evitados seguindo as seguintes medidas’:

- A fitoterapia chinesa deve ser Unica e exclusivamente prescrita por especialistas de
medicina chinesa certificados (com pratica clinica) e de acordo com um diagndstico tradicional
individualizado. A formacdo destes especialistas deve incluir a competéncia para monitorizar e
reconhecer efeitos adversos.

- As plantas chinesas devem ser prescritas de forma tradicional, de acordo com um

diagnéstico tradicional baseado na teoria e pratica milenar da medicina tradicional chinesa.

4 Williamson, Driver & Baxter (2009).
> Blackwell (1996).
® Blackwell (1996).
7 Blackwell (1996).



- Deverdo existir codigos de pratica segura, obrigatdrios para fitoterapeutas. Estes cédigos
devem incluir recomendagdes para a manipulagdo e prescricdo segura da fitoterapia chinesa,
incluindo os requisitos para monitorizar os pacientes de forma regular, pedido de analises clinicas
em pacientes com historial de doenca hepatica, informagdo aos pacientes dos cuidados a ter com
a toma da fitoterapia, etc.

- Sempre que seja proposto o uso da fitoterapia chinesa de forma ndo tradicional, por
exemplo em combinacdo com farmacos, ou uso dos extratos quimicos, devem ser tomados
cuidados redobrados de monotorizagao e investigagao. A prescricdo de plantas menos conhecidas
ou com algum teor téxico deve seguir também cuidados especiais.

- Plantas com algum conteldo de toxicidade como por exemplo o Fu zi (Radix Aconiti
Carmichaeli Praeparata), devem ser restritas, disponiveis em doses restritas para especialistas
certificados. Nao devem ser prescritas a pacientes ja medicados.

- A identificacdo apropriada e controlo de qualidade das plantas pelos fabricantes e
fornecedores sdo pontos-chave na garantia de uma pratica segura na medicina tradicional chinesa.
Um dos requisitos minimos deve ser o exame microscépico e cromatografico de cada pacote de
plantas por especialistas certificados.

- Os fornecedores de plantas chinesas e férmulas fitoterdpicas ndo devem disponibilizar
fitoterapia patenteada cujos ingredientes ndo sdo seguros.

Para além das medidas tomadas em relagdo a manipulacdo das plantas e responsabilidade de
guem as prescreve, temos por outro lado, o paciente que como ser individual e complexo pode
reagir de forma diferenciada a uma mesma formulacdo de plantas. A composi¢cdo genética, etnia,
sexo, fungdes renais e hepaticas, doencas, estados nutricionais, idade e outros fatores (a via de
administracdo, por exemplo), todos contribuem para a heterogeneidade das respostas do ser
humano. Mesmo assim, pode-se ter alguma ideia do resultado provavel do uso de um farmaco
com base no que foi visto em outros pacientes: quanto mais extensos os dados, mais firmes sdo as
previsdes. As mais dificeis decisdes dizem respeito a casos isolados de interagdao, muitos dos quais
se destacaram apenas porque estes foram graves. Sera que se devem ignorar ou a partir dai em
diante, desaconselhar o uso das plantas medicinais e fdrmacos convencionais completamente?
N3o ha nenhuma resposta simples para estas questdes, especialmente quando as evidéncias sobre
as interacbes entre medicamentos e fitoterdpicos sdo muitas vezes apenas de natureza

experimental. O delicado equilibrio entre combinar fdrmacos com plantas, tem de ser definido



pesando a real gravidade da reac¢do descrita pelo farmaco e o qudo essencial é usar a planta em
guestdo, ndo esquecendo o perfil individual do paciente.
Eis alguns principios gerais que vale a pena relembrar®:

- Estar em alerta com tipos de fdrmacos que tenha uma janela terapéutica estreita ou onde
€ necessario manter niveis séricos em ou acima de um nivel adequado (por exemplo,
anticoagulantes, farmacos antidiabéticos, anti-epilépticos, anti-hipertensivos, anti-infecciosos,
antineoplasicos citotoxicos, digitalis, digoxina, imunossupressores, etc.).

- Pensar sobre a farmacologia bdsica dos medicamentos em causa, para que problemas
6bvios como por exemplo a depressdao do sistema nervoso central ndo sejam negligenciados e
tentar pensar o que poderia acontecer se medicamentos que afetam os mesmos recetores forem
usados juntos. E ndo esquecer que muitos fadrmacos afetam mais de um tipo de recetor.

- Ter em mente que os idosos estdo em risco devido a reduzida funcdo hepatica e renal, das
guais depende a eliminagdo do farmaco.

Do ponto de vista da medicina tradicional chinesa, no que toca a combinacdo de plantas e matéria
médica, esta temdtica é conhecida desde ha milénios. A categorizacdo usada no cldssico Shen
Nong Bem Cao’, em relacdo as intera¢des entre plantas, faz prova do conhecimento nessa altura.
Eram conhecidas sete relag(”)eslo: Dan Xing, Xiang Xu, Xiang Shi, Xiang Wei, Xiang Sha, Xiang Wu,

Xiang Fan.

INTERACOES ENTRE FARMACOS E PLANTAS DA FITOTERAPIA CHINESA

As interacdes entre fitoquimicos/fitoterapia, as enzimas que afetam o metabolismo dos farmacos
e sua deposicao tém sido descritos na literatura correspondente, ao longo dos ultimos anos.
Tendo por base a atividade inibidora ou indutora das plantas nas enzimas metabolizadoras e/ou
transportadores, sdao estimados os riscos potenciais de intera¢do entre planta e farmaco.

A planta Dang Gui (Radix Angelica Sinensis) por exemplo, é largamente prescrita para tratamento
da dor pré-menstrual, menopausa e outros problemas ginecoldgicos. A raiz desta planta é também
usada para tratar fadiga, anemia e hipertensdo. As propriedades farmacoldgicas desta plantas

foram atribuidas a sua riqueza em cumarinas, polissacarideos, ferulato de sddio, e/ou flavonoides,

8 Williamson, Driver & Baxter (2009).

° Traduzido como a “matéria Médica do Agricultor Divino” é considerado o primeiro cldssico da fitoterapia Chinesa. O
seu autor Shen Nong, pensa-se ter existido 280 AC. O classico é composto por 365 substancias separadas trés partes
distintas: plantas superiores, médias e inferiores.

% Wright M. (2006).



as quais revelaram atividade anti trombdética e antiarritmicas®’. Do ponto visto clinico, o uso
simultaneo da planta dang gui com a varfarina, foi descrito como potenciador do efeito
anticoagulante da varfarina e de possiveis contusdes. Tendo em consideracdo estes factos, o uso
da dang gui com outros agentes anticoagulantes, inibidores plaquetarios e anti trombdticos é
contraindicada. Seguem-se abaixo mais alguns exemplos de interacdes planta — farmaco®?, com
evidéncias cientificas demonstradas ou relatos de casos clinicos, onde se observaram reagdes

adversas.

Tabela 1 — Interagdes Medicamentosas Entre Plantas Chinesas E FArmacos

Farmaco Planta Tipo de Interagao
Acetaminofeno/ Wu Wei Zi Reducdo de efeitos secundarios: de acordo com um
Paracetamol (Fructus Schisandrae Chinensis) estudo, a lignana gomesina A pode ter um efeito

protetor do figado B Outros estudos ** referem
hipercalémia quando usada com elevadas doses de
diuréticos poupadores de potassio. Reducdo do
efeito do bicarbonato de sdédio, hidréxido de
aluminio, antibidticos (especialmente
aminoglicésidos e do grupo das sulfonamidas),

reserpina, cafeina, opiaceos, escopolamina e

berbamina.
Anestésicos Sheng Jiang Reducdo de efeitos secundarios:
gerais (Rhizoma Zengiberis Officinalis Recens) | Redug3o da nausea®.
Gan Jiang
(Rhizoma Zengiberis Officinalis)
Aspirina/ Gan Cao Reducdo de efeitos secundarios:
acido (Radix Glycyrrhiza Uralensis) Reducdo da irritagao gastrointestinalls.
acetilsalicilico
Cafeina Ma Huang Leva ao aumento da frequéncia cardiaca e pressdo
(Herba Ephedrae) arterial. Evitar em pacientes com patologia

" Citado em Chan, Tan, Xin, Sudarsanam & Johnson (2010).

2 \Wright (2006).

Y Yamadas., Murawaji Y. & Kawasaki (1993) citado em Wright (2006), pag. 13.
¥ Chan & Cheung (2003) citado em Jennes & Flaws (2004), pag.98.

> Phillips S., Ruggier R. & Hutchinson S. (1993) citado em Wrigh (2006), pag. 13.
'® Rees W., Rhodes J. & Wright J. (1979). citado em Wright (2006), pag. 13.
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cardiovascular, hipertensdo, diabetes, ou problemas

de tiréide’.

Quimioterapia Yun Zhi

(Sclerotium Coriolus Versicolor)

Reducdo de efeitos secundarios: fortalece a
producgdo de células do sistema imunitario e melhora
a infiltragdo de células dendriticas e células T

. - 18
citotoxicas no tumor™.

Ci Wu Jia

(Radix Eleutherococcus Senticosus)

Reducdo de efeitos: diminui a depressdo do sistema

. . 19 . . .20
imunitario™” e toxicidade da terapia“.

Huang Qi

(Radix Astragalus Membranaceus)

Num estudo realizado com pacientes chineses, o
Huang Qi melhorou a resposta a quimioterapia com
mitomicina e cispIatinaZl. Outro estudo experimental
sugere que o Huang Qi pode diminuir o efeito

. . . 22
imunossupressor da ciclofosfamida“®™.

Ciprofloxacina Di Yu
(Radix Sanguissorba Officinalis)
Pu Gong Yin

(Taraxacum Mongolicum)

O elevado conteudo mineral das plantas impede a
absorgdo do farmaco nos intestinos, diminuindo

. o I~ 23
assim os niveis pIasmatlcos .

Cisaprida Bo He Plantas com mentol podem provocar refluxo pela
(Mentha Haplocalyx) diminuicdo da pressdo no esfincter esofagico
inferior™.
Dexametasona Ma Huang Aumenta a “clearance” ou depuracdo plasmatica” .
(corticosteroide) | (Herba Ephedrae)
Didanosina Xiang Xun Potencia a contagem de células CD4™.
(antirretroviral) (Lentinus Edodes)

(=Shiitake)

Digoxina Ci Wu Jia

(radix eleutherococcus senticosus)

Aumenta os efeitos do farmaco por mecanismo

. 27
desconhecido™.

Plantas com agdo diurética:

Ze Xie (Rhizoma Alismatis orientalitis);

: P . . . 28
Pela hipocalémia, aumenta os efeitos da digoxina“.

Y Tyler V. (1994) citado em Wright (2006), pag. 13.
8idd p. (2000) citado em Wright (2006), pag. 14.

9 Kupin V., Polyvaya Y. & Sorokin A. (1986) citado em Wright (2006), pag. 14.

%% Kupin V (1984) citado em Wright (2006), pag. 14.

%! Zou & Liu (2003) citado em Williamson, Driver & Baxter (2009).

2 Chu & Wong (1988) citado em Williamson, Driver & Baxter (2009), pag.47.
2 Zhu M., Wong P. & Li R. (1999) citado em Wright (2006), pag.14.

** Sigmud C. & McNally E. (1969) citado em Wright (2006), pag. 14.

» Angell D. (s/d) citado em Wright (2006),pag. 14.

*® Gordon M., Guralnik M., Kaneko Y. et al. (1995) citado em Wright (2006), pag. 14.

* Mcrae S. (1996) citado em Wright (2006), pag. 14.

% Grahame-Smith D. & Aronson J. (1984) citado em Wright (2006), pag. 15.
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Fu Ling (Sclerotium Poriae Cocos), Che

Chian Zi (Semen Plantaginis)

Gan Cao

(Radix glycyrrhiza uralensis)

Uso excessivo de Gan Cao pode levar a

. s .29
hipocalémia™.

Diuréticos Gan Cao Aumenta os efeitos secunddrios de miopatia por
(tiazida) (Radix glycyrrhiza uralensis) hipocalémiaso.
Plantas com agdo diurética: Aumenta os efeitos secundarios .
Ze Xie (Rhizoma Alismatis orientalitis);
Fu Ling (Sclerotium Poriae Cocos), Che
Chian Zi (Semen Plantaginis)
Efedrina Ma Huang Potencia o efeito do farmaco, pois contém também
pseudoefedrina (Herba Ephedrae) efedrina.
Epinefrina Ma Huang Potencia o efeito do farmaco, pelo conteido de
(adrenalina) (Herba Ephedrae) efedrina da planta.
Glipizida Hu Lu Ba Potencia o efeito do farmaco: a planta reduz
(Semem trigonella foenum-graecum ) glicémia, excregdo de agucar na urina, colesterol e
triglicéridos32.
Heparina Plantas com elevado teor de | Potenciam o efeito do farmaco>.
(anticoagulante) cumarinas:

(Dang Gui (Radix angelica sinensis),
Bai zhi (Radix angelica dahurica), Du
Huo (Radix angelica biserrata), Hu Luo
Bo (Radix Daucus carota), Qian Hu
(Radix Peucedanum praruptorum &
angelica decursiva), Qiang Huo (Radix
& rhizoma notopterygium), She
Chuang Zi(fructus cnidium monnieri),
Shi Luo (fructus anethum graveolens),
Xiao Hui Xiang (fructos foeniculum

vulgare))

Dan Shen

(Radix salviae miltiorrhizae)

Potencia o efeito do farmaco: aumenta a absorcdo

da heparina34.

Sheng Jiang

Potencia o efeito: em experiéncias in vitro o

** Tyler V. (1993) citado em Wright (2006), pag. 15
*% Shintani S., Murase H., Tsugagoshi H. & Shiigai T. (1992) citado em Wright (2006), pag. 15.
*'Brinker F. (1997) citado em Wright (2006), pag. 15.
% Sharma R., Raghuram T. & Sudhakar R. (1996) citado em Wright (2006), pag. 16.

** Wright (2006).

* Chan K., Lo A., Yeung . & Woo K. (1995) citado em Wright (2006), pag. 16.
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(Rhizoma zengiberis officinalis recens)
Gan Jiang

(Rhizoma zengiberis officinalis)

gengibre reduz a agregacao pIaquetéria35.

Hidrocortisona

Gan Cao

(Radix glycyrrhiza uralensis)

Potencia o efeito: o alcaguz inibe a metabolizagdo do
farmaco, pelo que pode prolongar a vida dos
corticosteroides sistémicos. Algumas espécies de

alcaguz podem também potenciar a agdo do farmaco

na pele36.
Influenza Ren Shen Potencia os efeitos da vacinag§o37.
(vacina) (Radix panax ginseng)
Ci Wu Jia Reducdo de efeitos secundarios: pode reduzir as
(radix eleutherococcus senticosus) reacées pés-vacina(;5038.
Insulina Hu Lu Ba Potencia os efeitos do farmaco: a planta reduz
(Semem trigonella foenum-graecum ) glicémia, excregdao de agucar na urina, colesterol e
triglicéridos”.
Interferon Chai Hu Aumenta os efeitos secundarios: mais 80% de casos
(Radix Bupleurum chinensis) de pneumonite associados ao uso combinado da
planta e farmaco 04
Gan Cao Potencia os efeitos do farmaco: o uso combinado da
(Radix glycyrrhiza uralensis) planta e farmaco pode ser mais efetivo no
tratamento da tuberculose™®.
Huang Qi Potencia os efeitos do interferon alfa ou da
(Radix Astragalus Membranaceus) interleucina-2. Estudo sugere que o Huang Qi pode
ter uma atividade imunomoduladora e pode ser
benéfico quando dado com interferon B e
enterleucina-2*.
Isoniazida Gan Cao Pode potenciar os efeitos do farmaco: estudo revela

(antibacteriano)

(Radix glycyrrhiza uralensis)

- . 45
beneficio no uso combinado ™.

Mu Li

Pode impedir a absorgdo do farmaco™.

* Newall C., Anderson L. & Phillipson J (1996) citado em Wright (2006), pag. 16.

3 Teelucksingh S., Mackie A. et al. (1990) citado em Wright (2006), pag. 16.

7 Scaglione F., Cattaneo et al. (1996) citado em Wright (2006), pag. 16.

%% 7ykov M. & Protasova S. (1984) citado em Wright (2006), pag. 16.

* Sharma R., Sakar A., Hazra D. et al. (1996) citado em Wright (2006), pag. 16.

0 |shizaki T., Sasaki F. et al. (1996) citado em Wright (2006), pag. 16.

“Isato A., Toyoshima M. et al. (1997) citado em Wright (2006), pag. 16.

2 Aby, Ueda, kato et al. (1994) citado em Wright (2006), pag. 16

* Qjan et al. (1990) citado em Williamson, Driver & Baxter (2009).

* Wang, Qjan, Hadley & Lau (1992) citado em Williamson, Driver & Baxter (2009), pag. 47.

* Moki, Tokiwa et al. (1963) citado em Wright (2006), pag. 16.

*® Chan & Cheung (2003) citado em Jennes & Flaws (2004), p4g.70.

9




(Concha Ostrae)

Metformina

(antidiabético)

Hu Lu Ba

(Semem trigonella foenum-graecum )

Potencia os efeitos do fdrmaco: a planta reduz
glicémia, excregdo de agucar na urina, colesterol e

triglicéridos”.

Fenelzina Ma Huang Potencia os efeitos da efedrina: a fenelzina inibe o
(antidepressivo e | (Herba Ephedrae) mecanismo de metaboliza¢do da efedrina, levando a
ansiolitico) sua acumulagéoAS.
Ren Shen Aumenta os efeitos secunddrios: pode causar
(Radix panax ginseng) insonia, cefaleia e tremor. Mecanismo
desconhecido.
Fenilpropanolam | Ma Huang Potencia os efeitos do farmaco e aumenta os efeitos
ina (Herba Ephedrae) secundarios.
(descongestionan
te e anti-alérgico)
Prednisolona Gan Cao Potencia os efeitos do farmaco e agrava os efeitos

(anti-inflamatadrio

esterdide)

(Radix glycyrrhiza uralensis)

secundarios: o alcaguz inibe a metabolizacdo do
farmaco, pelo que pode prolongar a vida dos
corticosteroides sistémicos™. Algumas espécies de
alcaguz podem também potenciar a agdo do farmaco

50
na pele™.

Mu Li

(Concha Ostrae)

. . P 51
Pode reduzir os efeitos do farmaco

Spironolactona

(diurético)

Plantas com agao diurética:
Ze Xie (Rhizoma Alismatis orientalitis);
Fu Ling (Sclerotium Poriae Cocos), Che

Chian Zi (Semen Plantaginis)

. . . 52
Potencia os efeitos do farmaco™.

Triantereno

(diurético)

Plantas com agao diurética:
Ze Xie (Rhizoma Alismatis orientalitis);
Fu Ling (Sclerotium Poriae Cocos), Che

Chian Zi (Semen Plantaginis)

. . , 53
Potencia os efeitos do farmaco™.

Tolbutamida

Chai Hu

. , 54
Reduz os efeitos do farmaco™.

* Sharma R., Sakar A., Hazra D. et al. (1996) citado em Wright (2006), pag. 16.
* Threlkeld (1997) citado em Wright (2006), pag. 17.
9 Teelucksingh S., Mackie A. et al. (1990) citado em Wright (2006), pag. 17.
>0 Chen, Shimada et al. (1990) citado em Wright (2006), pag. 17.

> Chan & Cheung (2003) citado em Jennes & Flaws (2004), pag.70.

>% Brinker F. (1997) citado em Wright (2006), pag. 17.
> Brinker F. (1997) citado em Wright (2006), pag. 17.
>*Nishimura, Naora, Hirano & lwamoto (1999) citado em Wright (2006), pag. 17.
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(antidiabético) (Radix Bupleurum chinensis)

Varfarina Da Ji Reduz os efeitos do farmaco: a planta contém
(anti-coagulante) | (Radix & Rhizoma Cirsium Japonicum) vitamina K, que pode reduzir a agdo anticoagulante

. 55
da varfarina™.

Dan Shen Potencia os efeitos do farmaco: aumento da

(Radix Salvia Miltiorrhiza) atividade da varfarina em dois casos de estudo®® *’.

Plantas com elevado teor de | Potenciam os efeitos do farmaco: varios mecanismos
cumarinas: discutidos na literatura™.

(Dang Gui (Radix Angelica Sinensis),
Bai zhi (Radix Angelica Dahurica), Du
Huo (Radix Angelica Biserrata), Hu Luo
Bo (Radix Daucus Carota), Qian Hu
(Radix Peucedanum Praruptorum &
Angelica Decursiva), Qiang Huo (Radix
& Rhizoma Notopterygium), She
Chuang Zi (Fructus Cnidium Monnieri),
Shi Luo (Fructus Anethum Graveolens),

Xiao Hui Xiang (Fructos Foeniculum

Vulgare))

Ren Shen Associado a hemorragia vaginal em dois casos

(Radix Panax Ginseng) citados na literatura> ® e com a reducdo da
atividade da varfarina num outro estudo®.

Sheng Jiang Potencia o efeito: em experiéncias in vitro o

(Rhizoma Zengiberis Officinalis Recens) | gengibre reduz a agregagao plaquetériasz.
Gan Jiang

(Rhizoma Zengiberis Officinalis)

Xian He Cao Reduz os efeitos do farmaco: a planta contém
(Herbae Agrimonia Pilosae) vitamina K, que pode reduzir a agdo anticoagulante

. 63
da varfarina™.

Yu Mi Xu Reduz os efeitos do farmaco: contém vitamina K,

(Zea Mays) que pode reduzir a agdo anticoagulante da

>> Chen (1998) citado em Wright (2006), pag. 18.

*® Yu, Chan, Sanderson (1997) citado em Wright (2006), pag. 18.

>*Tam, Chan, Leung & Crithley (1995) citado em Wright (2006), pag. 18.

> Miller & Murray (1999) citado em Wright (2006), pag. 18.

> Hopkins, Androff & Benginhoff (1988) citado em Wright (2006), pag. 18.
60 Greenspan (1983) citado em Wright (2006), pag. 18.

®Janetsky & Morreale (1997) citado em Wright (2006), pag. 18.

%2 Newall, Anderson & Phillipson (1996) citado em Wright (2006), pag. 18.
® Chen (1998) citado em Wright (2006), pag. 18.
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. 64
varfarina~ .

Go qi Zi Um caso clinico sugere que a Go Qi Zi pode potenciar
(Fructus Lycium Barbarum) os efeitos da varfarina®.
Tamoxifeno Dang Gui Dang Gui podera ter acgdo estrogénica e opor-se aos
(anti-estrogénico) | (Radix Angelica Sinensis) efeitos do farmaco®. Evidéncias clinicas n3o s3o

. 67
ainda claras™’.

METODOLOGIA

A amostra caracteriza-se como nao probabilistica, por conveniéncia. A selecio da amostra teve
como base a selegdo de critérios que definem a sua representatividade (experiéncia profissional e
formacado dos especialistas de medicina tradicional chinesa). A populacdo-alvo caracteriza-se assim
por especialistas em medicina tradicional chinesa com uma licenciatura com um plano minimo de
estudos de 3 anos e com experiéncia profissional minima de 1 ano. Foram selecionados 26
especialistas que integram clinicas ou consultérios de medicina chinesa na Grande Lisboa, com
formacdo em medicina chinesa segundo os critérios acima definidos na populacdo-alvo. Foram

contactados pessoalmente para preenchimento do questionario.

MATERIAIS E METODOS UTILIZADOS
Relativamente aos materiais utilizados, foi realizado um inquérito através de questionario para

obtengdo dos dados junto da amostra. O Unico material utilizado foi o questiondario em papel.

PROCEDIMENTOS

Pelo facto de ndo existir qualquer questiondrio anteriormente validado para afericdo deste
conteudo especifico, o questionario utilizado nesta investigacdo foi construido com base na
revisdo literdria existente, literatura especifica sobre interacdes medicamentosas em medicina
chinesa. Foi pré-aplicado e revisto por especialistas de medicina chinesa com formacdo nesta area
especifica. Os questionarios foram recolhidos in loco pelo investigador de forma a aferir a
veracidade das suas respostas. A aplicacdo dos questionarios realizou-se no periodo entre 15 de

janeiro e 30 de maio de 2013.

% Chen (1998) citado em Wright (2006), pag. 18.

® Lam, Elmer & Mohutsky (2001) citado em Williamson, Driver & Baxter (2009), pag. 278.
% Boyle (1997) citado em Williamson, Driver & Baxter (2009), pag. 130.

®” Williamson, Driver & Baxter (2009).
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ANALISE DOS DADOS
Andlise dos dados de inquérito através da analise estatistica descritiva e inferencial do programa

SPSS, versao 20.0.0.

APRESENTACAO E DISCUSSAO DOS RESULTADOS

A amostra total do presente estudo apresenta um total de 26 individuos. Relativamente 4 idade a
média situa-se nos 36,42 + 10, 9 anos. O individuo mais jovem a ser inquirido apresentava a idade
de 24 anos e o mais velho 61 anos. No que diz respeito ao género, a amostra caracteriza-se por
57,7% de individuos do género masculino e 42,3% do género feminino.

No que diz respeito a formagao dos inquiridos, 100% dos individuos da amostra referiram
apresentar um grau equivalente a licenciatura em Medicina Tradicional Chinesa ou Medicina
Chinesa. Dada a heterogeneidade no curriculo dos cursos de medicina chinesa, foi analisada a
formacao nas diversas areas da fitoterapia, seja oriental, seja ocidental. A drea da farmacologia foi
obviamente questionada, dado o contexto da investigacdo. Relativamente a formacdo em
fitoterapia chinesa, dos 26 individuos da amostra, apenas 1 nao teve formagdo em Fitoterapia
chinesa. Em relacdo a fitoterapia ocidental, 19 individuos (73,1%) revelaram possuir formacdo em
fitoterapia ocidental, enquanto os restantes 7 individuos (26,9%) ndo tiveram formagdo nesta
area. Quanto a area da Farmacologia, apenas dois individuos da amostra (7,7%) referiram possuir
formacdao na drea da Farmacologia. De salientar, que estes dois individuos fizeram também
mestrado, e um deles doutoramento.

No que respeita a experiéncia profissional, os individuos da amostra apresentam, no minimo um
ano de experiéncia profissional e no maximo 31 anos. Os individuos inquiridos apresentam uma
média de 6,58 + 6,32 anos de pratica clinica, apesar de totalizarem uma média de 5,58 + 6,36 anos
desde o término do curso. Relativamente a formagao em fitoterapia chinesa, apds conclusao do
curso, dez individuos da amostra (38,5%) realizaram formacdo em fitoterapia chinesa enquanto
dezasseis ndo o fizeram (61,5%). De entre os 8 individuos que fizeram formagao em fitoterapia da
medicina chinesa, apenas 6 especificaram o numero de horas em formacdo. Destacam-se trés
individuos, um com 1000 horas de formacgdo, outro com 600 horas e outro com 200 horas. Todos
0s outros apresentam valores abaixo das 80 horas, inclusive.

No que respeita ao conhecimento propriamente dito sobre intera¢des planta — farmaco no campo
da medicina chinesa, os sujeitos da amostra foram questionados quanto a realiza¢gdo de formacao

nesta area. Dos vinte e seis inquiridos, apenas trés (11,5%) responderam ter realizado formacdo
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nesta area. Quando questionados sobre o conhecimento acerca das interacGes entre fitoterapia
usada na medicina chinesa e medicamentos da medicina alopatica, 42,3% dos individuos
responderam conhecer alguma interacdo. Para aferir a veracidade desta resposta, os individuos
foram questionados quanto ao conhecimento especifico de catorze casos possiveis de interagdes
medicamentosas de plantas chinesas com farmacos. Da matéria médica apresentada, treze
substancias fitoterdpicas apresentam interagdes medicamentosas reconhecidas na literatura.
Descrevem-se de seguida os resultados acerca de trés substancias fitoterdpicas, escolhidas
aleatoriamente. Quanto a possibilidade de interagdo da Ma Huang (Herba Ephedrae) com
farmacos, 34,6% (9) dos individuos responderam afirmativamente a questdo, enquanto 65,4% (17)
afirmaram nao saber a resposta. A Ma Huang tem sido uma das plantas mais noticiada e mesmo
proibida em alguns paises da Europa e devido a sua ma utilizac30®®. Com interacdes ja estudadas e
publicadas® a Ma Huang apresenta efeitos terapéuticos potenciais desde que prescrita
devidamente por um profissional qualificado7°. As interagGes ja referidas podem ocorrer com a
cafeina e dexametasona (corticosteroide). Segundo o Infarmed’’ a cafeina estd presente em
medicamentos como Peyona, Migretil, Gurosan, llvico N, Algik, Almigripe, Panadol Extra, Saridon
N, Melhoral, Salicylcafeina e Dolviran. Outras interacdes acontecem com a efedrina e epinefrina:
potencia o efeito do fdrmaco, pois contém também efedrina. A efedrina pode ser encontrada em
medicamentos como Aerinaze, Mebocatus, Spinafe, Claridon, Sinutab Il, Actifed, Dinaxil, Endrine e
Cosmaxil. A Ma Huang esta presente em férmulas fitoterapicas como Ma Huang Tang, Da Qing
Long Tang, Ma Xing Shi Gan Tang, Xiao Qing Long Tang, Ge Gen Tang, Ding Chuan Tang, entre
outras.

Quanto a possibilidade de interacdao entre Yun Zhi (Sclerotium Coriolus Versicolor) e farmacos,
3,85% dos individuos responderam haver interacdo. Ja 11,54% responderam ndo haver interacoes
entre as referidas substancias. A maioria, 86,62% respondeu nao saber a resposta. O Yun Zhi tem
uma interagdo sinérgica quando utilizada com a quimioterapia. Este cogumelo permite a reducao
de efeitos secundarios: fortalece a producdao de células do sistema imunitario e melhora a
infiltracdo de células dendriticas e células T citotdxicas no tumor’>. O Yun Zhi é geralmente

prescrito de forma isolada ou em combinagdo com outros cogumelos.

% Jennes & Flaws (2004).

% Wright (2006).

7% Jennes & Flaws (2004).

" http://www.infarmed.pt/infomed/lista.php
’?Kidd P. (2000) citado em Wright (2006), pag. 14.
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No que diz respeito a interacdo da Dan Shen (Radix Salviae Miltiorrhiziae) com farmacos, 23,1%
dos inquiridos responderam haver interagdao enquanto 3,8% responderam nao haver. Mais uma
vez a maioria dos especialistas respondeu ndo saber a resposta. A Dan Shen quando combinada
com a heparina (anticoagulante), potencia o efeito do farmaco: aumenta a absor¢cdo da
heparina’®. A Heparina pode ser encontrada em forma injetavel (Heparina Leo, Heparina Zentiva,
Heparina Sédica) e em gel (Traumagel, Trombofob). A Dan Shen interage também com a varfarina
(anticoagulante): potencia os efeitos do farmaco: aumento da atividade da varfarina descrita em

dois casos de estudo’ ”®

. A Varfarina pode ser encontrada em medicamentos como Varfine e
Coumadin. A Dan Shen pode ser encontrada em férmulas como An Shen Bu Xin Wan e Huo Luo
Xiao Ling Dan.

Por fim, os especialistas de medicina tradicional chinesa foram também inquiridos quanto a
necessidade de suporte literario acerca das interacdes planta e fdrmaco. Vinte e trés individuos

(88,5%) afirmaram sentir necessidade de suporte literario.

ANALISE INFERENCIAL

Apds a analise descritiva dos dados dos questiondrios, eis que se podem avaliar a natureza das
relacdes entre as questdes colocadas de forma a inferir sobre o conhecimento das interagdes
entre plantas e farmacos, na drea da medicina tradicional chinesa. Foram calculados os

Coeficientes de Correlagdo de Spearman para a respetiva andlise.

Tabela 1 — Nivel de Correlacdo entre a formagdo em farmacologia e interagdes entre Fitoterapia chinesa

e farmacos

Formagdao relativa as interagdes entre

drogas farmacéuticas e fitoterapia chinesa

EX3

- Coeficiente de Correlagdao de Spearman ,799
Formac¢ao em
P - Nivel de Significancia ,000
Farmacologia =

**0 coeficiente de correlagdo é significativo (P< 0.01)

> Chan K., Lo A., Yeung . & Woo K. (1995) citado em Wright (2006), pag. 16.
" Yu, Chan, Sanderson (1997) citado em Wright (2006), pag. 18.
>Tam, Chan, Leung & Crithley (1995) citado em Wright (2006), pag. 18.
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Estes dados podem levar-nos a sugerir que, os individuos que procuram formacdo em
farmacologia também procuram formagao quanto a area das interagdes medicamentosas planta-
farmaco (p=0,000). Apesar da reduzida amostra ndo permitir extrapolar para a populacdo de
especialistas em geral, permite indiciar que o facto destas duas dreas estarem intimamente ligadas
poderd ajudar aos especialistas no futuro que tenham acesso a formacdo em farmacologia

estarem mais disponiveis para a formagado em interagdes medicamentosas.

Tabela 2 - Nivel de Correlagao entre a formacao relativa as interagcées entre fitoterapia chinesa e

farmacos e o seu conhecimento propriamente dito

Conhecimento acerca das interagdes

entre fitoterapia chinesa e farmacos

Coeficiente de Correlagdo .
,422

Formagdo relativa as interagdes entre de Spearman
drogas farmacéuticas e fitoterapia chinesa P - Nivel de Significancia ,032
N 26

* O coeficiente de correlagdo é significativo (P< 0.05)

Este resultado indica que os individuos que realizaram formacdo na area das intera¢des planta —
farmaco em fitoterapia chinesa realmente tém conhecimento acerca das mesmas (p<0,05). Estas
conclusGes sdo importantes na medida em que permitem perceber a real importdncia e

efetividade da formacao nesta area.

CONCLUSAO E RECOMENDACOES

Apds a andlise e discussdo dos resultados obtidos com a aplicacdo do questionario a este grupo de
vinte e seis especialistas, eis que surgem algumas conclusdes a recomendag¢des no que toca ao
conhecimento acerca das intera¢cdes medicamentosas entre fitoterapia chinesa e farmacos e as
necessidades dos especialistas neste ambito.

A andlise descritiva dos individuos da amostra quanto a sua formacao em medicina chinesa, com
um grau equivalente a licenciatura, revela uma escassa formacdo na area da farmacologia. Apenas
7,7% dos individuos indicaram possuir formagdo nesta area. Foi encontrada também uma
correlacdo estatisticamente significativa (P <0,01) e positiva entre os individuos que possuem

formacdao em farmacologia e os que possuem formacdao em interacdes medicamentosas entre
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plantas e farmacos. Estes dados podem levar-nos a sugerir que, os individuos que procuram
formacao em farmacologia, poderdo ter mais facilmente acesso a formagdao quanto a area das
interacdes medicamentosas planta-farmaco. Acerca das interacdes entre substancias fitoterapicas
chinesas especificas e substancias ativas de medicamentos, 69,2% dos especialistas ndo souberam
responder a possibilidade de interacao.

Relativamente a percegao dos especialistas quanto a necessidade de um suporte literdrio para a
sua pratica clinica a maioria dos especialistas (88,5%) afirmou a sua necessidade.

A semelhanca do que acontece na medicina alopatica urge a necessidade de estabelecer linhas de
orientacdo para a prescricdao da fitoterapia chinesa em combinacdo com os fdrmacos de medicina
ocidental. Deste modo, uma melhor formagdo dos especialistas de medicina chinesa pode levar a
potenciacdo dos efeitos terapéuticos e a maior seguranca dos pacientes quanto a toma combinada
de plantas e farmacos. Serd importante determinar especificacdes de seguranca que incluem
elementos como toxicidade, interagdes medicamentosas, popula¢des ndo estudadas, identificacao
de potenciais reacdes/eventos adversos, erros potenciais de medicag¢do, entre outros.

Em jeito de conclusdo, este pequeno estudo revela um conhecimento insuficiente dos
profissionais na area das interacbes entre fitoterapia chinesa e fadrmacos. O fato de terem essa

percecdo levou a que afirmassem também a necessidade de suporte literdrio nesta area.
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