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INTRODUGAO: A niacina (Vitamina B3) € um componente frequentemente integrado
em formulagdes nutracéuticas. Sua suplementacao € vital para pacientes veganos,
idosos e bariatricos, grupos com risco de deficiéncias nutricionais e que dependem do
suporte terapéutico para a regulagdo do Ciclo da Metilacdo e do Metabolismo da
Homocisteina. A fim de prevenir riscos cardiovasculares e estresse oxidativo, e
portanto, utilizada no tratamento de dislipidemias, reduzindo triglicérides e elevando o
HDL. Contudo, seu uso € limitado pelo "flushing", reacdo de rubor e calor facial
mediada por prostaglandinas. A hipotese central é que a transicdo entre formulacoes
de niacina altera drasticamente a via metabdlica e a seguranga do paciente.
OBJETIVOS: Investigar o perfil toxicolégico das formulagdes nutracéuticas
trabalhadas no atendimento clinico, destacando a complexidade das formulagdes e
as problematicas & saude do paciente. MATERIAL E METODOS: Trata-se de série
de relatos de experiéncia, realizada por meio de analise de prontuarios e registros
clinicos em uma clinica médica. O estudo avaliou um grupo de pacientes submetidos
a suplementagdo de complexo B (tiamina, riboflavina, ‘niacina comum’, acido
pantoténico, piridoxina, acido félico e cobalamina). Foi realizada analise longitudinal
dos efeitos da prescrigdo nutracéutica, e posterior substituicdo por uma segunda
formulacao (da ‘niacina comum’ pela versao "no flush", de liberagao lenta), ocorrida
ap6s um intervalo de 2 meses entre os atendimentos. Os pacientes atendidos na
clinica, assinaram um Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE),
respeitando o anonimato e a ndo exposi¢cao de dados sensiveis, segundo a LGPD.
RESULTADOS E DISCUSSAO: De um grupo de 15 pacientes, 8 relataram alta
incidéncia de rubor facial em 30 a 60 minutos apds a ingestao da formulagao (tiamina,
riboflavina, ‘niacina comum’, acido pantoténico, piridoxina, acido félico e cobalamina),
esta prescrita aos pacientes acompanhados no consultério. Todos os 8 pacientes
relataram sinais e sintomas como rubor facial, prurido e nauseas, optando pela
interrupcdo do produto. Seguindo as orientagdes de profissional farmacéutico de
farmacia magistral, ao retorno em 2 meses destes pacientes no consultério, houve
ajuste da formulagdo, substituindo a ‘niacina comum’ pela versdo "no flush", que
apresenta liberagao lenta e nao leva ao aparecimento dos efeitos narrados pelos
pacientes. E de conhecimento que a niacina é metabolizada por duas vias: a da
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nicotinamida (associada a hepatotoxicidade) e a do acido nicotinurico (associada ao
flushing). A literatura alerta que formas de liberagcdo lenta, embora confortaveis
esteticamente, estdo associadas a um risco significativamente maior de elevagao das
aminotransferases e hepatotoxicidade dose-dependente. CONCLUSAO: Conclui-se
que a escolha da formulacdo de niacina altera radicalmente o perfil de seguranga,
especialmente em pacientes bariatricos e veganos, que dependem da regulagao
metabdlica do complexo B. E fundamental que o nutricionista detenha esse
conhecimento técnico ao prescrever suplementos na dietoterapia, pois a eliminagao
do flushing via liberacdo lenta pode deslocar o risco do dano cutaneo para o hepatico.
A prescricdo deve ser individualizada e monitorada clinicamente para garantir os
beneficios cardiovasculares, sem comprometer a integridade do 6rgdo. E também
destacar o conhecimento e participagdo multiprofissional do profissional farmacéutico
durante o acompanhamento clinico.

PALAVRAS-CHAVE: Niacina. Toxicologia. Nutracéuticos.
AREA TEMATICA: 4 — Analises Clinicas, Toxicolégicas e Bromatoldgicas.
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