Universidade Federal de Ouro Preto

Escola de Farmacia

Automedicacio entre estudantes universitarios durante a pandemia da covid-19:

um estudo multicéntrico

Raissa de Oliveira Gomes

Ouro Preto - MG
Fevereiro 2024



Raissa de Oliveira Gomes

Automedicacio entre estudantes universitarios durante a pandemia da covid-19:

um estudo multicéntrico

Trabalho de conclusdo de curso apresentado a Universidade
Federal de Ouro Preto como requisito parcial para o titulo de
bacharel em Farmaécia.

Orientadora: Dr* Glenda Nicioli da Silva

Coorientadora: M.a. Waléria de Paula

Ouro Preto - MG
Fevereiro 2024



SISBIN - SISTEMA DE BIBLIOTECAS E INFORMACAO

G633a Gomes, Raissa de Oliveira.

Automedicacdo entre estudantes universitarios durante a pandemia
da Covid-19 [manuscrito]: um estudo multicéntrico. / Raissa de Oliveira
Gomes. - 2024.

46 f.

Orientadora: Profa. Dra. Glenda Nicioli da Silva.

Coorientadora: Ma. Waléria de Paula.

Monografia (Bacharelado). Universidade Federal de Ouro Preto.
Escola de Farmécia. Graduacdo em Farmécia .

1. Automedicacgdo. 2. Medicamentos- Utilizagao. 3. Estudantes
universitarios. 4. COVID-19, Pandemia de, 2020-. I. Nicioli da Silva,
Glenda. Il. de Paula, Waléria. Ill. Universidade Federal de Ouro Preto. IV.
Titulo.

CDU 615.03

Bibliotecario(a) Responsavel: Soraya Fernanda Ferreira e Souza - SIAPE: 1.763.787




MINISTERIO DA EDUCACAO
UNIVERSIDADE FEDERAL DE OURO PRETO
REITORIA
ESCOLA DE FARMACIA

FOLHA DE APROVACAO

Raissa de Oliveira Gomes

Automedicacao entre estudantes universitarios durante a pandemia da covid-19: um
estudo multicéntrico

Monografia apresentada ao Curso de Farmdcia da Universidade Federal
de Ouro Preto como requisito parcial para obtencao do titulo de Farmacéutico

Aprovada em 19 de fevereiro de 2024

Membros da banca
Dra - Glenda Nicioli da Silva - Orientadora - Universidade Federal de Ouro Preto

Dra - Renata Cristina Rezende Macedo do Nascimento - Universidade Federal de Ouro Preto
Me - Bruna Carolina Rafael Barbosa - Universidade Federal de Ouro Preto
Me - Waléria de Paula - Universidade Federal de Ouro Preto

[Glenda Nicioli da Silva], orientador do trabalho, aprovou a versao final e autorizou seu depésito na Biblioteca Digital de
Trabalhos de Conclusdo de Curso da UFOP 19 /02/2024

"I Documento assinado eletronicamente por Glenda Nicioli da Silva, VICE-DIRETOR(A) DA ESCOLA DE
JEI- Lllll FARMACIA, em 21/03/2024, as 10:57, conforme horario oficial de Brasilia, com fundamento no art. 62, §
assanatura
eletrénica 19, do Decreto n2 8.539, de 8 de outubro de 2015.

A autenticidade deste documento pode ser conferida no
4 site http://sei.ufop.br/sei/controlador externo.php?acao=documento conferir&id orgao acesso extern

Referéncia: Caso responda este documento, indicar expressamente o Processo n° 23109.003018/2024-36 SEI n° 0681795

R. Diogo de Vasconcelos, 122, - Bairro Pilar Ouro Preto/MG, CEP 35402-163
Telefone: (31)3559-1289 - www.ufop.br

Criado por 28719299800, versdo 2 por 28719299800 em 21/03/2024 10:55:06.


http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_Ato2015-2018/2015/Decreto/D8539.htm
http://sei.ufop.br/sei/controlador_externo.php?acao=documento_conferir&id_orgao_acesso_externo=0
http://sei.ufop.br/sei/controlador_externo.php?acao=documento_conferir&id_orgao_acesso_externo=0

Agradecimentos

Agradeco primeiramente a Deus, que me deu forca e me sustentou para superar todos os

obstaculos durante o curso.

Aos meus pais, Fernandelli Sidney da Costa Fernandes e Vania de Oliveira Lima Fernandes,
que sempre estiveram ao meu lado, ¢ me deram todo amor e apoio necessario, ¢ acreditaram

em meu potencial mesmo quando eu ndo acreditava.

As minhas irmas, Leticia e Giulia, que sempre me apoiaram e me fizeram sorrir em momentos

dificeis.

Ao meu namorado, Felipe Matheus Conde Rezende, que esteve ao meu lado em todos os

momentos, me dando forga e coragem para enfrentar as dificuldades.

A minha querida amiga Aricia Germano, que esteve presente desde as primeiras semanas da
graduacao, me apoiando, ajudando, aconselhando, rindo bastante e tornando a trajetoria mais

leve.

As minhas amigas, Regiane, Gabriela, Thais e Joseane, que me encontraram ja no meio do
curso, mas que estiveram ao meu lado em momentos muito importantes, me apoiando, e

aconselhando.

A Glenda Nicioli da Silva por ter aceitado ser minha orientadora e por todos os ensinamentos
durante a construg¢do do trabalho. Agradeco também a minha coorientadora, Waléria, por toda

dedicacgao, paciéncia, ensinamentos ¢ pela disponibilidade em tirar minhas davidas.

Agradeco a toda equipe do PADu, pela oportunidade de fazer parte do projeto e por terem me

acolhido tdo bem.

A Universidade Federal de Ouro Preto (UFOP), em especial a Escola de Farmacia, agradego
pela formacao de qualidade. Agradego também, ao CNPQ pela concessdo da bolsa de

iniciacao cientifica e recursos financeiros.



Resumo

Introducfo: A automedicacdo ¢ definida como o uso de medicamentos sem prescri¢ao e
acompanhamento de um profissional qualificado. Essa pratica pode causar varios danos a
saude, como o atraso no diagnostico, diagnostico incorreto, mascaramentos de sintomas,
desenvolvimento de alergias e até uma intoxicacao. Objetivo: Determinar a prevaléncia da
automedicagdo entre estudantes universitarios de Instituicdes Federais de Ensino Superior
(IFES) de Minas Gerais durante o ensino remoto devido a pandemia da covid-19, e verificar a
associacdo entre a infec¢do pelo virus da covid-19 e a pratica de automedicagcdo. Métodos:
Trata-se de um estudo epidemiologico multicéntrico, de carater transversal, cuja populagdo de
estudo foi composta por estudantes dos cursos de graduacdo de oito IFES, sendo elas:
Universidade Federal de Ouro Preto (UFOP), Universidade Federal de Minas Gerais
(UFMG), Universidade Federal de Juiz de Fora (UFJF), Universidade Federal de Sao Jodo
del-Rei (UFSJ), Universidade Federal de Lavras (UFLA), Universidade Federal de Alfenas
(UNIFAL-MQG), Universidade Federal de Uberlandia (UFU) e Universidade Federal do Vale
de Jequitinhonha e Mucuri (UFVJM). A coleta de dados ocorreu entre os meses de outubro de
2021 a fevereiro de 2022. O questionario utilizado foi composto por caracteristicas
sociodemograficas, habitos de vida e condi¢des de saude, sendo disponibilizado na plataforma
online, Google Forms. O convite para a pesquisa e o /ink do questionario autoaplicado foram
enviados por e-mail institucional. Os medicamentos citados foram separados por classes, de
acordo com a classificagdo ATC (Anatomical Therapeutic Chemical) e posteriormente foram
identificados os casos de automedicagdo. As analises foram realizadas por meio do software
Stata, versdo 13.0. Foram realizadas analises descritivas (frequéncia) e bivariadas (teste
qui-quadrado de Pearson) e também, analise multivariada por regressao de Poisson entre o
autorrelato de infeccdo pelo virus da covid-19 e pratica de automedicacdo. Resultados:
Participaram do estudo 8.650 estudantes, sendo que 1.230 (26,57%) relataram uso de
medicamentos por automedicagdo. Analgésicos, antidepressivos e anti-inflamatorios foram as
classes mais citadas. Observou-se que os estudantes com suspeita de infecgdo pelo virus da
covid-19 faziam 1,6 vezes mais uso de medicamentos por automedica¢do quando comparados
com os ndo infectados [RP: 1,6 (IC95%: 1,34-1,99)]. Conclusdo: Observou-se uma
consideravel prevaléncia de automedica¢do e uma associagao desta pratica com os estudantes
que tiveram suspeita de infecc¢ao pelo virus da covid-19, quando comparados com aqueles que
ndo haviam sido infectados pelo virus. Tendo em vista que a automedicag¢do ¢ um problema
muito sério e pode causar varios danos a saude, se faz necessario a criagdo de agdes que
conscientizem os estudantes acerca dos problemas que a automedica¢do pode causar.

Palavras chave: automedicacao, estudantes, medicamentos, covid-19.



Abstract

Introduction: Self-medication is defined as the use of medicines without a prescription and
supervision by a qualified professional. This practice can cause various harm to health, such
as delay in diagnosis, incorrect diagnosis, masking of symptoms, the development of allergies
and even poisoning. Objective: To determine the prevalence of self-medication and its
association with Covid-19 virus infection, among university students at Federal Higher
Education Institutions (IFES) in Minas Gerais, during remote teaching due to the Covid-19
pandemic. Methods: This is a multicenter, cross-sectional epidemiological study, whose
study population was composed of undergraduate students from eight IFES, namely: Federal
University of Ouro Preto (UFOP), Federal University of Minas Gerais (UFMG), Federal
University of Juiz de Fora (UFJF), Federal University of Sao Jodo del-Rei (UFSJ), Federal
University of Lavras (UFLA), Federal University of Alfenas (UNIFAL-MG), Federal
University of Uberlandia (UFU) and Federal University of the Jequitinhonha and Mucuri
Valley (UFVJM). Data collection took place between October 2021 and February 2022. The
questionnaire used was composed of sociodemographic characteristics, lifestyle habits and
health conditions, and was made available on the online platform, Google Forms. The
invitation to the survey and the link to the self-administered questionnaire were sent by
institutional email. The medications mentioned were separated by classes, according to the
ATC (Anatomical Therapeutic Chemical) classification and cases of self-medication were
subsequently identified. The analyzes were carried out using Stata software, version 13.0.
Descriptive (frequency) and bivariate analyzes (Pearson's chi-square test) were carried out, as
well as multivariate analysis using Poisson regression between self-reported infection by the
Covid-19 virus and self-medication practice. Results: A total of 8.650 students participated in
the study, of which 1.230 (26.57%) reported using medication for self-medication.
Analgesics, antidepressants and anti-inflammatories were the most cited classes. It was
observed that students suspected of being infected with the Covid-19 virus used 1.6 times
more medication for self-medication when compared to those who were not infected [PR: 1.6
(95% CI: 1.34-1.99)]. Conclusion: There was a considerable prevalence of self-medication
and an association of this practice with students who were suspected of being infected with
the Covid-19 virus, when compared to those who had not been infected by the virus.
Considering that self-medication is a very serious problem and can cause a lot of damage to
health, it is necessary to create actions that make students aware of the problems that
self-medication can cause.

Keywords: self-medication, students, medicines, covid-19.
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1 INTRODUCAO

A sindrome respiratoria aguda grave, covid-19, causada pelo virus Sars- CoV-2
conhecido como Coronavirus, teve sua primeira evidéncia em dezembro de 2019 em Wuhan,
na China, e rapidamente se espalhou pelo mundo. Em marg¢o de 2020, a Organizagcdo Mundial
de Saude (OMS) declarou a situagdo como pandemia da covid-19 (WHO, 2021).

Medidas como o isolamento social, 0 uso de mascaras e a higienizagdo frequente das
maos foram as principais medidas profilaticas adotadas pelos governantes para minimizar os
efeitos do Sars-CoV-2 (MINISTERIO DA SAUDE, 2021). No entanto, a existéncia de um
virus pouco conhecido associado ao grande nimero de mortes e internacdes, a desinformacao,
divulgacdo de fake news, e até mesmo a presenca de sintomas semelhantes aos apresentados
por pessoas infectadas pelo virus, despertou na populacdo a sensagdo de angustia e medo, o
que levou a procura de solugdes rapidas e faceis para a doenga, e também maneiras de aliviar
toda tensao causada pela pandemia dentre elas a pratica da automedicagao (OLIVEIRA et al.,
2021).

A automedicacdo ¢ definida como o uso de medicamentos sem a prescricdo € o
acompanhamento de um profissional qualificado, ou seja, ¢ o ato, por conta propria de um
individuo ou seu responsavel, de escolher e administrar o tratamento de um medicamento
qualquer industrializado, remédio caseiro ou plantas medicinais com a finalidade de tratar
doengas ou aliviar sinais e sintomas que foram auto diagnosticados (WHO, 1998; DE SOUZA
CRUZ et al.,2019).

Medicamentos isentos de prescrigao (MIPs) sdo produtos farmacéuticos que podem ser
adquiridos sem a necessidade de uma receita médica ou de outro profissional de satde. O uso
de MIPs, quando realizado de maneira adequada, ¢ considerado automedicagdo responsavel
ou autocuidado. Entretanto, para que essa pratica seja classificada como tal, ¢ fundamental
que os pacientes tenham acesso a informacdes abrangentes e confidveis por meio da
orientacao farmacéutica (CARDOSO et al., 2022).

Existem alguns fatores associados a automedica¢do, como: dificuldade de acesso aos
servicos de saude, limitacdo do poder prescritivo, repeticdao de sintomas de doencas anteriores,
falta de tempo para procurar um profissional da satde, dependéncia a medicamentos e a
divulgacdo de medicamentos pela midia (MATOS et al., 2018). Outros fatores que favorecem
a automedicacdo sdo a grande disponibilidade e facilidade de acesso a medicamentos isentos
de prescricdo e medicamentos vendidos sem reten¢do de receita, além da falta de controle na

venda desses medicamentos (SOTERIO et al.,2016). Essa pratica pode causar varios danos a
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saude, que inclui, reacdes adversas, intoxicacdes por medicamentos, interagdes
medicamentosas, e falhas terapéuticas (MATOS et al., 2018).

Segundo estudos, no Brasil aproximadamente oitenta milhdes de pessoas escolhem
automedicar-se. Jovens adultos universitdrios, constituem uma parcela significativa desse
valor (CECILIO et al., 2024). Alguns fatores contribuem para a elevada prevaléncia da
automedicagdo nesse grupo, como o nivel de confianga nos conhecimentos adquiridos ao
longo do curso no caso de alunos da area de satde, facilidade de acesso a esses
medicamentos, aconselhamento de terceiros, ansiedade em obter alivio rapido, falta de tempo
para procurar o servigo de saude, e, em alguns casos, a precariedade dos servigos de satde. As
principais causas que levam os universitarios a utilizarem medicamentos sem prescricao
sdo: cefaleia, dores musculares e resfriados (JESUS et al., 2013; DOS SANTOS ANDRADE
etal., 2021).

Tendo em vista que a automedicacdo ¢ um problema muito comum no ambiente
universitario, o presente estudo objetivou determinar a prevaléncia da automedicagdo e sua
associacdo com a infec¢do pelo virus da covid-19, entre estudantes universitarios de
Institui¢des Federais de Ensino Superior (IFES) de Minas Gerais, durante o ensino remoto
devido a pandemia da covid-19. E de suma importancia identificar os casos de automedicagao
para poder buscar formas de conscientizar a populagdo universitaria sobre os riscos dessa

pratica.
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2 REFERENCIAL TEORICO

2.1 A pratica da automedicacio

Segundo a OMS (1998), a automedicacdo ¢ definida como a utilizagdo de
medicamentos para tratar doencas e sintomas auto diagnosticados, sem prescrigdo ou
assisténcia por profissional habilitado. A automedicagdao pode causar danos a satde, dentre
eles estdo o atraso no diagndstico de doengas e/ou diagndstico incorreto, causados pelo
mascaramento dos sintomas, uso de medicamento inadequado, administragdo incorreta,
dosagem inadequada, armazenamento incorreto, associacdo de medicamentos e seu uso por
longo prazo, além de reacdes alérgicas e intoxicacdes (MATOS et al., 2018).

A prética de se automedicar faz parte da rotina de cerca de 77,0% dos brasileiros (CFF,
2020) e sofre influéncia de fatores econdmicos, politicos e culturais. Também estd associada
ao género; mulheres se automedicam mais que os homens. Parte de um estudo realizado pela
OMS, no Brasil, com situacdes de automedicagdo no balcdo da farmacia, observou a
predominancia feminina na automedica¢do, com idades entre 16 ¢ 45 anos. Esta pratica
comega a ser mais frequente pelos homens a partir dos 45 anos (CONRAD et al., 2023;
ARRAIS et al., 1997).

Os medicamentos antitérmicos, analgésicos e anti-inflamatérios sao medicamentos
muito utilizados e alguns principios ativos dessas classes fazem parte dos MIPs, como o acido
acetilsalicilico, a dipirona e o paracetamol, que sdo medicamentos muito utilizados.
Entretanto, quando usados de maneira inadequada, podem gerar graves danos a satide devido
aos seus efeitos adversos (SOTERIO et al., 2016; FREITAS et al., 2017).

Hé ainda os medicamentos psicotropicos, que possuem substiancias que atuam no
sistema nervoso central, estes medicamentos necessitam de controle especial, e sua
prescricao, dispensagdo, comercializagdo e uso sdo regulamentados segundo a Portaria
344/98, e devem ser dispensados ou vendidos, mediante retencao de receita. Seu uso pode
causar alteracdes de humor, comportamento e cognicdo. Eles regulam o estado mental e
psicologico do individuo e sdo usados no tratamento de depressdo, disturbios do sono,
ansiedade, epilepsia, transtornos fisicos e mentais (RANG et al., 2015).

De janeiro a julho de 2020 no Brasil, houve um aumento de 14,0% nas vendas de
antidepressivos e estabilizantes de humor. O niumero de unidades vendidas passou de 56,3
milhdes, em 2019, para 64,1 milhdes, em 2020. Esse aumento pode ser explicado pelo

momento de pandemia e isolamento social que as pessoas estavam vivendo (CFF, 2020). O
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uso incorreto e indiscriminado de substincias psicotropicas podem causar consequéncias
graves a saude das pessoas, como o agravamento do quadro clinico do paciente,
mascaramento de sintomas, reagdes graves, dependéncia, tolerancia, abuso e risco a vida
(SILVA et al.,2023).

O uso irracional de medicamentos vem aumentando no Brasil ¢ no mundo. A OMS estima
que a maior parte dos medicamentos sdo prescritos, dispensados ou vendidos de forma
inadequada, e a maioria dos pacientes faz uso desses medicamentos de forma errada (WHO
2019). Segundo a Associacdo Brasileira das Industrias Farmacéuticas (ABIFARMA), no
Brasil, todo ano, aproximadamente 20 mil pessoas morrem vitimas da automedicagdo

(ABIFARMA, 2016; FONTES et al., 2019).

2.2 Automedicacio e a pandemia da covid-19

O ano de 2020 foi um ano marcado por mudangas que ocorreram devido a pandemia
da covid-19. Esta doenga ¢ causada pelo virus SARS-CoV-2, e caracterizada por sintomas
gripais, febre, tosse, cansaco, perda de olfato e/ou paladar, dores de cabeca e no corpo
(CARVALHO, GUIMARAES et al.,2020).

A pandemia da covid-19 provocou muitos impactos sociais, econdmicos e grandes
consequéncias para o sistema de saude global. O principal problema foi o fato do agente
etioldgico e seu comportamento no organismo humano serem pouco conhecidos e, portanto,
ndo havia ainda uma vacina ou formacos comprovadamente eficazes (DE SOUSA JUNIOR et
al.,2020; CARVALHO, GUIMARAES et al.,2020). Algumas das formas profilaticas adotadas
foram: o uso de mascaras, higienizacdo frequente das maos, o uso de alcool 70%,
distanciamento social, dentre outros (MINISTERIO DA SAUDE, 2021).

Um desafio durante o periodo da pandemia foi o crescimento do uso irracional de
medicamentos. No primeiro trimestre de 2020, houve aumento no consumo de vitaminas e
medicamentos de quase 200% (CRF-SP, 2020). Este aumento pode ser explicado pelo medo
de contrair a doenga, ¢ divulgacao desses produtos pela midia, que levou as pessoas a
adquirirem polivitaminicos, na tentativa de fortalecer a imunidade, e também medicamentos
para tratamento de sintomas, como analgésicos e anti-inflamatérios (CARVALHO,
GUIMARAES et al., 2020).

Além disso, houve um grande problema com a disseminagdo das informacdes na
internet, principalmente nas redes sociais, com o compartilhamento de conteudos

pseudocientificos. Alguns medicamentos tornaram-se alvos de discussdes, como a
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Hidroxicloroquina, Cloroquina, Ivermectina e a Azitromicina (MEHRA, 2020). Estes nao
foram submetidos aos testes necessarios para serem utilizados contra o virus da covid- 19,
mas mesmo nao havendo comprovagao cientifica da eficacia do uso, foram relatadas escassez
dos farmacos, mortes e intoxicagdes (LUCCHETA et al, 2019). Para evitar efeitos
indesejados com o uso irracional de medicamentos e a escassez dos medicamentos para
indicagdes médicas, a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (Anvisa) restringiu a venda
apenas para pacientes que apresentassem receita médica (ANVISA, 2020; CARVALHO,
GUIMARAES et al.,2020)

Outro fator que contribuiu para o aumento da automedica¢do durante a pandemia foi o
isolamento e distanciamento social. A ado¢do dessa medida fez com que os individuos
ficassem confinados em casa, o que resultou na diminui¢do da procura dos servigos de saude,
no aumento do auto diagnostico € no aumento da procura de informagdo em outros meios,

como a internet (KATO et al., 2020).

2.3 Automedicacao entre estudantes universitarios

O consumo de medicamentos vem crescendo cada vez mais em todo o mundo, o que
dificulta o uso racional de medicamentos (URM), descrito como a situagdo em que oS
pacientes recebem medicamentos que correspondem as suas necessidades clinicas, em doses
adequadas as suas exigéncias individuais e pelo menor custo possivel, tanto para eles quanto
para a comunidade (OMS,1985).

A populagao universitaria ¢ uma das maiores consumidoras de medicamentos por meio
da pratica de automedicagdo. Isso ocorre devido a extensa demanda de tempo e dedicacao a
universidade, e a sentimentos como soliddo, ansiedade, exaustdo e estresse (FREITAS,
MARQUES, DUARTE, 2017; MAURICIO et al., 2022).

A autoconfianca dos estudantes, principalmente daqueles da area da saide, somada a
experiéncias anteriores bem sucedidas e a crencga de que os conhecimentos adquiridos durante
a graduacao sdo capazes de, sozinhos, garantir a sele¢do correta do medicamento sem que
haja a necessidade da instrucdo de um profissional qualificado, sdo fatores que contribuem
para a pratica da automedicacdo (GAMA, SECOLI, et al., 2017). Além disso, a falta de tempo
para consultar um profissional de satide ¢ um dos principais motivos da busca pela
automedicagdo entre os estudantes, pois a maior parte das universidades publicas brasileiras
possuem um regime de aulas integrais, o que de certa forma gera uma indisponibilidade de

horarios para o aluno procurar o servigo de saude (GAMA, SECOLI, et al., 2017).
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Outro fator que contribui para a automedicagdo no meio universitario sdo as demandas
cotidianas, que requerem muita dedicagdo com horas de estudo. Estudantes com enxaqueca,
por exemplo, t€ém mais crises antes de provas, automedicam-se mais, ingerem mais
psicoestimulantes, sdo mais ansiosos, depressivos, estressados, sedentarios e dormem menos
(CARNEIRO, CAVALCANTE, et al., 2019). No estudo de Santos e colaboradores (2018), foi
observado que os analgésicos e anti-inflamatérios foram muito prevalentes como
medicamentos de automedicacdo entre os universitarios, onde 75,9% destes utilizam
paracetamol; 67,6% dipirona; 66,2% nimesulida; 55,7% diclofenaco; 55,3% vitamina C e
53,0% amoxicilina.

Um estudo realizado por Pereira e colaboradores (2023) mostrou que houve um
crescimento no nimero de automedicacao pelos estudantes do curso de enfermagem no Acre,
no qual os estudantes relataram estar sobrecarregados e realizando esta pratica com a

finalidade de se proteger durante a pandemia.

2.4. A importancia do profissional farmacéutico no uso racional de medicamentos

O farmacéutico ¢ um profissional da saude que dispoe de vasto conhecimento sobre
os medicamentos, o qual deve ser usado para favorecer a populacdo, com o proposito de
aprimorar os servigos de saude. O profissional farmacéutico tem uma grande relevancia
dentro da equipe de saude e ¢ importante que seus conhecimentos cheguem até os estudantes
universitarios (MAURICIO et al., 2022).

A Resolucao n° 585, de 2013, do Conselho Federal de Farmacia (CFF), define a
farmacia clinica como area da farmacia voltada a pratica do URM, na qual os farmacéuticos
prestam cuidado ao paciente, para melhorar a farmacoterapia, promover satde ¢ bem-estar e
prevenir doencgas. Essa pratica pode ser desenvolvida em hospitais, ambulatdrios, unidades
basicas de saude, farmacias comunitarias, domicilios de pacientes, universidades, entre outros
locais (COSTA, 2014; DE SOUZA et al.,2018). Ja o cuidado farmacéutico tem como alvo o
paciente, tendo énfase em oferecer aos usuarios a promoc¢ao da satde, bem como o URM.

O farmacéutico que atua em farmdicias ou drogarias estd em um ambiente que
proporciona maior contato de forma direta com a populacdo, o que favorece a oferta de
informacdes que o paciente necessita (OLIVEIRA, 2017). Assim, de acordo com o CFF
(2016), ¢ uma responsabilidade assumida pelos profissionais que escolhem o cuidado
farmacéutico como modelo de pratica profissional, de forma a ndo reduzir sua atuacdo

profissional a uma atividade comercial.
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Logo, farmacéuticos desempenham um papel crucial na promog¢ao do uso seguro e
responsavel de medicamentos, e isso inclui ajudar estudantes universitarios no controle da
automedicagdo, através da educacdo em medicamentos, conscientizacdo sobre os riscos do

autodiagnostico, informacdes sobre interacdes medicamentosas, entre outras agoes.
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3 OBJETIVOS
3.1 Objetivo Geral

Determinar a prevaléncia da automedicacdo e sua associagdo com a infec¢do pelo
virus da covid-19, entre estudantes universitarios de Institui¢des Federais de Ensino Superior
(IFES) de Minas Gerais, durante o ensino remoto devido a pandemia da covid-19.
3.2 Objetivos Especificos
° Descrever o perfil sociodemografico, condi¢des de saude e habitos de vida dos
estudantes universitarios;

° Conhecer as relagdes existentes entre as covariaveis e o desfecho de automedicagao;

° Identificar o perfil de medicamentos utilizados como automedicagao.
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4 METODOS

4.1 Desenho de estudo e populacao

O presente estudo trata-se de uma investigacdo epidemioldgica multicéntrica, de
carater transversal aninhado ao projeto “Sintomas de transtorno de ansiedade e depressdao
entre estudantes universitarios de Minas Gerais: estudo multicéntrico”, conhecido como
PADu multicéntrico (BARBOSA et al., 2023).

A populacio de estudo do PADu-multicéntrico foi composta por estudantes dos cursos
de graduacdo de oito Instituicdes Federais de ensino Superior (IFES), sendo elas:
Universidade Federal de Ouro Preto (UFOP), Universidade Federal de Minas Gerais
(UFMG), Universidade Federal de Juiz de Fora (UFJF); Universidade Federal de Sao Joao
del-Rei (UFSJ), Universidade Federal de Lavras (UFLA), Universidade Federal de Alfenas
(UNIFAL-MQG), Universidade Federal de Uberlandia (UFU) e Universidade Federal do Vale
de Jequitinhonha e Mucuri (UFVIM).

Todos os estudantes regularmente matriculados em qualquer curso ofertado nas IFES
foram convidados a participar da pesquisa. Foram incluidos no estudo, estudantes de ambos
os sexos, com idade igual ou superior a 18 anos, matriculados em qualquer curso de
graduacao das oitos IFES participantes. Foram excluidos do estudo estudantes que estavam

realizando intercambio ou que ndo atenderam aos critérios de inclusao.

4.2 Coleta de dados e instrumentos

A coleta de dados ocorreu entre os meses de outubro de 2021 e fevereiro de 2022,
durante periodo remoto de aulas. O questionario utilizado foi composto por caracteristicas
sociodemogréaficas, hdbitos e qualidade de vida, condi¢des de satde, suporte social, resiliéncia
e soliddo. O mesmo foi disponibilizado na plataforma online Google Forms, sendo o convite
para a pesquisa e o link do questionario autoaplicado e confidencial enviado por e-mail, ap6s

ampla divulga¢ao da pesquisa nas redes sociais e sites das IFES.
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4.3 Variaveis de estudo

Variavel desfecho

O uso de medicamentos por automedicacdo foi a varidvel desfecho do estudo, obtida
pelas questdes: “Nos ultimos 30 dias, vocé usou algum medicamento?”, se sim, “Onde ele foi
receitado/recomendado?” / “Vocé comecou a usar o medicamento citado apos o inicio da
quarentena?”.

A automedicagdo foi considerada quando o participante relatava uso de algum
medicamento por conta propria, por influéncia de radio/tv/jornal/internet ou por indicagdo de
parentes/amigos/vizinhos. Posteriormente, os medicamentos citados foram classificados
conforme a Anatomical Therapeutic Chemical Code (ATC).

O codigo ATC classifica os medicamentos em diferentes niveis com base em sua
anatomia, terapéutica e quimica. Os principais tipos de classificagdo do ATC:

1- Nivel anatomico (1? letra): indica o sistema ou 6rgdo no qual o medicamento atua.
Existem varios grupos anatémicos, como A para Aparelho Digestivo e Metabolismo, C para
Sistema Cardiovascular, N para Sistema Nervoso, entre outros.

2- Nivel terapéutico (2* letra): representa a classe terapéutica ou agdo principal do
medicamento. Por exemplo, J é para Antiinfecciosos de uso sistémico, L ¢é para
Antineoplasicos e Imunomoduladores, entre outros.

3- Nivel farmacoldgico (37 letra): fornece mais detalhes sobre a classe farmacologica
do medicamento. Por exemplo, o grupo C03 ¢ para Diuréticos de Alga e a adi¢cdo da terceira
letra A resulta em CO3A, que indica Diuréticos de Alg¢a de Agao de Curta Duragao.

4- Subgrupo terap€utico ou quimico (4* letra): Em certos casos, um subgrupo
terapéutico ou quimico adicional ¢ atribuido ao cddigo ATC, fornecendo mais detalhes sobre
o medicamento dentro de uma classe terapéutica especifica.

5- Subgrupo da substancia quimica: medicamento.

Esses diferentes niveis de classificagdo permitem uma organizacdo sistematica e
padronizada dos medicamentos, facilitando a prescri¢ao, dispensagao, monitoramento e
pesquisa farmacéutica em nivel global. No presente estudo, os medicamentos foram
agrupados no segundo nivel e posteriormente classificados de acordo com o quarto e quinto

niveis.
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Variavel explicativa

A variavel explicativa foi infec¢do pelo virus da covid-19, coletada por meio da
seguinte pergunta: “Vocé estd ou ja foi infectado pelo virus da covid-19?”, sendo as opgoes
de resposta caracterizadas em: ndo; acho que sim, mas ndo fiz o teste; sim, confirmado com

teste.

Covariaveis

As variaveis sociodemograficas, académica, habitos de vida e condigdes de saude
foram utilizadas para caracterizar a amostra, sendo elas: sexo (feminino/masculino), idade (18
a 22 anos), orientagdo sexual (heterosexual/outros), instituicgdo de ensino
(UFOP/UFSJ/UFLA/UFMG/UFVIM/UNIFAL-MG/UFU/UFJF), é&rea de conhecimento
(ciéncias exatas/ciéncias da vida/ci€éncias humanas e sociais aplicadas), moradia (sozinho/com
meus familiares/divido apartamento), estado civil (solteiro/outros), renda (até 3 saldrios
minimos/> 3 saldrios minimos), consumo de bebida alcodlica (sim/ndo), tabagismo (sim/nao),
pratica de atividade fisica (sim/ndo), excesso de peso (sim/ndo), autoavaliagdo de saude
(muito boa, boa/regular/ruim, muito ruim), diagnostico de doenga crdnica (sim/ndo), sintomas

de ansiedade (sim/ndo), depressdo (sim/ndo) e estresse (sim/nao).

4.4 Analise de dados

Ap0s a coleta, o banco de dados foi armazenado e codificado no Software Excel e as
analises foram realizadas no software Stata (Stata Corporation, College Station, EUA), versao
13.0. Foram realizadas analises descritivas (frequéncia) e bivariadas (teste qui-quadrado de
Pearson). Para verificar a associagdo entre as varidveis desfecho (automedicagdo) e
explicativa (infecg¢do pelo virus da covid-19) foi realizada analise multivariada por meio da
Regressdo de Poisson, de forma bruta e ajustada pelas covaridveis com relacdo
estatisticamente significativas na analise bivariada, sendo a medida de associagdo razdo de
prevaléncia. O nivel de significancia estatistica adotado foi de 5% e o intervalo de confianga

de 95% (1C95%).
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4.5 Aspectos éticos

Todos os participantes do estudo deram assinaram por meio de um check online o
termo de consentimento livre e esclarecido (TCLE) e foram incentivados a fazer o download
do mesmo, com a finalidade de esclarecer sobre a pesquisa e a solicitar autorizagdo para o uso
dos dados. O projeto encontra-se aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa do centro
coordenador (UFOP) e pelos Comités de Etica de todas as IFES participantes (UFMG:
43027421.3.2004.5149; UFU: 43027421.3.2001.5152; UFJF: 43027421.3.2003.5147; UFSJ:
43027421.3.2002.5545; UFLA: 43027421.3.2006.5148; UFVIM: 43027421.3.2009.5108; e
UNIFAL-MG: 43027421.3.2008.5142).
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5 RESULTADOS

Participaram do estudo 8.650 estudantes, sendo a maioria do sexo feminino (65,70%),
com idade entre 18 e 22 anos (54,18%), heterossexuais (66,06%), solteiros (90,60%) residiam
com familiares (76,32%) e com renda familiar maior que trés salarios minimos (50,19%). No
dominio académico, 39,49% relataram estarem matriculados em cursos da area das Ciéncias
Exatas (39,49%) (Tabela 1).

Entre os participantes, 62,45% relataram consumir bebida alcodlica, 15,66% fumar,
64,01% afirmaram praticar atividade fisica, 34,91% foram classificados com excesso de peso,
53,39% autoavaliaram a saide como muito boa ou boa, 74,17% declararam que ndo foram
infectados pelo virus da covid-19, 73,55% relataram diagnostico de alguma doenca cronica,
59,7% foram identificados com sintomas de ansiedade, 62,99% de depressao, ¢ 57,47% de

estresse (Tabela 1).

Tabela 1. Andlise descritiva das caracteristicas sociodemograficas e académicas, habitos
de vida e condigoes de saide dos estudantes universitirios durante a pandemia da
covid-19. PADu-multicéntrico, 2022 (n= 8.650).

Variaveis n %
Sexo (n= 8.594)
Masculino 2955 34,30
Feminino 5660 65,70
Idade
18 a 22 anos 4687 54,18
> 22 anos 3963 45,82
Orientac¢ao sexual
Heterossexual 5714 66,06
Outros (Homossexual, Bissexual, Assexual) 2936 33,94
Instituicao
UNIFAL-MG 448 5,17
UFSJ 476 5,50
UFLA 633 7,32
UFVIM 847 9,79
UFJF 909 10,51
UFU 1530 17,90
UFOP 1805 20,87
UFMG 2002 23,14
Area de conhecimento
Ciéncias Humanas e Sociais Aplicadas 2503 28,94
Ciéncias da Vida 2731 31,57
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Ciéncias Exatas

Moradia

Sozinho(a)

Com meus familiares (pai/mae/irmaos)
Divido apartamento/casa com colegas/amigos
Estado civil (n= 8.582)

Solteiro (a)

Outros (Casado/Unido estavel, Vitvo, Divorciado)
Renda Familiar (n= 8.090)

Até 3 salarios minimos

Mais de 3 salarios minimos
Consumo de bebida alcodlica

Nao

Sim

Tabagismo

Nao

Sim

Pratica de exercicio fisico

Nao

Sim

Excesso de peso (n= 8.609)

Nao

Sim

Auto avaliacao da satide (n=8.629)
Muito boa, boa

Regular

Ruim, muito ruim

Infeccio pelo virus da covid-19 (n=8.615)
Nao

Acho que sim, mas néo fiz o teste
Sim, confirmado com o teste
Diagnostico de doenga cronica
Nao

Sim

Ansiedade

Nao

Sim

Depressiao

Nao

Sim

Estresse

Nao

Sim

3416

713
6602
1335

7775
807

4030
4060

3248
5402

7295
1355

3113
5537

5604
3005

4607
3042
980

6390
921
1304

2288
6362

3486
5164

3201
5449

3679
4971

39,49

8,24
76,32
15,43

90,60
9,40

49,81
50,19

37,55
62,45

84,34
15,66

35,99
64,01

65,09
34,91

53,39
35,25
11,36

74,17
10,69
15,14

26,45
73,55

40,3
59,7

37,01
62,99

42,53
57,47

*Valor do saldrio minimo vigente no Brasil no periodo da coleta de dados: R$ 1.212,00.



O uso de medicamentos foi relatado por 53,51% dos estudantes. A prevaléncia de

automedicagdo foi de 26,57% (1C95%: 25,32-27,86) (Figura 1).

2650 estudantes participaram do estudo

Uso de medicamentos

Mo Sim
4,021 (46,49%) 4.629 (533.51%)

Automedicacio

Nio 3.399 (73.43%) Sim 1.230 (26,57%)

Automedicacio durante a pandemia

MNio Sim
803 (63,28%) 427 (34,72%)

Figura 1. Fluxograma do uso de medicamentos e automedicagdo entre os estudantes participantes do Projeto

PADu-multicéntrico, 2022.

Foram citados 546 medicamentos como casos de automedicagdo, sendo que mais de

um medicamento pode ter sido citado por estudantes. Os mais utilizados foram os
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pertencentes as classes dos analgésicos e antipiréticos (12,8%; n=70), com destaque para
dipirona (ATC: N02BB02) e paracetamol (ATC: N02BEO1), representando 65,7% e 17,1% da
classe, respectivamente. Outro grupo importante foi o dos antidepressivos, que
corresponderam a 12,3% (n=68) das citacdes, com destaque para sertralina (ATC: NO6AB06)
e escitalopram (ATC: NO6ABI10), que representaram, 224% e 14,9% da classe,
respectivamente.

O ranking das 10 classes de medicamentos mais citadas pelos participantes do estudo

que foram usadas por automedicagado esta apresentado na Figura 2.

NO02B
NO6A
MO1A
NO3A
RO6A
NO5C
MO3B
GO3A
A02B

RO1B

Figura 2- Ranking das 10 classes de medicamentos mais citados pelos participantes do Projeto PADu

multicéntrico (2022), conforme 3° nivel da ATC.

Legenda:

NO02B- Analgésicos

NO6A- Antidepresivos

MO1A- Anti-inflamatorios

NO3A- Antiepilético

RO6A- Anti-histaminico

NO5C- Hipnoticos e sedativos

MO3B- Relaxante muscular

GO3A- Contraceptivos hormonais

A02B- Medicamentos para tlcera péptica e doenga do refluxo gastro-esofagico
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RO1A- Descongestionante nasal

Dentre os medicamentos citados pelos participantes do estudo que foram usados por
automedicagdo, 56,59% (n=309) nao sdo de venda livre e 18,90% (n=103) sdo medicamentos
que necessitam de controle especial, segundo a Portaria 344 de 1998 e RDC N° 471 de 2021,

e s0 deveriam ser utilizados e adquiridos com prescricao médica (Tabela 2).
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Tabela 2. Medicamentos usados por automedicacdo pelos estudantes universitarios durante a pandemia da covid-19, que ndo sdo de venda livre (n= 309). PADu-multicéntrico,

2022.

ATC (nivel 5) Medicamento Grupo Farmacolégico Y%
NO3AEO1 Clonazepam* Derivados de benzodiazepinicos 31,50
MO1AEO1 Ibuprofeno Anti-inflamatorios e antirreumaticos, ndo esteroides 18,50
NO6ABO06 Sertralina* Inibidores seletivos da recaptagdo de serotonina 16,30
NO5CF02 Zolpidem* Medicamentos relacionados com benzodiazepinicos 13,04

Fitoterapico  Valeriana Fitoterapico 13,04
NO6AB10 Escitalopram* Inibidores seletivos da recaptagdo de serotonina 10,90
Cloridrato de Fenilefrina + Paracetamol + Maleato de
RO1BAS3 Clorfeniramina Analgésicos e antipiréticos 9,90
MO1AX17 Nimesulida Anti-inflamatorios e antirreumaticos, ndo esteroides 9,90
Medicamentos para ulcera péptica ¢ doenga do refluxo
A02BCO1 Omeprazol gastro-esofagico 9,90
GO3AA10 Gestodeno e etinilestradiol Contraceptivos hormonais para uso sist€émico 8,70
NO6AB03 Fluoxetina* Inibidores seletivos da recaptacdo de serotonina 8,70
MO3BA52 Cafeina + Carisoprodol + Diclofenaco sodico + Paracetamol Relaxante muscular 7,60
R0O6AB02 Dexclorfeniramina Antialérgico 7,60
HO3AAO01 Levotiroxina Hormonios da tiredide 7,60
A02BC02 Pantoprazol Inibidores da bomba de prétons 7,60
NO6ABOS Paroxetina* Inibidores seletivos da recaptagdo de serotonina 7,60
G03HBO1 Ciproterona + etinilestradiol Contraceptivos hormonais para uso sist€émico 6,50
NO6AX16 Venlafaxina* Antidepressivo 6,50
NO6AX12 Bupropiona* Antidepressivo 5,40
MO01AGO1 Acido mefenamico Anti-inflamatorios e antirreumaticos, ndo esteroides 4,30
NO5BA12 Alprazolam* Ansiolitico 4,30

G03ABO0S8 Drospirenona + Etinilestradiol Contraceptivos hormonais para uso sist€émico 4,30



NO6BA12
NO06BA04
CO07AA05

JO1FA10
NO06AX23
NO5BAO1
DI10ADO04
A10BAO2
ROIBAO2
NO6AA09
JO1CA04
C07AB03
RO6ABS52
NO5BAOS
NO5SBEO1
NO06AB04
GO3AC09
NO06AX21
DITAXI10
RO6AE09
RO5DB27
RO3AC02
NO6AX05
AO08AA03
CO08CAO01
L04AXO01
D07ACO01
AO03FA04

Lisdexanfetamina
Metilfenidato
Propranolol
Azitromicina*
Desvenlafaxina*
Diazepam*
Isotretinoina*
Metformina
Paracetamol + Pseudoefedrina
Amitriptilina*
Amoxicilina*
Atenolol
Betametasona + Dexclorfeniramina
Bromazepam*
Buspirona*
Citalopram*
Desogestrel
Duloxetina*
Finasterida
Levocetirizina
Levodropropizina
Salbutamol
Trazodona*
Anfepramona*
Anlodipino
Azatioprina
Betametasona

Bromoprida*

Psicoestimulantes

Psicoestimulantes

Agente beta-bloqueador

Antibiotico

Antidepressivo

Ansiolitico

Preparagdes antiacne para uso topico
Medicamentos para diminuir a glicose no sangue
Descongestionantes nasais para uso sistémico
Antidepressivo

Antibiotico

Agente beta-bloqueador

Anti histaminico de uso sistémico

Ansiolitico

Ansiolitico

Antidepressivo

Contraceptivos hormonais para uso sistémico
Antidepressivo

Dermatologicos

Anti histaminico de uso sistémico
Supressantes para a tosse combinados com expectorantes
Adrenérgico para uso sistémico
Antidepressivo

Antiobesidade

Bloqueadores do canal de calcio
Imunossupressor

Corticosteroides, preparagdo dermatoldgica

Medicamentos para distiirbios gastrointestinais

4,30
4,30
4,30
3,30
3,30
3,30
3,30
3,30
3,30
2,20
2,20
2,20
2,20
2,20
2,20
2,20
2,20
2,20
2,20
2,20
2,20
2,20
2,20
1,10
1,10
1,10
1,10
1,10
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MO02AA10
MO03BX08
GO3AAL1S
CO3A
GO03AB06
RO1ADO3
JOSAJO03
AO03FA03
GO3CA03
MO1ABO8
BO3A
LO4A
DO1ACI15
NO7CA03
NO05CDO1
RO1ADOS
NO6ABO8
RO3AKO07
JOSA
CO03CAO01
NO03AX09
JO1AA04
C09CAO01
NOSAEO5
MO1AX17
NO6AA10
C09CAO08
AO08ABO1

Cetoprofeno

Ciclobenzaprina

Clormadinona + etinilestradiol

Clortalidona

Desogestrel + etinilestradiol

Dexametasona
Dolutegravir
Domperidona
Estradiol
Etodolaco
Ferripolimaltose
Fingolimode
Fluconazol
Flunarizina
Flurazepam*
Fluticasona
Fluvoxamina*
Formoterol + budesonida
Fumarato de tenofovir
Furosemida
Lamotrigina*
Limeciclina*
Losartana
Lurasidona*
Naproxeno
Nortriptilina*
Olmesartana
Orlistat

Anti-inflamatodrios e antirreumaticos, nio esterdides
Relaxante muscular

Contraceptivos hormonais para uso sistémico
Diuréticos

Contraceptivos hormonais para uso sistémico
Descongestionantes nasais para uso sistémico
Antiviral de agdo direta

Propulsivo

Contraceptivos hormonais para uso sistémico
Anti-inflamatoérios e antirreumaticos, ndo esterdides
Preparag@o antianémica

Imunossupressor

Antifingico de uso topico

Preparagdes antivertigo

Sedativo

Descongestionantes nasais para uso sistémico
Antidepressivo

Adrenérgico inalante

Antiviral de agdo direta

Diuréticos

Antiepilético

Antibacteriano

Bloqueador dos receptores de angiotensina II
Antipsicotico

Anti-inflamatodrios e antirreumaticos, nio esterdides
Antidepressivo

Bloqueador dos receptores de angiotensina II
Antiobesidade

1,10
1,10
1,10
1,10
1,10
1,10
1,10
1,10
1,10
1,10
1,10
1,10
1,10
1,10
1,10
1,10
1,10
1,10
1,10
1,10
1,10
1,10
1,10
1,10
1,10
1,10
1,10
1,10
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NO02AJ06 Paracetamol + Codeina* Analgésico opidide 1,10
RO6ADO02 Prometazina Anti histaminico de uso sistémico 1,10
C01BCO03 Propafenona Antiarritmico 1,10
NO5AH04 Quetiapina* Antipsicotico 1,10
AO08AA10 Sibutramina* Antiobesidade 1,10
MO1AEO02 Sumatriptana + Naproxeno Anti-inflamatorios e antirreumaticos, ndo esteroides 1,10
DO1AE15 Terbinafina Antifungico de uso dermatolégico 1,10
JO1AAOQ07 Tetraciclina Anti-inflamatério de uso sistémico 1,10
HO03BBO02 Tiamazol Terapia da tiredide 1,10

PO1A Tioconazol + tinidazol + secnidazol Antinematodais 1,10
B05BB03 Trometamol cetorolaco Anti-inflamatdrios e antirreumaticos, ndo esteroides 1,10
NO3AGO1 Valproato de sodio* Antiepilético 1,10
NO6AX26 Vortioxetina* Antidepressivo 1,10

* Medicamentos sujeitos a controle especial, regulamentado de acordo com a Portaria 344/98.
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Ao considerar somente os estudantes que relataram uso de medicamentos, 0 consumo

de bebida alcodlica, o excesso de peso, a infeccao pelo virus da covid-19 e ter diagnostico de

alguma doenca crdnica apresentaram uma relagdo estatisticamente significativa (p <0,05) com

a automedicacao (Tabela 3).

Tabela 3. Analise bivariada por teste qui-quadrado de Pearson das caracteristicas sociodemograficas e académicas,

habitos de vida e condi¢cdes de saude dos estudantes universitarios, segundo uso de medicamentos por automedicacao

durante a pandemia da covid-19. PADu-multicéntrico, 2022 (n=4.629).

Automedicacio
Variaveis Total (n,%) Valor- p
Nao (%) Sim (%)
Sexo (4.297)
Masculino 1289 (28%) 918 (71,22%) 371 (28,78%)
Feminino 3315 (72%) 2461 (74,24%) 854 (25,76%) 0,037
Idade
18 a 22 anos 2353 (50,8%) 1696 (72,08%) 657 (27,92%)
> 22 anos 2276 (49,2%) 1703 (74,82%) 573 (25,18%) 0,034
Orientacgao sexual
Heterossexual 2897 (62,9%) 2133 (73,63%) 764 (26,37%)
Outros (Homossexual, Bissexual, Assexual) 1732 (37,4%) 1266 ( 73,09%) 466 (26,91%) 0,691
Instituicao
UNIFAL-MG 232 (5,0%) 166 ( 71,55%) 66 (28,45%)
UFSJ 256 (5,5%) 172 (67,19%) 84 (32,81)
UFLA 330 (7,1%) 242 (73,33) 88 (126,67)
UFVIM 452 (9,8%) 333 (73,67%) 119 (26,33%)
UFJF 563 (12,2%) 420 (74,60%) 143 (25,39%)
UFU 769 (16,6%) 548 (71,26%) 221 (28,74%)
UFOP 858 (18.5%) 650 (75,76%) 208 (24,24%)
UFMG 1169 (25,3%) 868 (74,25%) 301 (25,75%) 0,225
Area de conhecimento
Ciéncias Exatas 1599 (34,5%) 1171 (73,23%) 428 (26,77%)
Ciéncias da Vida 1594 (34,4%) 1160 (72,77%) 434 (27,23%)
Ciéncias Humanas e Sociais Aplicadas 1436 (31,0%) 1068 (74,37%) 368 (25,63%) 0,595
Moradia
Sozinho(a) 406 (8,8%) 300 (73,89%) 106 (26,11%)
Com meus familiares (pai/mae/irmaos) 3466 (74,6%) 2548 (73,51%) 918 (26,49%)
Divido apartamento/casa com colegas/amigos 757 (16,4%) 551 (72,79%) 206 (27,21%) 0,891
Estado civil
Solteiro(a) 4114 (89,7%) 3009 (73,14%) 1105 ( 26,86%)
Outros (Casado/Unido estavel, Vitivo, Divorciado) 473 (10,3%) 366 ( 77,38%) 107 (22,62%) 0,048
Renda Familiar
Até 3 salarios minimos 2084 (47,8%) 1517 (72,79%) 567 (27,21%)



Mais de 3 salarios minimos
Consumo de bebida alcodlica
Nao

Sim

Tabagismo

Nao

Sim

Pratica de atividade fisica
Nao

Sim

Excesso de peso

Nao

Sim

Auto avaliacido da saude
Muito boa, boa

Regular

Ruim, muito ruim

Infecciio pelo virus da covid-19
Nao

Acho que sim, mas nio fiz o teste
Sim, confirmado com o teste
Doenca cronica

Nao

Sim

Ansiedade

Nao

Sim

Depressao

Nao

Sim

Estresse

Nao

Sim

2274 (52,2%)

1695 (36,6%)
2934 (63,4%)

3861 (83,4%)
768 (16,6%)

1677 (36,2%)
2952 (63,8%)

2861 (62,1%)
1745 (37,9%)

2247 (48,6%)
1765 (38,2%)
608 (13,2%)

3397 (73,7%)
491 (10,7%)
724 (15,7%)

717 (15,5%)
3912 (84,5%)

1596 (34,5%)
3033 (65,5%)

1566 (33,8%)
3063 (66,2%)

1728 (37,3%)
2901 (62,8%)

1693 (74,45%)

1279 (75,46%)
2120 (72,26%)

2838 ( 73,50%)
561 ( 73,05%)

1208 (72,03%)
2191 ( 74,22%)

2056 ( 71,86%)
1324 (75,87%)

1632 (72,63%)
1312 ( 74,33%)
446 (73,36%)

2531 (74,51%)
315 (64,15%)
539 (74,45%)

356 (49,65%)
3043 (77,79%)

1147 (71,87%)
2252 (74,25%)

1132 (72,29%)
2267 (74,01%)

1255 (72,63%)
2144 (73,91%)

581 (25,55%)

416 ( 24,54%)
814 (27,74%)

1023 ( 26,50%)
207 ( 26,95%)

469 ( 27,97%)
761 (25,78%)

805 (28,14%)
421 (24,13%)

615 (27,37%)
453 (25,67%)
162 (26,64%)

866 ( 25,49%)
176 (35,85%)
185 (25,55%)

361 (50,35%)
869 (22,21%)

449 (28,13%)
781 (25,75%)

434 (27,71%)
796 (25,99%)

473 (27,37%)
757 (26,09%)

0,215

0,018

0,793

0,105

0,003

0,480

<0,001

<0,001

0,810

0,208

0,341

Ao verificar a associacao entre o autorrelato de infec¢do pelo virus da covid-19 e a

pratica de automedicagdo, a prevaléncia de uso de medicamentos por automedicagao entre os

estudantes com suspeita de infeccao pelo virus da covid-19 ¢ 1,6 vezes a dos ndo infectados.

[RP: 1,6 (IC95%: 1,34-1,99)] (Tabela 4).
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Tabela 4. Analise multivariada por regressdo de Poisson entre o autorrelato de infec¢do pelo virus da covid-19 e

pratica de automedicac¢do. PADu-multicéntrico, 2022 (n= 4.629).

Analise bruta Analise ajustada*
Variavel Automedicacio | | Automedicacio .
RP (IC95%) P RP(1C95%) P
Infecciio pelo virus da covid-19
Nao 1 1
Acho que sim, mas néo fiz o teste 1,6 (1,34-1,99) <0,001 1,3 (1,11-1,54) 0,002
Sim, confirmado com o teste 1,0 (0,83-1,20) 0,973 1,0 (0,84-1,15) 0,830

* Ajustes: sexo, idade, estado civil, excesso de peso, consumo de bebida alcodlica e diagnodstico de doengas
cronicas.
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6 DISCUSSAO

A prevaléncia de automedica¢do por universitidrios durante a pandemia devido a
covid-19 foi de 34,72%, sendo que a maior parte dos estudantes que relataram se automedicar
nesse periodo, fizeram o uso de medicamentos que necessitam de controle especial. Esse
resultado ¢ similar ao encontrado por Wirowski e colaboradores (2022), em um estudo com
jovens adultos, que encontrou uma prevaléncia de 32,70% de automedicagao, porém com foco
na covid-19.

A populagdo universitdria ¢ descrita como uma das maiores consumidoras de
medicamentos e que realiza a pratica de automedicagdo, o que pode ser explicado pelo fato de
ser necessario muito tempo e dedicagdo aos estudos, que causa muito estresse, angustia e até
mesmo soliddo (MAURICIO et al., 2022; FREITAS, MARQUES, DUARTE, 2017).

Em relacdo aos medicamentos citados como automedicacdo, no presente estudo, os
mais utilizados que ndo sdo de venda livre foram clonazepam, ibuprofeno e sertralina,
resultado que se assemelha ao estudo de Fontes e colaboradores (2022) com estudantes
universitarios no periodo da pandemia, em que 23,4% dos estudantes investigados relataram o
uso de clonazepam por automedicacdo e 41,2% de outros medicamentos antidepressivos nao
especificados. O ibuprofeno tem seu consumo comumente relatado por automedica¢do, como
retratado no estudo de Wirowski e colaboradores (2022), realizado durante a pandemia com
adultos jovens, faixa etaria similar a maioria dos estudantes universitarios. Hipdteses que
podem explicar esse resultado ¢ a facil disponibilidade de compra, no caso do ibuprofeno, e
para o clonazepam e sertralina, que sd3o de controle especial, tratamentos anteriores e
sugestoes/doagdes de amigos ou pessoas proximas que fazem o uso desses medicamentos
(CAMPOS et al., 2023).

A pratica da automedicagao pode causar varios riscos a saude. A utilizagdo inadequada
dos medicamentos pode agravar efeitos colaterais que ja eram esperados para estes
medicamentos. Além disso, no caso de medicamentos de controle especial, pode causar
dependéncia, problemas de tolerancia e abstinéncia no periodo de retirada dos medicamentos.
O uso de clonazepam, por exemplo, pode causar o desenvolvimento de dependéncia fisica e
psicologica, sendo que o risco de dependéncia aumenta com a dose, tratamento a longo prazo
e pacientes que apresentem historico de abuso de alcool ou drogas (RANG, 2015). Portanto, é

necessario um controle rigoroso pelos 6rgaos competentes, € pelo profissional farmacéutico
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que, por se tratar de medicamentos psicoativos, deve ser o responsavel pela dispensacao (DE
LIMA ALENCAR et. al, 2022). No Brasil existem regulamentagdes acerca destes
medicamentos, sendo a Portaria 344/98 referente aos medicamentos sujeitos a controle
especial (Brasil, 1998).

Quanto as caracteristicas sociodemograficas foi possivel observar que a pratica da
automedicac¢do se relacionou (p<0,050) ao sexo, idade, excesso de peso, consumo de bebida
alcodlica e diagnoéstico de doengas cronicas. No presente estudo, ndo foram investigadas
possiveis associacdes da automedicacdo com tais variaveis, mas estudos disponiveis na
literatura sugerem que entre mulheres ha maior taxa de automedica¢do por cuidarem mais da
saude que os homens e se basearem em tratamentos anteriores para se automedicar, como em
casos de desconfortos causados pelo periodo menstrual (DOS SANTOS et al., 2022;
WIROWSKI et al., 2022; BRANCO et al., 2023). O estudo de Branco e colaboradores (2023),
que visou estudar os fatores associados a automedicagdo durante a pandemia da covid-19,
destaca que com o aumento da idade as pessoas tendem a se preocupar mais com a saude e ir
mais ao médico, fatores que resultam na diminui¢do da automedicag¢do. Além disso, a
literatura apresenta que a automedicagdo esta relacionada ao excesso de peso, consumo de
bebida alcodlica e diagnostico de doengas cronicas, como no estudo de Silva e colaboradores
(2023) e no de Arrais e colaboradores (2016).

A associagdo entre automedicacdo e suspeita de infeccdo pelo virus da covid-19 foi
observada no presente estudo. Uma hipotese para isso € que as pessoas que suspeitavam da
infeccao se automedicaram em casa para ndo ter que ir ao hospital e ter contato com pessoas
realmente infectadas ou para tentar prevenir o avango do quadro de sintomas de uma possivel
infeccdo. Pacientes infectados pelo coronavirus apresentam grande possibilidade de
desenvolverem coinfec¢des secundarias, tal como infec¢des bacterianas, que teriam a
necessidade do uso de antimicrobianos para o tratamento. Assim, durante a pandemia, varios
medicamentos foram usados por automedicagdo para evitar a necessidade de ir ao hospital
(ESHER, COUTINHO, 2017; KNIGHT et al., 2021). Além disso, outro fator que contribuiu
para a automedicacdo no periodo da pandemia foram as divulgacdes de fake news,
principalmente aquelas sobre o uso de medicamentos para o combate do virus, mesmo sem
haver a comprovagcio de sua eficacia (DE SOUSA JUNIOR et al.,2020).

Apesar dos achados relevantes, o estudo apresenta algumas limitagdes: o desenho do

estudo, que por ser transversal ndo permite avaliar causalidade, e o fato da amostra nao ser
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probabilistica, havendo a possibilidade de viés de resposta. Entretanto, um consideravel e
representativo numero de estudantes fizeram parte da amostra, podendo representar essa
parcela da populagdo a nivel estadual. O estudo apresentou pontos fortes ao avaliar a
prevaléncia da automedicacdo em uma populacdo jovem e sua associacdo com a suspeita de

diagnéstico da covid-19, o que nao foi observado anteriormente na literatura.
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7 CONCLUSAO

Os resultados encontrados no presente estudo sdo de grande importancia, pois atraveés
deste, foi possivel observar que estudantes universitarios de grandes universidades federais de
Minas Gerais, realizam a pratica de automedicagdo e na maioria das vezes usam
medicamentos que necessitam de um controle especial, que a longo prazo podem causar
muitos males, e ndo deveriam ser utilizados desta forma.

As variaveis sexo, idade, estado civil, excesso de peso, consumo de bebida alcoolica e
diagnodstico de doencas cronicas foram fatores relacionados a automedicag¢do. Além disso, a
pandemia da covid-19 pode ter influenciado nos casos de automedicag¢do, sendo possivel
observar a associagdo desta pratica com os estudantes que tinham suspeita de infec¢ao pelo
virus da covid-19. O isolamento social € a diminui¢ao do acesso aos servigos de saude podem
ser motivos hipotéticos que levaram os estudantes, que se sentiram vulneraveis ao virus, a
realizarem a automedicagao.

Sabendo que a automedicacdo ¢ uma pratica que pode causar varios danos a saude,
faz-se necessdria a criagdo de campanhas e rodas de conversa no ambiente universitarios que
visem a conscientizagao dos estudantes acerca dos problemas que a automedicagdo pode
causar, com foco especial nos medicamentos que necessitam de controle especial, que causam
dependéncia, tolerancia, intoxicagdo, e varios outros problemas. Além disso, ensinar sobre
outras praticas que ajudam a lidar com o estresse causado pela rotina universitaria, como a
pratica de exercicios fisicos, caminhadas, ioga, danga, e enfatizar a importancia de procurar

um profissional de satide que possa auxiliar a enfrentar as dificuldades.
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