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1. INTRODUCAO

Os psicofarmacos, também conhecidos como psicotrépicos, sdo todos os medicamentos que
possuem mecanismo de acdo no sistema nervoso central (SNC). Em geral, eles podem alterar o
humor e cognigdo. Entre eles existem os ansioliticos, hipnéticos, antidepressivos e os antipsicéticos.
Seu uso principal esta nos transtornos psicolégicos como: ansiedade, insénia, depressao,
esquizofrenia, transtorno bipolar e psicose’.

O uso de psicofarmacos, com diferentes finalidades, € uma realidade que tem crescido a
cada dia, porém, muitas vezes sem acesso a informacgdo correta, expondo estes pacientes a diversos
riscos ao utilizar um medicamento sem as informagGes necessarias para que este lhe cause o
beneficio procurado de forma segura?.

Segundo pesquisas realizadas num periodo de quatro anos no Brasil, de 2018 a 2021, foi
analisado o aumento do uso de psicofarmacos apds a pandemia, no qual observou-se um aumento
de 75,37% no uso de ansioliticos e 35,35% no uso de farmacos para transtorno de bipolaridade?.

Com base neste cendrio e dados foi idealizado a criacdo do aplicativo “PsicoDaily”, onde
pacientes que fazem uso destes medicamentos terdo um maior controle sobre seu tratamento, visto
gue, apesar de muito benéficos para os pacientes com transtornos mentais, estes farmacos devem
ser utilizados com muita cautela, devido as reag¢des adversas, interacdes medicamentosas e em

alguns casos, risco de morte.

2. CONTEXTO DO PROIJETO

Este Trabalho de Conclusdo de Curso visa a producdo de um aplicativo, o “PsicoDaily”. Sua
principal funcdo sera o acompanhamento do tratamento de cada paciente cadastrado, com
informacdes simples e direta, no qual, pessoas leigas no assunto também poderdo ter acesso a
informacgdes completas sobre o medicamento usado.

Os pacientes estarao cientes do mecanismo de acdo de seus medicamentos, as possiveis
interacdes medicamentosas com outros psicofarmacos e com medicamentos que ndo precisam de
prescricdo médica.

O aplicativo idealizado é fundamentado em fatos cientificos ja estabelecidos sobre os
psicofarmacos, portanto, seu embasamento tedrico foi feito a partir de pesquisas em artigos

cientificos, entre os anos de 2019 e 2024, e livros académicos.



A ansiedade é considerada uma emocdo normal em situacdes de perigo e nervosismo na
vida de uma pessoa, porém quando tal emocdo se demonstra de forma persistente e exacerbada é
considerada um transtorno que traz prejuizos a vida do individuo. Esta situacdo pode se manifestar
por meio do surgimento de sintomas de carater fisico e mental, como episédios frequentes de
disturbios no sono, agitacdo motora, dificuldade de concentracao, irritabilidade, fadiga extrema e
tremores®.

Quando analisados a longo prazo, os sentimentos de medo, estresse e incertezas podem
também acarretar complicagGes no que se refere a saide mental, caracterizando a depressao, que
pode ser descrita como um conjunto de sintomas relacionados ao humor triste, vazio ou irritavel,
acompanhado de alteracGes somaticas e cognitivas que afetam de forma consideravel a capacidade
funcional do individuo®.

Antes da pandemia de Covid-19, em 2020, o transtorno depressivo estava presente em cerca
de 193 milhdes de pessoas e o transtorno de ansiedade em 298 milhGes. Apds uma nova pesquisa,
estima-se que houve um salto para 246 milhGes de pessoas com transtorno depressivo e 374
milhdes de pessoas com ansiedade. No primeiro ano da pandemia houve um aumento de 25% na
prevaléncia destes transtornos mentais e, portanto, o uso de psicofdrmacos para tais condicdes
também aumentou®.

No Brasil, estima-se que 1,6 milhdo de pessoas sejam diagnosticadas com esquizofrenia. A
doenga tem como critérios para o diagndstico a presenca de sintomas positivos e/ou negativos,
discurso desorganizado, alteragdes de comportamento, alucinagdes e delirios, sendo considerado
um transtorno mental grave’. Conforme o Conselho Federal de Farmacia, de 2022 para 2023 foi
verificado um aumento de 11% nas vendas dos medicamentos psiquiatricos. J& em 2024,
considerando os 5 primeiros meses, houve um aumento de 8% nas vendas de antidepressivos e
estabilizadores de humor, e 7% nas vendas de antiepilépticos e anticonvulsivantes, quando
comparada aos 5 primeiros meses de 20238. Com esse aumento consideravel no nimero de pessoas
qgue utilizam psicofarmacos, é interessante que os usudrios desses medicamentos tenham facil

acesso as informagdes, com maior segurancga sobre sua saude e tratamento.

3. OBJETIVOS
e Promover com seguranca informacdes sobre os psicofdrmacos utilizados no tratamento de

ansiedade, depressdo e esquizofrenia, abordando as principais caracteristicas desses



medicamentos, com maior facilidade e praticidade no cotidiano de individuos nao
especializados no assunto.

e Informar sobre as principais interagdes medicamentosas entre psicofarmacos e destes com
outros medicamentos, administrados simultaneamente, a fim de prevenir e/ou reduzir
possiveis intoxicagdes e desconfortos ao paciente.

e Estabelecer quais sdo os principais alimentos e bebidas que ndo devem ser ingeridos com os
psicofdrmacos.

e Auxiliar o paciente em seu tratamento para alguma condi¢do psiquiatrica, para que possa
exercer um controle mais eficaz sobre sua terapia medicamentosa, ao resolver duvidas

comuns.

4. ETAPAS

ETAPA 1: Curadoria de informagodes

OBJETIVO DA ETAPA

O aplicativo PsicoDaily funcionard a partir de uma base de dados bem estruturada, com
embasamento cientifico e, para isto, realizou-se uma curadoria de informacgdes sobre os principais
medicamentos empregados no tratamento de transtornos psiquidtricos como ansiedade, depressao
e esquizofrenia. Nesta etapa, pesquisas aprofundadas sobre as caracteristicas farmacoldgicas dos

psicofarmacos foram realizadas, a fim de fornecer o suporte completo e necessario para o paciente.

DESENVOLVIMENTO

Indicacdo terapéutica das classes de psicofarmacos Hipnéticos, Ansioliticos, Antidepressivos,
AntipsicAticos®.
Hipnéticos: Tem como objetivo tratar transtornos do sono, como: insénia, sonoléncia excessiva
diurna e eventos anormais durante o sono.
Ansioliticos: Tem como objetivo a tratar transtornos de ansiedade, ins6nia e convulsdes.
Antidepressivos: Tem como objetivo o tratamento da depressdo por meio da regulagao de

neurotransmissores.



Antipsicoticos: Tem como objetivo o tratamento dos sintomas dos transtornos psiquiatricos, como

esquizofrenia, transtorno bipolar e psicoses.

A partir da selecdo das classes farmacoldgicas temos a divisdo dos principios ativos e seus

mecanismos de agao.

Hipnoticos e Ansioliticos

Benzodiazepinicos

Principais farmacos: Clonazepam?'® e Diazepam?’.

Indicagbes: Sdo farmacos que apresentam atividade ansiolitica (diminui¢do da ansiedade e
tensao) com propriedades anticonvulsivantes, relaxante muscular e amnésica. S3o muito
utilizados pois possuem baixo risco de intoxica¢do e rapido inicio de a¢ao.

Mecanismo de acdo: Potencializam a acdo do d4cido gama-aminobutirico (GABA)
neurotransmissor inibitério no cérebro. Atuam nos receptores GABA-A gerando um
aumento da frequéncia de abertura do canal de cloreto (maior influxo de ions cloreto) que
ocasiona na hiperpolarizacao dos neurdnios pds-sindpticos e inibe a excitag¢do celular.
Efeitos colaterais: Sonoléncia, falta de meméria, diminuicdo da atividade psicomotora. Pode
ser observado também o desenvolvimento de tolerancia ao medicamento, gerando assim,
uma dependéncia.

Os Benzodiazepinicos fazem parte dos Ansioliticos e dos Hipnodticos, porém, sua diferenca

estd na dosagem onde temos a seguinte progressao: ansiolitico, sedativo, hipnético, anestésico,

coma e letal'2.

N3do benzodiazepinicos

Principais farmacos: Zolpidem?3 e Zopiclona*.
IndicagOes: Funcionam de maneira semelhante aos benzodiazepinicos, porém sao utilizados
para o tratamento de insbnia a curto prazo, possuindo menos efeitos adversos.
Mecanismo de ac¢ao: Se ligam ao GABA-A gerando a abertura do canal de cloreto (maior
influxo de ions cloreto), hiperpolariza os neurénios pds-sinapticos e por fim inibe a excitacao
celular.

O Existem dois subtipos de receptores GABA-A, o 6mega-1 que esta relacionado com

efeitos hipnédticos e cognitivos, e o 6mega-2 que estd relacionado com cognicao,



psicomotricidade, depressdo respiratéria, efeitos ansioliticos, limiar convulsivo,
relaxamento muscular e potencializagdo dos efeitos do etanol.
Zolpidem: Agonista seletivo do receptor GABA-A 6mega-1.
Zaleplona: Agonista seletivo do receptor GABA-A 6mega-1.
Zopiclona: Agonista de seletivo do receptor GABA-A 6mega-1 e 6mega-2.
e Efeitos colaterais: Sonoléncia no dia seguinte, fadiga, irritabilidade, cefaleia e amnésia no

dia seguinte®.

Antidepressivos

Inibidores Seletivos de Receptag¢ido de Serotonina (ISRS)

Principais farmacos: Fluoxetina'®, Sertralina'’, Citalopram?® e Escitalopram?®.

e Indicagdes: Transtornos de ansiedade, como o transtorno de ansiedade generalizada (TAG),
transtorno obsessivo-compulsivo (TOC) e transtorno de estresse pds-traumatico (TEPT),
além da depressao.

e Maecanismo de agdo: Aumentam os niveis de serotonina pela inibicdo da recaptacdo da
seratonina por neurénios pré-sindpticos, elevando a concentracdo do neurotransmissor na
fenda sinaptica, gerando maior atividade neural.

e Efeitos colaterais: Down regulation, nauseas, insonia, sonoléncia, diminuicao da libido e

ganho de peso?°.

o Down regulation; diminuicdo dos receptores B-adrenérgicos pds-sindpticos e a2-
adrenérgico pré-sindptico, gerando uma menor estimulacdo de feedbacks negativos,

gue ocasionara na liberagdo de serotonina e noradrenalina.

Inibidores da Recaptagao de Serotonina e Noradrenalina (IRSN)

Principais farmacos: Venlafaxina?!, Desvenlafaxina?? e Duloxetina?3.

e Indicacdes: Ansiedade, depressao e algumas formas de dor cronica.

e Mecanismo de a¢do: Aumentam os niveis de serotonina e noradrenalina no cérebro pela
inibicdo da recaptacdo por neurbnio pré-sinapticos, elevando a concentracdo do
neurotransmissor na fenda sinaptica, gerando maior atividade neural.

e Efeitos colaterais: Down regulation, tonturas, insbnia, aumento da pressao arterial e

aumento do ritmo cardiaco?.



Antidepressivos triciclicos

Principais farmacos: Amitriptilina?®> e Nortriptilina®®.

Indicagdes: Depressao, ansiedade, disturbios do sono e dor cronica.

Mecanismo de a¢dao: Aumentam os niveis de serotonina e noradrenalina no cérebro pela
inibicdo de sua recaptagdo, elevando a concentragdo do neurotransmissor na fenda
sindptica, gerando maior atividade neural.

Efeitos colaterais: Down regulation, boca seca, visdo turva, constipacao, retengdo urinaria,

ganho de peso, tonturas e sonoléncia?’.

Inibidores da Monoaminoxidase (IMAO)

Principais farmacos: Tranilcipromina?®.
Indicagbes: Usados como segunda linha de tratamento para depressdao quando outros
antidepressivos ndo sdo eficazes.
Mecanismo de agdo: Inibem a enzima monoaminoxidase, responsavel pela quebra de
neurotransmissores como a serotonina, noradrenalina e dopamina.

0 MAO-A > metaboliza 5HT, NA, DA, Tiramina.

0 MAO-B > metaboliza NA, DA, Tiramina.
Efeitos colaterais: Down regulation, pressao arterial elevada (crise hipertensiva), tremores,
boca seca, ganho de peso e insénia. Requerem restri¢des dietéticas especificas devido a
Reagdo do queijo (acumulo de Tiramina no organismo devido a inibicdo da MAO, gerando:

vasoconstri¢do, taquicardia, AVC, morte)®.

Antidepressivos atipicos

Principais farmacos: Mirtazapina3® e Trazodona3'.

Indicagbes: Depressao, ansiedade generalizada e transtorno obsessivo-compulsivo.
Mecanismo de ag¢do: S3o aqueles que ndo se encaixam em nenhuma das classes mais
comuns (triciclicos, inibidores da monoaminoxidase, inibidores seletivos da recaptacdo de

serotonina e noradrenalina).



e Efeitos colaterais: Podem variar dependendo do medicamento especifico, mas podem
incluir: tontura, sonoléncia, tremor, agitacao, nausea, taquicardia, constipagao, sudorese e

retencdo urindria, assim como, Down regulation 32,

Antipsicoticos
Antipsicoticos tipicos
Sao divididos em alta poténcia e baixa poténcia e isto influencia na escolha de qual serd
usado no tratamento.

e Alta poténcia: Produzem o efeito antipsicético mais forte, porém com maiores efeitos
adversos. S3o menos sedativos e sdo utilizados para diminuir os delirios. Sdo dose-
dependentes para diminuir os efeitos psicdticos.

- Principais farmacos: Haloperidol® e a Flufenazina34.

e Baixa poténcia: Possuem menos efeitos adversos extrapiramidais, mas possuem maiores

RAM 's (reacdo adversa ao medicamento).
- Principais farmacos: Clorpromazina>.

e Indicagdes: Esquizofrenia, produzem bons efeitos terapéuticos nos sintomas positivos
(excesso das funcbes normais como delirios, alucinacdes, discurso desorganizado, alteracdes
de comportamento).

e Mecanismo de agdo: Bloqueio dos receptores D2 da dopamina.

e Efeitos colaterais: Sindrome extrapiramidal aguda, discinesia tardia e hiperprolactinemia3®

37

Antipsicoticos atipicos

e Principais Farmacos: Clozapina3?, Risperidona3® e Quetiapina®.

e Indicagdes: Esquizofrenia, produzem bons efeitos terapéuticos nos sintomas positivos e
negativos e por isso sdo mais usados. Adjuvante na depressao resistente, transtorno bipolar,
agitacdo e irritabilidade.

e Mecanismo de ag¢do: Blogueio moderado do receptor D2 e bloqueio maior do receptor
S5HT2A (serotoninérgico). Isso proporciona a modulacdo da Dopamina, GABA, Acetilcolina e

ONoradrenalina o que pode proporcionar reducdo dos efeitos colaterais.



Na via mesocortical, a densidade de receptores 5HT2A é maior. Com isso, ha uma melhora
dos sintomas negativos. Na via mesolimbica, ndo existem muitos receptores 5HT2A, entdo ndo
pioram os sintomas positivos. Na pratica, o tamanho do efeito da acdo nos sintomas negativos ndo
é tao significativo, mas é melhor que os de primeira geracao.

e Efeitos colaterais: Antagonismo de receptores: histaminicos (sonoléncia), adrenérgicos

(hipotensdao ortostatica, taquicardia), muscarinicos (boca seca, constipacdo, visao

embacada). Produzem maiores efeitos metabdlicos como: ganho de peso e apetite,

dislipidemia e diabetes*'.

Reagbes Adversas ao Medicamento (RAM’s)

Hipnéticos benzodiazepinicos

As reacgdOes adversas sdo: déficit cognitivo, fraqueza, nduseas, dores abdominais, dores
articulares e toracicas, incontinéncia urindria, taquicardia e alucina¢cdes. Com o uso do farmaco por
um periodo muito longo, pode causar efeitos como dependéncia, transtorno de personalidade e

depressido®?.

Hipnéticos ndo-benzodiazepinicos
As reacdes adversas sdo: sonoléncia no dia seguinte, fadiga, irritabilidade, cefaleia e amnésia

no dia seguinte. E indicado fazer o uso apés deitar-se pois podem causar alucinagdes®.

Inibidores Seletivos de Recaptag¢ao de Serotonina (ISRS)

As reacOes adversas sdo: flatuléncia, sonoléncia, comprometimento da memdria, diminuicdo
da concentracdo, bocejos, fadiga, boca seca, ganho de peso, tontura e sudorese**.

Os ISRS podem também causar uma sindrome serotoninérgica, esta sindrome é
caracterizada pelo aumento excessivo de serotonina nas sinapses do cérebro, ela contém um
potencial toxico e até letal. A maioria dos casos envolve 2 medicamentos que induzem o aumento
da serotonina de maneiras diferentes ou a overdose de 1 medicamento. O tratamento normalmente
é feito por meio da interrupcao dos medicamentos e raras as vezes que resultam em hospitalizacao

e morte.
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Os sintomas leves sdo: nervosismo, insénia, ndusea, diarreia, tremor e pupilas dilatadas, eles
podem progredir para sintomas moderados, como hiperreflexia (reflexos aumentados), sudorese,
agitacdo, inquietacao, clénus (espasmos musculares ritmicos) e clonus ocular (lateral -movimentos
oculares laterais). Ja os pacientes com sintomas graves devem ser encaminhados imediatamente ao
hospital; sintomas graves incluem temperatura superior a 38,5°C, confusdo, delirio, clénus ou

rigidez sustentados e rabdomidlise®.

Inibidores da Recaptagdo de Serotonina e Noradrenalina (IRSN)
As reagdes adversas sdo: nervosismo, nausea, inquietacao, dor de cabeca, fadiga, aumento
ou diminuicdo do apetite, ganho/perda de peso, tremor, sudorese, disfun¢do sexual, diarréia, prisdo

de ventre, problemas de mic¢do?4.

Antidepressivos triciclicos
As reacOes adversas sdo: efeitos anticolinérgicos (ansiedade, agitacdo, midriase), sonoléncia,
tontura, efeitos colaterais cardiovasculares, ganho de peso, ndusea, dor de cabeca, disfungdo

sexual?’.

Inibidores da Monoaminoxidase (IMAO)

As reacOes adversas sdo: boca seca, nausea, diarreia, prisdo de ventre, sonoléncia, insonia,
tontura e/ou vertigens. Além disso, se aplicado através do adesivo, pode ocorrer uma reagdo
cutanea no local do adesivo.

Os sintomas dos medicamentos da classe IMAO podem ser inespecificos, indo de leve a
grave, alguns podem levar o paciente ao coma e outros a morte por overdose. A gravidade
dependerda da quantidade ingerida e do tipo de IMAO, podendo ser A ou B. Qualquer paciente que
apresente: agitacdo, rubor, taquicardia, hipotensdo ou hipertensdo, palpitacdes, espasmos,
aumento dos reflexos tendinosos profundos, convulsdes ou febre alta deve procurar imediatamente

um médico?°.

Antidepressivos atipicos

Mirtazapina: Sonoléncia, ganho de peso, xerostomia, constipacdo, aumento do apetite?®.
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Trazodona: Dores de cabeca, fadiga, tontura e sonoléncia. Outros riscos incluem efeitos
anticolinérgicos (boca seca), hipotensao ortostatica, prolongamento do intervalo QT, priapismo e

aumento de pensamentos suicidas®’.

Antipsicoticos tipicos
As reagOes adversas sao: rigidez e espasticidade, semelhante a doenga de Parkinson, que
podem ser permanentes mesmo apds a interrupcdo do tratamento. Discinesia tardia, sedacao,

embotamento cognitivo, tremores e aumento dos niveis de prolactina (galactorreia)*®.

Antipsicoticos atipicos
As reagOes adversas sdao: Ganho de peso, problemas metabdlicos (como diabetes tipo 2) e

disfunc3o sexual. Os Atipicos s3o0 menos propensos a causar distlirbios de movimento?.

CONSIDERAGOES E REFLEXOES DA ETAPA

Levando em considerac¢do o levantamento bibliografico, é possivel observar a necessidade
do usudrio de medicamentos psicotrépicos entender de forma objetiva e completa, quais sintomas
sdo esperados durante seu tratamento e em quais sintomas é necessario procurar um médico, visto

gue em alguns casos pode ser fatal.

ETAPA 2: Interagcdes medicamentosas entre psicofarmacos

OBIJETIVO DA ETAPA

Para um melhor entendimento das intera¢des farmacoldgicas de cada psicofarmaco, foram
elaborados quadros com as seguintes informacdes: classe farmacoldgica do psicofarmaco, farmaco
em associacdo, possiveis efeitos da interacdo e grau de interacdo. Realizou-se ainda um
levantamento de bibliografico sobre potenciais interacdes entre psicofarmacos com medicamentos

amplamente utilizados pela populagdo, como analgésicos, anti-inflamatérios e anti-histaminicos.

DESENVOLVIMENTO

Quadro 1. Intera¢gdes medicamentosas entre farmacos da mesma classe’:
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Farmacos em

Classe Farmacoldgica

Possivel Interagdo

Grau de Interagdo
Associacao
Os efeitos depressivos do sistema nervoso
central e/ou respiratérios podem ser
Diazepam aumentados de forma aditiva ou sinérgica.
Benzodiazepinicos Clonazepam A sedacdo e o comprometimento da Moderado
atencdo, julgamento, pensamento e
habilidades psicomotoras podem
aumentar.
Efeitos depressivos do sistema nervoso
Zolpidem
N&o Benzodiazepinicos central e/ou respiratdrios podem ser Moderado
Zopiclona
aumentados de forma aditiva.
Fluoxetina
Inibidores Seletivos de
Citalopram
Recaptacao de Risco de sindrome serotoninérgica Alto
Escitalopram
Serotonina (ISRS)
Sertralina
Inibidores da
Venlafaxina
Recaptacao de
Desvenlafaxina Risco de sindrome serotoninérgica Alto
Serotonina e
Duloxetina
Noradrenalina (IRSN)
Efeitos parassimpatoliticos excessivos: ileo
Antidepressivos Amitriptilina
paralitico, hipertermia, insolagdo e Moderado
Triciclicos Nortriptilina
sindrome de intoxicagdo anticolinérgica
Inibidores da Pode resultar em crise hipertensiva,
Monoaminoxidase Tranilcipromina convulsoes, febre, delirio, coma e colapso Alto
(IMAO) circulatdrio.
Mirtazapina
Antidepressivos Atipicos Risco de sindrome serotoninérgica Alto
Trazodona
Podem prolongar o intervalo QT e resultar
Haloperidol em efeitos aditivos e aumento do risco de
Antipsicéticos Tipicos Alto
Flufenazina arritmias ventriculares, incluindo
taquicardia ventricular e morte subita.
Clozapina Arritmia ventricular em associacdo com
Antipsicéticos Atipicos Risperidona prolongamento do QT, porém é Moderado
Quetiapina.

amplamente imprevisivel

Fonte: Drugs.com e UpToDate® - Lexidrug™
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Quadro 2. Benzodiazepinicos e possiveis interagdes farmacoldgicas

Farmaco principal

Farmaco em

associacao

Possivel interagao

Grau de interagcao

Benzodiazepinicos

Inibidores Seletivos
de Recaptacgdo de

Serotonina (ISRS)

Efeitos no desempenho psicomotor,
podem ser aumentados. As implicagdes
clinicas sdo incertas, mas os efeitos
podem ser mais pronunciados em

idosos.

Nao

Benzodiazepinicos

Inibidores da
Recaptagdo de
Serotonina e

Noradrenalina (IRSN)

Antidepressivos

Triciclicos

Inibidores da
Monoaminoxidase

(IMAO)

Antidepressivos

atipicos

Antipsicoticos tipicos

Antipsicéticos atipicos

Efeitos depressivos do sistema nervoso
central e/ou respiratdrios podem ser
aumentados de forma aditiva ou
sinérgica. Sedacdo e o
comprometimento da atengao,
julgamento, pensamento e habilidades

psicomotoras podem aumentar.

Moderado

Fonte: Drugs.com e UpToDate® - Lexidrug™

Quadro 3. Ndo benzodiazepinicos e possiveis interagdes farmacoldgicas

Farmaco principal

Farmaco em

associacao

Possivel interagao

Grau de interagdo

N3o Benzodiazepinicos

Inibidores Seletivos
de Recaptacdo de

Serotonina (ISRS)

Os depressores do SNC podem
aumentar o efeito adverso/tdxico dos
inibidores seletivos da recaptacdo da

serotonina. Especificamente, o risco de
comprometimento psicomotor pode ser

aumentado.

Benzodiazepinicos

Efeitos depressivos do sistema nervoso

Moderado
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Inibidores da
Recaptagdo de
Serotonina e

Noradrenalina (IRSN)

Antidepressivos

Triciclicos

Inibidores da
Monoaminoxidase

(IMAO)

Antidepressivos

atipicos

Antipsicéticos tipicos

Antipsicdticos atipicos

central e/ou respiratdrios podem ser
aumentados de forma aditiva ou
sinérgica. Sedagdo e o
comprometimento da atencdo,
julgamento, pensamento e habilidades

psicomotoras podem aumentar.

Fonte: Drugs.com e UpToDate® - Lexidrug™

Quadro 4. Inibidores Seletivos de Recaptacdao de Serotonina (ISRS) e possiveis interagdes

farmacoloégicas

Farmaco em

Farmaco principal Possivel interagao Grau de interagao

associacao

Efeitos depressivos do sistema nervoso
central e/ou respiratdrios podem ser

aumentados de forma aditiva ou

sinérgica. Sedagdo e o Moderado

Benzodiazepinicos

comprometimento da atencao,
julgamento, pensamento e habilidades
Inibidores Seletivos de
psicomotoras podem aumentar.
Recaptagdo de
Serotonina (ISRS)
Ndo
Benzodiazepinicos
Inibidores da
Recaptacdo de Risco de sindrome serotoninérgica
Alto

Serotonina e

Noradrenalina (IRSN)

Antidepressivos

Triciclicos
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Inibidores da
Monoaminoxidase

(IMAO)

Antidepressivos

atipicos

Antipsicoticos tipicos

Pode aumentar as concentragdes
plasmaticas de certos agentes
neurolépticos e potencializar o risco de

efeitos adversos extrapiramidais.

Antipsicdticos atipicos

Pode aumentar significativamente os

niveis séricos.

Moderado

Fonte: Drugs.com e UpToDate® - Lexidrug™

Quadro 5. Inibidores da Recaptagao de Serotonina e Noradrenalina (IRSN) e possiveis interagoes

farmacoloégicas

Farmaco principal

Farmaco em

associacao

Possivel interagao

Grau de interagao

Inibidores da
Recaptagao de
Serotonina e

Noradrenalina (IRSN)

Benzodiazepinicos

Efeitos depressivos do sistema nervoso
central e/ou respiratdrios podem ser

aumentados de forma aditiva ou

sinérgica. Sedagdo e o Moderado
Nao comprometimento da atencao,
Benzodiazepinicos julgamento, pensamento e habilidades
psicomotoras podem aumentar.
Inibidores da
Recaptacdo de
Serotonina e
Noradrenalina (IRSN)
Antidepressivos
Triciclicos Risco de sindrome serotoninérgica. Alto
Inibidores da

Monoaminoxidase

(IMAO)

Antidepressivos

atipicos
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Antipsicéticos tipicos

Pode aumentar o efeito adverso/tdxico
de agentes antipsicoticos por meio do
bloqueio da dopamina, possivelmente
aumentando o risco de sindrome
neuroléptica maligna. Risco de

sindrome serotoninérgica.

Antipsicéticos atipicos

Podem ter efeitos aditivos
parassimpatoliticos e depressores do
sistema nervoso central. Efeitos
parassimpatoliticos excessivos podem
resultar em ileo paralitico, hipertermia,

midriase, visdo turva, taquicardia,

retengdo urinaria, psicose e convulsdes.

Moderado

Fonte: Drugs.com e UpToDate® - Lexidrug™

Quadro 6. Antidepressivos triciclicos e possiveis interagdes farmacologicas

Farmaco principal

Farmaco em

associacao

Possivel interagao

Grau de interagao

Antidepressivos

triciclicos

Benzodiazepinicos

Efeitos depressivos do sistema nervoso
central e/ou respiratérios podem ser

aumentados de forma aditiva ou

sinérgica. Sedacdo e o Moderado
comprometimento da atencao,
Nao
julgamento, pensamento e habilidades
Benzodiazepinicos
psicomotoras podem aumentar.
Inibidores Seletivos
de Recaptacgdo de
Serotonina (ISRS)
Inibidores da
Recaptacdo de Alto

Serotonina e

Noradrenalina (IRSN)

Inibidores da
Monoaminoxidase

(IMAO)

Risco de sindrome serotoninérgica
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Antidepressivos

atipicos

Antipsicéticos tipicos

Pode aumentar o efeito adverso/tdxico

e o risco de convulsées.

Antipsicoticos

atipicos

Pode potencializar os efeitos adversos
como: fungdo cardiovascular, depressdo
do SNC, discinesia tardia, discrasias
sanguineas,taquicardia e alteragdes no
ECG. Risco de intoxicagdo

anticolinérgica.

Fonte: Drugs.com e UpToDate® - Lexidrug™

Quadro 7. Inibidores da Monoaminoxidase (IMAO) e possiveis intera¢goes farmacolégicas

Farmaco principal

Farmaco em

associacao

Possivel interagao

Grau de interagao

Inibidores da
Monoaminoxidase

(IMAO)

Benzodiazepinicos

Efeitos depressivos do sistema nervoso
central e/ou respiratdrios podem ser

aumentados de forma aditiva ou

sinérgica. Seda¢do e o Moderado
Ndo comprometimento da atencao,
Benzodiazepinicos julgamento, pensamento e habilidades
psicomotoras podem aumentar.
Inibidores Seletivos
de Recaptagdo de
Serotonina (ISRS)
Inibidores da
Recaptagdo de
Serotonina e Risco de sindrome serotoninérgica
Noradrenalina (IRSN)
Alto

Antidepressivos

Triciclicos

Antidepressivos

atipicos

Antipsicoticos tipicos

Antipsicdticos

atipicos

Pode aumentar o efeito adverso/téxico

e o risco de convulsGes.
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Fonte: Drugs.com e UpToDate® - Lexidrug™

Quadro 8. Antidepressivos atipicos e possiveis interagcdes farmacoldgicas

Farmaco principal

Farmaco em

associacao

Possivel interagao

Grau de interagdo

Antidepressivos

Atipicos

Benzodiazepinicos

Efeitos depressivos do sistema nervoso
central e/ou respiratdrios podem ser

aumentados de forma aditiva ou

sinérgica. Sedacdo e o Moderado
Néo comprometimento da atencao,
Benzodiazepinicos julgamento, pensamento e habilidades
psicomotoras podem aumentar.
Inibidores Seletivos
de Recaptagdo de
Serotonina (ISRS)
Inibidores da
Recaptagdo de
Serotonina e
Risco de sindrome serotoninérgica. Alto
Noradrenalina (IRSN)
Antidepressivos
Triciclicos
Inibidores da
Monoaminoxidase
(IMAOQ)
Antipsicoticos tipicos Aumenta a concentragdo sérica.
Antipsicdticos Risco de hipotensdo ortostatica ou
Moderado

atipicos

sincope.

Fonte: Drugs.com e UpToDate® - Lexidrug™

Quadro 9. Antipsicéticos tipicos e possiveis interacoes farmacologicas

Farmaco principal

Farmaco em

associacao

Possivel interagao

Grau de intera¢ao

Antipsicéticos tipicos

Benzodiazepinicos

Efeitos depressivos do sistema nervoso

central e/ou respiratérios podem ser

Moderado
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Nao

Benzodiazepinicos

aumentados de forma aditiva ou
sinérgica. Sedagdo e o
comprometimento da atencao,
julgamento, pensamento e habilidades

psicomotoras podem aumentar.

Inibidores Seletivos
de Recaptacgdo de

Serotonina (ISRS)

Pode aumentar as concentragdes
plasmaticas de certos agentes
neurolépticos e potencializar o risco de

efeitos adversos extrapiramidais.

Inibidores da
Recaptagdo de
Serotonina e

Noradrenalina (IRSN)

Pode aumentar o efeito adverso/tdxico
de agentes antipsicéticos por meio do
bloqueio da dopamina, possivelmente
aumentando o risco de sindrome
neuroléptica maligna. Risco de sindrome

serotoninérgica.

Antidepressivos

Triciclicos

Inibidores da
Monoaminoxidase

(IMAO)

Pode aumentar o efeito adverso/tdxico

e o risco de convulsées.

Antidepressivos

Atipicos

Antidepressivos

atipicos

Podem aumentar a concentragdo sérica.

Alto

Fonte: Drugs.com e UpToDate® - Lexidrug™

Quadro 10. Antipsicoticos atipicos e possiveis interagdes farmacoldgicas

Farmaco principal

Farmaco em

associagao

Possivel interagao

Grau de interagdo

Antipsicéticos Atipicos

Benzodiazepinicos

Ndo

Benzodiazepinicos

Efeitos depressivos do sistema nervoso
central e/ou respiratérios podem ser
aumentados de forma aditiva ou
sinérgica. Sedacdo e o
comprometimento da atencado,
julgamento, pensamento e habilidades

psicomotoras podem aumentar.

Moderado
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Inibidores Seletivos
Pode aumentar significativamente os
de Recaptagdo de
niveis séricos.
Serotonina (ISRS)

Podem ter efeitos aditivos

parassimpatoliticos e depressores do
Inibidores da
sistema nervoso central. Efeitos
Recaptagdo de
parassimpatoliticos excessivos podem
Serotonina e

resultar em ileo paralitico, hipertermia,
Noradrenalina (IRSN)

midriase, visdo turva, taquicardia,

retengdo urinaria, psicose e convulsdes.

Pode potencializar os efeitos adversos
como: fungao cardiovascular, depressao
Antidepressivos do SNC, discinesia tardia, discrasias

Triciclicos sanguineas,taquicardia e alteragdes no
ECG. Risco de intoxicagao

anticolinérgica.

Inibidores da
Pode aumentar o efeito adverso/téxico Alto
Monoaminoxidase

e o risco de convulsées.
(IMAO)

Antidepressivos
Podem aumentar a concentragdo sérica.
Atipicos

Podem aumentar o efeito prolongador
Antipsicdticos tipicos | do intervalo QTc, efeito adverso/tdxico e

risco de convulsdes.

Fonte: Drugs.com e UpToDate® - Lexidrug™

Interacdes medicamentosas entre psicofarmacos e outros medicamentos
Segundo estudos, medicamentos para o tratamento de dor, febre e processos alérgicos sao

amplamente utilizados pela populacado e, dentre eles estdo: Paracetamol, Dipirona, Cloridrato de
Fexofenadina e Ibuprofeno. Foi verificado neste estudo possiveis interacdes desses medicamentos
com os psicofarmacos e, para isso, esses medicamentos foram classificados quanto a a¢do no
organismo>1=3:

e Paracetamol: analgésico e antipirético;

e Dipirona: analgésico, antipirético e espasmolitico*>;

o Cloridrato de Fexofenadina: anti-histaminico®®;
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e Loratadina: anti-histaminico®’;

e |buprofeno: anti-inflamatério ndo esteroidal®®.

Hipnéticos e Ansioliticos

Os benzodiazepinicos e ndo benzodiazepinicos podem ser usados com seguranga com:
Paracetamol, e Ibuprofeno. Devem ser usados com cautela com: Dipirona, eficacia e concentragao
sérica reduzidas; Cloridrato de Fexofenadina e Loratadina, podem aumentar efeitos

adversos/toxicos e efeito depressor do sistema nervoso central®.

Antidepressivos

Os ISRS podem ser usados com seguranca com: Paracetamol, Dipirona, Cloridrato de
Fexofenadina e Loratadina. Devem ser usados com cautela: Ibuprofeno, podem aumentar o efeito
antiplaquetdrio dos agentes anti-inflamatérios.

Os IRSN podem ser usados com seguranca com: Paracetamol, Dipirona, Cloridrato de
Fexofenadina, Loratadina. Devem ser usados com cautela com: Ibuprofeno, pode aumentar o efeito
antiplaquetdrio dos agentes anti-inflamatérios.

Os Triciclicos podem ser usados com seguranga com: Paracetamol, Dipirona. Devem ser
usados com cautela com: Cloridrato de Fexofenadina e Loratadina, podem aumentar efeitos
adversos/toxicos e efeito depressor do sistema nervoso central; Ibuprofeno, podem aumentar o
efeito antiplaquetario dos agentes anti-inflamatérios e o risco de eventos cardiacos.

Os IMAOs podem ser usados com seguranca com todos.

Os Atipicos podem ser usados com seguranca com: Paracetamol, Dipirona, Cloridrato de
Fexofenadina, Loratadina. Devem ser usados com cautela com: lbuprofeno, podem aumentar o

efeito antiplaquetario dos agentes anti-inflamatérios>°.

Antipsicoticos

Os antipsicoticos tipicos e atipicos podem ser usados com seguranca com: lbuprofeno.
Devem ser usados com cautela com: Paracetamol, podem aumentar a concentracdo sérica e
reduzir o limiar convulsivo; Dipirona, pode diminuir a concentragao sérica; Cloridrato de

Fexofenadina e Loratadina, podem aumentar o efeito adverso/téxico>®.
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Interagao medicamentosa com o alcool

O uso concomitante de psicofarmacos com dlcool pode causar perigo a saude dos pacientes,
chegando em alguns casos a apresentar quadros graves como o coma.
Hipnoéticos e Ansioliticos - Aumentam o efeito sedativo, o risco de coma e insuficiéncia
respiratoria®l.
Antidepressivos - Aumenta as reagOes adversas e o efeito sedativo, além de diminuir a eficacia dos
antidepressivos®..
Antipsicoticos - Aumenta a sedacdo, depressao respiratdria, comprometimento cognitivo, leva a
uma hipotensdo e coloca os pacientes em risco de quedas e lesdes®.
CONSIDERAGOES E REFLEXOES DA ETAPA

Tendo em vista os aspectos observados, as intera¢des farmacoldgicas entre medicamentos
podem variar dependendo da classe farmacoldgica. Medicamentos psicotrépicos apresentam
maiores chances em gerar interagcdes farmacolégicas quando administrados em associacdo, em
comparacdo as outras classes analisadas. Contudo, é de grande importancia manter os pacientes
orientados sobre quais medicamentos podem ser usados com seguranga e quais precisam de mais

atencao.

ETAPA 3: Layout do Aplicativo

OBIJETIVO DA ETAPA
Uma vez que a base de dados estava completa, o proximo passo definido foi desenvolver o
layout do aplicativo, onde foram reunidas todas as informacdes pesquisadas sobre os psicofarmacos,

de forma objetiva e personalizada para cada usudrio.

DESENVOLVIMENTO

Nessa etapa foi realizada a montagem do layout do aplicativo, utilizando a plataforma online
de design e comunicacdo visual Canva. O layout do aplicativo foi pensado de forma que fosse
dindmico e intuitivo para seu uso, facilitando mais ainda o seu entendimento. O usuario faz um
cadastro, informando seus principais dados como: nome, e-mail, idade, medicamentos que utiliza e
os horarios de administracdo e, com estas informacgdes o aplicativo ird acionar seu banco de dados,

onde serd fornecida as informacdes relativas ao(s) psicofarmaco(s) indicado(s). No aplicativo havera
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a possibilidade do usudrio confirmar o uso do medicamento no calenddrio e acompanhar a
frequéncia de uso. Sera possivel também consultar os efeitos colaterais, sendo eles divididos em:
mais comuns ou graves. Selecionando a opcdo “medicamentos e interacdes” o aplicativo ira
oferecer opg¢des de interagdo medicamentosa: com os medicamentos de uso geral, associagdes com
bebidas alcodlicas, ou entre os psicofdarmacos. O aplicativo ndo substitui o acompanhamento
médico, sempre indicando o uso dos medicamentos somente apds prescricdo médica, contudo,
visando a prevencdo de possiveis interaces e cuidado com a saude do paciente, sera oferecido ao
usudrio informacdes sobre essas interagGes. Para maior facilidade de acesso, também estara

disponivel na tela principal um link de direcionamento para o bulario eletrénico.

08:00 aill = @
Bem vindo <= |Psico
. I ao =| Daily
Bem vindo! Cadastro =y
Faga seu login para utilizar o Por favor, insira seus dados
aplicativo Q x
Categorias
el
fi fei
= 5o onieaciiic ot
v a2
Q
& <] B
Q0
concord d
oncordo com os termos de uso @ Q 88
Esqueceu sua senha? \sle]aleley)

Acessar bula Medicamentos
do medicamento e interagdes

Faga seu cadastro
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CONSIDERAGOES E REFLEXOES DA ETAPA
Para uma experiéncia mais personalizada, o aplicativo funcionard de maneira direcionada
para a necessidade de cada paciente e dos psicotrépicos utilizados, visando uma experiéncia Unica

e de fdcil utilizagao, gerando uma maior acessibilidade a todos.

5. PRODUTO FINAL
Escanear o QR Code abaixo, para acessar o projeto de aplicativo sobre psicofdarmacos,

PsicoDaily.

6. CONCLUSAO

O crescente uso de psicofdrmacos, impulsionado pelo aumento exacerbado de transtornos
mentais apds a pandemia e por mudancgas no contexto de saude global, destaca a necessidade de
ferramentas que melhorem o acompanhamento e a seguranca dos pacientes. A criagdo do aplicativo
“PsicoDaily” surge como uma solugdo inovadora para enfrentar esses desafios, proporcionando aos
usuarios um controle mais eficaz sobre seu tratamento medicamentoso e uma compreensdo mais
profunda dos psicofarmacos que utilizam.

Com base nas pesquisas realizadas foi observado que, apesar dos beneficios significativos
gue os psicofarmacos podem oferecer no tratamento de transtornos mentais, o uso desses
medicamentos exige uma abordagem cuidadosa e bem-informada devido aos seus possiveis efeitos
colaterais e interacbes medicamentosas. O aumento no consumo de ansioliticos, hipnéticos,
antipsicdéticos e antidepressivos, evidenciado por dados recentes, refor¢a a importancia de uma
gestdo eficaz desses medicamentos para evitar riscos associados ao uso inadequado.

O “PsicoDaily” foi desenvolvido com base em uma curadoria cuidadosa das informacgdes
cientificas sobre diferentes classes de psicofarmacos e suas rea¢oes adversas. O aplicativo oferece
uma plataforma acessivel para pacientes e profissionais de saude, permitindo o acompanhamento
detalhado do tratamento, a identificacdo de possiveis interacdes medicamentosas e a educacdo

sobre os efeitos colaterais.
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O layout do aplicativo foi projetado para ser intuitivo e user-friendly, garantindo que
usudrios com diferentes niveis de familiaridade com tecnologia possam navegar e utilizar os
recursos oferecidos sem dificuldades, apresentando-se como uma ferramenta valiosa para melhorar
a adesdo ao tratamento e a seguranga dos pacientes.

Em suma, o “PsicoDaily” ndo apenas responde a uma necessidade crescente no campo da
salude mental, mas também estabelece um novo padrdao para o suporte digital na gestdao de
psicofarmacos. Ao integrar informacgdes cientificas e praticas, o aplicativo representa um avancgo
significativo no empoderamento dos pacientes e na promogdo de tratamentos mais seguros e
eficazes. A implementa¢dao bem-sucedida desta ferramenta pode contribuir para a melhoria geral
na qualidade do tratamento de transtornos mentais, prevencao de complica¢des associadas ao uso

de psicofdrmacos e na qualidade de vida dos pacientes.
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