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INTRODUCAO

A automedicagdo consiste no ato de consumir medicamentos adquiridos sem
prescricdo medica e tem se tornado uma pratica cada vez mais comum (FIGUEIRAS et al.,
2002). Segundo a ANVISA (Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria); “a automedicagao ¢ a
utilizacdo de medicamentos por conta prdpria ou por indicacdo de pessoas ndo habilitadas,
para tratamento de doencas cujos sintomas sdo ‘percebidos’ pelo usudrio, sem a avaliacdo
prévia de um profissional de saude (médico ou odontologo)”. Conforme a WHO (World
Health Organization, OMS), a automedicacao esta presente na lista de autocuidados de um
individuo como forma de manter padrdes de satde, prevenindo ou tratando a doenca (WHO,
1998). A WHO também diz que a automedicacdo € uma pratica aceitavel, mas que deve ser
ensinada e controlada de forma correta até que seja totalmente integrada no comportamento
social, com as diretrizes estabelecidas (WHO, 2004).

No século X1X, a maioria dos medicamentos era de origem natural, e suas estruturas
quimicas, mecanismos de acdo e efeitos adversos ainda eram desconhecidos. Em adicdo, por
volta de 1940, os avangos nas pesquisas de novos compostos, elucidacdo de mecanismos,
além da implantacdo de industrias farmacéuticas com aumento da propaganda fez com que o
papel dos medicamentos fosse visto como central para um tratamento eficiente
(NASCIMENTO, 2002; MELO et al., 2006). Devido a esses acontecimentos, o consumo de
preparados farmacéuticos continua se elevando (MELO et al., 2006; PACHELLI, 2003).

Diversos fatores estdo relacionados a esse crescimento, dentre eles, vale ressaltar, o
aumento da eficiéncia dos tratamentos pois contribuiu para a melhoria da qualidade de vida
no seculo XX, ainda atuando hoje. Em contrapartida, com a elevagdo dos custos de materiais,
medicamentos, e ferramentas surgiram dificuldades no acesso universal a recursos da saude
(MELO et al., 2006). Também é relevante destacar que outros aspectos mais diretos
influenciam a automedicacdo, como: idade, sexo, escolaridade e localizagdo geogréfica
(GRIGORYAN et al., 2006). Outro elemento influenciador que possui um elevado peso, é a
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perda de confiabilidade da populacdo pelo servico de salde devido a desassisténcia e baixa
qualidade. E esse fator acaba dando margem para o consumo desregrado de medicamentos
(PACHELLI, 2003; FADEL; REGIS FILHO, 2009; AQUINO et al., 2010).

Dentre a variedade de medicamentos consumidos, os de venda livre sdo 0s mais
comprados e utilizados. Porém, também estdo presentes os farmacos que sdo estritamente
vendidos com receitas médicas, como os de tarja vermelha, antimicrobianos, e 0s com tarja
preta, que sdo medicamentos controlados, pois tem acdo no sistema nervoso central. Diversas
razOes preocupantes podem ser levadas em conta acerca desse tema, como foi observado na
Alemanha, a automedicacdo em criancas e adolescentes, que por vezes sdao medicadas pelos
préprios pais e geram a perpetuacao dessa pratica (DU; KNOCS et al., 2009). Na Europa, foi
comprovado que o consumo de antimicrobianos por grande parte da populacdo esta
relacionado com o aumento da resisténcia bacteriana e resulta em um problema de saide
publica (GRIGORYAN et al., 2006). Outro estudo realizado na Inglaterra, relata a
automedicacdo em idosos que, mesmo possuindo algum tipo de atendimento e
acompanhamento de salde, ainda recorrem a essa pratica pela influéncia, conselhos,
comentarios e do conhecimento popular (CHEN et al., 2001).

Foi constatado no Brasil e América Latina, que o consumo de medicamentos por
gestantes, criancas e idosos, mesmo possuindo atendimento a saude, ainda é preocupante.
Porque, além desses individuos estarem em condi¢cbes que favorecem o maior
desenvolvimento de efeitos adversos e de toxicidade, muitos farmacos ndo possuem estudos
consistentes de condices fisioldgicas e toxicidade para estas faixas etarias (LEITE et al.,
2008). Além disso, a maior parte dos dados do estudo se referem também ao consumo de
drogas farmacéuticas sem prescricdo por um profissional de satude (LEITE et al., 2008).

A automedicacdo apresenta tanto beneficios quanto riscos. Tendo como aspectos
positivos: o rapido tratamento e alivio de sintomas, diminuicdo da utilizacdo imediata dos
recursos da salde, alivio da carga de trabalho dos profissionais da salde e de hospitais e
vantagem econdmica para industrias farmacéuticas. Entretanto, esses beneficios s6 serdo
verdadeiros se o farmaco ingerido for extremamente eficaz no tratamento do paciente. Como
pontos negativos, se assumem: 0 abuso que pode levar a dependéncia, doses desajustadas que
causam toxicidade ou nulidade da acdo, autodiagnéstico incorreto conseguindo encobrir
outras patologias, posologia incoerente e multiplicidade de farmacos. Todas essas
consequéncias, gerando no final de tudo um gasto maior do sistema e dos profissionais de
satude (SILVA, 2016). A WHO, estima que os hospitais gastam de 15% a 20% de seus
orcamentos para lidar com as complicagbes vindas do mau uso de medicamentos (WHO,
2004).

Diante da problematica acerca da automedicacdo, o presente estudo, no Brasil, teve
como objetivo investigar a facilidade de acesso a medicamentos sem receita médica e
correlacionar fatores que levam a automedicacdo, como motivacdo e aspectos
sociodemograficos.

METODOLOGIA (OU MATERIAIS E METODOS)

Os dados abrangeram um total de 164 respostas, das quais 70,1% foram originadas de
mulheres, 29,3% de homens e 0,6% de pessoas que possuiam outra identidade de género ou
ndo quiseram identificar. Em sua maioria, os participantes residem no estado de Pernambuco
e 90,35% possuem até 40 anos. As informacdes coletadas levaram em consideracéo, entre
outras variaveis, o nivel de escolaridade. Foi avaliado que 53,9% das pessoas possuem nivel
superior, seguido daquelas que tém ensino médio, representado por 36,4%. Os outros 9,7%
ndo possuem ensino basico completo.
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As pessoas que participaram da pesquisa leram e concordaram com o Termo
Livre e Esclarecido, consentindo com o uso e divulgacdo dos dados. Foram levados em
consideracdo, fatores como: sexo, escolaridade, renda e acesso ao servico de saude. Os dados
foram analisados através de estatisticas descritivas, isto €, por média e porcentagem para a
comparacdo dos dados obtidos na pesquisa e os ja existentes em trabalhos anteriores
Segundo Souza et al. (2008), a internet exerce considerdvel influéncia no uso
indiscriminado de medicamentos. Por esta razdo para a coleta dos dados foi formulado um
questionario em uma plataforma digital, com divulgacdo através de redes sociais, que ficou
disponivel por sete dias.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A maior parte dos respondentes que faz uso indiscriminado de medicamentos sem
prescricdo médica, é aquela que apresenta nivel superior. Os dados expfem um total que
97,6% de pessoas que afirmam comprar medicamentos sem receita médica, das quais, 75,6%
indicam comprar as vezes e 22% indicam comprar sempre. Assim, apenas 2,4% dos
participantes do estudo afirmaram nunca comprar medicamentos de forma n&o indicada por
profissionais dasaude.

Os medicamentos mais consumidos de acordo com a classe terapéutica foram os anti-
inflamatdrios (82,9%), seguidos de antibi6ticos (19,51%), anti-histaminicos e antigripais
(18,9%, ambos), podendo o mesmo pesquisado escolher mais de uma classe de medicamentos
(Figura 2), corroborando parcialmente com Arrais et al. (2016). Quanto ao nivel de percepg¢édo
foi observado que 21,34% consideraram extremamente facil a obtencdo de medicamentos se,
36,58% acharam facil, 34,75% intermediario e 7,31% dificil.

Em adicdo, 59,75% dos individuos expuseram que nao estdo totalmente satisfeitos com
o servico prestado pelo Sistema Unico de Satide (SUS), enquanto que 10,97% est&o satisfeitos
ou muito satisfeitos com o SUS (outros 29,26% do total declararam nédo ser usuéarios do SUS).
Quanto ao nivel de satisfacdo e de confiabilidade nas prescricbes médicas dadas por médicos
do SUS, tem-se que 51,82% dos usuarios da rede publica de salde quase sempre tiveram o
efeito desejado com o medicamento receitado pelo profissional; para 12,8% em todas as vezes
as receitas foram efetivas; 7,92% relataram raramente ter o efeito almejado, seguido de 0,6%
que nunca foi efetivo.

A préatica da automedicacdo vem crescendo em todo o mundo (KAMAT,; NICHCER,
1998). 58,53% dos sujeitos (ou respondentes) apontaram que 0 tempo necessario para resolver
0s problemas teria levado a busca pela automedicacdo. Além disso, 21,3% testificam
dificuldades ou mal atendimento e um total de 16,46% dos participantes da pesquisa afirmou
gue por ter algum conhecimento prévio acerca das caracteristicas farmacoldgicas dos
medicamentos, por isso justificam a realizacdo da autoterapia.

A renda bruta mensal mostrou-se como uma caracteristica presente nos usuarios do
SUS, onde a maior parte dos respondentes possuem rendimento mensal acima de 4 salarios
minimos e ndo sdo usuarios do SUS e a menor porcdo dos participantes da pesquisa possuem
rendimento salarial de até 1 salario minimo todos sdo usuarios do SUS. Além disso, a pratica
de automedicacdo estd associada ao status socioeconémico, no qual, 35,37% possuem
rendimento mensal acima de 4 salarios minimos e 29,27% de 2 a 4 salarios minimos. Esses
achados ja foram previstos em estudos anteriores (FIGUEIRAS et al., 2000).

J& foi previsto em outros estudos que o predominio da automedicacdo aumenta com
niveis educacionais mais elevados, as pessoas que possuem algum conhecimento ou
experiéncia acerca de determinados medicamentos se sentem mais capazes para tomar
decisdes tanto sobre autodiagnéstico quanto do tratamento (FIGUEIRAS et al., 2000).
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No Brasil, o atendimento de satde é feito de forma publica, pelo Sistema Unico de saide
(SUS) e pela rede privada. Esta ultima cobre cerca de 34,5% da populacdo (VIACAVA et al.,
2005), restando desta forma, mais da metade dos brasileiros (137 milhdes). Além disso, mais
de 80% dos usuarios ndo eram clientes de planos de saude. Isto confirma que o SUS é o maior
agente de atencdo a saude do Brasil (SILVA et al., 2011), em situacGes emergenciais, nas
Unidades de pronto atendimento (UPAS), e em atencédo basica, nas Unidades bésicas de saude
(UBS).

Foi feito um estudo analisando variaveis como idade, cor, escolaridade, renda familiar e
outras, e foi constatado que mulheres em fase adulta s&o quem mais procuram atendimento
pelo SUS, além de pretos e pardos, com estado de saude regular ou ruim (RIBEIRO et al.,
2006). E importante destacar que, neste mesmo estudo, a renda per capita era inferior a 2
salarios minimos, sendo este dado contrario ao estudo aqui discutido, de 4 salarios minimos.
Podendo entdo relacionar a maior procura do SUS em uma porcdo da populacdo com baixa
renda e escolaridade, enquanto que os pesquisados com maior renda alegavam baixa procura e
maior automedicacao.

A falta de infraestrutura, aliada a demora de atendimento em hospitais, alto custo
financeiro de consultas e a grande disponibilidade de farmacias, influencia para que cada vez
mais a pratica da automedicacdo seja realizada. De acordo com a pesquisa realizada na
Estratégia Salude da Familia (ESF) de Campos Novos, foi apontado a facilidade em adquirir
drogas sem receita médica, assim como a disposicdo dos balconistas em ofertar e
comercializar (ASCARI etal., 2018)

E possivel afirmar que a rotina e os habitos de vida da populacdo tém influéncia direta
na saude publica. Fatores como ma alimentagdo, sedentarismo, ingestdo de alcool e prética do
tabagismo, além de rotinas estressantes, tém aumentado o indice de pessoas enfermas e com
doencas cronicas. Dessa forma, as pessoas buscam cada vez mais alternativas para
solucionarem desde dores de cabeca a possiveis infecces (ISOSAKI et al., 2015).

A dificuldade para marcar consultas, demora para o atendimento e retorno dos

resultados de exames, pode conduzir os usuarios do SUS a um esforco adicional na busca por
um servico (AZEVEDO; COSTA, 2010). Porém este estudo observou que os individuos
preferem recorrer a automedicacdo em primeiro lugar. Diante das dificuldades encontradas
pela populagdo, que remetem ao atendimento basico no SUS, grande parte ndo considera
como primeira opgdo procurar o médico quando apresentam algum problema de satde
(BASTIANI et al., 2016).
A automedicacdo encontrada foi associada em geral a sintomas e doengas mais agudas como
quadros virais, dores, alergias. Porém, é necessario destacar que o uso indevido de
antibidticos pode levar a uma selecdo de bactérias mais resistentes gerando a progressao de
um quadro de infeccdo bacteriana ou sepse descontrolado (WHO, 2014). E notdrio que a
compra de medicamentos sem prescricdo médica acontece de forma constante e
indiscriminada.

Em resumo a pratica da automedicacdo é altamente prevalente em individuos que
possuem nivel socioecondémico mais elevado, como também nivel superior de educacéo,
corroborando com estudos anteriores (DU & KNOPF, 2009). Nessa pratica sdo utilizadas
todas categorias de farmacos, porém os mais utilizados foram os anti-inflamatorios. Esse
resultado somado a principal motivacéo relatada no estudo, a falta de tempo, demonstra que
grande parte da populacdo, na idade de até 40 anos, ndo dispde de tempo para cuidados
fundamentais com a saude.

A motivacdo relacionada a dificuldade de acesso ao servi¢o publico se destacou como
uma das principais, pois a maioria associou ndao procurar o SUS em decorréncia do tempo de
espera para 0 atendimento e para marcacao de consultas. Outros pontos notaveis foram: a ma
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qualidade do atendimento, a falta de credibilidade da populagdo no servico e profissionais de
salde, além da falta de médicos.

CONSIDERACOES FINAIS

A partir dos dados que foram levantados, e da correlacdo dos mesmos com o material
bibliografico que foi apresentado no decorrer do estudo, fez-se uma comparagdo que
demonstrou aspectos bem pontuais da automedicacgéo e seus fatores associados. Dessa forma,
0 artigo buscou entender quais as contribuigcdes que determinados fatores levam ao processo
da autoterapia, fazendo um paralelo destes, para que assim seja feito um maior debate,
buscando uma solucdo que englobe todas essas causas, para que elas sejam combatidas em
sua origem.

Palavras-chave: Automedicacdo. Fatores sociodemogréficos. Prescricdo médica.
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