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Introdução

O laboratório clínico tem como principal objetivo a determinação de resultados exatos e

precisos, oferecendo, assim, laudos confiáveis aos médicos e posteriormente aos

pacientes. Porém, alguns fármacos exercem ações ou efeitos in vivo (biológicos) e/ou in

vitro (analíticos) sobre os exames laboratoriais. A hipertensão arterial sistêmica tem uma

alta prevalência em todo mundo, sendo que só no Brasil atinge aproximadamente 30

milhões de pessoas, logo, ela é classificada como um importante problema de saúde

pública que merece atenção no seu tratamento. Por ser uma doença crônica, a hipertensão

deve ser controlada ao longo da vida, principalmente, com o uso de anti-hipertensivos.

Entretanto, tais drogas são uma das classes terapêuticas que mais causam interferências

laboratoriais.

Objetivo

O presente trabalho tem como objetivo avaliar o potencial de interferência biológica e/ou

analítica dos fármacos anti-hipertensivos mais utilizados na terapêutica em exames

laboratoriais.

Metodologia

Para a elaboração deste trabalho foi realizado um levantamento literário através de livros;

publicações e artigos científicos indexados na Scielo, PudMed e Medline. Foram

utilizadas palavras chave como: “anti-hipertensivos”, “interferências”, “exames

laboratoriais”. Para a realização desta revisão bibliográfica, foi dada uma preferência para

o relato de alterações em exames realizados com certa frequência dentro da rotina

laboratorial e nem todos os mecanismos de ação foram descritos.

Discussão

Tabela 1 – Mecanismo de ação e principais interferências causadas pelos anti-

hipertensivos

Fonte: autoria própria

Captopril

Estudos realizados por Silva-Colombeli (2006) e (2012) explicaram que o falso-positivo

para presença de cetonas na urina se dá pela reação do grupo sulfidrila com o

nitroprussiato de sódio. De acordo com Mota et al. (2007), o aumento do anticorpo

antinuclear pode ocasionar o lúpus induzido por drogas. Goodman e Gilman (2010)

relataram que o aumento dos eletrólitos é em resposta à diminuição da aldosterona.

Conforme Oigman (2001), esse fármaco pode reduzir a pressão de filtração glomerular

alterado os níveis de creatinina e ureia. Alves et al. (2004) e Santos, Balzaneli e

D’Andrade (2009), em seus estudos, relataram as alterações no perfil lipídico.

Losartana

De acordo com Goodman e Gilman (2010), a hipercalemia é explicada pelo mesmo

motivo do captopril.

Propranolol

Goodman e Gilman (2010) e Santos, Torriani e Barros (2013) relataram alterações no

perfil lipídico. De acordo com Graf e Carvalho (2002), o propranolol bloqueia a

conversão periférica de T4 para T3. Conforme Mota et al. (2007), o aumento dos

anticorpos antinucleares também pode resultar no lúpus induzido por drogas.

Metildopa

Goodman e Gilman (2010) corroboraram sobre o TAD positivo. Estudos realizados por

Giacomelli e Pedrazzi (2001) afirmaram a elevação da ureia devido a diminuição do fluxo

renal sanguíneo. Segundo dados da ANVISA (2014), a metildopa causa fluorescência, em

amostras de urina, nos mesmos comprimentos de onda das catecolaminas.

Considerações Finais

Conclui-se que os anti-hipertensivos, por serem uma classe terapêutica muito utilizada,

provocam diversas interferências laboratoriais, sendo neste estudo a maioria in vivo,

podendo ocasionar resultados falso positivos ou negativos afetando, assim, a conduta

médica. Desse modo, se torna imprescindível o conhecimento dessas alterações no

âmbito laboratorial. Conclui-se, também, que há uma necessidade de maiores pesquisas,

principalmente a longo prazo, de como ocorrem essas alterações e quais os mecanismos

de fato exercidos por esses medicamentos para causar tais interferências.
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Mecanismo de ação Interferência In vivo Interferência In vitro
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