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INTRODUCAO

O processo de envelhecimento populacional vem ocasionando novas
demandas sociais, econdmicas, sanitarias e, diante da importancia deste fato, os
estudos que abrangem a populacdo idosa vém crescendo e constituindo um tema
emergente nas varias areas de conhecimento 1.

A doenca e os medicamentos estdo presentes no cotidiano das pessoas
idosas, fato esse que constitui um item bastante importante para a atencéo a saude
do idoso e requer a racionalidade da terapia medicamentosa 2.

Os farmacos utilizados pelos idosos sdo em média de dois a cinco e em
relacdo aos que residem em instituicdes geriatricas, esse indice pode ser superior a
sete medicamentos por usuario 3.

Os problemas relacionados a medicamentos possuem varios fatores de
risco, dentre esses, a automedicacao é definida como o uso de medicamento sem a

prescricao, orientacdo e ou acompanhamento do médico ou dentista 3.
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A automedicacdo quando realizada de maneira consciente e responsavel,
ela apresenta aspectos positivos, porém, € evidente que esse habito quando
utiizado de forma inadequada, pode acarretar consequéncias como efeitos
indesejaveis e mascaramento de doencas evolutivas *.

Diante 0 exposto temos 0s seguintes questionamentos: Quais os fatores que
levam o idoso a praticar a automedicacéo?

Quanto a estes questionamentos temos como pressuposto que avaliar a pratica
da automedicacdo em idosos €é muito importante, visto que no Brasil, a
automedicacao entre idosos ocorre em aproximadamente um terco da populacéo °.

A presente pesquisa objetivou avaliar a pratica da automedicagdo em idosos
cadastrados em uma Unidade Basica de Saude de Icapui-CE.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo de natureza exploratorio e descritiva com abordagem
guantitativa. A abordagem quantitativa é utilizada em pesquisa de dados objetivos
ou de fatos. Define-se a populagdo, busca-se um critério de representatividade
numérica que possibilite a generalizacdo dos conceitos tedricos que se quer testar °.

O campo de estudo foi a Unidade Basica de Saude (UBS) lla Rodolfo que
esta localizada na Rua 22 de Janeiro, bairro Morro Alto, na cidade de Icapui, Ceara.
A amostra foi constituida de 60 idosos que frequentavam a citada UBS, sendo que
os critérios de inclusdo foram: ldosos com idade igual ou superior a 60 anos, com a
assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). Foram excluidas
da pesquisa ldosos com idade inferior a 60 anos.

Foi aplicada uma entrevista a partir de questdes formuladas em um

guestionario. Sendo o mesmo definido como um instrumento de investigacao que
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visa recolher informacdes baseando-se, geralmente, na inquisicdo de um grupo
representativo da populacdo em estudo ”.

O questionério incluiu caracterizacdo da pratica da automedicacdo. A coleta
de dados foi realizada através de uma entrevista semiestruturada com o auxilio de
um questionario fechado.

A entrevista semiestruturada esta focada em um assunto sobre o qual
confeccionamos um roteiro com perguntas principais. Para o autor, esse tipo de
entrevista pode fazer emergir informagfes de forma mais livre e as respostas nao
estdo condicionadas a uma padronizacao de alternativas 8.

RESULTADOS E DISCUSSOES

Tabela 1. Uso de medicacédo sem receita médica no ultimo ano.

Variaveis N %
NS/NR 00 00
N&ao 08 13,3
Sim 52 86,7

N=60

Referente ao uso de medicacdo sem receita médica, 86,7% afirmou ter
utilizado algum medicamento sem receita no Gltimo ano, conclui-se que quase o total
da amostra praticou a automedicacéo neste Ultimo ano. Sendo que a principal causa
gue os levaram a realizar ambas as praticas foi a falta de tempo para ir ao médico.
Os resultados demonstram que esses idosos se comportam como sujeitos ativos, ou
seja, que participam e assumem a responsabilidade sobre seus tratamentos °.

Tabela 2. Classes farmacoldgicas mais utilizadas sem receita médica.

Variaveis N %
AINES 60 54,5
Antibiético 40 33,3
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**+* O N representa o nimero de idosos que citaram fazer uso de alguma classe farmacologica sem
receita médica, j& que um idoso poderia fazer uso de mais de uma classe farmacolégica. N= 110

Referente a utilizacdo de medicamentos sem receita médica, 54,5% das
pessoas utilizaram AINES sem receituario e 33,3% fizeram uso da classe de
antibioticos. Dos AINES, as principais classes farmacoldgicas causadores de
iatrogenias em idosos sdo os digitalicos e os anti-inflamatorios n&o esteroidais 1°.

A segunda classe farmacoldgica mais utilizada pelos idosos sem receita
médica foi a de antibidticos. A automedicacdo com antibiéticos constitui

preocupacao mundial diante do problema da geracao de cepas resistente 1.
CONCLUSAO

O presente estudo possibilitou avaliar a pratica da automedicacdo em idosos
cadastrados em uma Unidade Béasica de Saude de Icapui-CE. Em vista disso,
afirmamos que os questionamentos foram respondidos e o0s objetivos do trabalho
foram atingidos, uma vez que foi possivel avaliar a pratica da automedicacdo nos
iIdosos cadastrados na referida UBS.

Mediante o exposto, se conclui que € importante a realizagdo de
orientacbes, por parte da equipe de saulde, realizando palestras e visitas
domiciliares. Onde proporcionem um melhor conhecimento dos riscos da pratica da
automedicacao.
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