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RESUMO

A automedicagdo entre brasileiros é uma agdo constante, principalmente na populagio idosa. E notério
que o uso de medicamentos estd promovendo maleficios a populagdo, oferecendo riscos a saude e
enfraquecendo a fisiologia vulneravel dos idosos. O estudo objetivou buscar os fatores contribuintes
para automedica¢do em idosos ¢ como podem afetar de forma adversa a satde, buscando formas de
orientagdo e conscientizagdo. A pesquisa foi realizada por meio de uma revisdo integrativa, que ¢ um
método de pesquisa que permite a busca, a avaliagdo e as principais evidéncias disponiveis do tema
investigado. Destacaram-se quatro fatores principais que induzem os idosos para se automedicarem: a
indicagdo de familiares e amigos, a facilidade de acesso ao medicamento, as propagandas e
publicidades e o dificil acesso a consulta médica. Diante dos riscos que a pratica oferece, desde uma
pequena reagdo alérgica a um grave acometimento de 6rgaos, pode-se concluir que a orientagdo deve
ser feita de maneira objetiva e frequente pelos profissionais de saude, a fim de prevenir possiveis danos
futuros a satde do idoso.

Palavras-chave: Saude do idoso, Medicacdo, Interacdo medicamentosa, Riscos da
automedicagado, Qualidade de vida.

INTRODUCAO

A populacdo brasileira enfrenta problemas sociais estruturais e financeiros em diversas
areas — dentre elas a saude, a educagdo e a seguranca. A saude € o contexto mais precario,
fazendo quem tem condigdes financeiras garantir um atendimento médico de qualidade na
rede privada. Devido a rede publica ndo suprir os atendimentos a seus pacientes, 0S mesmos

procuram a rede privada no pensamento de ter facil acesso e qualidade no atendimento
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(ARAUJO et al., 2019).

A automedicacdo ¢ estabelecida pela a¢do de tomar medicamentos por conta propria,
sem nenhuma prescri¢ao médica. Esse fator ocorre devido a obtengdo da solugao imediata dos
sintomas apresentados no momento, de uso feito desordenadamente, sem pensar nos
maleficios que esse problema pode acarretar para o individuo. Os medicamentos mais
populares destinados a automedicacao sao os analgésicos, os antiacidos, os anti-histaminicos,
vitaminas e os laxantes (BOS et al., 2004).

A busca por cura imediata reflete um problema de satde publica, pois denotam
variados pontos negativos como efeitos adversos, reagdes alérgicas, intoxicagoes, interagdes
medicamentosas, e também pode retardar o diagnodstico de alguma patologia. Diante desse
fator os idosos sdao mais vulnerdveis, pois muitas vezes ocorre que, para se obter um
atendimento adequado, tanto no SUS quanto na rede privada, acontece um atraso excessivo
para conseguir o atendimento desejado e por esse motivo recorre a pessoas sem formagao que
repassam indicagdes de substancias para automedicacao (TELLES FILHO et al., 2013).

O SUS ¢ caracterizado como um provedor de baixa qualidade, que demanda um longo
tempo para conseguir atendimento. A espera pelo atendimento ¢ bem maior que na rede
privada e sem garantias de que estard disponivel. Esta caracterizagdo estereotipica surge da
comparag¢do com o provedor privado que, comumente, ¢ visto como de melhor qualidade, com
atendimento pronto e confiavel. Por outro lado, provedores privados sdo caros (BOS, et
al.,2004).

Em pessoas da terceira idade a automedica¢do pode ocasionar acometimentos
simultaneos de orgados e tecidos, causando uma maior prevaléncia de doengas cronicas que
ndo sdo transmissiveis e degenerativas, comprometendo a fung¢do renal, o fluxo sanguineo e
também a biotransformacao hepatica (TELLES FILHO et al., 2013)

A pesquisa se objetivou a analisar os principais fatores contribuintes para
automedicac¢do em idosos e os riscos relacionados com tal pratica, a fim de buscar as melhores

formas de orientagdo para prevenir futuros danos a saide humana durante o envelhecimento.

METODOLOGIA

Essa pesquisa, realizada entre os meses de abril e junho de 2019, utilizou como método

uma revisdo integrativa. Segundo Souza et al. (2010), a revisdo integrativa ¢ a mais ampla

abordagem metodologica referente as revisoes, permitindo a inclusdo de estudos experimentais
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e ndo experimentais para uma compreensdo completa do fendmeno analisado, sendo

caracterizada por seis fases do processo de elaboracdo: 1* fase, elaboracdo da pergunta
norteadora; 2? fase, busca ou amostragem na literatura; 3" fase, coleta de dados; 4* fase, analise
critica dos estudos incluidos; 5% fase, discussao dos resultados; 6 fase, apresentacdo da revisao
integrativa.

Para o levantamento dos artigos na literatura foi realizado um estudo bibliografico nas
bases de dados da SciELO (ScientificElectronic Library Online) e do Google Académico
(Google Scholar). A pesquisa foi realizada através dos descritores “automedicagao em idosos”,
“satde do idoso” e “riscos da automedicacdo”. Foram utilizados como critérios de selecao:
corte temporal de “2010-2019”, idioma “portugués” e pergunta norteadora “Quais fatores

contribuintes para automedicacdo em idosos? .

DESENVOLVIMENTO

O atendimento aos idosos exige que a equipe de saude tenha competéncia e
conhecimento a cerca das dimensdes fisicas, psicologicas e sociais do envelhecimento, de
modo que os profissionais sejam capacitados para discernir o saudavel do patologico;
identificar os fatores de risco para a saude do idoso; desenvolver agdes preventivas que possam
garantir autonomia e melhorias na qualidade de vida; além de correlacionar sinais e sintomas
(ARAUJO et al.,2019).

A Organizagdo Mundial da Saude (OMS) e a Federagdo Internacional dos
Farmacéuticos (FIF) dizem que automedicacdo ¢ a pratica em que os individuos procuram
determinados medicamentos para usa-los em prol de tratar sintomas ou pequenos problemas
de saude. Além disso, os Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS) conceituam a
automedicagdo como a “autoadministracdo de medicagdo que ndo tenha sido prescrita por um
médico, ou de maneira nao supervisionada por um médico” (MARQUESINI, 2011).

A quantidade de estabelecimentos que permitem a venda livre de medicamentos tem
crescido de forma significativa nos ultimos anos. Por esse motivo, o consumo inadequado e
descontrolado dos farmacos torna-se mais acessivel. Segundo a Associacao Brasileira das
Indtstrias Farmacéuticas (ABIFARMA), aproximadamente 80 milhdes de pessoas estdo
associadas a automedicagdo. Portanto, a escassez de instrugdes sobre as consequéncias disso

e a comercializacdo sem receita médica acaba favorecendo para tal ato (ARRAIS et al.,1997).

Segundo Marquesini (2011), fatores especificos como o sexo, o fato de viver sozinho,
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escolaridade e condi¢des de saude sdo responsaveis por influenciar adultos e idosos a

praticarem a automedicagdo. Em alguns casos, a facilidade do idoso em ter contato com
determinado medicamento promove o uso descontrolado do mesmo (CARDOSO et al., 2018).
O fato do idoso se automedicar também esta associado a outros fatores, como indicagao de
amigos ou familiares, experiéncias positivas anteriores e familiaridade com o medicamento.
Porém, isso pode contribuir para intoxicacdes ou at¢ mesmo ao Obito do individuo
(CARDOSO et al., 2018). Na maioria das vezes a situagdo em que um medicamento foi
prescrito a uma pessoa ndo necessariamente irda se adequar a situacdo de outra
(MARQUESINI, 2011).

O 1doso pode comumente ser submetido a aspectos que podem interromper ou
prejudicar o seu tratamento, dentre entre eles, destacam-se o uso seguido de variasmedicagdes

e a dificuldade de compreenséo e informagio passada (ARAUJO et al., 2019)

RESULTADOS E DISCUSSAO

As incursodes nas bases de dados levantaram na SciELO 1.609 publicagdes, € no Google
Académico 23.920 publicagdes. Logo em seguida, para afunilamento teérico, utilizamos como
filtros: “titulo”, onde foram selecionadas 65 publicagdes; “resumos”, elencando 30 artigos; e
“texto completo”, selecionando 19 artigos que se adequavam ao objetivo e eram guiados pela
pergunta norteadora. Todas estas ultimas publica¢des foram lidas e analisadas integralmente.

Os resultados apontaram que existem importantes fatores que contribuem para
automedicacdo entre idosos. Entre os mais frequentes, temos: 37% dos artigos analisados
disseram que os idosos tomaram medicamentos inadequadamente porque familiares e amigos
indicaram; 25% relataram a facilidade de acesso a medicagdo como um dos fatores
contribuintes; 25% afirmaram que a automedicagdo em questdo ocorre pelo dificil acesso a
consulta médica; apenas 13% mencionaram a influéncia de propagandas e publicidade no

contexto (Tabela 1).

Tabela 1. Elenca os principais fatores encontrados para automedicagdo em idosos.
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Estudo
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2011 BRASIL | Automedicacd | ARQUESI transversal,

o em idosos: composto de 1.413 Dificil acesso a

NI ) ) consulta médica
estudo SABE idosos na faixa
etaria de 60 anos
ou mais

Fonte: Dados da Pesquisa.

O acesso aos medicamentos ¢ facilitado, principalmente, porque alguns desses
medicamentos, como analgésicos e anti-inflamatorios, sdo vendidos sem apresentagao de
receita médica, o que faz o usudrio ir a farmacia mesmo sem ter prescricdo. Outro ponto ¢ que
algumas pessoas que tomam medicamentos e tem resultados positivos acabam indicando-o
quando alguém aparece com o mesmo sintoma que o seu, sem avaliar que os efeitos podem
ser diferentes de organismo para organismo. O dificil acesso e a demora para conseguir uma
consulta na rede publica também influenciam a populagdo a procurar uma maneira terapéutica
mais rapida fazendo com que o individuo procure a medica¢do sem prescri¢ao médica.

As propagandas e publicidades sdo mais uma maneira de convencer a populagdo a
acreditar que as medicagdes possuem apenas beneficios, contribuindo para com que os
mesmos testem a eficacia do remédio apresentado, fazendo assim com que se automediquem,
e sO indicando a consulta caso aconteca algum efeito adverso.

Os efeitos da automedicacdo afetam a fisiologia vulneravel da populacdo idosa,
intensificando os riscos e possibilitando atraso no diagnostico, reagdes adversas ou alérgicas,e
intoxicacdo. As interagdes medicamentosas podem ser potencializadoras de danos ao
organismo nesta fase da vida, visto que os idosos fazem uso de varios medicamentos para que

o corpo se mantenha em homeostase (OLIVEIRA et al., 2018).

CONSIDERACOES FINAIS

Concluimos que ¢ necessario que ocorra o aconselhamento dos riscos da
automedicacdo devido a terapia medicamentosa complexa em que o paciente idoso esta
sujeito, ja que essa pratica se tornou habitual nesta populacao.

Os profissionais de saude devem dar mais auxilio para essa questdo, destacando os riscos

e as condutas necessarias em cada caso, visando educar a populagdo, evitando assim o uso

irracional de medicamentos e os maleficios que eles podem trazer quando sdo usados de
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maneira incorreta (ARAUJO et al., 2019).

A visdo para automedica¢do em idosos deve ser ampliada. Mais pesquisas devem ser
feitas, estudantes e profissionais devem se atentar para este tema tdo complexo que necessita
de mais visibilidade, aumentando as orienta¢des por parte dos profissionais, ndo somente ao
idoso, mas também as pessoas de convivio proximo, diminuindo os riscos € aumentando a
qualidade de vida da populagao em envelhecimento que ocupa gradualmente uma consideravel

parcela da sociedade humana (MARQUESINI, 2011).
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