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1 INTRODUÇÃO  
Os anti-inflamatórios não esteroidais (AINEs) são as classes mais utilizadas entre os 
recursos terapêuticos na medicina (Khalil et al., 2024). No entanto, a utilização 
inapropriada e indiscriminada desses fármacos tem causado preocupações 
relacionadas às reações adversas e aos impactos na saúde pública (Oliveira; Ramos, 
2023). Esses medicamentos funcionam inibindo a ciclooxigenase (COX), enzima cuja 
função é a produção de prostaglandinas (PGs), que atuam como mediadores 
inflamatórios. Os AINEs, porém, inibem as isoformas da COX-1 e da COX-2, que estão 
relacionadas aos efeitos adversos gastrointestinais graves, como úlceras e aumento 
do risco de sangramento. Para analisar essas problemáticas, a indústria farmacêutica 
iniciou a busca por inibidores seletivos de COX-2 que estejam relacionados na 
inflamação, poupando a COX-1, que é uma das responsáveis pela integridade 
gastrointestinal. Quando analisado em relação aos AINEs padrão, a geração primária 
de inibidores seletivos de COX-2, também chamados de coxibes, como celecoxibe, 
demonstrou maior eficiência para proteção gastrointestinal. Esses fármacos, todavia, 
acabaram correlacionados a um maior risco de episódios cardiovasculares, gerando 
alerta sobre sua segurança em longos períodos (Khalil et al., 2024). Os efeitos 
adversos dos AINEs sofrem interferência de fatores como a idade, o sexo, a presença 
de doenças hepáticas e renais, todavia, no presente estudo, será considerada, 
sobretudo, alterações renais relacionadas ao uso de tais medicamentos. No que tange 
ao sistema renal, as prostaglandinas como PGE₂, PGI₂ promovem vasodilatação da 
arteríola aferente e aumentam a perfusão renal, durante situações de baixo fluxo 
sanguíneo. A inibição na produção dessas substâncias pelos AINES pode 
comprometer consideravelmente a dinâmica sanguínea renal, principalmente em 
pacientes com comorbidades pré-existentes. Por serem medicamentos utilizados por 
grupo de grande heterogeneidade, não é passível a decisão para a escolha de um 
fármaco e sua dose baseada na idade como conduta, mas sim nas particularidades 
de cada paciente (Ejaz et al., 2004). Por fim, o trabalho tem como objetivo revisar os 
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principais efeitos adversos dos AINES, incluindo a classe dos coxibes, em pacientes 
com comorbidades. 
 
2 METODOLOGIA 
Essa é uma pesquisa bibliográfica de caráter retrospectivo. Nessa perspectiva, 
pesquisa é uma investigação sistemática sobre um tema, com a finalidade de 
esclarecer os aspectos em análise (Bastos e Keller, 1995). A revisão integrativa da 
literatura foi realizada em bases eletrônicas como SciELO, PubMed e Google 
Acadêmico. A pesquisa identificou 191 artigos no SciELO, 107 no PubMed e 594 no 
Google Acadêmico, dos quais 10 foram selecionados para análise qualitativa. Foram 
incluídos estudos relevantes aqueles cujo descritores continham: “coxibes, doença 
renal e anti-inflamatório”, além dos estudos voltados para a questão da atualidade, 
tendo como preferência artigos e trabalhos publicados nos últimos 10 anos, com 
metodologia sólida e dados atualizados. E sendo desconsiderados posteriormente os 
não vinculados à temática abordada. Esse estudo foi realizado entre os meses de 
maio a julho de 2025. 
 
3 RESULTADOS E DISCUSSÃO 
Os AINEs são conhecidos por sua ação contra as isoenzimas da COX, exibindo efeitos 
analgésicos, antipiréticos e anti-inflamatórios. Embora sejam medicamentos 
prescritos de forma intensa, apresentam alto grau de efeitos adversos, como 
toxicidade gastrointestinal, distúrbios cardiovasculares e complicações renais (Arfeen 
et al., 2024). As complicações cardiovasculares estão associadas aos inibidores 
seletivos de COX-2, visto que não possuem droga antitrombótica, que estão 
vinculados à inibição da COX-1 nas plaquetas, o que ocasiona a redução na secreção 
de tromboxano A2. A literatura mostra que os pacientes tendem a desenvolver à 
formação de trombos pela alteração do equilíbrio entre fatores pró e antitrombóticos 
no endotélio vascular (Fontes et al., 2022). Os efeitos cardiovasculares são 
minimizados quando utilizados AINEs tradicionais, como a aspirina que impossibilita 
de forma irreversível a COX-1 ou fármacos como naproxeno, ibuprofeno e piroxicam 
que também são considerados AINEs não seletivos, mas inibem de forma reversível 
a COX-1. A inibição da COX-1 gera diminuição da agregação plaquetária, o que 
minimiza a formação de trombos (Kalil; Costa, 2023). Todavia, medicamentos com 
meia-vida longa, por exemplo, rofecoxibe que influencia mais no sistema COX-2, 
podem explicar seus eventos cardiovasculares adversos (Oscanoa-Espinoza e 
Lizaraso-Soto, 2015). Os AINEs interferem na homeostase renal o que leva à 
diminuição da função dos rins e à retenção de sódio e água. Em situações normais, a 
PGE₂ é responsável por inibir a reabsorção de sódio e cloreto no ramo ascendente 
espesso da alça de Henle e nos ductos coletores, enquanto a PGI₂ ajuda na 
manutenção da taxa de filtração glomerular. Em condições de hipovolemia, tem-se a 
ativação do sistema renina-angiotensina-aldosterona (SRAA) o que gera o aumento 
do tônus vascular, e as prostaglandinas atuam preservando o fluxo sanguíneo renal. 
Contudo, com a utilização de AINEs todo esse mecanismo é comprometido, levando 
a disfunção renal (Ghezzo et al., 2020). No contexto clínico, isso é visto por meio da 
elevação da creatinina sérica, edema, hipertensão, desequilíbrio hidroeletrolítico, 
insuficiência renal, necrose papilar renal ou síndrome nefrótica. O risco relacionado 
aos eventos adversos renais é diferente para cada tipo de AINE, não havendo relação 
com a classe de cada medicamento (Lanas et al., 2014). 
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4 CONSIDERAÇÕES FINAIS 
Embora os AINEs sejam muito utilizados por sua eficácia anti-inflamatória e 
analgésica, seu uso contínuo ou inadequado está fortemente associado a 
complicações gastrointestinais, cardiovasculares e, sobretudo, renais. Os inibidores 
seletivos de COX-2 apresentam vantagem em termos de proteção gastrointestinal, 
mas aumentam o risco de eventos trombóticos, enquanto os AINEs tradicionais 
afetam diretamente a função renal. Portanto, o uso eficiente dos AINEs requer não 
apenas conhecimento de seus mecanismos farmacológicos, mas também atenção 
rigorosa aos fatores de risco, reforçando a necessidade de condutas terapêuticas 
baseadas em evidências atualizadas e na avaliação integral do paciente. Estudos 
futuros devem considerar análises experimentais ou clínicas que investiguem de 
forma comparativa os efeitos renais entre diferentes subclasses de AINEs, 
especialmente em populações com comorbidades. 
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