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Introducio

A doenga do refluxo gastroesofagico (DRGE) ¢ uma das condi¢des gastrintestinais
mais prevalentes na pratica clinica, especialmente na Atengdo Primaria a Saude (APS), sendo
uma das principais causas de procura por atendimento devido a sintomas como pirose,
regurgitagdo e dor retroesternal (LATA et al., 2023; NETO; ANDREOLI, 2011). Essa
elevada incidéncia impacta diretamente a qualidade de vida, interferindo no sono, na
alimentacdo e na produtividade, o que refor¢a sua relevancia clinica e social no contexto do
Sistema Unico de Saude (SUS) (SAVARINO et al., 2017).

O manejo da DRGE inclui medidas comportamentais e farmacoldgicas, com os
inibidores da bomba de prétons (IBP) sendo farmacos de primeira escolha para tratamento da
esofagite erosiva e controle sintomatico (KAHRILAS et al., 2024; AGA, 2022). Entretanto,
estudos indicam uso prolongado e muitas vezes inadequado desses medicamentos na APS,
frequentemente sem reavaliacao periddica ou indicagdo clinica que justifique a manutengao
continua (SHANIKA et al., 2023). A sobreprescricdo pode resultar em eventos adversos
importantes, como aumento do risco de fraturas, infeccdes gastrointestinais, pneumonia e
interferéncia na absor¢ao de micronutrientes (SAVARINO et al., 2017).

Diretrizes atuais recomendam abordagens baseadas em critérios clinicos e
estratificacdo de risco, incluindo uso sob demanda, redu¢do gradual ou suspensdao dos IBP
em pacientes sem sinais de alarme ou esofagite grave (AGA, 2022; KAHRILAS et al., 2024).
Nesse contexto, a APS exerce papel central na reavaliagdo terap€utica, educacao em saude e
acompanhamento longitudinal, buscando otimizar resultados clinicos e reduzir riscos e

custos.

balho ¢ revisar a literatura sobre a abordagem da

APS, com foco n uso de IBP e nas estratégias para prescrigcao
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Métodos ou Relato de Experiéncia

Trata-se de uma revisdo bibliografica narrativa sobre a abordagem da Doenga do
Refluxo Gastroesofagico (DRGE) na Atengdo Primaria a Saude, com énfase na racionalidade
do uso de inibidores da bomba de prétons (IBP). O levantamento bibliografico foi realizado
nas bases de dados PubMed/MEDLINE e SciELO, por serem plataformas amplamente
reconhecidas para recuperagao de literatura cientifica em satde.

A busca ocorreu utilizando os descritores controlados dos Descritores em Ciéncias
da Satde (DeCS/MeSH): “Refluxo gastroesofagico”, “Atencdo Primaria em Saude”,
“Inibidores de bomba de prétons”, “Desprescri¢des” e “Drogas utilizadas”, combinados com
operadores booleanos (AND e OR) para ampliar a sensibilidade e especificidade da busca.
Foram incluidos artigos disponiveis na integra, publicados entre 2011 e 2024, em portugués
ou inglés, que abordassem diagndstico, tratamento ou estratégias de desprescricdo de IBP no
contexto da atengdo primaria.

Excluiram-se estudos que discutiam exclusivamente terapéutica cirurgica,
populagdes hospitalares ou com condigdes clinicas especificas sem aplicabilidade a APS.
Apos leitura dos titulos e resumos, seis artigos foram selecionados para leitura completa,
extracdo de dados e sintese narrativa.

As variaveis analisadas incluiram: prevaléncia do uso de IBP, indicacdo clinica,
riscos e eventos adversos associados ao uso prolongado, diretrizes de manejo da DRGE,
recomendacdes para prescri¢do racional e estratégias de descontinuagdo farmacoldgica. Os
dados foram organizados de forma comparativa, buscando identificar convergéncias e
divergéncias entre as recomendacgdes encontradas na literatura, com posterior discussdo

critica alinhada a pratica clinica da APS.

Resultados e Discussio

A analise dos seis artigos selecionados evidenciou que a abordagem da Doenga do
Refluxo Gastroesofagico (DRGE) na Atencao Primaria a Saude (APS) ainda ¢ amplamente
centrada no uso dos inibidores da bomba de protons (IBP), principalmente devido a alta

eficacia de no controle dos sintomas tipicos e da esofagite erosiva. Essa

e ao objetivo do presente estudo, ao demonstrar que a
ermanece como desafio no cendrio assistencial.

s artigos analisados de

rolongado dos IBP, frequentemente sem
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reavaliagao

que priorizem uma prescri¢ao baseada em critérios clinicos bem estabelecidos (Kahrilas et
al., 2024; Shanika et al., 2023; AGA, 2022).

Embora alguns estudos mencionem a importancia de medidas ndo farmacologicas —
como mudancgas no estilo de vida, alimentacdo e controle do peso corporal —, os autores
também reconhecem que essas orientagdes sao pouco aplicadas ou subvalorizadas na APS,
mesmo apresentando boa efetividade em casos leves ou intermitentes da doenga (Lata et al.,
2023; SciELO, 2011). Dessa forma, a literatura reforca a necessidade de que tais medidas
sejam posicionadas como parte imprescindivel da abordagem inicial, contribuindo para a
reducdo do inicio precoce ou da manutencao prolongada de IBP.

No que se refere a desprescricdo, houve consenso entre os autores sobre a indicagao
de redugdo gradual ou uso sob demanda em pacientes sem sinais de alarme e sem historico
de esofagite erosiva grave. As diretrizes recentes, como a AGA Clinical Practice Update
(2022), recomendam que a indicagdo do IBP seja reavaliada a cada 4 a 8 semanas, enquanto
Savarino et al. (2017) reforcam que a continuidade do tratamento deve ser reservada a
situacdes em que os beneficios se sobreponham claramente aos riscos. Kahrilas et al. (2024)
também destacam estratégias de transi¢do terapfutica, como o ‘“tapering”, com
acompanhamento clinico para prevenir recidivas intensas por hiperproducdo 4cida rebote.

No contexto brasileiro, fatores como o acesso facilitado aos IBP no Sistema Unico de
Satde (SUS) e a inexisténcia de protocolos uniformizados em muitos servigos podem
contribuir para o padrao de sobreprescri¢do observado na literatura, conforme evidenciado
na revisdo nacional encontrada na SciELO (2011). Dessa maneira, torna-se evidente que a
APS necessita fortalecer praticas que favoregam o uso racional da farmacoterapia, incluindo
educagdo em saude, revisao periodica das prescri¢des e adogdo de diretrizes assistenciais que

priorizem seguranca, custo-efetividade e integralidade do cuidado.

Consideracoes Finais
Esta revisdo analisou a abordagem da DRGE na Atencdo Primaéria, destacando a

necessidade jonalidade na prescricdo de IBP. Embora sejam medicamentos

servou-se uso prolongado e nem sempre justificavel, o
jodica do tratamento, valorizacdo de medidas nao

gicas e adogao de estra icdo quando adequadas.
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consciente dos IBP representa um passo importante para qualificar o cuidado e reduzir

impactos ao paciente e ao sistema de saude.
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