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< INTRODUCAO: ) ....................................................................................................... ( EFEITOS TERAPEUTICOS: ) """""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""" :

A Clortalidona é um diurético tiazidico derivado da ~ Atua no controlo da pressao arterial diminuindo o

sulfonamida, aprovado pelo FDA desde 1960. E volume intravascular atraves da..
indicada como terapéutica de primeira linha na  —)  promocao da diurese. ;
hipertensao arterial, podendo ser usada Elimina o excesso de sodio e fluido dos rins, pols

isoladamente ou em associagées com outros anti- o g f »
- hipertensores. Também é utilizada no tratamento de necessita e Uum menor esiorco caralaco
. diminuindo assim a pressao arterial.

edemas associados a insuficiéncia cardiaca, cirrose % ”

< MOLECULA E ESTRUTURA: ) _______________________________________________________________________________________________________
Férmula molecular: C1aH11CIN204S
: Peso molecular: aproximadamente 338,76 g/mol -
Estrutura distinta dos tiazidicos tradicionais

Contém um anel de benzotiadiazina modificado

Classificada como uma sulfonaftalimida . Efeitos adversos menos freauentes
Apresenta efeitos clinicos semelhantes aos Ereitos adversos menos frequentes:

diuréticos tiazidicos cldssicos ~ Hipercalcemia, glicosuria, gota, parestesias,
* Possui uma acao mais prolongada ~ hauseas, vomitos, dor abdominal, constipagao.
~diarreia, pancreatite e alcalose hipoclorémica.
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e Efeitos adversos comuns: Disturbios metabolicos
como hipocalemia, hiponatremia, hiperglicemia,
hiperuricemia, hipomagnesemia, aumento de
lipidios; tambem fraqueza, espasmos musculares,
tonturas e cefaleias.
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Efeitos associados

Medicamentos que interagem com a
clortadilona

Alteracao niveis sericos de eletrolitos,

< MECANISMO DE ACAO: ) ............................................................................................................ ——

e Atua no tdbulo contorcido distal do nefrénio.

¢ Inibe o simportador de sédio e cloro, bloqueando a |

 reabsorcao de ioes

e Aumenta a concentracao de sédio no lumen

~ tubular

o Altera o gradiente osmatico, promovendo a

~ entrada de agua no tubulo

e Aumenta o volume intratubular, causando efeito
~ diurético

~® Reduz o volume extracelular e intravascular

. o Contribui para diminuicao da pressao arterial
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< FARMACOC'N[HCA ) ....................................................................................................

o Efeito terapéutico: cerca de 3 hora apés a

. administracao, A semi-vida do farmaco é 45-60
horas, contribuindo para uma duracao sustentada

~ durando, normalmente, 48-/2 horas.

o Apresenta_alta ligagao a proteina,

~ predominantemente a albumina, devido a sua

~._afinidade com a anidrase carboOnica eritrocitaria.
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causando xerostomia, sede, fraqueza,
letargia, sonoléncia, inquietacao, dores,
caibras musculares, fadiga muscular, PA
baixa, diminuicao da producao de urina,
frequéncia cardiaca acelerada, problemas
gastrointestinais (nauseas e vomitos).

Insulina e hipoglicemiantes orais

Necessidade de ajustes na dose de
insulina em pacientes diabeticos ou doses
mais elevadas de hipoglicemiantes orais.
Alem disso, o diabetes latente pode se
tornar aparente durante o tratamento com
clortalidona.

Tubocurarina (relaxante muscular)

Aumento da sensibilidade da tubocurarina.

Norepinefrina (neurotransmissor)

Diminuicao da capacidade de resposta das
artéerias a norepinefrina embora o efeito nao
seja significativo para tornar a norepinefrina
ineficaz.

Litio

Diminuicao da excrecao do litio,
desencadeando a toxicidade do litio (!
MONITORIZAGCAO MUITO IMPORTANTE)
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< CONCLUSAO:

Em suma, para evitar a ocorréncia de efeitos
adversos, as equipas multidisciplinares de saude
- devem verificar alergias a medicamentos derivados



https://www.indice.eu/pt/medicamentos/DCI/clortalidona/informacao-geral

