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A tosse é um mecanismo defensivo do organismo que facilita a
remogdo de particulas estranhas, microrganismos infeciosos, ou
secregBes no trato respiratdério.’> Contudo, em certas situagdes, a
tosse excessiva pode causar desconforto e afetar negativamente a
qualidade de vida.* Geralmente, a tosse é um processo
autolimitado, mas pode ser um sintoma de multiplas doengas.*®
Pode também contribuir para a propagagdo de doencgas
infeciosas.”® Em resposta a diversos estimulos, recetores da tosse,
presentes principalmente no trato respiratdrio, enviam mensagens
através dos nervos aferentes ao centro de controlo da tosse da
medula.3® De seguida, um sinal eferente chega através dos nervos
motores espinhais até os musculos expiratdrios, produzindo tosse.>

Tipos e causas da tosse

Para efeitos de diagndstico e intervengdo terapéutica, a tosse é
classificada de acordo com a sua duragdo e caracteristicas.® A
tosse é considerada aguda quando dura menos de trés semanas;
subaguda, com duragdo entre trés e oito semanas, e cronica,
quando se prolonga por mais de oito semanas.3?

Na auséncia de secre¢do mucosa, a tosse é considerada ndo
produtiva ou seca.>* Esta é provocada por estimulos irritativos na
faringe, laringe e trato respiratério superior,® e nio tem um
propdsito fisioldgico.® A tosse produtiva ou humida ¢é
acompanhada de secre¢des.m* Pela sua consisténcia, estas podem
ser dificeis de eliminar sendo a tosse erroneamente identificada
como seca.? Os limites entre as duas categorias sdo difusos.®

Como complicagdes da tosse pode surgir cansago, dor muscular,
privacdo de sono,! ou incontinéncia urinaria.l>7

A tosse pode estar relacionada com diversas situagdes:

* Infegdes. A principal causa de tosse aguda é uma infegdo viral
das vias respiratdrias superiores, como a constipagdo ou a
gripe.1>810 Também pode ter origem em faringite,?
bronquite, pneumonia, tosse convulsa3>° ou tuberculose.®

* Outras doengas. A tosse pode ser um sintoma de
exacerbagGes de asma ou doenga pulmonar obstrutiva
crénica (DPOC),%>*> sindrome da tosse das vias aéreas superiores
(STVAS) - anteriormente referida como gotejamento pds-nasal;>®
doenca de refluxo gastroesofagico (DRGE),%*> insuficiéncia
cardiaca descompensada, embolia pulmonar, bronquite

eosinofilica ndo asmatica® ou, raramente, processos cancerosos.*

* Medicamentos. Os inibidores da enzima de conversdo da
angiotensina sdo um dos grupos farmacoldgicos mais
comummente implicados na tosse induzida por
medicamentos.23-58 E uma tosse seca e persistente,1® que
pode surgir poucas horas apds a primeira dose ou demorar
até um ano. Também podem causar tosse, entre muitos
outros: bloqueadores beta,>>7 antagonistas dos recetores da
angiotensina,! inibidores da protease,® anti-inflamatdrios
ndo esteroides e medicamentos administrados por
inalagdo.>*> Para estabelecer a relagdo deve-se considerar a
relagdo temporal entre o surgimento da tosse e o inicio da
medicag¢do.”

* A tosse também pode ter origem na inalagdo de irritantes
(tabaco, pd, poluigdo ou produtos quimicos), na aspiracdao de
um corpo estranho,310 ou ter causas psicossomaticas (tosse
psicogénica).3

Habitualmente, a tosse aguda é de origem infeciosa,>> com

resolucdo espontdnea,? mas também pode surgir por
agudizacdo de certas patologias,®® aspiragdo, embolismo
pulmonar, pneumotérax,® medicamentos ou irritantes

ambientais.®® A tosse subaguda costuma ser pds-infeciosa ou
relacionada com exacerbagdes de condi¢des subjacentes (asma,
DPOC, STVAS).10 A tosse crénica é geralmente causada por
doengas pulmonares (asma, DPOC, bronquiectasia, bronquite
crénica,...), STVAS,®7° doengas cardiacas com congestdo
pulmonar,® DRGE ou medicamentos.?1® A tosse crénica é
comum nos fumadores.®?

Tratamento

O objetivo do tratamento é a redugdo da gravidade e do nimero
de episédios de tosse, e a prevencdo de complicagdes.’ Em
muitos casos ndo serd necessaria medicagao.

Algumas medidas preventivas e intervengbes ndo
farmacoldgicas tentam incidir sobre as possiveis causas
associadas ou desencadeantes da tosse:

e Minimizar a exposi¢do a irritantes (poeira, aerossdis ou
tabaco);?

¢ Hidratagdo adequada para prevenir a secura das mucosas das
vias respiratdrias.>?
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* Humidificar o ambiente, se necessdrio;2*

e Evitar o tabaco e o alcool (irritantes da garganta e das cordas
vocais);

* Elevar a cabeceira da cama;*

* Chupar rebugcados sem agucar (estimula a produgdo de saliva,
diminuindo a irritacdo na garganta);2*?

* A fisioterapia respiratéria pode promover
brénquica.?

a drenagem

Tratamento farmacolégico

Reconhecer a patologia subjacente é importante para orientar a
terapéutica.®® O tratamento tenta aliviar a tosse seca e facilitar a
expetoragdo, se for produtiva.* Como norma, no contexto de um
processo infecioso, a tosse produtiva ndo deve ser suprimida,®*°
para n3o provocar retencdo de secre¢des.’ Isto poderia ser um
risco em pessoas com obstrugdo crénica pré-existente.!!

Antitussicos. Os antitussicos de agdo central aumentam o limiar
aos estimulos recebidos no centro da tosse, os de agdo periférica
diminuem a sensibilidade dos recetores no trato respiratério.”*?
Os antitussicos podem proporcionar algum alivio sintomatico na
tosse aguda ndo produtiva,’? particularmente a nocturna.®!?
Podem ser utilizados por periodos curtos e sem exceder as doses
diarias recomendadas.®

Apesar do uso generalizado, as evidéncias de eficacia antitussica
da codeina s3o limitadas,’* devendo ser considerados os
potenciais efeitos adversos,’® como depressdo respiratéria,
dependéncia ou sonoléncia. Contudo, o risco de doses
antitussicas usuais é baixo. Efeitos adversos comuns incluem
nauseas, vomitos, sedagdo, tonturas e obstipacdo. Deve existir
precaugdo em pessoas com asma, DPOC ou depressdo
respiratéria pré-existente.® A codeina é metabolizada pela
enzima CYP2D6 em morfina, podendo surgir toxicidade em
metabolizadores rapidos.>?13 Por isto, os medicamentos com
codeina ndo devem ser usados em criangas com idade inferior a
12 anos,®1% e n3o se recomendam até aos 18 anos se existirem
alteragdes respiratdrias.'4

O dextrometorfano, com acdo principalmente central,”?® ¢é
estruturalmente relacionado com a codeina.> Nas doses usuais,
apresenta menor risco de dependéncia e reacdes adversas,®!!
mas pode causar tonturas, nausea, vomitos e perturbagGes
gastrointestinais. Em sobredosagem, pode surgir confusdo,
excitacdo e, em doses muito elevadas, depressdo respiratdria.’ O
dextrometorfano expde a sindrome serotoninérgica,”’> ndo
devendo ser tomado até 14 dias apds a interrupgdo de um
inibidor da monoaminoxidase.® E contraindicado em menores de
dois anos,*’ e na presenca de algumas patologias respiratdrias.*
Para outros farmacos, como a levodropropizina (agdo periférica) e
a pentoxiverina (acdo central) os dados disponiveis sdo
limitados.1%13

Mucoliticos e expetorantes. Os farmacos de agdo mucolitica
podem ter utilidade na tosse produtiva.? Contudo, muitos dos
estudos existentes s6 dizem respeito a sua utilizagdo prolongada
na DPOC ou na bronquite crénica.!! Os derivados da cisteina
alteram a estrutura e diminuem a viscosidade da secregdao
brénquica, para facilitar a sua remogdo.3*12 Ha relatos de alivio
sintomético, sem melhora consistente na fungdo pulmonar.'? Utilizam-
se também a bromexina e o seu metabolito ativo, o ambroxol.!

A dornase alfa é utilizada particularmente na fibrose quistica.?'20s
mucoliticos expdem a reacbes cutaneas e de hipersensibilidade,!3
ou a perturbagdes gastrointestinais.!*

Os expetorantes facilitam a eliminagdo das secregdes
brénquicas,* utilizando-se em tosse produtiva. Alteram a
consisténcia do muco e aumentam o volume das secregdes
respiratérias, podendo proporcionar algum alivio em caso de
secrecBes espessas.’ Faltam provas de eficdcia,''12 mas podem
proporcionar uma melhoria subjetiva® A guaifenesina é bem
tolerada,® com ligeiros efeitos adversos digestivos, tonturas,
cefaleia ou rash.>10

Em ocasibes, utilizam-se outros farmacos na tosse:

Os anti-histaminicos de primeira geragdo, como a difenidramina,
sdo incluidos em associagdes para tratamento da tosse.®1%12 As
suas propriedades anticolinérgicas sdo Uteis na redugdo de
secre¢des.> Podem ser usados no tratamento de tosse causada
por gotejo pds-nasal e, pelos seus efeitos sedativos, podem ser
benéficos na tosse noturna.'2 Porém, n3o mostraram eficicia em
tosse por infe¢do respiratéria aguda.’®> Podem causar tonturas,
alteracBes de coordenacdo, depressdo respiratéria, visdo turva,
retencdo urinaria, secura da boca e das secregGes
respiratdrias,®® e hiperexcitabilidade, especialmente em
criangas. Deve existir precaugdo em glaucoma de angulo estreito,
hiperplasia  prostdtica, asma, hipertiroidismo, doenga
cardiovascular ou hipertensdo.®

As associagbes de farmacos devem ser bem avaliadas, por
poder expor a um maior nimero de reagbes adversas'? ou
incluir farmacos n3o indicados na tosse.? As associacdes de
antitussicos e expetorantes parecem ilégicas.'?

Os produtos demulcentes (glicerol, mel, alcaguz ou xaropes
de sacarose) atuam provavelmente como supressores
indiretos da tosse,!? proporcionado um revestimento protetor
nos recetores sensoriais da mucosa faringea,%1? aliviando
assim a tosse seca. O glicerol é utilizado como solvente ou
espessante em xaropes para a tosse, podendo contribuir para
a eficacia do tratamento.'® Em alguns estudos, o mel mostrou
efeitos positivos na redugcdo da frequéncia e gravidade da
tosse.*10 Pode ser administrado puro ou adicionado a uma
bebida, por ex., d4gua com lim&do ou ch4.1014

A canfora e o mentol podem ter um efeito anestésico local em
recetores do trato respiratério,® mas a evidéncia de eficacia é
limitada. S3o aplicados por fricgdo (uso cutaneo) ou por inalagdo.
Na aplicagdo tdépica pode ocorrer sensagdo de ardor e/ou
irritacdo.® A aplicacdo tépica de mentol em altas concentracdes
pode causar convulsGes em criangas pequenas.’> Compostos
aromaticos, como o mentol e o dleo de eucalipto, podem ser
adicionados a agua criando vapor que é inalado para alivio da
congestdo nasal e da tosse. Hd que manter as solugGes fora do
alcance das criangas, pela sua significativa toxicidade por
ingestdo.%10.15

Em pastilhas e solugdes para gargarejar, os anestésicos locais
atuam na faringe, mas podem ndo ser eficazes numa tosse com
uma origem mais profunda.®

Existem produtos a base de plantas usados como emolientes,
antitlssicos ou expetorantes.®> Alguns mostraram redugdo da
duragdo e da intensidade da tosse aguda (hera, Pelargonium
sidoides, tomilho, p. ex.). O seu efeito é influenciado por
fatores como a origem das plantas ou o processo de fabrico.?
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Os medicamentos para a tosse sdo amplamente utilizados, mas a
evidéncia de eficicia é limitada.**'% Alguns estudos mostraram
eficacia de certos antitussicos e expetorantes na redugdo da tosse
em adultos, embora os dados sejam contraditérios.1®3 Uma
revisdo sistematica ndo localizou boa evidéncia a favor, ou contra,
0 uso de medicamentos n3do sujeitos a receita médica (MNSRM)
(antitussicos, expetorantes, mucoliticos, anti-histaminicos ou
associa¢des) na tosse aguda.'?
Numa tosse autolimitada é recomendada terapéutica ndo
medicamentosa.’ Em geral, a tosse produtiva n3o deve ser
suprimida.3! Poderiam ser utilizados mucoliticos e expetorantes
para tentar ajudar na expulsdo das secre¢des. Numa tosse muito
persistente e incomoda, apesar de produtiva, um antitlssico a
noite pode facilitar o descanso.® Na tosse irritativa ndo produtiva,
muito intensa ou frequente, pode ser realizado tratamento
antitussico,® sem exceder o tempo de uso aconselhavel.!!

Tratamento da tosse na crianga

Ha pouca ou nenhuma evidéncia de que os medicamentos para a
tosse apresentem beneficio clinicamente significativo em criangas.
Alguns farmacos ndao mostraram beneficios em criangas, enquanto
outros n3o foram avaliados nesta populag¢do.1®

A irritacdo das vias respiratorias nas criangas, que contribui para a
tosse, pode ser aliviada com hidratagao oral, liquidos quentes ou
pastilhas para a tosse ou rebugados, caso a crianga os consiga usar
com seguranca.’»'® O mel é sugerido como potencial tratamento
em criangas com tosse aguda'® e parece ser superior ao placebo na
tosse noturna. Deve ser evitado em criangas com menos de um
ano devido ao risco de botulismo.11014

De acordo com algumas orientagdes, muitos dos farmacos
incluidos em MNSRM para constipagdo e tosse (incluindo anti-
histaminicos, antitussicos, expetorantes e descongestionantes) ndo
s3o apropriados para uso em criangas menores de seis anos.>101214
Em geral, o seu uso n3ao é apoiado por estudos clinicos de
qualidade!1* e podem apresentar problemas de seguranga.l* Se
utilizados para a tosse em criangas com mais de seis anos, devem
ser observadas as recomendagdes posoldgicas e de administragao,
e ndo ser utilizados por mais de cinco dias.'?
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Aconselhamento e intervengdo farmacéutica

A tosse é um motivo de consulta frequente, podendo a farmacia
desempenhar um papel importante na sua avaliagio e
tratamento.5 E  necessario determinar inicialmente as
caracteristicas da tosse: duragdo, presenca e tipo de expetoracgdo, e
a ocorréncia de sintomas que possam sugerir condi¢ées a avaliar
pelo médico.® A escolha do tratamento depende também de
fatores especificos do doente (contraindicagdes, interacdes e
comorbilidades).1°

E fundamental identificar sinais de alerta que indicam a
necessidade de encaminhamento médico, nomeadamente:

* Criangas menores de dois anos'37 e idosos com mais de 80
anos,* ou com patologias associadas;?

* Febre elevada ou prolongada;.t2°

* Esputo purulento ou hemoptise;

* Dificuldades respiratérias; %46

* Tosse em paroxismos ou acompanhada de vémitos;2*>

* Tosse persistente - geralmente, a tosse de duragdo superior a
trés semanas deve ser avaliada;2356

* Diagndstico prévio de patologia respiratéria como asma, DPOC
ou bronquite (deverd ser avaliada uma possivel exacerbagdo);?*

* Disfagia e/ou placas de pus na garganta;**°

* Piora na sintomatologia de insuficiéncia cardiaca (falta de ar,
ortopneia, dispneia noturna, edema periférico ou aumento de
peso);

» Suspeita de inalagdo de corpo estranho;®

* Suspeita de reagdo adversa a medicamentos;

» Tosse psicogénica ou sem causa aparente;3

* Tosse em fumadores;147

* Doengas em que a tosse pode ser sinal de complicagbes
(refluxo  gastroesofagico, cardiopatias, imunossupressdo,
multiplas patologias, p. ex.);%?

* Dor tordcica;4*®

* Histdria de exposicdo a tuberculose.?
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