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RESUMO: Frente ao aumento progressivo da prevaléncia de Diabetes Mellitus tipo
2 na populagdo brasileira e da elevada prevaléncia de pacientes que utilizam
glibenclamida para tratamento dessa morbidade, esta comunicacao breve possui
como objetivo principal apresentar os riscos cardiovasculares e hipoglicémicos
associados ao uso da glibenclamida e chamar a atengdo das Comissdes de Farmacia
e Terapéutica (CFT) dos municipios brasileiros para que avaliem a relagdo
risco/beneficio para padronizagdo de outra sulfoniluréia, visto que grande parte das
Relagdes Municipais de Medicamentos Essenciais (REMUME) possuem apenas a

glibenclamida como opgao terapéutica de secretagogo de insulina.
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ABSTRACT: Considering the progressive increase in the prevalence of type 2
diabetes in Brazilian population and the high prevalence of patients that use
glibenclamide for the treatment of this disease, this brief communication aimed to
present the cardiovascular and hypoglycemic risks associated with the
glibenclamide use and draw attention of the Pharmacy and Therapeutics
Committees (CFT) of Brazilian municipalities to assess the risk / benefit ratio for
selection of another sulfonylurea, since the most of Municipal List of Essential
Medicines (REMUME) have only glibenclamide as a therapeutic option of

secretagogues insulin.
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RESUMEN: Considerando el aumento progresivo de la prevalencia del diabetes tipo
2 en la poblacién brasilefia y la alta prevalencia de pacientes que utilizan
glibenclamida para el tratamiento de esta enfermedad, esta breve comunicacion
tiene como principal objetivo presentar los riesgos asociados al sistema
cardiovascular y de hipoglucemia con el uso de glibenclamida y alertar los Comités
de Farmacia y Terapéutica (CFT) de los municipios brasilefios para que evallen la
relacion riesgo/beneficio para proceder la padronizacion de otra sulfonilurea, ya que
la mayoria de las Relaciones Municipales de Medicamentos Esenciales (REMUME)
tienen soélo glibenclamida como opcidn terapéutica entre los secretagogos de

insulina.

PALABRAS CLAVE: Diabetes Mellitus; Gliburida; Medicamentos Esenciales.

COMUNICAGAO BREVE:

Na atualidade, observa-se problemas cardiovasculares, sendo,
aumento progressivo na quantidade inclusive, um das causas de morte
de pessoas com diagnéstico de nesses pacientes'). Dentre as classes
Diabetes Mellitus tipo 2 (DM2), e de antidiabéticos orais mais utilizadas
muitos destes individuos apresentam por estes pacientes estdao as
como morbidade associada os biguanidas  (metformina) e as
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sulfoniluréias (glibenclamida, secretagogos de insulina. O uso dos
glimepirida, gliclazida), sobretudo no secretagogos de insulina tem se
ambito do Sistema Unico de Salde mostrado efetivo na reducao dos
(SUS)®.,  As  sulfoniluréias  sdo niveis de glicemia de jejum e de
farmacos que reduzem glicemia hemoglobina glicada (HbAlc), no
sanguinea pela estimulacdo da entanto, estudos recentes apontam
liberacdo de insulina pelas células que o uso de algumas sulfoniluréias
beta do pancreas, por isso sao, pode estar relacionado com maior
também, denominados farmacos ocorréncia de

problemas cardiovasculares®>). Diante disso, é importante considerar que:

O principal alvo dessa classe farmacolégica é o receptor de
sulfoniluréia (SUR), que esta localizado no canal de potassio sensivel
a Adenosina trifosfato (Karp). A inibigdo deste canal de Karp, nas
células beta pancreaticas, pela ligacdo das sulfoniluréias ao seu
receptor do tipo SUR1, leva a despolarizagdo da membrana celular e
facilita o influxo de célcio para o interior da célula, que por sua vez

promove a exocitose dos granulos de insulina‘®,

Porém além do subtipo SUR1, localizado no pancreas, existem dois
outros subtipos de receptores SUR, sendo o SUR2A e o SUR2B. O
subtipo SUR2A esta localizado no musculo cardiaco e quando ativado
pode levar a perda do pré-condicionamento isquémico do miocardio,
e o subtipo SUR2B presente no musculo liso vascular quando ativado
impede o relaxamento vascular, ambos os efeitos se dao pelo

fechamento do canal de Karp induzido pelas sulfoniluréias(®.

A glibenclamida, que é uma das sulfonilurérias mais utilizadas no
Brasil, atua nos receptores do pancreas (SUR1) para exercer o efeito
farmacologico, mas também atua nos receptores SUR2A (miocardio)
e SUR2B (musculo liso vascular)”). Segundo Brown (2012) esta falta
de seletividade pelos receptores SUR da glibenclamida pode
ocasionar eventos adversos cardiovasculares que podem

comprometer a seguranca da farmacoterapia do paciente®,
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Frente a estas evidéncias é
importante destacar que as
sulfonulurérias gliclazida e glimepirida
atuam seletivamente no receptor
SUR1, o que nos direciona a
categoriza-las como opgoes
terapéuticas mais seguras, sobretudo
em pacientes com  histérico de
doencas cardiovasculares®, Diante
disso, sugere-se que os profissionais
gue atuam na pratica clinica levem
em consideracdao estes riscos no
momento da individualizacdo da

terapéutica.

Além disso, €& importante
destacar que a glibenclamida possui
maior risco de causar crises
hipoglicémicas, sobretudo em
pacientes idosos. Esse risco de
hipoglicemia aumentando é
caracteristico das sulfoniluréias de

acdo longa®®.
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