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RESUMO: A conjuntura pandémica condicionada pela COVID-19, associada a crescente
demanda por solu¢des impulsionou a automedicacdo alicercada na infodemia,
criando um novo problema emergente onde o uso de drogas ameacou agravar ainda
mais a saude da populacdo brasileira. O objetivo do presente trabalho é identificar e
descrever os fatores que influenciam a automedicagdo e suas repercussées em um
cenario pandémico. As buscas de artigos foram realizadas em plataformas como
Scielo, BVS e PubMEd, sendo selecionados doze artigos entre 1995-2022 que se
adequaram aos descritores: “self medication”; “primary health care”; ‘“family
practice”; “prevencdo quaternaria”; “coronavirus”; “medicamentos sem prescri¢cao”
e “intoxicacOes”. Entre os fatores que influenciam na pratica de se automedicar, é
possivel destacar as condi¢des sociodemograficas, a auséncia de doenca cronica, a
facilidade de compra e/ou utilizagdo, a crenca sobre sintomas e percep¢ao de saude,
a falta de recursos financeiros e a dificuldade de acesso aos servicos de satide. Com a
pandemia do Coronavirus houve uma intensificacao da automedicacao, o que gerou
repercussdes como o desabastecimento, elevacdo de precos e descontinuidade dos
tratamentos daqueles que demandavam terapias continuas de manutencao das
condi¢bes crénicas. O uso indiscriminado de medicamentos € de dificil controle,
principalmente no cendrio pandémico, mas intervencdes podem ser executadas
objetivando desencorajar o uso inadequado e maléfico.
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INTRODUCAO

A automedicacdo faz parte do autocuidado e é definida pela OMS (1998) como a
decisao de usar um medicamento sem orientacdo médica para tratar um sintoma auto-
reconhecido, geralmente empregada para doencas autolimitadas.

No Brasil, os medicamentos podem ser classificados como de venda livre ou que
necessitam de prescri¢ao. Essa classificacao leva em conta critérios como seguranga do farmaco,
efeitos adversos, tempo de uso, risco e potencial de causar dependéncia (ANVISA, 2016).

A automedicagao responsdvel se refere ao uso de medicamentos de venda livre de
forma consciente e traz beneficios tanto para o paciente quanto para o sistema de sadde. Entre
0s pontos positivos estd a contribuicdo para a reducao da sobrecarga dos servicos de saude.
Além disso, permite que o paciente assuma o controle responsavel sobre sua doenca, economize
tempo evitando filas de espera para o atendimento e reduz auséncias no trabalho (PAPAKOSTA;
ZAVRAS; NIAKAS, 2014; DOMINGUES et al., 2017; MANO; AYELE; DECHASA, 2018; RAMIRES et dl.,
2022).

Todavia, frequentemente os pacientes se automedicam de forma inadequada,
utilizando farmacos que necessitam de prescricdio sem recomendacao profissional, receita
médica ou acompanhamento pelo profissional de sadde. Isso caracteriza a automedicagao
irracional, que é um problema para a sadde publica, visto que pode gerar consequéncias para o
individuo, para a populacdo e para os servicos de satide (ANVISA, 2021).

A automedicacao irresponsavel expde os pacientes a riscos como autodiagndstico
incorreto, efeitos colaterais, dependéncia, abuso de drogas, aumento da resisténcia de
patdgenos e intoxica¢bes. Ademais, a automedicacao pode levar a intera¢6es medicamentosas,
erros na posologia e escolha de farmacos e atrasar a busca por atendimento para doencgas que
necessitam de investigacdo e segmento clinico (TELLES FILHO; ALMEIDA; PINHEIRO, 2013; Panda
et al., 2016).

Com a pandemia da COVID-19, a alta letalidade da doenca associada a facilidade de
contagio e falta de tratamentos especificos geraram um cendrio de medo e incertezas. Isso
exp0Os a populacdo a uma onda de Fake News e desinformacdes que intensificaram o uso
irracional de farmacos sem eficacia comprovada para o tratamento da COVID-19 no intuito de se
proteger contra a doenca (CAVALHEIRO; UNGARI, 2020)

Dessa forma, o objetivo desta revisao é descrever os fatores que influenciam na

automedicacgdo irracional e as repercussées em um cendrio pandémico.
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METODOLOGIA

Trata-se de uma mini revisdo de literatura, realizada utilizando-se as bases de dados Scielo
(Scientific Electronic Library Online), Biblioteca Virtual em Satde (BVS) e PubMed. Foram aplicados os
descritores a partir dos termos encontrados no DeCS (Descritores em Ciéncias da Satide) da BIREME: “self
medication”; “primary health care”; “family practice”; “prevencao quaterndria’; ‘“‘coronavirus”;
“medicamentos sem Prescricao”; “intoxicacdes”. Foram feitas seis pesquisas direcionadas, combinando
os diferentes descritores para ampliar o campo da pesquisa. Os artigos foram incluidos com base nos
seguintes critérios: artigos com texto disponivel na integra, de acesso gratuito cujos estudos analisaram
a automedicagdo em usudrios da atencao basica de salide e na populagdo geral. Os critérios de exclusdo:
artigos que tangenciavam a tematica estabelecida ou que focavam na automedica¢do com farmacos
especificos. A partir disso foram selecionados 12 artigos publicados no periodo de 1995 a 2022 que

abordaram satisfatoriamente o tema.

Figura 1. Fluxograma da selecdo de artigos para a mini revisao.
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RESULTADOS

Vdrios fatores influenciam a pratica de se automedicar, dentre eles é possivel destacar os
seguintes: condi¢6es sociodemograficas, presenca de doenca crénica, facilidade de compra e/ou
utilizacdo, crenca sobre sintomas e percepcao de satide (PAPAKOSTA; ZAVRAS; NIAKAS, 2014; PENDA et
al.,2018; RAMIRES et al., 2022). A falta de recursos financeiros e a dificuldade de acesso aos servicos de
satde também foram associadas a automedicacdo (DOMINGUES et al., 2017; PENDA et al., 2018).

Entre as varidveis sociodemogrificas, ser do sexo feminino e ter maior escolarizagdo foram
significativamente associados as praticas de automedicacdo. Esses resultados podem ser explicados pela
maior propensdo das mulheres a usar medicamentos para dores crdnicas e sintomas ginecoldgicos, além
de procurarem os servicos de salde e praticarem o autocuidado com maior frequéncia que os homens
(PAPAKOSTA; ZAVRAS; NIAKA, 2014; DOMINGUES et al., 2017; RAMIRES et al., 2022). Em relacdo a
escolaridade, individuos com maior instru¢do detém mais informag6es sobre os farmacos, tém mais
confianga para se automedicar e sdo mais aptos a escolher os farmacos apropriados para seus sintomas
(PAPAKOSTA; ZAVRAS; NIAKA, 2014).

A faixa etdria de 18 a 59 anos, principalmente nos mais jovens, foi significativamente
relacionada a automedicacdo (DOMINGUES et al., 2017; MOREIRA et al., 2020; RAMIRES et al., 2022). Para
Ramires et al. (2022), isso se justifica por essa populacdo buscar atenuar os sintomas mais precocemente
para poder retornar quanto antes as suas atividades habituais, visto que sao mais ativos. Além disso, o
estudo relaciona os individuos idosos a um maior acompanhamento pelos profissionais de sadde para o
tratamento de condi¢bes cronicas. Confirmando esse achado, pacientes com doenga crénica
apresentaram uma tendéncia menor de se automedicar, o que também parece se associar a maior medo
de intera¢des medicamentosas (PAPAKOSTA; ZAVRAS; NIAKA, 2014; DOMINGUES et al., 2017; SECOLI et
al., 2019; MOREIRA et al., 2020).

Quadros de intoxicacdo medicamentosa tém sido associados a automedicacdo, sendo que
em DUARTE et al. (2021), os medicamentos que precisam de prescricdo foram responsdveis pela maioria
das hospitaliza¢bes e dbitos, principalmente nas regides sudeste e sul, 0 que pode estar relacionado ao
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maior poder aquisitivo, disponibilidade e acesso a medicamentos nessas regiées (BERTOLDI et al., 2016).
Outro estudo aponta, entretanto, associacdo significativa entre automedicacdo e origem rural das
familias (HAIDER; THAVER, 1995). Isso parece se associar as dificuldades econdmicas, geograficas e de
acesso aos servicos médicos (PAPAKOSTA; ZAVRAS; NIAKA, 2014). Em uma pesquisa no Distrito Federal,
metade dos farmacos usados na automedicacdo precisavam de receita médica, sendo que uma parte
considerdvel necessitava de receita de controle especial (DOMINGUES et al., 2017). Assim, no Brasil,
muitos farmacos que necessitam de prescricdo sdo adquiridos de forma ilegal, sem recomendacdo
profissional ou receitudrio médico, o que pode fomentar o uso indevido gerando esses desfechos
adversos (ANVISA, 2021).

Entre os motivos para a automedica¢ao, os mais apontados foram: uma boa resposta ao uso
anterior do medicamento, possuir o remédio em casa, razoes econémicas, falta de acesso, ma qualidade
e demora no atendimento nos servicos de satide (NAVES et al., 2010; HAIDER; THAVER, 1995; MANO;
AYELE; DECHASA, 2018; MOREIRA et al., 2020). Em Penda et al. (2018) além das condi¢Ges econdmicas, a
percepcao da doenca como leve e a compreensdo relatada acerca do tratamento foram fatores
associados a automedicagdo. Evidéncias cientificas indicam que ndo houve associacdo entre a
automedicacdo e a utilizagdao dos servigos. Isso ocorre pois os pacientes tendem a buscar atendimento
médico quando hd persisténcia, recorréncia e maior gravidade dos sintomas (PAPAKOSTA; ZAVRAS;
NIAKA, 2014; PENDA et al., 2018).

Houve consisténcia entre os estudos quanto aos sintomas relatados para o uso de
automedicacdo, sendo que os principais foram dor, febre, diarreia, vomitos e sintomas respiratdrios
(HAIDER; THAVER, 1995; MANO; AYELE; DECHASA, 2018; PENDA et al., 2018; RAMIRES et al., 2022). Isso
ocorre, pois a automedicacao parece mais coerente que a ida ao médico para os sintomas mencionados,
visto que sdo autolimitados na maior parte das vezes (MANO; AYELE; DECHASA, 2018). Assim, a
automedicacdo esteve relacionada principalmente com o tratamento de condi¢6es agudas (RAMIRES et
al., 2022). Em Penda et al. (2018), que analisou uma populacdo infantil, os medicamentos mais usados
foram antitérmicos, antimaldricos, antibidticos e anti-helminticos. Em uma pesquisa com adultos, porém,
os analgésicos foram os mais utilizados, seguido dos medicamentos respiratdrios, gastrointestinais e uma
menor parcela dessa populacdo usava antimicrobianos, o que o estudo relacionou a falta de
entendimento dos participantes sobre a classe farmacoldgica usada (MANO; AYELE; DECHASA, 2018). O
uso indevido aconteceu principalmente nos pacientes que se automedicaram com antibidticos,
analgésicos, antimaldricos e antidiarreicos/antieméticos, sendo a maior parte dos casos por erros de
dosagem, seguida por interacdes medicamentosas e contraindica¢des (HAIDER; THAVER, 1995; PENDA
etal., 2018).

Individuos com baixa autoavaliacdo do estado de saide e com dificuldade para realizar
tarefas cotidianas foram mais propensos a automedicagao, haja vista que essas pessoas tendem a usar
mais medicamentos para aliviar os sintomas que interferem em suas atividades no dia a dia. Isso pode
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gerar repercussdes negativas sobre a satide do individuo, ja que pode atrasar a busca pelos servicos em
casos que precisam de seguimento profissional (PAPAKOSTA; ZAVRAS; NIAKA, 2014; DOMINGUES et al.,
2017; MOREIRA et al., 2020).

Em Penda et al. (2018), a maioria dos pacientes se medicaram por autodecisdo e a principal
fonte de aquisi¢ao foi a caixa de medicamentos da familia prescritos na doenga anterior, seguida por
farmacos comprados em farmdcias sob orientacdo do farmacéutico ou balconista e dos comprados na
rua. Esses resultados foram semelhantes aos de outras pesquisas (NAVES et al., 2010; DOMINGUES et al.,
2017; SECOLI et al., 2019). Isso pode ser explicado pelo excesso de prescricdo e o habito de guardar os
medicamentos que sobram. Além disso, o uso de prescri¢Ges anteriores tem um custo menor e em
determinadas regides é dificil conseguir atendimento médico para uma nova prescricdo (PAPAKOSTA,
ZAVRAS; NIAKA, 2014; SECOLI et al., 2019). Em outra pesquisa, porém, a maioria dos pacientes se
automedicava orientados por profissionais de farmacia, seguidos por aqueles que ndo usaram nenhuma
fonte de informacdo e os que tiveram aconselhamento de vizinhos, amigos e familia (MANO; AYELE;
DECHASA, 2018). O convivio social e a troca de informagdes e experiéncias com terceiros sdo aspectos
que parecem influenciar na decisdo de automedicacdo (SECOLI et al., 2019).

Percebeu-se também associagdo significativa entre ndo ler as instru¢des da bula e o uso
indevido de medicamentos, sendo a leitura da bula maior entre os pacientes sob aconselhamento
farmacéutico em comparacao aos que tiveram autodecisdo (PENDA et al., 2018). Em Naves et al. (2010),
apesar das farmacias serem uma alternativa para a dificuldade de acesso ao sistema de satde, ndo foram
reconhecidas pelos participantes da pesquisa como um local de fornecimento de informacgbes e
orientagdes sobre saide. Assim, os profissionais de farmacia tém o importante papel de orientar sobre a
tomada correta de medicamentos, estar atentos e alertar a populagdo para casos que necessitam de
acompanhamento médico (MANO; AYELE; DECHASA, 2018).

Com a pandemia do Coronavirus houve uma intensificagdo da automedicagdo irracional com
o intuito de se proteger da doenca. A ampla procura por medicamentos como Ivermectina, Cloroquina,
Hidroxicloroquina e Azitromicina levou ao desabastecimento de farmdcias, elevando o preco e
prejudicando a aquisicao desses medicamentos aos usudrios que necessitavam dessas terapias para
tratar outras doengas. Além dos efeitos colaterais e interacbes medicamentosas, esses farmacos nao
mostraram protecdo contra a infeccdo e sintomas da COVID-19 (COSTA; CARVALHO; COELHO, 2021).

Além disso, no Brasil a busca pela resolutividade imediata da doenca pelo medicamento
assume um papel central na solucao dos problemas em detrimento da andlise dos determinantes em
saude (NAVES et al., 2010). Nesse sentido, a Atenc¢do Primaria a Saide (APS) que possui como atributos o
acesso e a longitudinalidade, permite planos de cuidado mais efetivos, sendo apontada como estratégia
fundamental para a prescricdo de medicamentos sem eficdcia comprovada, promovendo assim a
prevencdo quaterndria, com o objetivo de proteger esses pacientes de iatrogenias por medicagdes
desnecessarias (COSTA; CARVALHO; COELHO, 2021; MELO NETO et al., 2021).

50
RESU - Revista Educacao em Saude: V10, suplemento 1, 2022



Apesar de condutas baseadas no empirismo e na experiéncia serem comprovadamente
inadequadas podendo causar dano ao paciente, durante a pandemia essas praticas ficaram em evidéncia.
Sendo assim, a prevencdo quaterndria confirma a importancia de praticas baseadas em evidéncias

cientificas visando o tratamento mais eficiente e menos prejudicial ao paciente (MELO NETO et al., 2021).

CONCLUSAO

Os resultados permitiram identificar as caracteristicas da populagcao que tem maior risco de
se automedicar e os fatores envolvidos nessa decisdo. Isso € importante para direcionar estratégias de
educacao em saide que promovam o uso racional de medicamentos para o publico mais vulneravel. Além
disso, como muitas pessoas recorrem as farmdcias para a aquisicao dos farmacos é necessario qualificar
o profissional envolvido nesse processo, visto que eles detém um papel fundamental na orientacdo e
educa¢do do paciente sobre a forma correta da tomada de medicamentos e sobre a necessidade de
atendimento médico em situagdes mais graves.

A Atencdo Primdria a Saude (APS) ocupa lugar privilegiado no planejamento de a¢des que
objetivem a prescricao e prevencao dos eventos adversos devido ao uso indiscriminado de medicamentos
pelos usudrios da rede, ja que estabelece uma relagao mais préxima entre pacientes e profissionais de
saude. Assim, a APS, enquanto instrumento de assisténcia mais préoximo da comunidade, deve cumprir
com o seu papel preventivo, combatendo a utilizacdo de formula¢des terapéuticas escusadas, perigosas
e potencialmente tdxicas e inadequadas no contexto da pandemia do Coronavirus.

Destarte, deve-se fortalecer a a¢bes de prevencao quaternaria, no contexto da
automedicacao e da prescricdao off label associada ao SARS-CoV 2, promovendo interven¢des que
garantam o equilibrio entre os beneficios e os potenciais danos deletérios causados pela indicacdo
indiscriminada de medicamentos sem efetividade para as vulnerabilidades impostas pela COVID. Nesse
tocante, a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (Anvisa) promove um papel regulador, fomentando
conhecimentos essenciais na promoc¢dao da educa¢do continuada dos profissionais médicos e
farmacéuticos, além de outros atores envolvidos. Tal agdo, fortalece as prescricdes e dispensagoes
farmacoldgicas, tornando-as decisGes pautadas na efetividade, abandonando préticas irracionais e

perigosas na manutenc¢do da saide da comunidade.
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