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RESUMO: Busca-se aqui trazer um 
panorama geral das principais notificações 
de eventos adversos relacionados ao uso 
da Vararina segundo dados disponíveis 
no sistema VigMed no Brasil. Tais dados 
estão disponíveis no site: https://www.
gov.br/anvisa/pt-br/acessoainformacao/
dadosabertos/informacoes-analit icas/
notificacoes-de-farmacovigilancia.  Desde 
o ano de 2018 até a abril de 2023 foram 
realizadas 943 notificações de eventos 
adversos relacionados ao uso da Varfarina. 
Destaca-se que é fundamental se conhecer 
tais dados para que os gestores de saúde, 
profissionais de saúde e formuladores 
de políticas públicas possam tomar as 
medidas necessárias para a diminuição 
de tais eventos e maior segurança as 
pacientes e indivíduos que fazem uso desse 
anticoagulante oral.
PALAVRAS-CHAVE: Medicamentos, 
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ADVERSE EVENTS RELATED TO 
WARFARIN USE IN BRAZIL

ABSTRACT: The aim here is to provide 
an overview of the main reports of adverse 
events related to the use of Vararin 
according to data available on the VigMed 
system in Brazil. This data is available on 
the website: https://www.gov.br/anvisa/
pt-br/acessoainformacao/dadosabertos/
informacoes-analiticas/notificacoes-de-
farmacovigilancia.  From 2018 to April 2023, 
there were 943 reports of adverse events 
related to the use of Warfarin. It is important 
to know this data so that health managers, 
health professionals and public policy 
makers can take the necessary measures to 
reduce these events and improve the safety 
of patients and individuals who use this oral 
anticoagulant.
KEYWORDS: Medicines, Pharmacovigilan-
ce, Warfarin, VigMed.

INTRODUÇÃO
O envelhecimento da população 

tem aumentado a prevalência de doenças 
cardiovasculares e, consequentemente, o 
número de pessoas com fatores de risco 
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para tromboembolismo.  1  Na Austrália, na Europa e nos Estados Unidos da América, a 
prevalência atual estimada de fibrilação atrial (FA) está entre 1% e 4%, com prevalência 
mais baixa estimada na Ásia (0,49% a 1,9%). 2 A prevalência da FA na população em geral 
aumenta com o avanço da idade, atingindo 0,12% a 0,16% em pessoas com menos de 49 
anos, e 3,7% a 4,2% nas pessoas com 60 a 70 anos. Após os 80 anos, pode chegar a 10% 
a 17%. 3 Na Europa Ocidental, Austrália e América do Norte, 70% das pessoas com FA têm 
mais de 65 anos. 2

A anticoagulação oral com derivados cumarínicos está indicada para tromboprofilaxia 
primária e secundária. A fibrilação atrial foi descrita como um forte fator de risco independente 
para acidente vascular cerebral, e a terapia com varfarina pode reduzir o risco em 64%. 4 A 
varfarina é amplamente utilizada em países de baixa e média renda por pacientes com 
doenças cardiovasculares e fatores de risco para tromboembolismo. No entanto, o manejo 
da terapia com derivados cumarínicos é um desafio devido ao seu estreito índice terapêutico, 
grande variabilidade na dose-resposta, influência de polimorfismos genéticos e interações com 
numerosos medicamentos, alimentos e álcool. 5-9 Assim, é necessária monitorização frequente 
para minimizar o risco de sangramento e tromboembolismo. O objetivo deste estudo é trazer 
um panorama geral das principais notificações de eventos adversos relacionados ao uso da 
Vararina segundo dados disponíveis no sistema VigMed no Brasil.

Abaixo são exibidos os gráficos com as principais informações disponibilizadas 
pela Agência de Vigilância Sanitária (ANVISA) do Brasil, através de dados reunidos pelo 
sistema VigMed.10 Tais dados são disponibilizados de forma pública e servem de base de 
dados para pesquisas científicas e informações para a população brasileira em geral.
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CONSIDERAÇÕES FINAIS
Desde o ano de 2018 até a abril de 2023 foram realizadas 943 notificações de 

eventos adversos relacionados ao uso da Varfarina. Os dados reunidos pela ANVISA 
através do sistema VigMed são extremamente importantes e fundamentais para que os 
gestores de saúde, profissionais de saúde e formuladores de políticas públicas possam 
tomar as medidas necessárias para a diminuição de tais eventos e maior segurança as 
pacientes e indivíduos que fazem deste medicamento.
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