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RESUMO

Automedicacdo é a administracdo de medicamentos sem orientacdo ou prescricao
médica, € uma pratica bastante difundida ndo apenas no Brasil, mas também em outros
paises. Medicar-se por conta prépria utilizando medicamentos que foram administrados
em tratamentos anteriores pode provocar graves danos a salde ou mascarar sintomas de
doencas graves. A automedicacdo pode ser atribuida a dificuldade de acesso de grande
parte da populacdo a um profissional e aos servigos de saude, pela falta de informacéo
ou ainda, pelo habito de resolver os problemas de saude considerados rotineiros da sua
propria maneira, alegando falta de tempo. O presente estudo teve por objetivo avaliar a
pratica da automedicacao dos usuarios da Farmacia Escola da Universidade Federal de
Pernambuco. Trata-se de um estudo observacional, descritivo, do tipo transversal e

quantitativo. Os dados foram coletados através de questionario estruturado, composto



por 19 questBes voltadas a pratica da automedicacéo, através do qual nos identificamos
os fatores que influenciam tal pratica. Foram estudados 50 pacientes, de ambos os
sexos, com idades que variavam entre 20 e 72 anos, nos meses de Julho e Agosto de
2012. Os resultados do estudo mostram que 54% dos pacientes entrevistados admitiram
que se automedicam e que, destes 44% sdo do sexo masculino e 56% do sexo feminino;
52% afirmaram que fazem uso de medicamentos sem prescricdo médica, 46% citam a
dificuldade de ir ao médico como justificativa de se automedicarem. Entre os
entrevistados, 40% afirmaram ja ter pedido conselhos ao Farmacéutico e/ou balconista
para a compra de medicamento ndo prescrito pelo medico. 96% dos entrevistados
afirmaram ter consciéncia dos riscos a saude e 4% ndo tem consciéncia dos riscos que
0s mesmos correm. Este estudo confirmou a prética da automedicacao entre 0s usuarios
de medicamentos de uma Farmécia Escola, destacando sua importancia para a

populacéo.

Palavras-chave: Medicamentos, automedicacdo, prescricdo de medicamentos,

Farmacia Escola.

ABSTRACT

Self-medication is the administration of medicines without medical prescription, is a
widespread practice not only in Brazil, but also in other countries. The habit of
medicating themselves on their own using drugs that were administered in previous
treatments can cause serious damage to the health or mask symptoms of serious disease.
Self-medication can be attributed to the difficulty of access from a large part of the

population to a professional and to health services, lack of information or by habit to



solve health problems considered routine in their own way, citing lack of time. It was
accomplished in order to evaluate the practice of self-medication of users of Pharmacy
School of the Federal University of Pernambuco. This research it’s an observational
study, descriptive, transversal and quantitative type on its design. The data were
collected through structured and standardized questionnaire, composed of 19 questions
focused on the practice of self-medication, through which identify the factors that
influence this practice. 50 patients were studied, of both sexes, with ages ranging
between 20 and 72 years, from January to August 2012. The results of this study show
that 54% of those interviewed admitted that self-treatment and that, of these 44% are
male and 56% female; 52% said they make use of prescription drugs, 46% cite the
difficulty to go to the doctor as a justification to self-medication. Among the
interviewees, 40% said they already have asked for advice to the Pharmacist and/or
clerk for the purchase of medicine isn’t prescribed by the doctor. However, 96% of
respondents claimed to have awareness of health risks and 4% isn’t aware of the risks
they run in relation to health. This study confirmed the practice of self-medication
among users of medicinal products of a pharmacy school, highlighting its importance to

the population.

Keywords: medicines, self-medication, prescription drugs, pharmacy school.



1. INTRODUCAO

Observa-se no Pais, um elevado aumento no consumo de medicamentos pela
populacdo, 0 que pode levar ao uso incorreto ou desnecessario dos mesmos. Este fato
também pode gerar consequéncias graves como efeitos colaterais indesejados, reacfes

alérgicas e intoxicacao®.

Os medicamentos servem para diminuir e aliviar sintomas tem por objetivo
curar, mas usado de forma incorreta pode acarretar graves danos a saude, ingerir
medicamentos sem orientacdo médica podem ocorrer resultados indesejados tais como:
aumento da resisténcia bacteriana aos antibioticos pelo uso incorreto e até mesmo
hemorragia cerebral devido a combinacdo de um anticoagulante com um simples
analgésico. Além disso, as pessoas podem apresentar alergia a determinados
ingredientes da formula medicamentosa e, em consequéncia, desenvolver uma

intoxicacao™?.

Atualmente, os medicamentos encontram-se inseridos em praticamente todas as
esferas de atencdo a salde. Devido a sua ampla insercdo, sua utilizacdo inadequada

constitui um sério problema de salde publica.

A automedicacdo leva cerca de 20 mil pessoas a morte por ano no Brasil, de
acordo com dados da Associacdo Brasileira das Industrias Farmacéuticas
(ABIFARMA), intoxicacdes, alergias e hipersensibilidade sdo os problemas mais

comuns de pessoas que abusam dessa pratica’.

A automedicagdo é uma forma comum de autoatencdo a salde, consistindo no
consumo de um produto com objetivo de tratar ou aliviar sintomas ou doengas
percebidas, ou mesmo buscar a saude, independente da prescri¢do profissional®, onde o

acesso a assisténcia publica é dificil e hd uma grande parcela da sociedade na faixa da
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pobreza que ndo tem condicdes financeiras para pagar um plano de salde, a pratica da

automedicacdo torna-se bastante comum®.

Somente o fator financeiro ndo basta para explicar a pratica da automedicacéo,
outros fatores podem interferir na prética, como escolaridade, classe social, acesso as
informagdes a respeito dos medicamentos e, principalmente o fator cultural também

entram nesse contexto5'

A forte tendéncia a automedicacdo, justificada pelas condi¢bes de precariedade
dos orgdos parte da populacdo, colocam o Pais ainda na perspectiva a busca de solucgdes
da Vigilancia Sanitaria em fiscalizar e coibir préaticas inescrupulosas, bem como criar
fronteiras efetivas entre os impactos mercadoldgicos da industria e a ética necessaria a

manutencao da satde ptblica®,

Atualmente o Brasil assume a quinta posicdo na listagem mundial de consumo
de medicamentos, estando em primeiro lugar em consumo na América Latina e
ocupando 0 nono lugar no mercado mundial em volume financeiro” Diante de tal
informacdo acredita-se que a automedicacdo tornou-se um habito que faz parte do dia-
dia das pessoas e que este foi condicionado devido a muitos fatores, mesmo correndo 0

risco de vida muitos se arriscam de forma inconsciente.

Em criancas, a automedicacdo torna-se mais perigosa ainda, ja que a ingestdo de
medicamentos pode levar ao aparecimento de diversas doencas, além de mascarar outras
em evolucdo, atrasando o diagndstico e tratamento correto. Dar medicamentos a
criangas sem prescricdo medica pode levar enfermidades com consequéncias
iatrogénicas (que causa danos em decorréncia de procedimentos terapéuticos) como
resisténcia bacteriana, reacGes de hipersensibilidade, dependéncia e sintomas de

abstinéncia.



Segundo a Organizacdo Mundial de Saude e o Ministério da Saude, o mercado
brasileiro dispde de mais de 32 mil medicamentos. Desses diversos deveriam ser
utilizados apenas com prescricdo médica, mas, sdo comercializados de forma
indiscriminada pelo estabelecimento farmacéutico, pois no Brasil as farmécias ndo séo
reconhecidas como uma unidade de salde e sim, um ponto comercial de venda de
medicamentos e outros produtos. Esses medicamentos vendidos de forma inadequada
sem receita médica favorece a automedicacdo, onde e os individuos motivados por
fatores socioeconémico-culturais, por si sO, reconhece o sintoma de sua doenca e 0s

trata®.

No Brasil, de acordo com ABIFARMA, cerca de 80 milhdes de pessoas séo
adeptas a automedicacdo, a ma qualidade da oferta de medicamento, 0 ndo cumprimento
da obrigatoriedade da apresentacdo da receita e a caréncia de informagéo e instrugdes
para a populacdo em geral justifica a preocupacdo com a qualidade da automedicacao

praticada no Pais’.

E notavel a inclusdo do Farmacéutico no sistema de saide, no processo de
automedicacdo responsavel. Normalmente, o modelo que conduz a automedicacdo
inicia-se com percepcdo do problema de saude pelo usuéario, onde se apresentam duas
opcdes: a) nao tratar; b) tratar com remédios caseiros ou automedicacdo com
medicamentos. Na maioria das vezes o usuario procura uma farmacia. Ela é uma
unidade de saude, de acesso facil e gratuito, onde o usuario muitas vezes procura em
primeiro lugar, o conselho de amigo, desinteressado, mas seguro, do farmacéutico.
Torna-se imprescindivel para o farmacéutico ter a nogéo exata de sua competéncia e dos
limites de sua intervencdo no processo saude-doenca, para que assuma a atitude correta,
no momento oportuno, avaliando a situa¢do do doente conduzindo-o, se necessario, a

uma consulta médica ou ao hospital em caso de urgéncia'®.



E necessario enfatizar, também, o processo educativo dos usuarios ou consumidores
acerca dos riscos da automedicacéo, da interrupcdo e da troca da medicagédo prescrita,
bem como quando a necessidade da receita médica, no tocante a dispensacdo de

medicamentos tarjados®.

De acordo com o Sistema Nacional de InformacBes ToOxico-Farmacoldgicas
(SINITOX), os medicamentos ocupam a primeira posicdo entre os trés principais
agentes causadores de intoxicagdes em seres humanos desde 1996, sendo que em 2009

foram responsaveis por 26,47 % dos casos registrados.

A intoxicacdo por medicamentos é responsavel por 29% das mortes no Brasil e
na maioria dos casos, € consequéncia da automedicacdo. Além disso, o alivio

momentaneo dos sintomas pode mascarar a doenca de base, podendo agrava-la®.

Diante deste contexto tornam-se necessarias medidas preventivas de modo a
contribuir para diminuicdo diéria de riscos causados pela automedicacgdo e de estratégias
que possam servir para a conscientizacdo da populacdo quanto ao perigo dos efeitos

adversos que os medicamentos podem causar quando utilizados de forma inadequada.

Os medicamentos tém grande importancia, ao lado de fatores como nutrigéo,
moradia e outros, na modificacdo dos indicadores de salde. Entretanto, transforma-se
em tema controvertido em razdo de pratica abusiva, uma vez que, a sua funcdo
terapéutica, agregam-se fungdes sociais e econémicas, necessariamente, ndo relacionada

com satide e doenca®*

Medicamentos sem prescricdo médica s&o medicamentos que podem ser Uteis no
alivio de pequenos sintomas ou incémodos (dores de cabeca, dores de dente, entre

outros), sempre que 0s mesmos ndo se prolonguem por muito tempo e que podem ser



vendidos sem receita médica obrigatdria, porém o fato de se poderem adquirir sem

receita médica, ndo é sindbnimo de serem isentos de risco.

A Farmécia Escola Carlos Drummond de Andrade foi inaugurada em 1999 na
Universidade Federal de Pernambuco - UFPE, com o objetivo de promover a salde a
populacdo quanto a orientacdo sobre o uso correto dos medicamentos, fornecimento de
medicamentos a baixo custo, onde também desenvolve atividades de ensino, pesquisa e
extensdo nas areas referentes & manipulagéo, dispensacdo e garantia da qualidade. E
ainda conhecida nacionalmente e internacionalmente pelos servicos prestados para a
comunidade Pernambucana, tendo como publico alvo os estudantes e funcionarios da
UFPE, pacientes das unidades de saude mais proximas, sobretudo as mais carentes e
principalmente os pacientes atendidos pelo Hospital das Clinicas da Universidade

Federal de Pernambuco — UFPE.

Apresenta em destaque o setor de Atencdo Farmacéutica (AF), este servico tem
como objetivo a melhoria da salde dos pacientes cadastrados, atraves do
acompanhamento  farmacoterapéutico, otimizando o0s resultados na terapia

medicamentosa durante o tratamento farmacoldgico.

Estagiarios e Farmacéuticos orientam pacientes quanto a forma correta de
armazenar e transportar adequadamente os medicamentos para garantir a qualidade dos
produtos farmacéuticos, orientam sobre a prescricdo racional (ou seja, entregam o
medicamento ao usuario com orientacdo de uso), monitoram tambeém possiveis
surgimentos de reacdes adversas. O Farmacéutico tem como atividade profissional a
responsabilidade pela manipulacdo e dispensacdo, aléem de orientar a populacdo sobre o
uso correto dos medicamentos, desestimulando a automedicacdo e promovendo a

farmacovigilancia.



2. OBJETIVO

2.1 Objetivo Geral

Avaliar a prética da automedicacdo pelos usuarios da Farmécia Escola da

Universidade Federal de Pernambuco.

2.2 Objetivos especificos

e Conhecer os fatores determinantes da automedicao.
e Abordar junto ao publico alvo os cuidados relativos a automedicacao.
e Discutir com os usuarios da Farmacia Escola sobre a importancia da prescricéo

médica e das orientagdes profissionais sobre o uso de medicamentos.

3. METODOLOGIA

Foi realizado um estudo observacional, descritivo, do tipo transversal e quantitativo
qguanto ao seu delineamento, cujos dados foram coletados através da aplicacdo de
questionario padronizado e estruturado, composto por 19 questbes que abordaram
aspectos socioecondmicos e a relacdo com a automedicacdo. A pesquisa foi realizada no
Servico de Atencdo Farmacéutica da Farmécia Escola da UFPE, localizada na Av.
Professor Arthur da Sa s/n, no bairro da Cidade Universitaria, no municipio de Recife —
PE. A pesquisa foi realizada nos meses de Julho e Agosto/2012. No estudo, foram
selecionados 50 pacientes e aplicado 0 questionario, por conveniéncia ndo
probabilistica. Foram incluidos na pesquisa 0s pacientes que se enquadraram nos
seguintes requisitos: usuario de ambos 0s géneros e idades em uso de medicamentos que
aceitasse participar voluntariamente do estudo, assinando o Termo de Consentimento
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Livre e Esclarecido (TCLE) e possuir cadastro na Farméacia Escola, foram excluidos da
pesquisa 0s grupos de individuos que se recusaram a participar voluntariamente da
pesquisa, ser portador de incapacidade mental e que ndo apresentarem os critérios de
inclusdo acima citados. O presente estudo teve a aprovacio do Comité de Etica em
Pesquisa da UFPE com numero de CAAE: 01356412.0.0000.5208. Todos 0s Usuérios
concordantes e participantes da pesquisa foram previamente esclarecidos quanto as
metas e a natureza da pesquisa, assinando um termo de consentimento esclarecido, de

acordo com a Resolucdo CNS n° 196/96.
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4. RESULTADOS E DISCUSSAO

Os entrevistados foram agrupados segundo faixa etaria, género e escolaridade, conforme

demonstrado no quadro 1. Distribui¢do dos entrevistados segundo:

Quadro 1

Aspectos socioeconémicos e demograficos, Recife, 2012.

CARACTERISTICAS VARIAVEIS %
16 a 23 8%

Faixa etaria 24 a 31 16%
32a40 6%

Mais de 40 70%

Género Masculino 44%

Feminino 56%

Analfabetos 0%

1° grau completo 8%
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1° grau incompleto 18%

Escolaridade 2° grau completo 18%
2° grau incompleto 4%

3° grau completo/superior 38%

3° grau incompleto/superior 14%

Estudos de base populacional, realizados em varios paises, mostram que a
utilizacdo de medicamentos esta influenciada por varios fatores, entre outros, faixa

etaria, sexo e escolaridade®®

Os resultados do presente estudo mostram que 54% dos pacientes entrevistados
afirmam que se automedicam e que, destes 44% s&o do sexo masculino e 56% do sexo
feminino. Outros trabalhos tém confirmado as estatisticas de que as mulheres apesar de

ir com mais frequéncia ao médico, praticam automedicacéo com maior frequéncia®’.

Com relacdo a faixa etaria a idade prevalente foi superior a 40 anos (70%).
Quanto maior a faixa etaria maior é o consumo de medicamentos'®>. O consumo de

medicamentos aumentou com a idade.

Quanto a escolaridade, constatou-se que grande parte dos entrevistados possui 0
ensino superior completo 38%, enquanto 18% possuem o ensino fundamental
incompleto, 8% ensino fundamental, 4% ensino médio, 18% ensino médio incompleto.
Isso confirma em estudos, que acusa maior consumo de medicamentos entre oS que

frequentam a escola e possui maior nivel de instrugéo escolar'’.
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Quanto a utilizacdo de medicamentos por conta propria 96% dos entrevistados
afirmaram ter consciéncia dos riscos a saude e 4% ndo tem consciéncia dos riscos que
0s mesmos correm em relacdo a saude. Desses 54% se automedicam mesmo tendo

conhecimento dos riscos e 46% ndo se automedicam.

Em relagdo a utilizacdo de medicamentos baseando-se em receitas médicas
antigas, 64% afirmaram que ndo utilizam receitas antigas e 36% afirmaram que sim,

utilizam receitas antigas que foram prescritas pelo médico para o préprio paciente.

Com relacdo a intoxicacdo ou problemas por uso de medicamentos, 24% dos
entrevistados ja sofreram intoxicacdo ou problemas relacionados ao uso de
medicamentos e 76% afirmaram ndo terem sofrido intoxicacao ou problemas por uso de

medicamentos.

Sobre a prescricdo médica e medicamentos utilizados 66% dos entrevistados
afirmaram que os medicamentos utilizados foram prescritos pelo médico e 34% néo
foram prescritos pelo médico, enquanto 66% continuam afirmando que compram
medicamentos sem orientacdo de um médico, outros 12% costumam mudar de
medicamentos sem orientacdo médica, 88% afirmam procurar o0 médico antes de mudar
a medicacdo; quanto a necessidade da apresentacdo da receita médica ou prescricao de
medicamentos de tarja vermelha, 64% afirmam que 0s medicamentos adquiridos e
usados necessitam de receita médica, pois sdo de tarja vermelha e 36% afirmam que ndo

necessita de receita médica pois sdo medicamentos simples para dor de cabega ou febre.

De acordo com o quadro 2 os resultados apontam ainda que apesar da
automedicacgdo na populacdo ser uma pratica comum, 40% dos entrevistados afirmaram

gue ja se aconselharam com balconistas ou Farmacéuticos para a compra de
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medicamentos e 60% afirmaram que ndo se aconselham com balconistas ou

Farmacéuticos.

Quadro 2

Aspectos relacionados ao uso racional dos medicamentos dos pacientes atendidos na

Farmacia Escola, Recife, 2012.

PERGUNTAS SIM | NAO

Vocé acha que escolher e utilizar um medicamento por conta | 48 2
prépria é um risco para a saude? (96%) | (4%)

Vocé se automedica? 33 17
(66%) | (34%)

Sabes dos riscos que corre ao reutilizar medicamentos de | 32 18
tratamentos anteriores? (64%) | (36%)

Costuma usar medicamentos sem prescri¢do médica? 26 24
(52%) | (48%)

Ja utilizou medicamentos baseando-se em receitas médicas | 18 32
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antigas? (36%) | (64%)
Ja se aconselhou com o farmacéutico ou balconista para | 20 30
comprar medicamentos? (40%) | (60%)
Ja sofreu alguma intoxicacdo ou problemas por uso de | 12 38
medicamentos? (24%) | (76%)
Os medicamentos utilizados foram prescritos pelo médico? 33 17
(66%) | (34%)
Ja utilizou ou comprou medicamentos sem a orientacdo de um | 33 17
médico? (66%) | (34%)
Vocé costuma mudar de medicamentos sem orientacdo 6 44
médica? (12%) | (88%)
Os medicamentos geralmente adquiridos e usados por vocé | 32 18
necessitam da “prescricdo médica” de receita médica? (64%) | (36%)
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Com relacdo as questbes referentes a automedicacédo, a distribuicdo dos dados

encontra-se nos graficos a seguir.

A figural revela que dos 50 entrevistados 19% dos pacientes se automedicam
utilizando medicamentos contra dor e febre (analgésicos e antitérmicos), 15% justificam
a automedicacdo pela demora em marcar consultas pelos postos médicos e planos de
salde, 46% citam a dificuldade de ir ao médico e apenas 12% afirmam que os
medicamentos utilizados ndo precisam de prescricdo médica, 4% porque sabe que o
medicamento usado vai surtir efeito desejado e outros 4% afirmam que pela facilidade

de comprar medicamentos sem precisar de ir ao médico.

Figura 1

Fatores determinantes para a automedicacao.

46%

19%
15%

12%

4% 4%
MEDICAMENTOS DEMORA PARA DIFICULDADE DE SAO PORQUE SEI'  FACILIDADE DE
CONTRA DOR E MARCAR IR AO MEDICO MEDICAMENTOS QUE DA COMPRAR SEM
FEBRE CONSULTAS QUE NAO RESULTADO  PRECISAR IR AO
(ANALGESICOS E PRECISAM DE MEDICO

ANTITERMICOS) RECEITA
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Figura 2

Frequéncia em que os pacientes se aconselham nas Farmacias antes da compra de

medicamentos.

45%

30%

20%

5%

Sempre que vaia Na maioria das  Algumas vezes Raramente
farmdcia vezes

Quanto a frequéncia em que se orientam com os profissionais Farmacéuticos,
20% respondeu que vai a farmécia com frequéncia para orientacdo, 5% afirmam que na
maioria das vezes, 30% algumas vezes e 45% raramente vao a farmacia para orientacao

antes da compra de medicamentos.
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5. CONCLUSAO

Neste estudo de pesquisa onde foi avaliada a pratica da automedicacdo em uma
Farmacia Escola, observou-se que os entrevistados fazem uso desta pratica mesmo com
a orientagdo do profissional Farmacéutico, ficando assim evidenciada, portanto, a
necessidade de melhorar as informagdes sobre os riscos junto ao meio académico para
uma melhor conduta dos pacientes, pois ha uma necessidade urgente de implementar
estratégias de cunho educativo que contemplem, igualmente, revisdes sistematicas na
comercializacdo dos medicamentos, visando esclarecer a populagéo sobre os riscos dos
medicamentos utilizados sem a prescricdo médica a fim de evitar danos a salde dos
pacientes atendidos por farmacéuticos e balconistas pois apesar de muitos dos atendidos
terem consciéncias dos riscos continuam a pratica pela facilidade na hora de comprar 0s
medicamentos e pela falta de acesso a consulta médica e por desconhecer os efeitos
colaterais que um simples medicamento para gripe ou dor de cabeca pode causar
guando usado sem o conhecimento do médico ou sem uma orientacdo do farmacéutico.
Com os resultados obtidos no desenvolvimento das atividades foi possivel observar a
caréncia de informacGes da populacdo atendida pela pesquisa e a necessidade perseverar
sobre a instrucdo permanente de conhecimento continuo sobre o uso racional de
medicamentos. O facil acesso aos medicamentos tem causado graves problemas a satde
da populacéo.

Ressaltamos ainda que dever4d haver uma mudanga de comportamento que
depende também de solugdes e propostas sérias para reverter ou minimizar este quadro,
que devem passar pela reeducacgédo da populagéo, havendo assim um maior controle na
venda com e sem prescricdo medica, melhor acesso aos servicos de saude para a

populacdo, adocdo de critérios éticos para a promocao de medicamentos, retirada dos
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medicamentos que podem causar graves danos, e incentivar a procura do profissional
Farmacéutico a fim de garantir maior seguran¢a na adogdo de terapéuticas nao

medicamentosas.
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ANEXO | (TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO)

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Titulo da Pesquisa: Avaliagio da Automedicagio dos Pacientes Atendidos na
Farmacia Escola da Universidade Federal de Pernambuco

Nome do Pesquisador Principal/Orientador: Ménica Maria Henrique dos Santos
Nome do(s) Pesquisadores assistentes/alunos: Laura Maria Oliveira de Barros

4.

Natureza da pesquisa: Vocé estd sendo convidado a participar desta pesquisa que
tem como finalidade obter através de questionario, informagdes sobre a
automedicagiio dos pacientes atendidos na Farmacia Escola da Universidade Federal

de Pernambuco.

Participantes da pesquisa: No estudo, seriio selecionados e aplicados os
questiondrios a uma amostragem de 50 pessoas, por conveniéncia n3o probabilistica,
independente da idade e em ambos 0s géneros que sejam cadastrados na Farmécia
Escola.

Envolvimento na pesquisa: Ao participar deste estudo vocé tem liberdade de se
recusar a participar e ainda se recusar a continuar participando em qualquer fase da
pesquisa, sem qualquer prejuizo. Sempre que quiser podera pedir mais informagdes
sobre a pesquisa através do telefone da pesquisadora do projeto e, se necessario
através do telefone do Comité de Etica em Pesquisa.

Sobre as entrevistas: As entrevistas serfio realizadas no Servico de Atengdo
Farmacéutica da Farmécia Escola da Universidade Federal de Pernambuco.

Riscos e desconforto: A participagdo nesta pesquisa niio traz complicagdes legais.
Os possiveis desconfortos poderdo ser: constrangimento em participar da pesquisa
por informar problemas de saide acometidos ou sobre queixas decorrentes do uso
de medicamentos. Os procedimentos adotados nesta pesquisa obedecem aos
Critérios da Etica em Pesquisa com Seres Humanos conforme Resolug@o no. 196/96
do Conselho Nacional de Saide. Nenhum dos procedimentos usados oferece riscos
a sua dignidade.
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6. Confidencialidade: Todas as informagdes coletadas neste estudo sdo estritamente

confidenciais. Somente a pesquisadora e a orientadora terdo conhecimento dos
dados.

. Beneficios: Ao participar desta pesquisa vocé terd os beneficios a partir das
informagdes das entrevistas, Esperamos que este estudo traga informagdes
importantes sobre a automedicagdo, melhoria na saide por identificar, resolver e
prevenir problemas decorrentes do uso de medicamentos, proporcionando melhor
adesdo ao tratamento medicamentoso, além do uso seguro dos medicamentos.

. Beneficio direto: Vocé podera receber informagdes sobre a automedicagio através
de cartilhas explicativas onde o pesquisador se compromete a divulgar os resultados
obtidos apos a conclusio da pesquisa.

. Pagamento: Vocé niio tera nenhum tipo de despesa para participar desta pesquisa,
bem como nada serd pago por sua participagio.

Contatos:

Pesquisador Principal : Monica Maria Henrique dos Santos

Faculdade Pernambucana de Saide — FPS, localizada na Avenida Jean Emile Favre,
n° 422, Imbiribeira, CEP: 51.2000-060, Recife-PE, Brasil, Tel. 99772492 /

30357777, e-mail: monica-henrique20] ] @live com

Demais pesquisadores: Laura Maria Oliveira de Barros

Faculdade Pernambucana de Saude — FPS, localizada na Avenida Jean Emile Favre,
n° 422, Imbiribeira, CEP: 51.2000-060, Recife-PE, Brasil, Tel. 86001967 /
30357777, e-mail: laurafpsi@yahoo.com br

Comité de Etica em Pesquisa: Comité de Etica em Pesquisa da Universidade
Federal de Pemambuco, que funciona no Centro de Ciéncias da Salde
(CEP/CCS/UFPE), Avenida da Engenharia s/n — 1° Andar, Cidade Universitaria,
Recife-PE, CEP: 50740-600 Tel.: 2126 8588
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Apos estes esclarecimentos, solicitamos o seu consentimento de forma livre
para participar desta pesquisa. Portanto preencha, por favor, os itens que se seguem.

Obs: Nio assine esse termo se ainda tiver divida a respeito,

Consentimento Livre e Esclarecido
Tendo em vista os itens acima apresentados, eu, de forma livre e esclarecida,
manifesto meu consentimento em participar da pesquisa. Declaro que recebi copia deste
termo de consentimento, e autorizo a realizagio da pesquisa e a divulgagio dos dados
obtidos neste estudo.

Nome do voluntdrio

Assinstura do voluntério Pesquisador Principal

Assmatura Testemunha 1 Assmatura Testemunha 2
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ANEXO Il (QUESTIONARIO AVALIATIVO - AUTOMEDICACAO

[

o el - J2 o Y o

10.

12,

3.
14.

15.
16.
17.
18.
19,

PIC-FPS - Projeto de Iniciacdio Cientifica

vali — automedica
Idade: anos
Género: [] Mascalino [7 Feminino
Escolandade: [ 1° gran completo/ fundamental T 1° gran incompleto
(1 2° grau completo/ médio [12° grau incompleto
[1 3 grau completo/ superior 13" gran incompleto
{1 Analfabeto

Ja tomou ou utilizou medicamentos este ano? [ Sim [ Ndo

Os medicamentos utilizados foram todos prescritos pelo médico? [ Sim (] Ndo

J4 utilizou ou comprou medicamentos sem a onentagio de um médico? [ Sim 7] Nio
Costuma usar medicamentos sem prescrigdo médica? U Sim U Nao

Caso responda sim, Por qué?

Ja utilizou medicamentos bascando-se em receitas médicas antigas? [ Sim CINgo

Em caso afirmativo, essas receitas antigas eram:

Osuas [ de outra pessoa - Quem: .

Os medicamentos normalmente adquinidos e nsados por vocé necessitam da “apresen
obrigatéria” de receita médica? (sdo de tarja vermelha?) [ Sim [ Nio

34 se aconsethon com o farmacéutico ou balconista para comprar medicamentos? CSim [ Nido
Em caso afimmativo, com que freqiiéncia isso acontece?

[ISempre que vai a farmécia (Na maioria das vezes O Algumas vezes U Raramente.

Quais as pessoas em que vocé mais se aconselha na hora de comprar e utilizar um medicamento?
[ vizinho [ parente Jamigo Coutros:
Vocé costuma mudar de medicamento sem a orientagdo médica? USim [ Ndo

Vocé acha que escolher e utilizar um medicamento por conta propria € um risco para a satde?
[Sim [ Ndo

Voct se antomedica? [ISim [ Néo

Sabes dos riscos que corre ao reutilizar medicamentos de tratamentos anteriores? USim [1 Nio
Ja sofreu alguma intoxicaciio ou problemas por uso de medicamentos? U1 Sim [ Nio
Quantos medicamentos vocé utiliza que s¥o prescritos pelo médico?

Quantos medicamentos voce utiliza que ndo sfio prescritos pelo médico?
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ANEXO 111 - (CARTA DE ANUENCIA)

UNIVERSIDADE FEDERAL DE PERNAMBUCO
CENTRO DE CIENCIAS DA SAUDE
DEPARTAMENTO DE CIENCIAS FARMACEUTICAS
FARMACIA ESCOLA CARLOS DRUMMOND DE ANDRADE

CARTA DE ANUENCIA

Venho por meio desta, declarar que estou ciente e de acordo com a realizagiio do trabalho
de pesquisa cientifica, intitulado: “Avaliacio da Automedicagiio de Pacientes Atendidos na
Farmacia Escola da Universidade Federal de Pernambuco”, a ser realizado pela aluna Laura
Maria Oliveira de Barros.

O referido trabalho consiste no projeto de Iniciagdo Cientifica que terd participagdo desta
instituigdo ¢ orientado pela Pesquisadora Farmacéutica Ménica Henrique ¢ pela Prof” Dr". Leila

Bastos Leal desta Universidade.

Prof. D,t

( o0 l..muJ !

Farmicia Escola da UFPE
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