
 

 

 
 

 
 
Uso: Interno  
 
Fator de Correção: Não se aplica 
 
Fator de Equivalência: Não há 
 
 

TELMISARTANA 
 
      Telmisartana atua como um antagonista seletivo dos receptores de 

angiotensina II do tipo 1 (AT1). A angiotensina II é uma substância produzida pelo 

organismo que causa contração dos vasos sanguíneos, retenção de sódio e água e 

aumento da pressão arterial. Quando a telmisartana bloqueia os receptores AT1, 

ela impede que a angiotensina II exerça esses efeitos. Como resultado, os vasos 

sanguíneos se relaxam, a resistência vascular periférica diminui, o coração fica 

menos sobrecarregado e a pressão arterial se reduz de maneira sustentada. Esse 

processo também melhora a circulação e a oferta de oxigênio para o coração, 

protegendo contra complicações como infarto, acidente vascular cerebral (AVC) e 

insuficiência cardíaca. 

     Além do efeito sobre a pressão arterial, telmisartana apresenta um diferencial 

em relação a outros bloqueadores de receptores de angiotensina (BRAs): ela 

interage parcialmente com receptores PPAR-γ, envolvidos no metabolismo da 

glicose e dos lipídios. Essa característica confere benefícios metabólicos, como 

melhora da sensibilidade à insulina, sendo especialmente útil em pacientes 

hipertensos com diabetes ou síndrome metabólica.  

  

Recomendação de uso: 

Dose Usual – 20 a 80mg/dia. 

 
Ações: 

Tratamento da hipertensão arterial sistêmica (HAS), prevenção cardiovascular, 

nefroproteção. 

 
Contra indicações/ Efeitos adversos: 

Contra indicado para gestante, lactantes, pacientes com insuficiência hepática grave ou 

obstrução biliar, hipersensibilidade ao fármaco. Entre os efeitos adversos comuns: tontura, 

fadiga, dor abdominal, diarreia. Menos comuns: hipotensão sintomática, palpitações, 

alterações hepáticas. 
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