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RESUMO: Os medicamentos sédo as
principais fontes de variacéo nos resultados
de exames laboratoriais, e nem sempre
0 uso deles pode ser interrompido para
realizacdo desses exames. Alguns
farmacos podem levar a resultados falso
negativos ou falso positivos, ter acesso
a essa informacdo é muito importante
para a rotina do laboratério, bem como
para a clinica médica e a assisténcia
farmacéutica, pois pode gerar mudanga no
diagnéstico clinicolaboratorial e interferir
no monitoramento e na avaliagdo do
prognostico do paciente. As interferéncias
medicamentosas séo responsaveis
por gerar diversos erros analiticos
que envolvem os testes laboratoriais
bioquimicos, hematolégicos, imunolégicos,
imuno-hematolégicos, microbiol6gicos e na
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uranalises. Os testes de bioquimica séo os
que mais sofrem alteragdes nos resultados
por conta dessas interferéncias. Exploramos
as principais classes de medicamentos que
podem impactar esses testes, analisando a
extensdo das influéncias e suas implicacdes
clinicas. A metodologia envolveu
revisdo bibliografica e analise de casos,
destacando a importancia da comunicagao
eficiente entre profissionais de saude. Os
resultados enfatizam a necessidade de
considerar cuidadosamente a prescricao
medicamentosa ao interpretar resultados
laboratoriais para garantir diagnosticos
precisos e seguros. No decorrer do estudo,
identificamos exemplos concretos de
como determinados medicamentos podem
distorcer o0s parametros laboratoriais,
levando a interpretacdes equivocadas e
potencialmente resultando em decisdes
clinicas inadequadas. Destacamos,
também, a importancia de uma abordagem
integrada entre profissionais da saude,
enfatizando a necessidade de compartilhar
informacoes sobre a prescricao
medicamentosa para otimizar a precisao
dos diagnésticos. Além disso, exploramos
as possiveis estratégias para minimizar
essas interferéncias, incluindo a revisao
regular da lista de medicamentos do
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paciente e a comunicacgéo efetiva entre médicos, enfermeiros e laboratoristas.
PALAVRAS-CHAVE: Medicamentos, exames bioquimicos, interferéncia medicamentosa,
alteracbes nos exames, resultados laboratoriais, monitoramento laboratorial.

INTERFERENCE OF MEDICATIONS IN LABORATORY TESTS

ABSTRACT: Medications are the main sources of variation in laboratory test results, and
their use cannot always be interrupted to perform these tests. Some drugs can lead to false
negative or false positive results, having access to this information is very important for the
laboratory routine, as well as for the medical clinic and pharmaceutical assistance, as it can
generate changes in the clinical and laboratory diagnosis and interfere with monitoring and
assessment of the patient’s prognosis. Drug interference is responsible for generating several
analytical errors involving biochemical, hematological, immunological, immunohematological,
microbiological laboratory tests and urological analysis. Biochemistry tests are the ones that
suffer the most changes in results due to these interferences. We explore the main drug
classes that can impact these tests, analyzing the extent of the influences and their clinical
implications. The methodology involved bibliographic review and case analysis, highlighting the
importance of efficient communication between health professionals. The results emphasize
the need to carefully consider medication prescription when interpreting laboratory results
to ensure accurate and safe diagnoses. During the study, we identified concrete examples
of how certain medications can distort laboratory parameters, leading to misinterpretations
and potentially resulting in inappropriate clinical decisions. We also highlight the importance
of an integrated approach between healthcare professionals, emphasizing the need to share
information about medication prescription to optimize diagnostic accuracy. Additionally, we
explored possible strategies to minimize these interferences, including regular review of the
patient’s medication list and effective communication between doctors, nurses and laboratory
technicians.

KEYWORDS: Medications, biochemical tests, drug interference, changes in tests, laboratory
results, laboratory monitoring.

INTRODUCAO

A interferéncia de medicamentos em analises clinicas assume importante papel na
rotina laboratorial pela probabilidade de modificar o diagnostico. Alguns farmacos podem
levar a resultados falso negativos ou falso positivos, ter acesso a essa informagéo € muito
importante para a rotina do laborat6rio, bem como para a clinica médica e a assisténcia
farmacéutica no monitoramento e na avaliagdo do prognéstico do paciente ( SILVA, 2021).

Os laboratorios de analises clinicas sao baseados em procedimentos que se iniciam
na coleta de dados e espécime do paciente, passam pelo processamento das amostras e
finalizam na geracéo do laudo laboratorial. Esse processo é dividido em trés fases: pré-
analitica, analitica e poOs-analitica. A fase pré-analitica inclui a requisicdo do exame, a
orientagdo sobre a coleta do material, o transporte até o laboratério clinico (caso seja um
espaco diferente do local de coleta) e o cadastramento das amostras. Desse modo, a fase
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pré-analitica € a etapa que mais impacta custos e qualidade dos resultados laboratoriais
(WOLF LM, 2017). A fase analitica € a segunda fase a ser executada, onde séo realizadas
as andlises do material coletado, o seu monitoramento, a supervisdo dos equipamentos
e dos reagentes, além da avaliacdo da estabilidade das amostras. Por fim, a fase pds-
analitica tem como papel representar as andlises realizadas na fase analitica em forma de
um laudo laboratorial autoexplicativo e claro a fim de contribuir com a tomada de deciséao
médica (WOLF LM, 2017).

Arotina de um laboratério é complexa, com multiplos processos diferentes que estao
relacionados pela grande variedade de andlises em niveis plasmaticos, séricos e urinarios
em cada individuo (SILVA LM, 2017). Essa rotina possibilita determinar circunstancias
patologicas diante dos resultados obtidos. Os profissionais que interpretam os resultados
devem seguir normas que planejam diminuir desacertos ou até mesmo evita-los (BEZERRA
LA, 2016). Sabendo em que grau o medicamento pode interferir, existe uma variagao
com o procedimento utilizado, podendo ser detectado no sangue e na urina. Com isso,
para diminuir essa interferéncia as amostras de sangue em uma deteccdo de patologia
clinica, o ideal € efetuar os exames quando o uso do medicamento for suspenso, ou em um
periodo de utilizacdo de minimas doses ou, no caso de medicamentos que ndo podem ser
interrompidos, deixar registrado na ficha do paciente (PIERONI MR, et al., 2019).

Os medicamentos utilizados de forma continua possibilita um rastreio em situagdes
de risco, em que possiveis alteragdes no organismo podem interferir no seguimento das
analises e alterar o diagnoéstico (FERREIRA FR, et al., 2017). A literatura indica que o uso
de varios medicamentos também compromete os resultados dos exames, contribuindo para
um diagnoéstico falso positivo ou falso negativo. E de conhecimento cientifico que muitos
farmacos interferem nos exames, e que no organismo, ao interagirem com substancias
que contém os reagentes quimicos utilizados, podem estar associados a essa alteragéo no
diagnoéstico (FERREIRA FR, et al., 2017).

Pessoas e colaboradores enfatizaram que os riscos de interferéncia medicamentosa
podem aumentar quando o paciente usa mais de um farmaco. De fato, isso deve ser
averiguado pelos profissionais de salde com antecedéncia a execugdo dos exames
(MARTINS RR, et al., 2019). Além dos formularios que sdo aplicaveis antes do exame,
os gestores dos laboratérios de andlises clinicas precisam desenvolver e implantar um
sistema de gesté@o que seja eficaz e que possa avaliar melhor o perfil do paciente e liberar
exames com qualidade (MARTINS RR, et al., 2019).

Sabendo que a interferéncia medicamentosa é uma situacdo comum que pode
alterar os resultados de andlises clinicas, o objetivo dessa revisédo é alertar os profissionais
analistas, no sentido de que estejam mais atentos na liberagdo dos laudos, diminuindo a
quantidade de erros e determinado um diagndstico mais fidedigno para os pacientes.

O objetivo deste projeto sera realizar uma reviséo de literatura sobre a influéncia dos

medicamentos nos resultados dos exames laboratoriais.
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MATERIAL E METODOS

Trata-se de uma reviséo de literatura do tipo narrativa, e foi realizada uma pesquisa
sobre as interferéncias que cada medicamento pode causar em exames laboratoriais, por
meio de bases de dados como Bireme, Science Direct e Lilacs.

Foi realizada a pesquisa nas bases de dados eletronicas. Os estudos selecionados
atenderam aos seguintes critérios de inclusdo: artigos publicados entre os anos de 1990 a
2022, estudos que investigaram a alteragcbes medicmanetosas nos exames laboratoriais,
em lingua portuguesa, inglesa. Os critérios utilizados foram: estudos observacionais,
editoriais, opinides, resumos cientificos, dissertacoes e teses.

Os estudos encontrados nas bases de dados foram enviados a um gerenciador
de referéncias bibliograficas e as duplicatas foram removidas. Avaliou-se o titulo e o
resumo para verificar os critérios de incluséo e de exclusado. Os artigos selecionados foram
submetidos a uma leitura narrativa do texto. Os artigos retornados a partir dos critérios
selecionados foram analisados quanto a qualidade empregando a metodologia. Os dados
extraidos dos estudos selecionados foram: Pais/local onde o estudo foi conduzido; tipo de
estudo; idade da populacao estudada; descricdo da intervengéao e duragao; e resultados
(desfecho).

RESULTADO E DISCUSSAO

Interferéncia dos diuréticos em testes bioquimicos

No caso dos diuréticos, os tiazidicos, como a clortalidona, s&o especificos para o
balango do célcio, diminuindo a excregéo urinaria, aumentando os niveis séricos. Mesmo
assim, eleva os niveis de colesterol total (CT), da lipoproteina de baixa densidade (LDL)
e lipoproteina de muito baixa densidade (VLDL-C)-O farmaco também esta associado ao
aumento sérico dos niveis de creatinina, ureia, colesterol, triglicérides e de acido Urico (
MOURAO BCL et al., 2019).

Interferéncia dos anticoncepcionais em testes bioquimicos

Os medicamentos anticoncepcionais orais s&o utilizados para contracepcéo,
e agem através de hormoénios, impedindo a ovulacdo e assim evitando a gravidez sem
planejamento. Alguns desses medicamentos, como por exemplo, Diane 35, Selene
e Nordette, estdo associados a elevagdo na formagédo de trombina, gerando o risco de
tromboembolismo venoso associado a alta dosagem de etinilestradiol, horménio sintético
que faz parte da composicado do medicamento, gerando aumento dos niveis plasmaticos de
tempo de protrombina (TP), de tempo da tromboplastina parcial ativada (TTPA), de tempo
de trombina (TT) e na dosagem de fibrinogénio (DUART JVG, et al., 2016).
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Interferéncia dos antibioticos em testes microbiolégicos

A urocultura é um exame de urina que serve para identificar bactérias causadoras
da infeccéo urinaria. De modo mais simples, € capaz apenas de identificar o microrganismo
que esta causando a infecgdo. O uso de antibioticos gera interferéncia caso o paciente
esteja fazendo uso, e pode inibir o crescimento das bactérias (MASSON LC, et al.,2020).

Dependendo do medicamento, a terapia deve ser suspensa por alguns dias antes
da realizagdo dos exames laboratoriais. Aos pacientes em uso de antibidticos, torna-se
imprescindivel a retirada, no minimo, 7 dias antes da realizacdo de exames de cultura.
Sendo assim, uma forma regulamentada para auxiliar na redugdo dessas alteracoes
€ o monitoramento dos medicamentos, que consiste na pratica de farmacovigilancia.
(CAROLINAA, et al., 2016).

Interferéncia dos corticosteroides em testes imunolégicos

Para os testes de leitura tardia, os pacientes devem, preferencialmente, estar sem
0 uso de corticosteroides, pois podem interferir no resultado, minimizando ou inibindo
reacoes de leitura (MALAMAN MF, et al., 2018).

Interferéncia dos imunossupressores sistémicos em testes imunolégicos

Os imunossupressores sistémicos agem na divisdo celular e sdo usados na
prevencdo de rejeicdo de transplantes e no tratamento das doengas autoimunes. Os
pacientes devem, preferencialmente, estar sem o uso de imunossupressores sistémicos,
pois podem interferir no resultado, minimizando ou inibindo reacgdes do teste de leitura
tardia. (MALAMAN MF, et al., 2018).

Interferéncia dos antidiabéticos em testes bioquimicos

O cloridrato de metformina é um antidiabético, também citado por causar resultados
falsos positivos em testes bioquimicos de cetona urinaria, diminuindo as concentracbes
do colesterol total, de lipoproteina de baixa densidade (LDL), de glicose, de insulina e
de triglicerideos. O uso desse farmaco em um tempo prolongado pode alterar a forma
de absorcdo celular da cobalamina (B12), diminuindo a captacdo de ferro (SILVA LM,
2017). A sitagliptina € um medicamento usado como segunda escolha para o tratamento
do diabetes tipo 2 em pacientes que nao responderam a metformina. O uso deste farmaco
esta associado a elevagao na concentracdo de incretinas, que sao peptideo semelhante a
glucagon 1 (GLP-1) e peptideo inibidor gastrico (GIP), resultando em aumento de secrecéao
de insulina e diminuicéo na secre¢éo de glucagon (VIEIRA GD, et al.,2020).
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Interferéncia dos antibiéticos em teste de urina tipo 1

O uso de antibacterianos como benzilpenicilina e de cefuroxima pode induzir a
resultados falsos positivos na medigdo de glicose urinaria, pelo método de redugédo do
cobre. Outro antibacteriano, a doxiciclina, gera interferéncia com o teste de fluorescéncia,
resultando em niveis de catecolaminas falsamente aumentados na urina (RAPKIEWICZ JC
et al.,2017).

Interferéncia dos anticoagulantes em testes hematolégicos

O hemograma completo € um exame que serve para a avaliacdo da saude geral
do paciente, fornecendo diagnéstico de doencgas, acusando disturbios sanguineos e
para acompanhamento nos diversos tratamentos.Alguns medicamentos podem causar
alteragcbes hematoldgicas graves, como a agranulocitose, aplasia de medula Ossea e
trombocitopenias (BEZERRA LA, 2016).

A literatura relata sobre a trombocitopenia induzida por heparina (TIH), pela
administracéo de heparina, que resulta na agregacao plaquetaria. A TIH tipo Il ocorre
quando tem formacdo de anticorpos tipo IgG contra o complexo heparina e o fator IV
plaguetario, com diminuicdo da proteina C, da antitrombina, do cofator de heparina ll,
levando ao quadro grave de formacgdo de trombos arteriais ou venosos. (PIMENTA RF et
al., 2019).

Medicamentos que exercem interferéncia em resultados de exames
laboratoriais

MEDICAMENTOS EXAMES MATERIAL
ANTI-HIPERTENSIVOS
Propranolol 1 Triglicerideos Soro

1 Bilirrubinas

1 Tiroxina (T4)
| Lipoproteinas de alta densidade (HDL)

Hidroclorotiazida 1 Acido Grico Soro
1 Calcio
1 Glicose
Enalapril 1 Acido Grico Soro
Captopril 1 Creatinina Soro

1 K — Potéassio
1 Transaminase glutamico-oxalacética (TGO)
1 Lipoproteina de alta densidade (HDL)

Levotiroxina sédica 1 Tiroxina (T4) Soro
DIURETICOS
Clortalidona 1 Colesterol total (CT) Soro

1 Lipoproteina de baixa densidade (LDL)
1 Lipoproteina de muito baixa densidade (VLDL-C)
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Furosemida 1 Creatinina Soro
1 Ureia
1 Colesterol
1 Triglicérides
1 Acido Urico
| Soédio
| Cloreto
| Potéssio
| Calcio
| Magnésio
ANTIDIABETICOS
Cloridrato de Metformina 1 Cetonas urinarias Soro
| Colesterol total (CT)
| Lipoproteina de baixa densidade (LDL )
| Ferro
| Triglicerideos
| Insulina
| Glicose
Sitagliptina 1 Insulina Soro
| Glucagon
ANTICONCEPCIONAIS
Diane 35, Selene e 1 Tempo de protrombina (TP) Plasma
Nordette 1 Tempo da tromboplastina parcial ativada (TTPA)
1 Tempo de trombina (TT)
1 Fibrinogénio
| Antitrombina
| Proteina S
ANTIBIOTICOS
Antibiéticos | Presenca de bactérias no exame de urocultura Urina
Benzilpenicilina e Falso positivo de glicose. Urina
Cefuroxima
Doxiciclina Falso aumento de catecolaminas. Urina
ANTICOAGULANTES
Heparina | Proteina C Sangue
| Antitrombina
| Cofator de heparina Il
Tripotassico | Hematocrito Sangue
(K3 EDTA) | Volume corpuscular médio (VCM)
1 Hemoglobina corpuscular média (CHCM)
ANTI-HISTAMINICOS
ANTI-HISTAMINICOS | Reacao dos testes imunoldgicos de leitura imediata. Soro
CORTICOSTEROIDES
Corticosteroides | Reacéo dos testes imunologicos de leitura tardia. Soro
IMUNOSSUPRESSORES SISTEMICOS
Imunossupressores | Reacao dos testes imunolégicos de leitura tardia. Soro
sistémicos
ANTIPSICOTICO
Clorpromazina Falso positivo ou Falso negativo nos testes de gravidez. Soro
ANTICORPOS MONOCLONAIS
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Daratumumabe — DARA  Aglutinagao positiva em testes indiretos de Plasma
antiglobulina.
Aglutinacéo positiva em testes de detecgao de
anticorpos.
Aglutinacéo positiva em testes de globulina anti-
humana (AHG).

OPIOIDES
ANALGESICOS
Oxicodona Falso negativo em testes para cocaina e maconha Urina
(THC)
CONCLUSAO

As interferéncias medicamentosas sdo responsaveis por gerar diversos erros
analiticos que envolvem os testes laboratoriais bioquimicos, hematolégicos, imunologicos,
imuno-hematoldgicos, microbiol6gicos e na uranalises. Os testes de bioquimica s&o os que
mais sofrem alteracdes nos resultados por conta dessas interferéncias.

Poucos pacientes ndo repassam a informacdo a respeito dos medicamentos
ingeridos, e ndo evitam tomar medicamentos antes da realizacdo dos exames, a acdo dos
medicamentos como fator interferente nos testes laboratoriais pode levar a diagnosticos
falsos e a intervengdes clinicas erradas.

Identificar essas interferéncias € funcéo do analista clinico responséavel pelo
laboratério, sendo esta informagéo de grande importancia para o clinico, como os métodos
terapéuticos e suas drogas aumentam em complexidade e as avaliagdes fisiolégicas e
da funcdo metabodlica tornam-se mais harmoniosas, ha um aumento das chances de
ocorrer efeitos danosos pelos farmacos nos resultados dos testes clinico-laboratoriais. Mas
muitas vezes, é desconhecido o mecanismo pelo qual os valores dos testes laboratoriais
aparecerem alterados.
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