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INTRODUGAO

A administracdo dessa classe terapéutica traz o alivio da obstru¢do nasal no
resfriado comum, pois sdo vasoconstritores eficazes. Tais contribuem para a
diminuicdo dos sintomas, da obstrucdo que interferem na qualidade de vida das
pessoas. Acontece que, seus beneficios tém tido seus fins desvirtuados, colocando
em risco a saude, quando ha o wuso indiscriminado e prevalente. Os
descongestionantes nasais conferem quase sempre um alivio rapido e certo, embora
temporario dos sintomas, por causa disso, € comum seu uso abusivo (MORAES,
2015). O uso de anti-histaminicos, em criangas de até 12 anos, principalmente os de
primeira geragdo (por exemplo, difenidramina, clorfeniramina, hidroxizina,
bronfeniramina), ndo é recomendado para o tratamento de sintomas de resfriado
comum, visto a auséncia de beneficios claros. Diferente no adulto que sio eficazes
na redugdo da congestdo nasal (BRASIL, 2016). A hebiatria € a medicina da
adolescéncia, tem seus estudo voltados a fase humana em que mais sofremos
mudancas (CRESPIN, 2007). No Brasil, os descongestionantes nasais pertencem a
classe de medicamentos mais procurados pelos pacientes na automedicacao,
ocupando a segunda colocagdo com 7%. Com a grande oferta e a facilidade de
adquirir o medicamento nas farmacias e/ou drogarias, tendo como consequéncias o
surgimento de enfermidades iatrogénicas e o mascaramento de doengas, como
rinites, arritmias e sinusites (ZAFFANI, 2007). O Ministério da Saude através do
PNPMF (Programa Nacional de Plantas Medicinais e Fitoterapicos) apresenta uma
lista com setenta e uma plantas medicinais, que poderdao ser utilizadas como
fitoterapicos pelo SUS.  Um dos principios desse programa € a valorizagdo dos
conhecimentos tradicionais das comunidades, indigenas, e fortalecimento da
agricultura familiar (DE OLIVEIRA, 2018). A transcendéncia do presente estudo é
apresentar o vasoconstritor como um medicamento com efeitos benéficos e
maléficos como qualquer outro, objetivando-se em associar a sua forma de
abordagem com o alerta sobre o seu uso indiscriminado/excessivo, principalmente
na area pediatrica, devido as graves consequéncias advindas do uso prolongado,
por ser um dos medicamentos mais dispostos dentro da automedicacéo no Brasil.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo de quantitativo de carater exploratério onde foram utilizados
artigos pesquisados nas plataformas de busca Scielo, Peridédicos Capes, Portal de
Pesquisa da Biblioteca Virtual de Saude (BVS) e PubMed. Os descritores utilizados
foram: descongestionantes nasais, automedicacdo, sistema respiratorio,
otorrinolaringologia, pediatria. Foram identificados 1.415 resultados, e selecionados
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nove (9) peridodicos no qual foram utilizados os critérios de interesse em:
vasoconstritores simpaticomiméticos, anti-histaminicos e medidas alternativas de
tratamento. E ainda, foram excluidos, os conteudos nos quais nao correlacionavam
ao objeto de estudo com o propédsito desejado.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Os descongestionantes tépicos com vasoconstritores simpaticomiméticos
(receptores «-1) atuam diretamente nos vasos sanguineos das conchas nasais
ocasionando alivio imediato da congestao nasal resultante de processos alérgicos
inflamatdrios, mas seu uso inadequado, pode acarretar uma série de problemas
(CAVALCANTE et al, 2018). Os descongestionantes nasais possuem dois grupos:
derivados imidazolinicos (nafazolina, tetraidrozolina, oximetazolina) e os derivados
de catecolaminas (epinefrina, fenilefrina e efedrina). Os imidazolinicos sao
vasoconstritores que causam a estimulagdo alfa-adrenérgica central, gerando
bradicardia e reflexo vagal. Sdo considerados os mais potentes, devido a sua longa
duragéo de efeito em comparagéo aos outros e sua rapida agao descongestionante.
Com base na literatura percebe-se que podem levar a reagdes cardiovasculares e
que nao sao especificas para os receptores, pois atuam com os alfa e beta
adrenérgicos (FREITAS, 2014). No Brasil, os descongestionantes nasais pertencem
a classe de medicamentos mais procurados pelos pacientes na automedicacgao,
ocupando a segunda colocagéao (7% do total). Essa pratica parece estar relacionada
com o grau de instrugdo do usuario, com a grande oferta e a facilidade de adquirir o
medicamento nas farmacias e drogarias, tendo como consequéncias o surgimento
de enfermidades iatrogénicas e o mascaramento de doengas, como rinites, arritmias
e sinusites (ZAFFANI, 2007). A sindrome do balonamento apical secundario pode
ser correlacionada ao uso abusivo de descongestionantes. E caracterizada pela
presenca de movimento discinético transitério da parede anterior do ventriculo
esquerdo, com acentuacao da cinética da base ventricular. Pode se assemelhar ao
infarto agudo do miocardio, com dor toracica tipica e alteragdes eletrocardiograficas,
sendo a cineangiocoronariografia realizada para distinguir as duas condi¢des na
fase aguda (WANG, 2009). Quanto as intoxicagbes medicamentosas em criangas
menores de cinco anos, um estudo revelou que os medicamentos que podem levar a
Obito, foram: os descongestionantes nasais, os anticonvulsivantes, anti-histaminicos
e expectorantes. A principal causa ou circunstancia dos eventos foi o acidente
individual, seguida do erro de administracdo e do uso terapéutico (MATOS,
2002). Os anti-histaminicos sao utilizados com o intuito de bloquear a agéo da
histamina e € aconselhado em casos com um processo respiratorio com congestao
nasal, lacrimejamento e espirros (CAMELO-NUNES, 2006). Apesar deste grupo de
farmacos ter sido aconselhado e utilizado para o tratamento sintomatico do resfriado
durante muitos anos (alivio da congestdo nasal, rinorreia e espirros), a sua
verdadeira utilidade € controversa, porque os estudos indicam que apenas existe um
ligeiro beneficio na utilizagdo de anti-histaminicos sedativos no alivio dos sintomas
durante o primeiro e segundo dia de tratamento, ndo sendo encontrado qualquer
beneficio quando séo utilizados anti-histaminicos de 22 geragéo (SANTOS, 2018). O
uso das plantas medicinais representa uma terapéutica alternativa eficaz, segura e
acessivel a populacdo. Por tanto, as indicagdes terapéuticas das plantas medicinais,
nas categorias mais representativas, foram aquelas relacionadas a doencas e
sintomas do sistema nervoso: a Erva Cidreira (Melissa officinalis) - relaxante do
sistema nervoso, enxaqueca e insbnia; Sistema respiratério: o Vique (Mentha
arvensis piperacens) - asma, tosse, dores de garganta, descongestionantes nasal;



Sistema hepatico: o Boldo (Peumus boldus) - afecgbes hepaticas e; o Sistema
digestoério: a Mastruz (Dysphania ambrosioides) - dores estomacais, além de
queimaduras, anti-helminticos (REZENDE, 2002).

CONSIDERAGOES FINAIS

Através desta pesquisa, pode-se vislumbrar que, os descongestionantes nasais s&o
um medicamento de alto potencial de ac¢ao. Eles, como todo e qualquer medicagao
requerem orientagdo médica/farmacéutica, para garantir assim, a seguranga e
eficacia da terapéutica. Contudo, o uso alternativo das plantas medicinais € um
meétodo eficaz, que pode auxiliar na desobstrucéo nasal.

REFERENCIAS

BRASIL, CONSELHO FEDERAL DE FARMACIA. Guia de pratica clinica: sinais e
sintomas respiratorios: espirro e congestao nasal. Brasilia, 2016. Disponivel em:
http://www.cff.org.br/userfiles/file/Profar_vol1_FINAL_TELA.pdf. Acesso em: 06 nov.
2020.

CAMELO-NUNES, I. C. Novos anti-histaminicos: uma visdo critica. Jornal de
Pediatria, Porto Alegre-RS, v. 82, n. 5, p. 173-180, 2006.

CAVALCANTE, R. M. et al. Nasal decongestants and self-medication. Open Journal
of Statistics and Probability, Houston, TX-USA, v. 1, 2018.

CRESPIN, J.; REATO, L. de F. N. Hebiatria: medicina da adolescéncia, Editora
Roca, [s./], 2007.

DE OLIVEIRA, R. A. et al. Perfil ethobotanico de plantas utilizadas como medicinais
na comunidade de Bom Jesus, municipio de Imperatriz-MA. Educagdao Ambiental
em Acgao, Imperatriz, v. 66, 2018.

FREITAS, P. S. Eventos adversos relacionados ao uso de medicamentos
descongestionantes nasais topicos. Revista on-line IPOG Especialize, [s./], v. 8, n.
9, p. 1-13, 2014.

MATOS, G. C.; ROZENFELD, S.; BORTOLETTO, M. E. Intoxicagbes
medicamentosas em criangas menores de cinco anos. Revista Brasileira de Saude
Materno Infantil, Recife-PE, v. 2, n. 2, p. 167-176, 2002.

MORAES, N. C. B.; PILOTO, J. A. R. Prevaléncia do uso de vasoconstritores nasais
em uma universidade privada: um estudo em instituicido de ensino superior de
Maringa-PR. Brazilian Journal of Surgery and Clinical Research, Maringa, v. 13,
n. 1, p. 18-22, 2015.

REZENDE, H. A.; COCCO, M. I. M. A utilizacao de fitoterapia no cotidiano de uma
populacao rural. Revista da Escola de Enfermagem da USP, Sao Paulo, v. 36, n.
3, p. 282-288, 2002.

SANTOS, A. K. C. dos et al. Cuidados farmacéuticos e farmacoterapia da gripe e
resfriado. Orientador: Fernando de Sousa Oliveira. 2018. 53 f. Monografia (TCC do



curso de Farmacia) - Universidade Federal de Campina Grande, Centro de
Educacio e Saude, Campus Cuité, Cuité - PB, 2018.

WANG, R. et al. Apical ballooning syndrome secondary to nasal decongestant
abuse. Arquivos brasileiros de cardiologia, Sao Paulo, v. 93, n. 5, p. 75-78, 20009.

ZAFFANI, E. et al. Perfil epidemiolégico dos pacientes usuarios de
descongestionantes nasais tépicos do ambulatério de otorrinolaringologia de um
hospital universitario. Arquivos de ciéncias da saude, Faculdade de Medicina de
Sao José do Rio Preto, v. 14, n. 2, p. 95-98, 2007.



	INTRODUÇÃO

