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Hepatite Medicamentosa (DILI) e Fator R:
Suspensao de Farmacos Toxicos —
Intervencao em Prescricao e Analise
PK/PD (Dia 0203)

Por Cristiano Ricardo - Publicado em 07/09/2026

Andlise clinica e farmacoterapéutica do Dr. Cristiano Ricardo sobre Hepatite Medicamentosa
(DILI) e Fator R: Suspensao de Farmacos Toxicos. Foco em Gastroenterologia & Hepatologia
Clinica e Farmacoterapia Hospitalar & Cuidado Farmacéutico: avaliagédo de prescricéo,
interpretacédo de exames laboratoriais (TGO: 180 U/L; TGP: 220 U/L; Fosfatase Alcalina: 680
U/L; Gama-GT: 540 U/L; Bilirrubina Total: 6,8 mg/dL (direta: 5,2 mg/dL). Fator R calculado

= 1,4 (padrédo puramente colestatico).), identificacdo

Versao online e eventuais atualizacgoes:
https://farmaceutico.cristianoricardo.com/post/clinica-farmaceutica-dia-0203-hepatite-medicamentosa-dili-e-fator-r-suspensao-de-farme

Gastroenterologia & Hepatologia Clinica - Farmacoterapia Hospitalar & Cuidado Farmacéutico
Hepatite Medicamentosa (DILI) e Fator R: Suspensédo de Farmacos Toxicos — Caso Clinico #0203

Diretriz Pedagdgica de Cuidado Farmacéutico - Dr. Cristiano Ricardo - Publicacdo de
07/09/2026

A presente licdo clinica integra o programa diario de capacitacdo e pratica farmacéutica

avancada do Dr. Cristiano Ricardo.

Sob o tema Hepatite Medicamentosa (DILI) e Fator R: Suspensao de Farmacos Téxicos, abordamos
a tomada de deciséo clinica a beira do leito hospitalar e no consultério, unindo o

raciocinio fisiopatologico as evidéncias farmacoldgicas modernas e a legislacdo profissional

vigente.

Enquadramento Regulatério & Deontologia: Esta conduta farmacéutica fundamenta-se na
Resolugcéo CFF n° 585/2013, Protocolo de Hemorragia Digestiva Alta e Cirrose, assegurando
autonomia técnica, responsabilidade sanitaria e prevencao ativa de iatrogenias
medicamentosas.

1. Apresentacédo do Caso Clinico & Anamnese Farmacéutica

Perfil do Paciente e Admissao: Mulher de 39 anos internada com ictericia subita, coldria e
prurido apds término de tratamento de 10 dias com Amoxicilina/Clavulanato para sinusite.

Prescricdo Médica Auditada: Sintomaticos para nauseas e dor; prescrito Paracetamol 750mg
6/6h para cefaleia associada.
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2. Interpretacdo Farmacéutica de Resultados Clinicos e
Laboratoriais

O farmacéutico deve correlacionar imediatamente a farmacocinética dos medicamentos
prescritos aos parametros bioquimicos e hematoldgicos do paciente:

» Achados Laboratoriais Criticos: TGO: 180 U/L; TGP: 220 U/L; Fosfatase Alcalina; 680 U/L;
Gama-GT: 540 U/L; Bilirrubina Total: 6,8 mg/dL (direta: 5,2 mg/dL). Fator R calculado = 1,4
(padrédo puramente colestatico).

* Risco Terapéutico Detectado na Prescricao: Prescricdo de paracetamol em vigéncia de lesédo
hepéatica aguda e nao identificacdo de DILI induzida pelo componente clavulanato da
amoxicilina (uma das causas mais comuns de colestase idiopatica tardia com laténcia de até 4
semanas).

* Substancias e Alvos Envolvidos: Amoxicilina-Clavulanato vs Antituberculosos (RIPE)

3. Avaliacao Critica da Prescricdo & Racional Fisiopatoldgico

A avaliagcéo do Fator R (relagéo entre elevacdes de ALT e Fosfatase Alcalina em mdltiplos do
limite superior da normalidade) permite ao farmacéutico classificar a DILI em hepatocelular
(R >=5), mista (2 < R < 5) ou colestética (R
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