
RISCOS CUTÂNEOS DA POLIMEDICAÇÃO 
EM IDOSO COM PSORÍASE

Keep screen use to a minimum,
at least an hour before bed,

Terapêutica

Homem
71 anos
Tem psoríase
Ex-fumador
Polimedicado 
Uso esporádico de protetor solar
Suplementação não supervisionada

Resultados

Identificação de 7 fármacos
potencialmente

fotossensibilizantes,
aumentando o risco de

exacerbação da psoríase
em contexto de baixa

proteção solar.

Descrição caso clínico

Alopurinol
Neurobion®
Candesartan
Ferro-Gradumet®
Esomeprazol
Atorvastatina
Espironolactona
Carvedilol
Glucosamina

Suplementos alimentares:
Calcitrin Gold®
Omega Gold®

Conclusão
Recomenda-se revisão médica da medicação e dos suplementos utilizados, bem como adoção
rigorosa de fotoproteção diária e abstenção da suplementação sem aconselhamento
profissional, para prevenir complicações dermatológicas e sistémicas.
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O carvedilol, metabolizado parcialmente pelas
CYP1A1 e CYP2C9, pode acumular devido à inibição
destas enzimas pelos ácidos gordos polinsaturados

(DHA) presentes nos suplementos, intensificando
efeitos adversos na pele.

A associação de alopurinol e esomeprazol eleva
o risco de reações cutâneas graves.
O candesartan com espironolactona aumenta a
probabilidade de hipercalemia em caso de
disfunção renal.
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