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Resumo
Devido a variadas comprovacdes cientificas relatando os beneficios de plantas
medicinais, tem se observado um aumento na utilizacdo da fitoterapia no tratamento
de vérias doencas. O Brasil ganha destaque nesse campo possuindo um terco da flora
mundial. Os fitoterdpicos possuem compostos quimicos responsaveis pelos seus
variados efeitos. Entretanto, muitas dessas substancias ativas ainda ndo tém suas
atividades farmacoldgicas bem descritas ou conhecidas. Os conhecimentos cientificos
gerados a partir de ensaios clinicos randomizados e a descri¢do de casos clinicos tém
apontado a relacao de efeitos adversos, toxicidade e contraindicacdes relacionadas
ao uso concomitante de fitoterapicos e medicamentos alopaticos, ainda que o
medicamento fitoterapico seja considerado de baixa toxicidade. Diretrizes brasileiras
do Ministério da Saude determinaram prioridades na investigacdo de plantas
medicinais e implantaram a fitoterapia na pratica de atencdo basica. Portanto, o
objetivo deste estudo foi realizar um levantamento na literatura cientifica sobre as
interacbes decorrentes do uso de medicamentos associados aos fitoterapicos do
Sistema Unico de Saude e, com isso, auxiliar na divulgacdo dos dados existentes,
fortalecendo o conhecimento de profissionais da area da saude sobre os efeitos
medicinais e toxicos das plantas e, consequentemente colaborar com a

implementacéo das praticas de fitoterapia.

Palavras-chave: Medicamentos Fitoterapicos; Sistema Unico de Salde; Efeitos
Colaterais e Reacgdes Adversas Relacionadas a Medicamentos; Plantas Medicinais.

Abstract
Due to numerous scientific evidences reporting the benefits of medicinal plants it has
been observed an increase in the use of phytotherapy in the treatment of various
diseases. Brazil stands out in this field having a third of the world's flora. Phythoterapics
are constituted of chemical compounds responsible for their varied effects. However,
many of these active substances do not have their pharmacological activities described
or well known yet. The scientific knowledge generated from randomized clinical trials

and description of clinical cases has pointed out the relationship of adverse effects,
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toxicity and contraindications related to the concomitant use of phytotherapics and
allopathic drugs, even though phytoteraphics are considered to have low toxicity.
Guidelines of the Brazilian Ministry of Health determined priorities in research of
medicinal plants and implemented phytotherapy in the practice of primary care.
Therefore, the aim of this study was to survey the literature on the interactions caused
by the associated use of phytoterapics and drugs from Unified Health System and
thereby assist in the dissemination of existing data strengthening the knowledge of
health professionals about medicinal and toxic effects of plants, and consequently

contribute to the implementation of phytotherapy practices.

Keywords: Phytotherapeutic Drugs; Unified Health System; Drug-Related Side Effects
and Adverse Reactions; Medicinal Plants.

INTRODUCAO

De acordo com a legislacao, fitoterapico € todo o “medicamento obtido
empregando-se exclusivamente matérias-primas ativas vegetais. E caracterizado pelo
conhecimento da eficacia e dos riscos de seu uso, assim como pela reprodutibilidade
e constancia de sua qualidade. Sua eficicia e seguranca € validada através de
levantamentos etnofarmacolégicos de utilizacdo, documentacdes tecnocientificas em
publicacdes ou ensaios clinicos de fase 3. Nao se considera medicamento fitoterapico
aguele que, na sua composicao, inclua substancias ativas isoladas, de qualquer
origem, nem as associagdes destas com extratos vegetais™.

As plantas medicinais podem ser de grande valia como terapia alternativa para
auxiliar no tratamento de diversas doencas. A implantacdo de programas para o uso
de fitoterapicos na atencdo primaria a saude esta relacionada a alta demanda de
medicamentos, em todas as regides do pais?2.

O Brasil ganha destaque por possuir um terco da flora mundial (tendo a
Amazobnia a maior diversidade de espécies vegetais com possivel acdo medicinal) e,
com isto, o desenvolvimento de produtos fitoterapicos ganha destaque no cenario

cientifico farmacol6gico®+*
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Os medicamentos fitoterapicos sdo compostos por diversos componentes
quimicos presentes nas plantas, os quais podem ser responsaveis pelos efeitos
farmacoldgicos. Esses efeitos sdo explicados pela interdependéncia Unica destas
substancias, podendo ser antagbnicos e/ou sinérgicos, ocorrendo como resultado da
interacdo dos diversos constituintes quimicos ativos. Entretanto, grande parte das
moléculas ativas (responsaveis pelas atividades farmacoldgicas dos medicamentos
fitoterapicos) presentes nestes compostos sdo desconhecidas. Isto pode aumentar a
possibilidade de interacbes quando farmacos séo utilizados juntamente com
fitoterapicos®®.

Os conhecimentos gerados com a conducdo de ensaios clinicos
randomizados e a descricdo de diversos casos clinicos na literatura cientifica mostram
que as plantas medicinais e os produtos fitoterapicos podem provocar varios efeitos
adversos, toxicidade e apresentar contraindicagdes, principalmente, quando
associados a medicamentos alopaticos”®. Isso aponta para a necessidade de cautela
na utilizacao tanto de ervas medicinais quanto de fitoterapicos.

Interacdes entre farmacos e fitoterapicos podem causar alteracbes nas
concentracdes plasméticas dos farmacos, bem como mudancas nos perfis de eficacia
e seguranca. Essas interaces podem interferir na farmacocinética e farmacodinamica
dos medicamentos. Quando se faz 0 uso concomitante de fitoterapicos e farmacos,
pode-se ter um efeito farmacoldgico inesperado, que acarreta em redu¢cao ou aumento
desse efeito®”°. O uso inadequado de um fitoterapico - considerado equivocadamente
pela populacdo como um medicamento de baixa toxicidade - pode desencadear
reacdes adversas graves quando em uso concomitante com outros medicamentos!®
12_

Apesar disto, com base em achados cientificos e conhecimento popular (em
relacdo a utilizacdo de plantas medicinais) e pela grande demanda por terapias
alternativas que possam auxiliar na manutencdo e/ou recuperacdo dos individuos
usuarios do Sistema Unico de Saude (SUS)3, o Governo Federal do Brasil implantou
a Politica Nacional de Plantas Medicinais e Fitoterapicos da qual se originou o
Programa Nacional de Plantas Medicinais e Fitoterapicos (PNPMF)4. Diretrizes
brasileiras do Ministério da Saude (MS) determinaram prioridades na investigacéao de

plantas medicinais implantando a fitoterapia como préatica da medicina, orientando
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comissbes de salde a buscarem a inclusdo no SUS?. O MS através da Portaria n°
971 de 3 de maio de 2006, disponibiliza opcbes terapéuticas aos usuéarios do SUS,
entre essas o uso de plantas medicinais e fitoterapicos?.

A falta de informacé&o sobre as propriedades dos fitoterapicos e os possiveis
riscos decorrentes do seu uso juntamente com medicamentos alopaticos, pode elevar
as chances da ocorréncia de rea¢des adversas, com consequente dano a saude do
individuo. Com base no exposto, o objetivo deste trabalho, foi realizar uma busca de
informacdes farmacoldgicas dos fitoterapicos fornecidos pelo SUS e suas principais
interacbes com medicamentos. Esta revisdo visa fornecer embasamento cientifico
para profissionais da saude auxiliando a implementacdo da pratica segura de

fitoterapia no SUS.

METODOLOGIA

O presente estudo teve por finalidade investigar e compilar as possiveis
interacOes entre medicamentos versus fitoterapicos fornecidos pelo SUS. Para isto,
realizou-se um estudo exploratério do tipo revisao bibliografica a partir das bases de
dados Scielo, Medline e Pubmed. As referéncias foram datadas a partir do ano 2000
(por serem ainda escassas as referéncias) e os termos usados para a selecédo da
bibliografia do estudo foram: medicamentos fitoterapicos, Sistema Unico de Saude,
efeitos colaterais e reacbes adversas relacionadas a medicamentos, plantas
medicinais, além do nome das plantas (alcachofra, aroeira, babosa, cascara-sagrada,
espinheira-santa, garra-do-diabo, guaco, horteld, isoflavona-de-soja, plantago,

salgueiro e unha-de-gato).

RESULTADOS

ALCACHOFRA (Cynara scolymus L.)

Uso Terapéutico: Extratos de alcachofra séo utilizados com o intuito de tratar

pacientes com hipercolesteremia e dispepsial®’.
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Interagcbes Medicamentosas: Existem poucos ensaios clinicos realizados
para investigar o efeito hipocolesterolémico dessa planta, sendo assim nao foi
encontrada documentacdo sobre possiveis interagdes medicamentosas com
medicamentos dislipidémicos®. J4, em estudos pré-clinicos com roedores, foi
verificado que o efeito diurético da alcachofra pode apresentar sinergia quando ela é
usada concomitante aos diuréticos. Como resulado desta interacdo pode ocorrer
queda de presséo arterial por hipovolemia e aumento da excre¢do de potassio com
risco de hipocalemia. Essas intera¢des associadas aos diuréticos foram identificadas
como as mais graves estando entre os farmacos citados os diuréticos de alca (ex:

furosemida) e os tiazidicos (ex: hidroclorotiazida)#181°,

AROEIRA (Schinus terebenthifolius)

Uso Terapéutico: tem acdo anti-inflamatéria, antimicrobiana e
cicatrizante?92%,

Interacbes Medicamentosas: N&o foram encontradas referéncias
bibliograficas sobre interacbes entre medicamentos e aroeira, caracteristica que
poderia estar relacionada ao fato da aroeira ter seu uso mais difundido em

formulacdes de uso externo (topico).

BABOSA (Aloe vera)

Uso Terapéutico: A babosa é muito usada como cicatrizante e também para
qgueimaduras de primeiro e segundo graus (uso tépico)??23, porém a relatos de uso
oral da babosa, mas nao ha estudos cientificos que comprovem sua real eficacia.

Interacbes Medicamentosas: apresenta interacdo moderada com
hipoglicemiantes, diuréticos, sevoflurano, laxantes e varfarina (Qquando em uso oral).

Tem interagdo grave com digoxina (farmaco usado na insuficiéncia cardiaca),
podendo seus efeitos serem potencializados por hipocalemia. A babosa usada com a
digoxina causa hipermineralocorticismo que reduz os niveis séricos de potassio, fator

predisponente da intoxicacdo digitdlica®s. Tem ainda interacdo com ervas contendo
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glicosideos cardiacos, ervas ou suplementos com potencial hipoglicemiante,
cavalinha, alcaguz e ervas laxantes™®.

Em relacéo aos corticosterodides, a associacdo foi relacionada a hipertensao
e arritmia cardiaca, bem como reducéo do efeito imunossupressor do farmaco®.

Segundo Abebe?® o consumo da babosa juntamente com medicamentos pode
reduzir a absorcao do farmaco. Além disto, pode ocorrer efeito sinérgico com farmacos
hipoglicemiantes (antidiabéticos), bupropiona, clorpromazina, fluoxetina e propanolol®,
com aumento no risco de hipoglicemia. Com diuréticos tiazidicos e de alca e
corticéides pode ocorrer efeito aditivo por causa da perda de potassio, levando a

hipocalemia. Com laxativos, a babosa potencializa o efeito laxativo®26.

CASCARA-SAGRADA (Rhamnus purshiana)

Uso Terapéutico: Usada para constipacéo ocasional*®.

Interacbes Medicamentosas: O seu uso juntamente com diuréticos
tiazidicos e de alca ndo é recomendado, podendo ocorrer perda de potassio em
excesso, resultando em quadro de hipocalemial®?426.27. Qutro aspecto importante é a
promocao do desequilibrio de eletrélitos, podendo potencializar o efeito de glicosideos
cardiotdbnicos. Como a cascara-sagrada intensifica o transito gastrintestinal,
aumentando o peristaltismo, pode ainda afetar a absorcdo de agua, eletrélitos e
medicamentos administrados por via oral e aumentar a pressdo sanguinea?®?’,

Também h& relatos de hiperatividade cardiovascular e toxicidade
cardiovascular por reducao dos niveis de potassio, quando a cascara-sagrada é usada
junto com corticosteréides®2°26 e, quando usada em associacdo com a digoxina pode

causar consequente reducéo dos niveis séricos de potassio?®.

ESPINHEIRA-SANTA (Maytenus ilicifolia)

Uso Terapéutico: Usada para auxiliar no tratamento de gastrite e Glceras?®.
Interacbes Medicamentosas: De acordo com um estudo experimental
realizado por Montanari e Bevilacqua®® a espinheira-santa poderia ter uma

propriedade estrogénica causando perda embriondria. Esse dado indica cautela no
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uso concomitante com anticoncepcionais. De acordo com Rossato e colaboradores3!

nao foi encontrado interacdes medicamentosas com a espinheira-santa.

GARRA-DO-DIABO (Harpagophytum procumbens)

Uso Terapéutico: Usada como anti-inflamatorio em osteoartrite, gota e outras
condicdes inflamatérias®?.

Interacbes Medicamentosas: A garra-do-diabo possui interacdes com
antiarritmicos, anticoagulantes, acido acetilsalicilico, anti-inflamatorios ndo esteroidais
(AINES), agentes antiplaquetarios, glicosideos cardiacos e varfarina®2. Quando este
fitoterapico é usado com antiacidos ou antagonistas do receptor histaminérgico H2,
ele pode reduzir a eficacia desses medicamentos. Também ha risco de reducao da
pressdo arterial, devendo ser usado com cautela quando associados a anti-
hipertensivos. Ha evidéncias de que a garra-do-diabo quando usada com substratos
do citocromo P450 (2C19) causa inibicdo da isoenzima, aumentando assim os niveis
dos farmacos substratos, tais como inibidores da bomba de protons, diazepam,
carisoprodol, nelfinavir, AINES e losartana. Ainda ndo forma identificadas essas
interacdes em humanos?®.

O fitoterapico reduz a absorcdo de ferro (antianémico) quando usados em
associacdo?®:. Pode ocorrer potencializacdo da hipoglicemia quando associado a
hipoglicemiante oral®*. O fitoterapico potencializa o efeito anticoagulante, com risco de

sangramento quando é usado concomitantemente com varfarina®2434,

GUACO (Mikania glomerata)

Uso Terapéutico: Expectorante e broncodilatador'#3,

Interacbes Medicamentosas: O extrato seco dessa planta pode interagir,
sinergicamente in vitro, com alguns antibidticos como tetraciclinas, gentamicina,
vancomicina e penicilinat®3®, Tem interacdo moderada com anticoagulantes e ha risco

de sangramento nas coagulopatias e dengue®®.
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HORTELA (Mentha piperita)

Uso Terapéutico: A horteld é usada para dores de estdbmago, feridas
(cicatrizacdo), tratamento digestivo e célicas (antiespasmddico), mas ha relatos de
seu uso para depresséo, tosse, resfriado, dor no corpo, dor de cabeca, febre36:37,

Interagbes Medicamentosas: Estudos experimentais apontam que a
absorcdo de ferro pelas proteinas sanguineas foi inibida quando chas de hortela-
pimenta foram administrados. E necessario tomar precaucdo na administracéo deste
fitoterapico em pacientes anémicos ou criangas'#. Outro estudo mostrou que a hortela
administrada por via oral pode aumentar os niveis sanguineos de farmacos como o
felodipino e a sinvastatina®>. Em outro estudo avaliando o uso do 6éleo de horteld, os
pesquisadores apontaram gque este aumentou 0s niveis de ciclosporina no sangue.
Porém, os efeitos em humanos néo sao claros. Nesse mesmo estudo, a administracéo
topica do Oleo de hortelda com 5-fluoruracil foi capaz de intensificar a velocidade de
absorcao do antitumoral38.

Ha relatos de que o 6leo de horteld altera a funcdo do citocromo P450 e,
consequentemente, pode alterar os niveis da concentracdo plasmatica de farmacos
administrados juntamente com o Oleo. Esta interacdo aumenta o risco de
intensificacdo dos efeitos dos farmacos ou potencializacdo das reacdes adversas
graves. Além disso, pode apresentar interacdo leve com antiacidos (antagonista do
receptor H2 e inibidores da bomba de prétons), interacdo moderada com ciclosporina,
substratos do citocromo P450 (1A2, 2C19, 2C9, 3A4) e alteraracdo dos niveis dos
horménios FSH (Horménio Foliculo Estimulante), LH (Horménio Luteinizante) e
testosterona®.

Um estudo com pessoas portadoras de HIV/AIDS que faziam uso de Mentha
spp. (horteld) com os medicamentos antirretrovirais, apontou que esta ingesta
simultanea poderia apresentar interagdes. A hortela apresenta propriedades que
poderia inibir as enzimas do citocromo P450, interferindo na biodisponibilidade e

toxicidade dos medicamentos antirretrovirais3°.
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ISOFLAVONA-DE-SOJA (Glycine max)

Uso Terapéutico: auxilia no alivio dos sintomas do climatério*®-42,

Interacbes Medicamentosas: A digoxina e a quinidina sdo substratos da
glicoproteina-P, e esses flavondides apresentam uma acado inibitéria sobre essa
proteina. A glicoproteina-P atua limitando a biodisponibilidade oral, facilitando a
excrecao biliar e a eliminacdo renal dos farmacos citados. Assim, conclui-se que a
interacdo entre isoflavondides (isoflavona-de-soja) com digoxina e quinidina pode
causar intoxicacdo através do aumento da concentracédo sérica dos farmacos*3. A
isoflavona-de-soja pode apresentar interagdo com estriol e/ou levotiroxina levando a

um aumento do efeito do estrégeno e diminuigdo da absorcgdo da tiroxina®#2,

PLANTAGO (Plantago ovata Forssk)

Uso Terapéutico: Reduz o nivel de colesterol total e LDL no sangue e
também pode ser usado para constipacao intestinal**.

Interacbes Medicamentosas: Ha evidéncias de que o plantago altera os
niveis de varfarina e glicose no sangue e, por isso, deve ser usado com cautela e ser
monitorado quando utilizado junto com anticoagulantes e hipoglicemiantes*4. Pode
afetar a absorcédo de calcio e de outros farmacos, tais como antidepressivos, anti-
inflamatérios, diuréticos, salicilatos, tetraciclinas, nitrofurantoina, litio, e digoxina%*. A
concentragdo do litio é diminuida quando ele é usado em associagdo ao plantago®.

Um estudo, relacionou o plantago utilizado em associa¢do com a levotiroxina

s6dica, em idosos, com a diminuicdo da absor¢do do farmaco??.

SALGUEIRO (Salix alba)

Uso Terapéutico: Possui acédo anti-inflamatdria, analgésica e antitérmica*6-48.
Interagcbes Medicamentosas: Quando o salgueiro € usado juntamente com
acido acetilsalicilico e paracetamol pode ocasionar nefrotoxicidade. Deve ser
acrescentado também, que o uso do paracetamol com salicilatos pode produzir efeito

aditivo sobre a inibicdo da funcéo plaquetaria®®. Quando o fitoterapico é associado
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com medicamentos a base de &cido acetilsalicilico (aspirina) e anticoagulantes
(varfarina) pode determinar aumento no risco de sangramento®2®, Os taninos
presentes no salgueiro podem interferir na absorcéo do sulfato ferroso ou do ferro

presente em alimentos?.

UNHA-DE-GATO (Uncaria tomentosa)

Uso Terapéutico: A unha de gato pode ser usada para o tratamento de artrite,
reumatismo, abscesso, inflamacéo, febre, alergia, neoplasia, Ulcera gastrica,
contracepcéo, irregularidade menstrual, recuperacdo de parto, impurezas da pele,
diabetes, disenteria, dor de cabeca, infeccdo bacteriana e fungica. Possui também
acao analgésica e sedativa, mas seu principal uso terapéutico € para os tratamentos
de artrite e osteoartrite*9-°°,

Interac6es Medicamentosas: O uso do fitoterapico de forma concomitante
com amitriptilina, buspirona, clomipramina, haloperidol, nefazodona pode causar
aumento dos niveis plasmaticos, dos farmacos citados, por inibicdo do CYP 3A45°%,
Um efeito sinérgico da anticoagulacdo de AINEs pode ser percebido com a ingestéao
de unha-de-gato - durante o tratamento com esses farmacos - aumentando o risco

de sangramento®.

DISCUSSAO E CONCLUSAO

Este estudo apresentou as principais indicacdes relacionadas com o0s
fitoterapicos fornecidos pelo SUS, bem como as possiveis interacfes que podem
ocorrer quando sao utilizados juntamente com farmacos. O uso de plantas medicinais
e fitoterapicos representa uma prética bastante comum no Brasil. Mesmo assim, 0s
conhecimentos acerca dos componentes quimicos exatos e, principalmente, o efeito
e toxicidade de cada fitoterapico ainda sdo pouco descritos. Isto se torna uma questao
chave na utilizacéo de fitoterapicos, como alternativa de tratamento no SUS, uma vez
gque, sem conhecimentos adequados ndo ha como capacitar profissionais de saude
para a orientacdo e prescricdo correta e, ainda menos, prever de forma segura e

adequada, o resultado do tratamento com tais produtos.
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Em nossa busca, observou-se que dentre os 12 fitoterapicos pesquisados 11
apresentaram interacdes (com excecdo da aroeira por ter seu uso de forma tépica)
com riscos de interagcOes que poderiam ser categorizados como sendo de leve a
graves. Isso coloca os produtos fitoterapicos como alvo de vigilancia farmacoldégica,
uma vez que interacdes importantes, com diversas classes de farmacos, podem
aumentar o risco de reacdes adversas e danos a saude dos usuarios.

Dentre as interacbes medicamentosas graves foram observadas a da
alcachofra (com propriedades diuréticas) que em uso concomitantemente com
diuréticos de alca ou tiazidicos resulta em hipocalemia, servindo este efeito também
para a cascara-sagrada. A espinheira-santa pode ter propriedade estrogénica com
perda embrionaria, devendo-se ter cautela quando wusada junto com
anticoncepcionais. A garra-do-diabo potencializa o efeito anticoagulante, causando
risco de sangramento quando utilizada com varfarina. A babosa pode ter efeito
adicional com farmacos hipoglicemiantes, com aumento no risco de hipoglicemia e,
se usada com diuréticos causa hipocalemia. O salgueiro quando usado com acido
acetilsalicilico e paracetamol aumenta o risco de sangramento e nefrotoxicidade,
respectivamente.

Os fitoterapicos sdo consumidos indiscriminadamente pela populagéo.
Grande parte desse consumo indiscriminado deve-se a falta de informacdes
suficientes sobre esses medicamentos e pela crenca, que por serem "naturais”, ndo
causam riscos, nem reacOes adversas e, principalmente, interacdes medicamentosas.
S&o usados normalmente por automedicacdo ou em menor escala por prescricao
meédica, 0s quais estdo aceitando e utilizando essa nova terapia. Atualmente, o
Programa de Fitoterapia incentivado pelo Governo Federal indica que essa opc¢éao
terapéutica é eficaz e de baixo custo, podendo (quando praticada de forma racional)
trazer beneficios a populagéo.

Um dos pontos que facilita o uso indiscriminado e sem orientagao de plantas
medicinais e fitoterapicos € a falta de regulamentacdo em relacdo a venda destes
produtos. Ambos podem ser adquiridos facilmente e sem qualquer necessidade da
apresentacao de um receituario prescrito por um profissional da saude, habilitado para
tal. E comum a comercializacdo em mercados populares, lojas de suplementos

nutricionais, farméacias, supermercados e, até mesmo, sendo vendidos através de
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vendedores porta-a-porta e meios de comunicagcao como televisao, radio e encartes -
por individuos sem qualquer conhecimento cientifico e habilitacdo para indicar de
forma correta o uso.

Atualmente a prética de prescricdo de fitoterapicos pelos profissionais da
saude, tem sido regulamentada, de forma louvavel, pelos Conselhos Federais das
distintas classes profissionais da saude. Com isto, passou-se a exigir que 0S
profissionais habilitados, a tal pratica, tenham capacitacdo adequada, através de
cursos de especializagdo para a prescricdo de fitoterdpicos. Isso assegura que a
pratica de medicinas alternativas no SUS possam ser seguras tanto para o prescritor
guanto para o usuario.

Na contraméo da qualificacdo dos profissionais da saude esta a falta de
incentivo a pesquisas na area. Ainda sao poucos 0s grupos de pesquisa que tem seu
foco em estudos de investigacdo dos efeitos, reacbes adversas e interacoes
medicamentosas com fitoterapicos. Os custos altos de pesquisa, grande variedade de
plantas e farmacos sdo alguns dos pontos que dificultam a geracdo de novas
informacdes. Ainda ha grande necessidade de incentivo a pesquisas nesta area, no
Brasil, para o desenvolvimento de novos conhecimentos. A capacitacdo de
profissionais da saude ndo pode ser alicercada em conhecimentos antigos ou
empiricos sobre o uso de plantas medicinais e fitoterapicos, podendo incorrer em risco
a saude da populacado. Portanto, a atualizacdo do conhecimento de profissionais e
estudantes da saude sdo fundamentais para tornar mais segura e eficaz a
implementacgéo da pratica fitoterapica no SUS.

Este trabalho se prop6s a oferecer subsidios iniciais para a capacitacao de
profissionais da salde acerca das possiveis interacdes entre farmacos e fitoterapicos
fornecidos pelo SUS. Além disso, também apontou possiveis riscos que podem ser
ocasionados pelas interacbes entre fitoterapicos e medicamentos alopaticos,
mostrando que é crucial a pesquisa dos fitoterapicos para melhor avaliar as suas
propriedades farmacologicas e, com isso, prevenir possiveis reacdes adversas

relacionadas com seu uso.
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