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Resumo

Este estudo teve como objetivos: caracterizar a produgio cientifica sobre a temdtica da automedicagao na infincia no
periodo de 1998 a 2013; analisar essa producio buscando lacunas no conhecimento da temdtica estudada; e discutir as
implicag6es dos principais resultados evidenciados na produgio cientifica 4 luz da pratica profissional da Enfermagem. Foi
realizada revisio bibliogréfica nas bases de dados Lilacs e Medline, a partir dos descritores “automedicagdo” e “crianca’.
A amostra final foi constituida de nove estudos. As publicagoes analisadas descrevem a prevaléncia da automedicagao na
infincia, o tipo de medicamento mais utilizado, o local de armazenamento dos medicamentos em domicilio, a forma de
utilizagio desses medicamentos e os mediadores desta agio. Destacam-se ainda os fatores motivacionais que induzem a
pratica da automedicagio. Como implicagdes para a Enfermagem surgem a educacio em satide e a consulta de enfermagem
no contexto hospitalar e comunitdrio, como estratégias importantes na prevencao da automedicagio.

Palavras-chave: automedicagao, crianca, enfermagem pedidtrica, revisio.

Abstract
The problematic of self-medication in childhood

This study aimed to characterize the scientific literature on the subject of self-medication in infancy from 1998 to 2013;
to analyze this production searching gaps in knowledge of the studied subject; and to discuss the implications of the main
results shown in scientific production in the light of professional nursing practice. A literature review was conducted in
Lilacs and Medline databases, with the descriptors “self-medication” and “child.” The final sample consisted of nine studies.
The analysis of the publications describe the prevalence of self-medication in childhood, the most used type of drug,
the storage location of the medicines at home, how to use these drugs and mediators of this action. Also noteworthy are
the motivational factors that induce self-medication. How implications for Nursing arise health education and nursing
consultations in the hospital and community context, as important strategies in the prevention of self-medication.

Key-words: self-medication, child, pediatric nursing, review.
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Resumen

fermagem emasu

El problema de la automedicacion en la infancia

Este estudio tuvo como objetivos: caracterizar la literatura cientifica relativa al tema de la automedicacién en nifios desde
1998 hasta 2013; analizar esta produccién buscando lagunas en el conocimiento de la temdtica estudiada; y, discutir las
implicaciones de los principales resultados que se muestran en la produccién cientifica a la luz de la prictica profesional
de la enfermerfa. Se realizé una revisién de la literatura en las bases de datos Lilacs y Medline, con los descriptores

«automedicacién» y «nifior. La muestra final fue compuesta por nueve estudios. Las publicaciones analizadas describen

la prevalencia de la automedicacién en la infancia, el tipo de medicamento mds utilizado, el lugar de almacenamiento
de los medicamentos en la casa, el uso de estos firmacos y mediadores de esta accién. Se destacan también los factores
motivacionales que inducen la préctica de automedicacién. Como implicaciones para la Enfermerfa surgen educacién

para la salud y la consulta de enfermeria en el contexto hospitalario y comunitario, como estrategias importantes en la

prevencion de la automedicacidn.

Palabras-clave: automedicacién, enfermerfa pedidtrica, nifio, revisién.

Introducao

A automedicagao ¢ um dos problemas de maior
complexidade em satde publica. A Organiza¢io
Mundial da Sadde (OMS) estima que pelo menos
metade dos medicamentos seja prescrita ou vendida
de forma inadequada e, destes, cerca de 50% sao
consumidos de forma imprépria [1]. Medeiros ez
al. [2], em estudo sobre os motivos que levaram as
maes a administrarem medica¢des sem prescri¢ao
profissional a seus filhos, enfatizam que

“(...) a automedicagio é um hdbito comum
em nosso pais e sempre foi um assunto muito
discutido e controverso. Ela é definida como
uma forma comum de autoatencio 3 satde
através do consumo de um produto com
o objetivo de tratar ou aliviar sintomas ou
doengas percebidas, ou mesmo de promover
a satide, independente da prescri¢io profis-

sional (...)”

A automedicacio envolve o uso intermitente
ou continuo de medicamentos por parte do consu-
midor para tratar distarbios ou sintomas autorre-
conhecidos sem prescricio médica [3]. Na pritica,
isso também inclui o hdbito de compartilhar os
medicamentos com outros membros da familia
ou circulo social e utilizar sobras de prescrigoes,
reutilizar antigas receitas e descumprir a prescri¢ao
profissional, prolongando ou interrompendo pre-
cocemente a dosagem e o periodo de tratamento
indicados na receita [4]. Destaca-se, ainda, que esta
prética ¢ influenciada por balconistas de farmicia,

especialmente quando o tratamento envolve criangas
e idosos. Preocupados com o uso inadequado de
medicamentos, Goulart ez /. [1] afirmam que essa
prética ¢ favorecida por diversos fatores, a saber: a)
livre comercializagao de remédios sem o controle de
prescri¢des; b) uso abusivo de medicamentos por
conta prépria; ¢) falha na fiscalizacio; d) incentivo
a cultura da medicalizagdo por parte dos fabricantes;
e, e) impulso de alguns individuos em consumir
medicamentos.

A prescri¢io medicamentosa segura e eficaz
de qualquer substancia farmacolégica exige do
profissional de satide conhecimentos que envolvem
principalmente: a) o reconhecimento das indica-
¢oes terapéuticas, bem como das contraindicagdes
relativas e absolutas; b) o estabelecimento da po-
sologia apropriada (dosagem recomendada, via de
administracdo e frequéncia de uso); c) a verificagao
das interagdes medicamentosas e incompatibilidade
entre medicacoes concomitantes; e, d) monitoriza-
¢a0 da resposta ao tratamento ¢ de possiveis reagdes
alérgicas, efeitos colaterais e adversos [3].

Quando os conhecimentos anteriormente
citados nio sdo respeitados, o uso inadequado dos
firmacos pode ocasionar efeitos nocivos a saide
do individuo, principalmente nas criancas. Isto
porque a populagio pedidtrica possui metabolismo
acelerado caracterizado pela ripida absor¢ao e acio
das medicagoes, podendo, entio, provocar uma
intoxicagio [5]. Em decorréncia dos efeitos nocivos
da automedicacio sobre a satide infantil, é comum
a ocorréncia de inducio de resisténcia bacteriana
e o mascaramento clinico de doencas. Contudo,
diversas tentativas tém sido feitas para coibir esta
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prética, bem como promover o uso racional de me-
dicamentos, mas sem grande sucesso. H na verdade
indicios que esta pritica vem aumentando [1].

Alguns sintomas sao considerados sinais de
alerta para o surgimento de doencas, dentre os
quais se destacam a febre e a dor [6]. Por isso, é
muito comum percebermos que a populagio em
geral apresenta um estoque domiciliar de medica-
¢oes para uso imediato nos casos de dor de cabega,
diarreia ou um simples resfriado [7]. Apesar da in-
questiondvel importincia do atendimento médico,
principalmente nos casos infecciosos, nem sempre
a populac¢io procura os servigos de satide para soli-
citar o fornecimento de medicamentos para alivio
sintomdtico [6].

Por outro lado, no Brasil, a promo¢io do uso
racional de medicamentos conta com um marco
oriundo da publicagio da Portaria do Ministério
da Sadde n° 3.916, de 30 de outubro de 1998,
que aprovou a Politica Nacional de Medicamentos
(PNM). Esta Portaria passou a ser uma das dire-
trizes e prioridades dessa Politica visando de certo
modo a reorientac¢io da assisténcia farmacéutica [8].
Conceitualmente estabeleceu-se que o uso racional
de medicamentos:

“(...) é o processo que compreende a
prescri¢do apropriada; a disponibilidade
oportuna e a precos acessiveis; a dispensagio
em condi¢des adequadas; € o consumo nas
doses indicadas, nos intervalos definidos e no
periodo de tempo indicado de medicamen-

»

tos eficazes, seguros e de qualidade (...) [8].

Entretanto, a populacio infantil permanece
vulnerdvel aos episédios de intoxicagdes exdgenas
em decorréncia do acesso facilitado a produtos qui-
micos, inclusive medicamentos [9]. Um estudo rea-
lizado em 2008 evidenciou que 91,3% das familias
pesquisadas apresentavam estoque de medicamentos
em casa, em locais de fdcil acesso as criangas como,
por exemplo, em gavetas sem chave, embaixo de
camas ou de pias, nas caixas de papeldo. Ou seja,
em lugares que a crian¢a ndo tem menor dificuldade
para manipuld-los [10].

De acordo com Goulart et 2/ [1], o SINI-
TOX (Sistema Nacional de Informagoes Téxico-
-Farmacoldgicas) descreveu que no periodo de 2000
a 2008 houve um aumento na taxa de intoxicacio
por medicamento, passando de 15% para 31%.
Cerca de um terco dessas ocorreram entre menores

de cinco anos, com taxa de letalidade de 7%. A
automedicagdo é apontada como a principal causa
dessas intoxicacoes, podendo acarretar, ainda, entre
outros danos, o risco de dependéncia quimica e/ou
psiquica [1].

Considerando o exposto, surgiu o interesse
em realizar o presente estudo buscando responder
as seguintes questoes: Quais fatores estdo associa-
dos a prética da automedicagio na infincia? Que
evidéncias existem na literatura cientifica sobre a
problemitica da automedicagio na infincia?

Assim, os objetivos desta investigagao foram:
a) caracterizar a produgao cientifica sobre a temdtica
da automedica¢do na infincia no periodo de 1998 a
2013; b) analisar a produgio cientifica encontrada
buscando as lacunas na producio de conhecimento
na temadtica estudada; e, ¢) discutir as implicagdes
dos principais resultados evidenciados na produgao
cientifica a luz da prética profissional da Enferma-
gem.

Material e métodos

Trata-se de uma revisio bibliogréfica baseada
na defini¢ao de Marconi e Lakatos [11] que

“(...) tem por objetivo estudar um foco ou
um assunto, nio apenas citando partes desses
textos, repetindo o que jd estd escrito, mas
sim, conseguir ter uma visdo critica daquilo
que estd escrito, é uma atividade cientifica
que ajuda a descobrir e entender a realidade

(..)”

A pesquisa foi elaborada a partir das seguintes
etapas: a) escolha do tema e questdes de pesquisa;
b) defini¢ao dos objetivos; ¢) determinagio dos
critérios de inclusio e exclusio para a busca de
estudos cientificos; d) levantamento bibliogrifico
nas bases virtuais selecionadas; e) interpretagio e
andlise dos dados encontrados; e, f) apresentagio dos
resultados. A Biblioteca Virtual em Satde (BVS) foi
eleita como ponto de partida para a busca de estudos
cientificos referentes 2 temdtica estudada. Através
dessa base de dados, foi possivel o acesso a outras
bases. Destacam-se a Literatura Latino-Americana e
do Caribe em Ciéncias da Satde (Lilacs) e Medical
Literature Analysis and Retrieval System Online (Me-
dline). Os Descritores em Ciéncias da Satdde (DeCS)
selecionados foram “automedica¢io” e “crianca”, os
quais foram cruzados entre si de modo a possibilitar



um refinamento da busca, utilizando o operador

booleano “and”.

A busca dos estudos cientificos nas bases refe-
ridas acima foi realizada entre os meses de junho e
agosto de 2013. Os critérios de inclusdo de estudos
estabelecidos para a revisao foram:

* Artigos cientificos, teses, dissertacoes de mestra-
do, monografias e anais de congresso;

* Dublicagées com texto completo disponivel nas
bases de dados consultadas;

* Publicacoes nos idiomas portugués, inglés e
espanhol;

* Publica¢oes dos tltimos quinze anos, a partir do
marco da Politica Nacional de Medicamentos,
perfazendo o periodo compreendido entre 1998
e 2013.

Na primeira busca, foi utilizado isoladamente
o descritor “automedicacao”’, resultando em 155
publicagbes. Para a segunda busca, utilizando o
descritor “crianca” foram localizadas 24.241 publi-
cacoes. Na terceira busca, utilizando o descritor “au-
tomedica¢ao” associado respectivamente ao termo
“crianga’, foram localizadas 35 publicagoes (sendo
15 na base Lilacs e 20 na base Medline), conforme
demonstrado no Quadro I.

Enfermagem saasn

Com a aplicagao dos critérios de inclusao
e exclusao, das 35 produgoes encontradas foram
excluidas 26, por nao atenderem aos parimetros
previamente estabelecidos. Com isso, restaram 9
artigos (4 da base Lilacs e 5 da base Medline) como
amostra final para interpretagio e andlise. Este ma-
terial passou entdo por uma leitura exploratéria para
verificagdo de sua adequagio ao alcance dos objetivos
propostos pela presente investigacdo. Em seguida
foi realizada a leitura critica do mesmo material
buscando a contribui¢io analitica do texto para a
pesquisa em tela.

Para possibilitar a interpretacio do material
encontrado, as referéncias selecionadas foram
organizadas, em um quadro sindptico, de acordo
com as seguintes informagées: titulo do artigo,
idioma, autor, titulacido e drea de conhecimento,
ano, periédico de publicacio, objetivos, metodolo-
gia e resultados (Quadro II). Em seguida, os dados
foram analisados descritivamente sem desconsiderar
alguns aspectos quantitativos, quando disponiveis,
e discutidos a luz da bibliografia pertinente. Por se
tratar de pesquisa bibliografica nio foi necessdria a
submissio em Comité de Etica. Ndo h4 conflitos de
interesse associados a publicagao deste artigo.

Quadro | - Quadro demonstrativo da estratégia de busca nas bases de dados por palavras indutoras.

Busca Estrutura Sintaxe de busca Resdu:rc-
mh:("Automedicacdo”) AND db:(“Lilacs”) AND limit:(“humans”)
“Automedicagéo” AND la:(“pt” OR “es” OR “en”) AND year_cluster:(“1998” OR
#1 Filtros: Lilacs, portugués, inglés [ “1999” OR “2000” OR “2001” OR “2002” OR “2003” OR 155
e espanhol, 1998 a 2012 “2004" OR “2005” OR “2006" OR “2007” OR “2008” OR
“2009"” OR “2010” OR “2011” OR “2012” OR “2013")
mh:(“Crianca”) AND db:(“Lilacs”) AND limit:(“humans”) AND
“Crianga” la:(“pt” OR “es” OR “en”) AND year_cluster:(“1998” OR “1999"
#2 Filtros: Lilacs, portugués, inglés | OR “2000” OR “2001” OR “2002” OR “2003"” OR “2004” OR |24.241
e espanhol, 1998 a 2013 “2005"” OR “2006"” OR “2007” OR “2008” OR “2009” OR
“2010” OR “2011” OR “2012” OR “2013")
“Automedicacao” AND “Crian- r.nh':(”/i\ufomedi”ccgéo" AN,I,D ’:,Criorjlgc’,’,) ANI? dE:(”Lilocs”) AND
#1 AND | co” limit:(“humans”) AND la:(“pt” OR “es” OR “en”) AND year_clus-
. ) . .. |ter:("1998" OR“1999” OR “2000” OR “2001” OR “2002” OR 15
#2 Filtros: Lilacs, portugués, inglés
“2003"” OR “2004” OR “2005” OR “2006” OR “2007” OR “2008"
e espanhol, 1998 a 2013 OR “2009” OR “2010” OR “2011” OR “2012” OR “2013")
“Automedicacio” AND “Crian- Th.:(’ij\ufomedilt:agéo" AN,I,D ’:’Criorlgo’l”) ANl? dEIJ:(”MedIine”) AND
#1 AND | co” limit:(“humans”) AND la:(“pt” OR “es” OR “en”) AND year_clus-
%9 Filtros: Medline, portugués, in- ter:(“1998” OR “1999” OR “2000” OR “2001” OR “2002” OR 20
glés e espanhol, 1998 a 2013 “2003"” OR “2004” OR “2005" OR “2006” OR “2007" OR “2008"
OR “2009” OR “2010” OR “2011” OR “2012” OR “2013")
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Foi analisado o contetido dos nove artigos
cientificos que atenderam aos critérios de inclusao
estabelecidos previamente. Para facilitar a interpre-
tagdo e apresentacio dos resultados, elaborou-se
o Quadro II contendo os seguintes dados: titulo,
idioma, autor, titulacio e drea de conhecimento,
ano, periédico de publica¢io, objetivos da pesquisa,
aspectos metodoldgicos e principais resultados de
cada estudo.

Os nove artigos analisados foram publicados
entre os anos de 2006 a 2012, sendo quatro publi-
cagdes no idioma inglés e cinco no portugués. Com
relagio ao periédico de publicagao, destacou-se o
“Jornal de Pediatria” (J Pediatr) com a publica¢io de
dois artigos referentes a temdtica da automedicagao
na infincia.

Em relacdo a autoria, destacaram-se artigos
publicados por dois ou mais autores. Nos artigos
que explicitaram a titulagao dos autores, percebe-se
que a maioria é constituida por doutores (oito) e
mestres (trés). No tocante as 4reas de conhecimento
por titula¢io, conforme preconizado pela Coor-
denac¢io de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel
Superior (CAPES) destacam-se: as Ciéncias da Sati-

de, particularmente a Epidemiologia e as Ciéncias
Biolégicas, principalmente a Farmdcia. Nao foram
evidenciados artigos nas dreas de Enfermagem, Edu-
cagao ou Ciéncias Sociais, 0 que nos parece limitar a
abordagem da automedicagdo a aspectos meramente
epidemiolégicos, em detrimento de uma abordagem
que vislumbrasse a dimensao interpretativa do fe-
némeno a partir dos costumes, tradigoes e crengas.
Tal dimensao favoreceria a amplia¢do no enfoque
da automedicagio na infincia permitindo a mini-
mizagio dessas lacunas mediante a aproximagio do
objeto de estudo com a perspectiva intersubjetiva,
holistica, integral e multidimensional que permeia a
problemadtica em tela. Refletindo acerca da escassez
de artigos publicados nessa temdtica, vale ressaltar a
imperiosa realizagdo de novas pesquisas, na medida
em que a automedicagao se constitui como um pro-
blema de sadde piblica em todo o mundo.

Dentre os artigos selecionados, os principais
objetivos identificados foram determinar a preva-
léncia da automedicagdo sem prescri¢ao médica na
infincia, destacando o tipo de medicamento mais
utilizado. Por meio desses objetivos, os autores
também enfocaram o estoque domiciliar de medi-
camentos, o0 modo de uso dos medicamentos e os
mediadores desta acio.

Quadro Il - Caracteristicas dos artigos publicados sobre a temdtica da problematica da automedicacéo na inféncia.

Rinofaringite
Aguda [12].
(Portugués)

estudante de
graduacdo
em medicina.
Area: Cién-
cias da Sav-
de e Ciéncias
Biolégicas.

quadros de rinofa-
ringite aguda, o tipo
de medicamento
mais utilizado e o
responsével por sua
indicagdo.

menores de 12 anos
atendidas no Am-
bulatério Materno-
-Infantil. Utilizou-se
um questiondrio para

a coleta de dados.

Titulo/ Autor/Titula- . L. .
. o Ano | Revista Objetivos Metodologia Resultados
Idioma cGo/Area
Autores: Determi
eterminar a pre-
Cancelier . P Estudo observacional | Cerca de 74% praticaram
valéncia do uso de . L
ACL, Kubo . com delineamento a automedicagéo, sendo
. medicamentos sem .
TK, Pizzol FD. . . transversal com que 58,9% faziam uso
) . ) prescrigdo médica . . .
Automedi- TitulagGo: | o abordagem quanti- | dos analgésicos e anti-
elos responsdveis ) ) L. s
cacdo em 1 doutor, 1 P . P tativa, realizado com |térmicos. Em média, 42%
i X . de criangas meno- ses de cri Hli heciment
criangas com | mestre e maes de criancas utilizavam conhecimentos
¢ ' 2006 |ACM |[res de 12 anos nos s

adquiridos em consultas
médicas anteriores. Em
32,4% dos casos, os
farmacéuticos, familiares
ou conhecidos indicam
medicamentos.
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Estudo descritivo
. Cerca de 56,6% pratica-
Autores: . e exploratério de L
. Determinar a preva- ram a automedicagdo.
Pereira FSVT, . . corte transversal com L
. . |éncia da automedi- . Os principais indutores
Automedi- Bucaretchi F, B . abordagem quantita- )
i cagdo em criangas i desta agdo foram as
cagdo em Stephan C, tiva, abrangendo um | _ L
. . J e adolescentes o . maes (51%) e funciond-
criangas e Cordeiro R. . . pUblico com idade . .
. ) 2007 |Pediatr | correlacionando- rios de farmécia (20,1%).
adolescentes | Titulagdo: 2 . Lo < 18 anos em seus .
(Rio J.) |-a com indicadores o . Os medicamentos
[13]. doutores e . i domicilios. Utilizou- o
. sociodemogrdficos e . administrados foram:
(Portugués) 2 mestres. L ] -se uma entrevista . L
. i utilizagéo de servicos o analgésicos/antipiréticos
Area: néo ; obrigatéria com um - o )
ficad de sadde. q . e anti-inflamatérios ndo-
especificada. os responsdveis i
P . P -hormonais (52,9%).
legais.
Os principais cémo-
Estudo descritivo e dos de estoque foram:
. Autores: Tou- . .
Farmdcias . . exploratério de corte | dormitérios (47,5%), co-
L rinho FSV, Analisar as caracte- . ]
domicilia- . L i transversal com zinha (29,9%) e banhei-
Bucaretchi F, risticas das farmd- .
res e sua . . abordagem quanti- | ros (14,6%), 76,5% em
B Stephan C, cias domiciliares e . . ~
relagdo com . B tativa, abrangendo | caixas de papeldo e em
Cordeiro R. J sua relagéo com a o . .
a autome- . B . L um publico com locais de fdcil alcance as
L Titulag@o: 3 | 2008 | Pediatr | automedicagdo em | | . .
dicagd@o em . . idode < 18 anos criangas com idade < 6
) Doutores, 1 (Rio J) | criangas e adoles- e .
criangas e ) . L em seus domicilios. | anos. Os analgésicos/
néo especifi- centes dos munici- . R
adolescentes . L Utilizou-se uma antipiréticos (26,8%) e
cada. pios de Limeira e . . N L.
[10] , B . entrevista obriga- antibiéticos sistémicos
. Area: néo Piracicaba (SP). . ~
(Portugués) " téria com um dos (15,3%), s@o prevalentes
especificada. o . o ]
responsdveis legais. | na prética da automedi-
cacdo.
Estudo descritivo por
Self-medica- P
. amostragem com
flon among . L ;
. Investigar a pre- abordagem quan- A automedicacdo esté
children and o o o .
valéncia e relatos titativa, envolvendo | mais evidenciada em
adolescents L .
G Autores: Du da automedicacdo criangas e adoles- adolescentes de 14 a
in Germany: . .
Its of Y Y e Knopf H. BrJ entre criangas ndo- | centes entre 0-17 17 anos, criangas com
results o L . o L )
. Titulagao: Clin -institucionalizadas anos que viviam na | mau estado de sadde,
the Natio- 2009 . .
| Health 2 Doutores. Phar- | na Alemanha, com | Alemanha. Utiliza- de familias de renda
nal Hea .
S ; Area: ndo macol | foco na automedica- | ram-se questiondrios | familiar mais elevada
urvey for
Ch'ldy q especificada. ¢ao pedidtrica que completados pelos | e com maes com nivel
ildren an . . . .
sdo frequentemente | pais, e um questio- | de escolaridade mais
Adolescents q . o] lovad
i usados. ndrio paralelo pre- | elevado.
(KIGGS) [14] P P
) enchido por criangas
(Inglés)
> 11 anos.
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Autores: . .
75% afirmaram praticar
Beckhauser L
o a automedicagéo, sendo
Utilizagéo GC, Souza - Lo
. Estudo transversal as mées responsdveis
de medica- JM, Valgas C
com abordagem por 95% desses casos
mentos na et al. . . o
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No que diz respeito aos aspectos metodold-
gicos, observou-se majoritariamente artigos com
abordagem quantitativa, com desenho epidemiolé-
gico descritivo do tipo observacional (oito artigos).
Apenas 1 artigo apresentou um desenho de estudo
do tipo analitico (estudo de coorte).

A leitura critica dos artigos selecionados
demonstrou que a abordagem quantitativa foi
adequadamente alinhada aos objetos de estudo per-
mitindo o alcance dos objetivos propostos. Ademais,
a pesquisa quantitativa visa a “tradu¢io” estatistica
dos dados coletados, auxiliando no planejamento
de ag¢des coletivas e possibilitando maior genera-
lizacdo dos resultados, primordialmente quando
a amostra representa com fidelidade a populagio
estudada [20].

Em relagdo ao tipo de estudo apresentado nos
artigos, o delineamento observacional é pertinente,
pois evidencia os efeitos adversos raros ou tardios
potencialmente associados a determinados trata-

mentos. Sendo assim, esse tipo de estudo epide-
mioldgico tem sua relevincia nas pesquisas que
envolvem a temdtica da automedicagio, uma vez que
pormenorizam com precisdo os alcances na pritica
clinica cotidiana [21]. De igual forma, os estudos
descritivos sao apropriados, ja que buscam “conhecer
as diversas situagdes e relagdes que ocorrem na vida,
social politica, econdmica e demais aspectos do com-
portamento humano, tanto do individuo tomado
isoladamente como de grupos e comunidades mais
complexas” [22]. Diante do exposto, considera-se
adequada a escolha dos formatos observacionais e
descritivos para o alcance dos objetivos estabelecidos
nos artigos.

Entretanto, percebe-se a auséncia de artigos
com abordagem qualitativa que “(...) trabalha com
o universo de signiﬁcados, motivos, aspiragoes,
crengas, valores e atitudes (...)” [23]. Tal enfoque
signiﬁca, num contexto Lato sensu, avangar para
uma perspectiva mais profunda “(...) das relagdes
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dos processos e dos fendmenos que nio podem ser
reduzidos & operacionalizacio de varidveis (...)” [23].
Logo, os estudos qualitativos, por vislumbrarem
as raizes da prdtica social e os fatores motivadores,
favorecem o entendimento de outros condicionantes
que interferem na pratica da automedicacio. Isto
certamente contribuiria para o avanco nas investiga-
¢oes desta prdtica na populagio infantil. Os estudos
foram realizados com criancas e adolescentes, tendo
a mie como a principal informante. Para a coleta
de dados, os pesquisadores utilizaram questiondrios
estruturados aplicados aos responsdveis dos sujeitos
do estudo.

A anilise dos artigos acerca dos resultados
comprova a elevada prevaléncia da prética da auto-
medicagio na populagio estudada, com destaque
para o uso indevido de analgésicos e antitérmicos
tais como o Paracetamol em casos de febre e dor.
Sao explicitadas ainda a praticidade no uso de me-
dicamentos por conta prépria e a grande facilidade
do seu acesso as farmdcias. Além disso, 01 artigo
discutiu as implicagées do uso de antibiéticos sem
prescri¢do médica. Nesse sentido, buscando mini-
mizar a emergéncia de microrganismos resistentes a
diversos antimicrobianos foi editada pela Diretoria
Colegiada da Agéncia Nacional de Vigilincia Sani-
taria (ANVISA) a Resolucio — RDC Ne 44, de 26
de outubro de 2010, que dispoe sobre o controle
prescricional de antimicrobianos.

Ademais, o mesmo artigo aponta a importincia
da prescri¢ao medicamentosa, 20 mesmo tempo em
que discorre sobre os principais indutores da pratica
de automedicacio. Nesse contexto, destacam-se as
maes, familiares ou conhecidos, balconistas de far-
midcia, ou até mesmo as informagoes obtidas a partir
de consultas médicas anteriores. Definimos tais
condutas como “prescri¢ao cruzada”, um termo ao
qual nés autores ousamos criar para caracterizé-las,
pois consiste na indicacio, por individuo leigo, de
medicamentos para outras pessoas, baseando-se ape-
nas em prescri¢oes médicas obtidas anteriormente.

Outro aspecto relevante é que a prética da auto-
medicagio pode ser mais frequente nas familias com
melhores condigées socioecondmicas. Acredita-se
que esta evidéncia, registrada em 01 artigo, decorre
do elevado nivel de escolaridade dessas familias,
gerando em fun¢io do maior conhecimento, mais
autonomia para abordar as necessidades dos seus
filhos. Além disso, vale ressaltar que as melhores
condi¢des financeiras potencializam o acesso aos me-
dicamentos, possibilitando o consumo dos mesmos

muitas vezes sem a devida prescrigio profissional.

Dois estudos enfatizaram o estoque domi-
ciliar de medicamentos, que sio constituidos por
medicamentos obtidos sem as devidas prescrigoes
médicas, aqueles isentos de prescrigoes, ou aqueles
que sobram de tratamentos anteriores. Sob esse
prisma convém salientar que o estoque domiciliar
promove a facilidade de acesso aos medicamentos
sem orientacOes necessarias. Além disso, surgem
problemas oriundos do armazenamento incorreto.
Isto porque segundo esses artigos, os participantes
das pesquisas muitas vezes descumpriam as reco-
mendagdes de armazenamento que preconizam a
conservagio de medicamentos em locais arejados,
de preferéncia sem exposicio a luz, calor ou umida-
de. A embalagem original deve ser preservada com
a identificagdo do nome comercial, ou genérico
ou do principio ativo do fdrmaco. Deve ser dada
ainda atencio especial a data de validade e ao lote
de fabricacio. Como foi descrito nestes estudos, os
principais comodos de estoque utilizados incluem:
dormitérios, cozinha, banheiros, caixas de papelao e
locais de ficil alcance as criangas com idade < 6 anos.
Em consequéncia disso, intensificam-se os casos de
intoxicagoes medicamentosas. Os dados do Sistema
Nacional de Informagoes Téxico-Farmacoldgicas
analisados por Mastroianni ez /. demonstram que
“(...) os medicamentos ocupam a primeira posi¢ao
entre os trés principais agentes causadores de intoxi-
cagdes em seres humanos desde 1996, sendo que em
2009 foram responsdveis por 26,44% de um total
de 100.391 casos registrados (...)” [24].

Outra lacuna encontrada nos artigos pesquisa-
dos foi a dificuldade de acesso da populagio aos ser-
vicos de satde. Isto porque o nosso sistema publico
de satde parece ser pouco eficiente na organizagao
da atengao bésica para garantir universalmente os
servigos voltados para a promocgio da sadde. Em
contrapartida, a tnica saida da populagao acaba
sendo, nao raramente, a obtenc¢io de estoque farma-
colégico, a automedicacio e até mesmo o emprego
de substincias alternativas, tais como: remédios
caseiros, infusdes preparadas em casa e medica-
mentos fitoterdpicos. Apesar disso, no que tange as
ervas medicinais, ¢ premente realcar que, apesar de
serem consideradas substancias naturais, as mesmas
apresentam atividade terapéutica alopdtica, podendo
causar dano a satide da populacio quando usada de
forma abusiva e sem orientagao profissional.

Ovutros fatores que merecem destaque, mas nao
foram abordados pelos artigos pesquisados dizem



respeito: a) as repercussoes clinicas e sociais; b) a
influéncia da midia principalmente televisiva. O
primeiro aspecto se relaciona, entre outros, com o
incremento do or¢amento familiar para a compra
de remédios geralmente caros e que podem acarretar
efeitos colaterais e adversos para a satide da crianca.
Da mesma forma, a midia televisiva parece incenti-
var a prdtica da automedicaco através de informes
publicitdrios (de comerciais de medicamentos) que
utilizam o seguinte bordao “Ao persistirem os sinto-
mas, o médico deverd ser consultado”. Isto, grosso
modo, nos parece, salvo o melhor juizo, contribuir
para o consumo indiscriminado de medicamentos,
além de induzir a uma interpretagio erronea de que
somente com a permanéncia dos sintomas o médico
deve ser consultado [6].

Diante de tudo isso, percebe-se a necessidade
de intenso investimento em educagio permanente,
visando a sensibilizacio, particularmente dos enfer-
meiros, para a dissemina¢io da orientagio medica-
mentosa para a popula¢do, nos diversos cendrios de
atuacio (Unidade Bdsica de Satde, maternidade ou
hospital). Isto porque cabe a esses profissionais, nao
somente orientar os usudrios acerca da posologia,
mas principalmente desenvolver estratégias dial6gi-
cas para esclarecer a populagio, no que diz respeito
a prdtica do cuidado medicamentoso de forma in-
tegral. Sob esse prisma, a consulta de enfermagem
se configura como instrumento privilegiado para
a implementagio de a¢oes de educagio em satde
visando a promogao da qualidade de vida da po-
pulagdo, em especial a infantil, tendo em vista suas
especificidades. Sendo assim, o enfermeiro deve
esclarecer a popula¢io quanto a problemidtica da
automedicagio, na infincia, fortalecendo a partir
daf a autonomia, a participagdo social e a adogao
de escolhas conscientes.

Apesar dos excelentes resultados expressos nos
artigos investigados convém lembrar que a temdtica
sobre a prética de automedicagao infantil ainda é
pouco explorada na literatura cientifica nacional e
internacional. Com isso, é pertinente a execugio de
novos estudos a fim de conhecer, discutir e analisar as
praticas desenvolvidas pelos enfermeiros com relagao
a promocio do uso racional dos medicamentos ¢ a
melhoria do estado de saide da populagio. O uso
indiscriminado de medicamentos em criancas sem
prescricdo médica pode gerar algumas consequén-
cias, dentre elas o mascaramento do diagndstico de
doengas graves e doenga de base, bem como quadros
de reagoes adversas aos medicamentos, diminuicio
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dos sintomas, além do desenvolvimento de resistén-
cia bacteriana [25].

Conclusao

Virios medicamentos tém sido utilizados por
pais a seus filhos sem a prescri¢io médica, com
destaque para antitérmicos, analgésicos e em alguns
casos até mesmo antibidticos. Os estoques domici-
liares desses medicamentos geralmente sdo feitos em
locais de fécil acesso pela crianca, o que contribui
significativamente para a ocorréncia de intoxicacoes
medicamentosas. Diversos fatores parecem contribuir
parao fendmeno da automedicagﬁo na infincia, como
condigbes socioecondmicas e dificuldade de acesso aos
servicos de satide. Diante dos elementos elencados,
a automedicagao assistida torna-se uma estratégia
valiosa, mas para que isso ocorra, os profissionais
da sadde devem atuar como agentes promotores da
terapia medicamentosa racional, com o intuito de
reverter esse processo desde a infincia. A enfermagem
tem papel preponderante na minimizagao dessa pro-
blemdtica mediante a adogao de posturas assistenciais
que possam reduzir efetivamente os danos oriundos
da automedicagdo na populagio infantil.
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