
de tromboembolismo venoso, na

prevenção de embolismo sistêmico

em pacientes com prótese de

1. O Fármaco

A varfarina é um fármaco indicado  

para prevenção primária e secundária

Como resposta, as plantas passavam

a sintetizar a cumarina, um composto

natural que as defendiam da infecção

fúngica. Adiante, em 1940, Karl Link

(1901 – 1978), um bioquímico

americano,  

dicumarol,

purificou e sintetizou o  

agente hemorrágico do

feno de trevo doce estragado, o que

explicava a morte dos animais. Os

estudos não pararam por aí, mais de

100 análogos foram sintetizados

baseados na estrutura do dicumarol.

Dentre esses análogos, em 1946, foi

sintetizada a varfarina, um composto

que cheirava como feno recém-

cortado. Uma toxina mortal que

passou a ser utilizada como veneno

de ratos. Por uma feliz ironia do

destino, no ano de 1951, um recruta

da marinha tomou grandes doses da

no intuito  

porém, ele

varfarina

suicídio,

sucesso, e logo depois,

de praticar  

não obteve

ensaios

clínicos mostraram que a varfarina

poderia ser administrada com

segurança por seres humanos.
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válvulas cardíacas ou fibrilação atrial

e na prevenção do acidente vascular

cerebral (AVC, derrame), do infarto

agudo do miocárdio e da recorrência

do infarto. Contudo, ainda há fortes

efeitos colaterais como hematomas

espontâneos, sangramento interno e

perda de cabelo dentre outros.

2. Origem da Varfarina
Em meados da década de 1920, os

fazendeiros do Canadá e dos EUA

enfrentaram um problema gravíssimo:

o gado estava morrendo de maneira

misteriosa. Os animais estavam indo

a óbito por consequência de uma

hemorragia interna, e logo, aquilo

virou uma epidemia. Contudo,Frank
(1889 – 1970), umSchofield  

veterinário  

britânica,

canadense de origem  

desconfiou que essa

doença que assolava os animais teria

ligação com o feno de trevo doce,

que era comumente utilizado como

forragem para o gado. Após

temporadas de verões molhados, os

campos de trevo doce foram

infectados por mofo.



3. Mecanismo de ação da
varfarina

A varfarina sódica diminui a

coagulação sanguínea ao inibir uma

enzima que recicla a vitamina K

oxidada em sua forma reduzida, ou

seja, alguns fatores de coagulação

que precisam da vitamina K ficam

impedidos de serem sintetizados no

organismo, o que impede a

coagulação. Veja a imagem a seguir:

tromboembolismo venoso,

esse medicamento

contudo,  

apresenta

desvantagens em consumo. Como foi

mostrada anteriormente, a varfarina é

um composto que atua inibindo a

reciclagem da vitamina K, portanto,

entra no grupo dos medicamentos que

são antagonistas a essa vitamina

(AVK). O seu uso acarreta uma série

de desvantagens que serão

discorridas ao longo desse texto. A

principal preocupação é o alto índice

de sangramentos que os AVK podem

acarretar, dependendo da intensidade

e a duração da anticoagulação, o uso

de medicamentos concomitantes e as

características do paciente. A varfarina

possui ação teratogênica e risco
aumentado de abortos, não devendo

ser utilizada durante a gestação.
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2. Origem da Varfarina

Em 1950, mostrou-se eficaz contra a

trombose e tromboembolismo. Já em

1954, foi aprovada como

medicamento. Se popularizou de tal

forma, que, em 1955, o então

presidente americano, Dwight David

Eisenhower (1890 – 1969), fez uso

do medicamento após sofrer um

ataque cardíaco.

4. Riscos do uso da  
varfarina

Comercialmente, a varfarina é um dos

medicamentos mais utilizados para

prevenir tromboses e o



Além do mais, o metabolismo desse

medicamento varia com polimorfismos  

genéticos, o que acaba conduzindo a

variações individuais da dose. Por

acabar interagindo multiplamente com

outros medicamentos (quadro 2) e

dietas alimentares (alimentos ricos em  

vitamina K, como fígado, vegetais crus

e alguns cereais, também podem

interferir no controle adequado da

anticoagulação com AVK), além de

possuir uma estreita janela terapêutica,

acaba exigindo uma
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