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APRESENTACAO

A obra “Ciéncias farmacéuticas integrada ao processo de cuidado em saude” que
tem como foco principal a apresentagéo de trabalhos cientificos diversos que compde
seus 25 capitulos, relacionados as Ciéncias Farmacéuticas e Ciéncias da Saude. A obra
abordara de forma interdisciplinar trabalhos originais, relatos de caso ou de experiéncia e
revisbes com tematicas nas diversas areas de atuacédo do profissional Farmacéutico nos
diferentes niveis de atengdo a saude.

O objetivo central foi apresentar de forma sistematizada e objetivo estudos
desenvolvidos em diversas instituicbes de ensino e pesquisa do pais. Em todos esses
trabalhos a linha condutora foi o0 aspecto relacionado a atencéo e assisténcia farmacéutica,
produtos naturais e fitoterapicos, uso de argilas, satude publica, entre outras areas. Estudos
com este perfil podem nortear novas pesquisas na grande area das Ciéncias Farmacéuticas.

Temas diversos e interessantes s&o, deste modo, discutidos aqui com a proposta
de fundamentar o conhecimento de académicos, mestres e todos aqueles que de alguma
forma se interessam pelas Ciéncias Farmacéuticas, apresentando artigos que apresentam
estratégias, abordagens e experiéncias com dados de regides especificas do pais, o que
€ muito relevante, assim como abordar temas atuais e de interesse direto da sociedade.

Deste modo a obra “Ciéncias farmacéuticas integrada ao processo de cuidado
em saude” apresenta resultados obtidos pelos pesquisadores que, de forma qualificada
desenvolveram seus trabalhos que aqui serdo apresentados de maneira concisa e didatica.
Sabemos o quéo importante é a divulgacéo cientifica, por isso evidenciamos também a
estrutura da Atena Editora capaz de oferecer uma plataforma consolidada e confiavel para

estes pesquisadores exporem e divulguem seus resultados. Boa leitura!

Débora Luana Ribeiro Pessoa
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RESUMO: Tem-se como definicdo para doencga
de Parkinson, que a mesma se trata de uma
doenca neuroldgica que afeta os movimentos
do paciente, independente de raga ou sexo.
Pode-se observar alguns sinais cardinais como:
tremor em repouso, lentiddo dos movimentos,
rigidez muscular e instabilidade postural, que
geralmente acometem os individuos com 60
anos ou mais (SILVA,JOSE,2011,pg69). Na
DP é de grande importancia a presenga do
profissional farmacéutico e participacdo na
abordagem terapéutica, pois a orientagéo quanto
ao tratamento e a forma de administracéo
dos medicamentos é de responsabilidade do
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PARKINSON

profissional farmacéutico. Levando isso em
consideracdo, sabe-se que esse trabalho se
justifica em mostrar a importancia da atencéo
farmacéutica aos pacientes com DP, em
decorréncia da fisiopatologia, tratamento e
diagnostico.

PALAVRAS-CHAVE: Doenca de Parkinson,
atencao farmacéutica, dopamina.

PERFORMANCE OF THE PHARMACIST
IN PARKINSON’S DISEASE

ABSTRACT: Parkinson’s disease is defined as
a neurological disease that affects the patient’s
movements, regardless of race or gender. One can
observe some cardinal signs such as: tremor at
rest, slow movement, muscle rigidity and postural
instability, which generally affect individuals aged
60 years or more (SILVA, JOSE,2011,pg69). In
PD, the presence of the pharmacist professional
and participation in the therapeutic approach is
of great importance, as the guidance regarding
the treatment and the form of administration of
medications is the responsibility of the pharmacist.
Taking this into account, it is known that this
work is justified in showing the importance of
pharmaceutical assistance to patients with PD,
due to pathophysiology, treatment and diagnosis.
KEYWORDS: Parkinson’s disease,
Pharmaceutical attention, dopamine.

11 INTRODUGAO

O envelhecimento da populacao brasileira
triplicou nos Ultimos 50 anos, atualmente temos
em nosso pais mais de 28 milhées de idosos

Capitulo 10



(IBGE,2018). A velhice humana vem acompanhada de alterages fisiol6gicas cognitivas,
devido a isso as desordens neurodegenerativas sdo mais frequentes em idosos como
doencas de Parkinson (DP), doenca de Alzheimer (DH), doenga de Huntington (DH),
Esclerose lateral Amiotrofica (ELA); (GOLCALVES;OUTEIRO,2016).

Nessa conjuntura, a incidéncia da doenca de Parkinson (DP), assim como outras
doencas degenerativas, vem aumentando com o avancar da idade da populagdo mundial ,
de acordo com Organizagéao Mundial de Saude (OMS), cerca de 1% da populacdo mundial
com idade superior a 65 anos tem a doenca. No Brasil estudos epidemioldgicos séo
insuficientes pois a doenca nédo é de notificagdo compulsoria, acreditasse que, com a
amplificacéo da expectativa de vida da populacdo, o numero de brasileiros acometidos
tende a aumentar progressivamente (PERRACINE; MARINA,2013, p.404).

Essa doenca foi descrita em um uma monografia pela primeira vez pelo Médico
inglés James Parkinson, em 1817, e foi intitulada como paralisia agitante (SAITO,2011).

Se consideramos o envelhecimento da populag¢éo nas prdéximas décadas, temos um
aumento significativos de idosos acometidos por doencas cronicas e, resultando no aumento
da polimedicagdo em paciente com idade superior a 65 anos. (SOUZA; SALETE,2011).”
O cuidado farmacéutico aos pacientes com Parkinson se mostra importante, pois esses
pacientes sdo na sua maioria idosos, polimedicados, exibem pelo menos um problema
de salde relacionado aos medicamentos e apresentam dificuldades de adesédo ao
tratamento” (CRUZ;MIGUEL;LEAOQO;SILVA,2019,p.263).

De acordo com a portaria do Ministério da Saude (portaria N°228, de 10 de
maio de 2010) que estabelece parametros e diretrizes nacionais para diagnéstico,
tratamento e acompanhamento sobre a doenca de Parkinson no Brasil. A doenca de
Parkinson é de natureza progressiva, estimasse que ocorre degradacado dos neurbnios
dopaminérgicos situa se em 10% ao ano, resultando em manifestagdes clinicas como
tremor, rigidez, roda denteada, e anormalidade posturais. “Nao existem teste laboratoriais
para diagnéstico da doencga, embora os neurologistas observem sintomas como tremor,
rigidez e bradicinesia que podem ser observados na primeira avaliagdo” (ORBEN,2015).
De acordo com Conselho Nacional de Saude (Resolugdo CNS n° 338/2004), a atencao
farmacéutica é conjunto de agbes voltadas para & promocao, protecéo e recuperagéo da
saude, tanto individual como coletiva, garante o acesso aos medicamentos e o uso racional
do mesmo. Nos quais estdo envolvidas atividades como pesquisa, desenvolvimento e
a producdo de medicamentos e insumos. Além disso garante a selegcdo, programacao,
aquisicao, distribuicao, dispensacéo, garantia de qualidade e servicos, acompanhamento
e a avaliacéo da utilizagcéo, contraindo para melhorias na qualidade de vida da popula¢ao
(BRASIL,2004).

O ciclo da assisténcia farmacéutica € composto por 6 etapas, no qual o profissional
farmacéutico € indispensavel pois é através do comprometimento deste ciclo que 0 mesmo
garante ao paciente com DP o acesso a farmacoterapia racional e obtencéo de resultados,
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visando melhorias na qualidade de vida.

A selecédo é um processo de escolha de medicamento, visando as patologias,
custo - efetivo, buscando racionalizar o uso e melhorar condutas terapéuticas e orientar
0s processos seguintes. A programacdo é adquirir uma quantidade suficiente para
atender a demanda por um periodo estimado. A aquisicdo € um procedimento no qual o
objetivo é adquirir os medicamentos com qualidade, quantidade, com os melhores precos,
desta forma garantir o abastecimento. O Armazenamento &€ um procedimento técnico e
administrativo que permite assegurar as condi¢bes de recepgao, conservagao, retencéo,
garantindo a seguranca e eficiéncia dos medicamentos. A distribuicédo visa garantir rapidez,
quantidade, qualidade, seguranca na entrega. De acordo com a PNM, “A prescri¢éo é o ato
de definir o medicamento a ser consumido pelo paciente”, com as seguintes informacgées
dosagem, duracéo do tratamento. A Dispensacéo € o ato profissional farmacéutico, tem
como finalidade dispensar um ou mais medicamento, é neste momento exerce a Atencéao
Farmacéutica, permitindo uma anaélise técnica- cientifica sobre a prescricdo medica,
identificar possiveis interacdes medicamentosas, orientar em elagdo ao uso, reagdes
adversas, efeitos coletarias, armazenamento, acompanhar a farmacoterapia (CORADI,
2012).

Acompanhamento farmacoterapéutico ocorre ap6s o diagnéstico da doenca de
Parkinson e contribui para adesédo ao tratamento farmacolégico que visa a reducdo da
progressao da doenca ( neuro protecéo ) e o controle dos sintomas (tratamento sintomatico).
Assisténcia farmacéutica ao paciente com Doenca de Parkinson tem como objetivo orientar o
paciente e seus responsaveis acerca da utilizacdo adequada dos medicamentos prescritos,
informar sobre os efeitos adversos, efeitos colaterais, aconselhamento acerca de uso de
medicamentos de venda livre, interacdes farmacoldgicas, dessa forma o farmacéutico
contribui para melhorar a qualidade de vida do paciente (ORBEM; JULIANA,2015).

21 METODOLOGIA

O método de estudo desse trabalho, foi uma revisao de literatura, usado de forma
narrativa para que assim seja melhor o entendimento do descritor e do leitor. O estudo
constitui-se de pesquisa de artigos cientificos encontrados em plataformas digitais como
Scielo, Google académico, livros fisicos, Através dos descritores: Parkinson, assisténcia

farmacéutica, neurénios.

31 RESULTADO E DISCUSSOES.

A doenca de Parkinson foi descrita pela primeira vez pelo médico James Parkinson
em 1817 em sua monografia “paralisia agitante” no qual a descreveu e denominou a
enfermidade como “paralisia agitante” pois ele observou tremores involuntéarios, perda da

forca muscular, disturbios posturais e alteracbes na marcha.
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Apo6s a publicagéo e divulgagéo da doenca de Parkinson em1817 , a enfermidade
ficou bem conhecida pelos neurologistas sé na segunda metade do século XIX, entre eles
o neurologista Jean-Martin Charcot que sugeriu a mudancga de nome de “paralisia agitante”
para a doenca de Parkinson em homenagem a James Parkinson, além de apresentar os
quadros sinais da doenga que s&o tremor, lentiddo do movimento ( bradicinesia), rigidez
e dificuldades do equilibrio, assim acrescentando novos sinais para diagnostico além de
propor a primeira farmacoterapia (TEIVE; HELIO AG,1998).

Essa patologia é a segunda mais comum entre doengas degenerativas perdendo
apenas para doenca de Alzheimer, no qual é caracterizada por uma desordem
degenerativa progressiva que acomete o substancia negra presente no sistema nervoso
central, no qual ocorre uma degradacdo gradual dos corpos celulares dos neurdnios
dopaminérgicos, resultando na diminuicdo dos niveis de dopamina; neurotransmissor
responsavel pela preparacdo e execucdo do movimento ( SILVA MENEZES,2021). Além
de alteracdes motoras, podem ocorrer disfuncéo cognitivas, deméncia, ansiedade, perda
progressiva de memoéria e disturbios do sono.

Em relacdo a génese da doenca de Pakinson a causa € multifatorial compreende se
além da idade avancada, fatores de riscos genéticos e ambientais como participantes da
etiologia da doenca (RIGO; A. P; LEVANDOVSKI;R. M; TSCHIEDEL B,2021).

O diagnostico da doenca de Parkinson € principalmente clinico, onde através de uma
consulta medica explora diversas condi¢des clinicas do paciente desde fungdo motora,
mental, incapacidade, limitacdes. Ficando claro quando os sintomas como tremor, rigidez,
bradicinesia e instabilidade postural se tornem evidentes ou quando o paciente apresenta
melhora ao uso de Levodopa.( BALESTRINO R; SCHAPIRA AHV,2019).

Epidemiologia

No Brasil a escassez de dados epidemiolégicos da Doenca de Parkinson, ndo
permite esclarecer o quanto a doenca afeta os brasileiros, mas sabe se que o Brasil
passa por uma transicdo demogréfica, a populacdo esta envelhecendo, logo a prevaléncia
de patologia comuns a terceira idade vem aumentando, estima se que s6 em 2020 a
populagéo idosa (60-65 anos ) atingiu a marca de 29,9 milhdes, e que em 2050 teremos
em termos relativos cerca de 67,361 milhGes de idosos entre 60 e 65 anos ( TIZON;
CAROLINA,2020).

De fato a populagéo idosa no Brasil vem aumentando em ritmo acelerado, de acordo
com instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) isso esta ocorrendo devido o
aumento da expectativa de vida. Considerando que a Doenca de Parkinson surge entre
50 e 80 anos, em ambos os sexos, embora tendo uma incidéncia e prevaléncia maior
em homens (3:2), tendo pico de ocorréncia em tornos dos 70 anos. A relagdo entre idade
e Parkinson esta associada a varios fatores desde genes, niveis hormonais, exposicao
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ambiental, profissao , efeitos da gravidez (CABREIRA;V;MASSANO,2019).

No Brasil estimasse que existam cerca 220 mil pessoas portadoras de Parkinson,
a predominancia varia de acordo com a faixa etaria, em individuos com idade entre 60 e
65 anos a prevaléncia é de 7 para 1000 individuos, com o avancar da idade ocorre um
aumento expressivo em individuos com idade entre 70 e 79 anos, a prevaléncia é 15 para
1000 individuos ( SILVA;A.B.G,2021).

Fisiopatologia

Em relagdo a causa da DP ( doenga de Parkinson) a sua origem é definida
como heterogénea, no qual diversos fatores genético e ambientais contribuem para
o desenvolvimento da DP, como por exemplo predisposicdo genética que representa
cerca de 10% dos casos, a exposicdo a pesticidas e herbicidas agricolas, traumatismo
craniano e inflagdo intestinais aumentam o risco de desenvolvimento da DP
(CABREIRA;V;MASSANO,2019).

As principais caracteristicas patoldgicas da DP s&do a degeneragdo dos neurdnios
dopaminérgicos, localizados no tronco encefalico, no qual observa se principalmente uma
maior degradagcdo deste neurbnios presentes na parte compacta da substancia negra
e dos neurbnios que possuem norepinefrina do lécus Cerlleo. Também sdo encontradas
inclusdes intraneurais constituidas por mais de 90 proteinas, principalmente pelas
proteinas a-sinucleina e ubiquitina, no qual esse agregacéao de proteinas s&o designadas
como corpusculos de Lewy encontradas em diversas regides mesencefdlicas ( SILVA;
BEATRIZ, 2021; MILLE; DIANE; JAMES, 2015).

O processo de degeneracdo dos neurbnios dopaminérgicos ndo esta totalmente
evidenciado, existem duas hip6teses para compreensao desta acdo, a primeira hipétese
propde a disfungédo mitocondrial associada ao estresse oxidativo como fator primordial para
a patogenia. A segunda hip6tese é agregacao e conformacdes anormais de proteinas que
sé@o fundamentais para o0 mecanismo de neurodegenerativo ( SILVA;BEATRIZ, 2021).

Afisiopatologiada DP estarelacionada a alteracdes nos sistemas neurotransmissores,
essencialmente por uma diminuicao dos niveis de dopamina no estriado em consequéncia
da degeneragdo progressiva dos neurdnios dopaminérgicos da parte compacta da
substancia negra. O estresse oxidativo e a disfungéo mitocondrial sdo as principais causas
da degeneracéo e progressdo da DP, o estresse oxidativo desempenha um papel vital
pois ele interfere varios processos bioldgicos, causando a morte celular. A diminuicdo
da atividade mitocondrial presente na substancia negra, reduz a sintese de ATP, como
consequéncia ocorre um aumento no numeros de elétrons livres, 0 que resulta em aumento
do estresse oxidativo (BALESTRINO R; SCHAPIRA AHV,2019; SILVA; BEATRIZ,2021).

A degradagé@o dos neurdnios dopaminérgicos da substancia negra, acarreta em
uma disfungéo da atividade da alga frontoestriatal, promovendo perdas de fung¢édo do lobo
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frontal. As perdas cognitivas na DP, que comprometem os dominios de responsabilidades
como déficit de memdria operacional e reducédo do desempenho de fung¢des executivas,
podem estar relacionadas com a degeneracgéo do lobo frontal ( SILVA; BEATRIZ;2021 ).

As mutagbes genéticas associada a DP mais frequente em toda populag¢édo esta
relacionada ao gene glucocebrosidadade (GBA),0 mecanismo pela qual as mutagdes do
gene GBA, possivelmente aumentam o risco a DP, pois possivelmente promovem a
agregacao de alfa sinucleina, embora este associagcdo permaneca ainda a esclarecer
(CABREIRA V; MASSANO J,2019).

Quando paciente é diagnosticado com DP, boa parte substancial de neurdnios
dopaminérgicos ja foram degradados e neurodegeneragao se espalhou para outras regides
do sistema nervoso central ( BALESTRINO; SCHAPIRA,2019).

A doenca de Parkinson é uma patologia de alta complexidade, pois envolve diversas
influencias neuroquimicas, aumento do acéo do estresse oxidativo, condi¢des inflamatoérias,
fatores genéticos como os genes GBA, PRKN, PINK1 que estdo envolvidos na fungéo

mitocondrial e nas reag¢des de oxidagao, contribuido desta forma para neurodegeneracao.

Manifestacoes clinicas

As manifestacdes clinicas da DP aparecem apés 5-60% de deterioragdo na parte
compacta da substancia negra, gerando uma reducao 80-85% no nivel de dopamina do
estriado. Os sintomas apresentados pelos paciente é muito amplo, entdo uma identificacéo
sistematica deste sinais motores e ndo motores é fundamental para identificag@o correta
e gerenciamento da doencga. Existem quatro sinais basicos da DP, como instabilidade
postural, bradicinesia, rigidez e tremor. Ademais a manifestacéo tipica do Parkinsonismo
€ bloqueio motor e postura flexionada ( CHOU,2019).

Os sintomas séo classificados em sintomas motores e ndo motores, os sintomas
motores sdo divididos em sintomas motores primarios e sintomas motores secundarios, a
disfungéo do sistema motor € responséavel por levar o paciente a ter movimentos involuntarios
ou anormais, enquanto o sintomas nao motores sdo compreendidos como aqueles que
ocorrem além dos sinais motores, e sdo de suma importancia para diagnostico medico
pois eles influenciam alguns pacientes e também s&o fundamentais para gerenciamento
da DP. Na DP as manifestagbes podem progredir de forma mais rapida em alguns paciente
enquanto em outros pacientes essa progressao ocorra de forma mais lenta. Os sintomas
podem permanecer de um lado do corpo muito tempo ou eventualmente progredi para
outro lado embora menos grave ( CHOU,2019).

Os tremores sao a principal indicacdo externa da DP, quando a patologia afeta
0 sistema nervoso, ocorrem tremores que sdo convulsdes/ movimentos anormais e
involuntario nas extremidades do corpo, sendo mais frequente nos membros superiores
como maos, mandibula, labios, cabeca, pescogo, pernas e alteracdes na voz, tornando-
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se mais recorrente esses tremores quando o individuo esta em repouso ou sem realizar
nenhuma atividade motora ou mesmo podem ocorrer ao adormecer. Esses tremores
podem ser intensificados quando o sujeito esta entusiasmado ou ansioso, ademais 0s
tremores comegam em um Unico lado do corpo conforme a progressao da doencga acaba
envolvendo ambos os lados, embora os tremores seja o sinal mais comum na DP nem
todos os pacientes irdo desenvolver ( CHOU,2019;0RBEM,2015).

Um outra manifestacdo motora da DP, € Bradicinesia que significa “movimento
lento” com diminui¢cdo da amplitude ou da velocidade dos movimentos das méos, pernas,
bragcos. Essa lentiddo pode ocasionar uma disfungcdo na voz, tornando a mais baixa e
menos distinta no avanca da DP, alteracbes na marcha também sao observadas, os
passos torna se pequenos e arrastados. A bradicinesia esta presente no inicio da DP em
80% dos casos, por causa da bradicinesia o paciente tem dificuldades em executar tarefas
cotidianas como escovar os dentes, abotoar camisa, digitar, amarrar sapatos (KHAN ,2019;
SILVA; BEATRIZ,2021).

A rigidez é outra manifestagéo principal da DP, a rigidez é definida como musculo
rigido/ inflexivel, desta forma a rigidez dificulta 0 movimento passivo em torno de uma
articulacao principalmente no tronco, pescoco e cabeca, a rigidez esta presente em torno
de 75 a 90% dos casos de DP ( KHAN,2019; SILVA; BEATRIZ,2021).

A instabilidade postural faz parte também das caracteristicas cardinais da DP, o
paciente torna se incapaz de manter a postura ereta (normal) e de manter o equilibrio
quando esta em pé, esse sinal de instabilidade postural é mais comum nas fases tardias
da doencga. Durante o exame médico, essa instabilidade é avaliada através do teste “
Pull test” no qual medico fica atras do paciente e puxa em seus ombros, em paciente com
DP, esperasse que ele de varios passos para tras ou mostre tendéncia a quedas (SILVA;
BEATRIZ, 2021; KHAN, 2019; ORBEM, 2015).

Os sintomas motores secundarios incluem a perda de movimento automaticos,
como gestos faciais como sorrir, piscar, perda involuntaria do balangar dos bracos
durante a marcha. Além disso € observado outros sintomas como o “congelamento da
marcha”, marcha Parkinsoniana, micrografia, hipomimia, marcha festinante, dificuldade de
comunicacao e disfagia (KHAN, 2019).

As manifestacbes ndo motoras afetam diretamente a qualidade de vida dos
pacientes, e podem surgir mesmo antes dos sinais motores, na fase chamada de pre-
motora. Alguns pacientes apresentam problemas ndo motores como: disfungéo olfativa,
depresséo, apatia, hipotenséo ortostatica, falta de memoria, perda de atencéo, bradifrenia,
deméncia, insOnia, falta de apetite, fadiga, constipacao, dificuldade de urinar, dermatite e
problemas sexuais. Estimasse que em media, cada individuo apresente 8 sintomas néo
motores (KHAN,2019; ORBEM, 2015).
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Diagnostico da DP

O diagnostico da DP permanece clinico, visto que sua etiologia é genética-ambiental,
entdo o histérico completo do paciente, exames fisicos, informagbes socioeconémicas,
familiar, ocupacional sdo essenciais e associadas a duas ou trés manifestagdes
motoras cardinas que englobam: tremores, rigidez, bradicinesia, esses sintomas podem
ser identificados na primeira avaliacdo, embora cerca de 50% dos individuos diagnosticado
com DP ja se encontram em estagio avancado ( ORBEM, 2015; KHAN, 2019).

Os tremores cinéticos e posturais nao séo sinais exclusivos da DP, devido a isso
esses sintomas sao frequentemente confundidos com a DP, nestes caso o paciente séo
tratados com levodopa e apresentam melhora n&o sao diagnésticos com DP, ja que outras
patologias podem apesentar melhora com uso da levodopa ( SILVA; BEATRIZ, 2021).

Exames como ressonancia magnética, tomografia por emissao de pésitrons (PET),
tomografia computadorizada de emisséo de foton unico ( SPECT ) permitem visualizar os
tecidos cerebrais , desta forma é possivel medir a quantidade de neurénios liberadores de
dopamina, degeneragédo dos neurdnios dopaminérgicos, localizagdo de deficiéncias em
nucleos basais. O diagnostico preciso da DP em fases iniciais é dificil, mesmo com exames
de neuroimagem, o método mais confiavel para reconhecer a DP, seria o desenvolvimento
de um biomarcador (KHAN, 2019).

Dada a complexidade das manifestacoes clinicas e dos desafios que este
diagnostico nos coloca, a taxa de falsos diagnosticos é importante, cerca de 24% em
centros especializados ( CABREIRA; MASSANO, 2019).

Tratamento

Um dos padrdes essenciais para o tratamento da doenca de Parkinson € a levodopa
associada com carbidopa, esse tratamento apresenta um 6étimo resultado no inicio da
doenca, a levodopa é convertida em dopamina nos neurbnios dopaminérgicos restantes
no sistema nervoso central, com isso é reduzido os tremores e outros sintomas da DP,
porém esse farmaco vai trazer algumas reacdes adversas e por esse motivo é usado com
a cardidopa para diminuir esses efeitos e aumentar a disponibilidade de levodopa no SNC
(COSTA; HYANDRA, 2020).

Ao decorrer do tratamento e da doenca alguns efeitos colaterais sera apresentado,
como , flutuagbes do controle motor que € o efeito conhecido como liga-desliga, esse
efeito citado apresenta pelo uso prolongado do medicamento. Além disso pode apresentar
discinesias ( alteragcbes do movimento voluntéario), ascinésia ( auséncia de movimentos e
caimbra muscular), isso se dar quando os sintomas da doenga tem uma piora. Outro ponto
das reacdes € a perda de apetite, nduseas, vomitos, taquicardia provocada pela acéo da
dopamina, midriase, hipotenséo e delirios ( COSTA; HAYANDRA ,2020).

O tratamento com Selegilina e Rasagilina é extremamente importa para Doenca de
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Parkinson, a utilizagcéo desses farmacos vai inibir a degradagéo da dopamina e inibindo a
degradagdo aumentara a disponibilidade na fenda sinaptica e também os efeitos. Como
a selegilina € metabolizada em anfetamina e metanfetamina, pode causar insbénias e
ansiedade, ja a rosagilina ndo sofre essa transformacéo, pois é mais tolerada ( COSTA;
HAYANDRA, 2020).

Os anticolinérgicos importantes para o tratamento da DP sad o benzotropina,
triexifenidil, prociclidina e o biperideno, esses medicamentos véao ser utilizados como
coadjuvantes, para que seja bloqueado os receptores muscarinicos que seriam muito
excitados pela acetilcolina ( COSTA; HAYANDRA, 2020).

Um antiviral usado para Doenca de Parkinson é a Amantadina, esse medicamento
€ usado para aumentar a sintese e liberagcdo de dopamina em neurénios dopaminérgicos,
porém a eficacia dele € menor comparada & levodopa, a amantadina € mais eficaz para
diminuir os sintomas de bradicinesia e rigidez muscular ( COSTA; HAYANDRA, 2020).
Otratamentocom Selegilinae Rasagilina é extremamenteimportapara Doencade Parkinson,
a utilizagdo desses farmacos vai inibir a degradacéo da dopamina e inibindo a degradacgéo
aumentara a disponibilidade na fenda sinaptica e também os efeitos. Como a selegilina
€ metabolizada em anfetamina e metanfetamina, pode causar insénias e ansiedade, ja a
rosagilina ndo sofre essa transformagéo, pois € mais tolerada. (COSTA; HAYANDRA, 2020).

Os anticolinérgicos importantes para o tratamento da DP s&o o benzotropina, triexifenidil,
prociclidina e o biperideno, esses medicamentos vao ser utilizados como coadjuvantes, para
que seja bloqueado os receptores muscarinicos que seriam muito excitados pela acetilcolina.
Um antiviral usado para Doenca de Parkinson € a Amantadina, esse medicamento é usado
para aumentar a sintese e liberagdo de dopamina em neurdnios dopaminérgicos, porém a
eficacia dele € menor comparada a levodopa, a amantadina € mais eficaz para diminuir os
sintomas de bradicinesia e rigidez muscular ( COSTA; HAYANDRA, 2020).

Tratamento nao farmacologico

Além do tratamento farmacolégico, é fundamental o acompanhamento
multidisciplinar, como farmacéuticos, fisioterapeutas, psicélogos, fonoaudidlogos e
médicos, desta formar uma equipe multidisciplinar contribui para maior qualidade de vida
do paciente.

Alguns pacientes ndo aderem ou tem resisténcia ao tratamento farmacoldgico,
desta forma cirurgias como talamotomia e palidotomia tem como objetivo aliviar o tremor
e rigidez. Uma outra intervencgéo cirurgica que tem como foco a reducdo dos sintomas é a
estimulacgéo cerebral profunda ( DEEP Brain Stimulations-DBS) € uma terapéutica cirrgica,
onde ¢é implementado dois eletrodos no encéfalo, no qual a terapéutica € baseada na
aplicagcdo constante ou intermitente de correntes elétricas de baixa intensidade e alta
frequéncia em regides subtalamica e palidais, esta & opcéo terapéutica segura e eficaz (

Ciéncias farmacéuticas integrada ao processo de cuidado em saude Capitulo 10 m



DE SOUZA CUSTODIO, 2020).

A Intervencgdes fonoaudidlogos, sdo esséncias para pacientes com DP, pois sua
acdo esta centrada no disturbios de voz, fala, degluticdo e salivagcdo, € "‘por meio da
fenoterapia que esses sintomas podem ser melhor manejados.

O tratamento fisioterapéutico segundo a Associacao Brasil Parkinson, a fisoterapia
visa a uma reeducé@o e manutengao da atividade fisica, melhorando as fungbes musculares
e articulares dos portadores de DP, permitindo que o tratamento tenha uma melhor eficacia
e objetivando atingir o grau maximo de independéncia do paciente ( SANTOS; ZIEGLER,;
FERREIRA, 2007).

Em suma os tratamentos farmacol6gicos e ndo farmacoldgicos promovem a redugao

dos sintomas cardinais e ndo motores, ou seja ndo objetiva a cura da doenca.

Atuacao do farmaceuticos aos pacientes com DP

O cuidado farmacéutico aos pacientes com Parkinson é fundamental pois esse
individuos sdo idosos, maioria polimedicamentosos, apresentam pelo um problema
relacionado aos medicamentos, além de dificuldades na adeséo a farmacoterapia. Devido
a etiologia da DP, a prevencgao primaria ndo é possivel em consequéncia da auséncia de
marcadores biologicos (LIMA SANTOS;MARQUES, 2019).

O acompanhamento farmacoterapeutico na DP, ocorre apds o diagnostico, no qual o
farmacéutico é o profissional que conhece todos os aspectos relacionados a farmacoterapia
mediante a deteccéo, prevencéao e resolugdes relacionados aos medicamento , podendo
assim oferecer informacdes sobre o uso correto e seguro dos medicamentos (LIMA;
APARECIDO 20186).

Cabe ao farmacéutico orientar o paciente e seu responsavel sobre a farmacoterapia
adotada, para que desta forma o tratamento seja mais efetivo, seguro e conveniente
para paciente. Para que isso ocorra o farmacéutico deve fornecer informacdes sobre a
finalidade do medicamento, duracéo do tratamento, horarios que deve tomar, modo de
administragcéo correto, armazenamento, efeitos colaterais e uso de outros medicamentos,
com uma linguagem acessivel, clara e objetiva.

De acordo com Ministério Da Saude, a escolha do medicamento devera levar em
conta idade do paciente, estagio da doenca, sintomatologia presente, efeitos adversos
e colaterais, custo e medicamentos em uso. Neste contexto é de responsabilidade do
farmacéutico avaliar a prescricdo do tratamento, verificando se o medicamento esta
adequado para paciente, em pacientes idosos é contraindicado uso de biperideno e
triexifenidil devido a seus efeitos colaterais como alteragdes cognitivas, constipacéo
e retencdo urinaria. Segundo a portaria SAS/MS n° 10, de 31 de outubro de 2017, €
obrigatéria a informacdo ao paciente ou responsavel legal sobre potencias riscos e efeitos
colaterais ao uso medicamentos ou procedimentos no tratamento da DP.
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41 CONSIDERAGOES FINAIS

A DP é uma enfermidade neurodegenerativa crénica e progressiva, de causa
desconhecida, deve ser destacado que a doenga é mais prevalente em idosos, e seus
sintomas iniciais sdo devido a diminuicdo da dopamina e com isso vai gerar a desordem
dos movimentos, tremores, bradicinesia e rigidez. Para o tratamento farmacologico é
recomendando o uso da levodopa que ap6s sofrer alteragcdes no sistema nervoso central, se
transforma em dopamina e assim os sintomas vai diminuir para que o paciente se sinta melhor.
Outros farmacos sdo usados para DP, como a carbidopa e a benserazida que associada
com a levodopa inibi a desintegracdo, que permite o farmaco chegar ao SNC sem sofrer
alteracdo, para que o tratamento ndo seja comprometido. E de extrema importancia o
acompanhamento farmacéutico na doenca de Parkinson, para esclarecimento quando ao
uso correto do farmaco e visando a melhoria do quadro geral do paciente para garantir
uma melhor qualidade de vida .
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