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RESUMO

Os anti-inflamatorios ndo esteroidais (AINES) sdo medicamentos utilizados
em diversas areas clinicas, e agem inibindo a enzima ciclooxigenase (COX),
as quais existem trés tipos. Diante disso, existem os medicamentos inibidores
n&o seletivos que inibem os dois subtipos de enzimas (COX 1 e COX 2), e 0s
seletivos que inibem somente COX 2. Entre os AINEs, existem 0s que sao
medicamentos isentos de prescricdo (MIPs) e os que necessitam de
prescricdo. Os AINES sdo uma das classes mais utilizadas na automedicacéo
devido alguns serem de venda livre. Diante disso, é de extrema importancia
o0 estudo do perfil de utilizacdo dos AINEs devido ao uso incorreto que pode
acarretar reacOes adversas. O objetivo do trabalho foi estudar o perfil de
utilizacdo desta classe de medicamento, considerando a automedicacdo com
AINEs, identificando qual a intencdo do uso e quais 0s mais utilizados, bem
como quem indicou o uso. O estudo foi realizado por meio da aplicacdo do
questionario, foi observado que boa parte dos entrevistados faz uso de algum
tipo de anti-inflamatorio, seja com ou sem prescri¢do. Durante o periodo de
estudo foi observado que os entrevistados, que utilizam sem prescricdo, faz
porque considera desnecessaria uma consulta médica, a maior parte dos
entrevistados respondeu que tomam AINES para dor de cabeca. Diante do
exposto, cabe ao profissional dispensador conscientizar e orientar sobre o0 uso
racional de medicamentos em geral ndo sé dos AINES, e assim diminuir ou
evitar as reacOes adversas e as interacdes medicamentosas.
Palavras-chaves: Anti-inflamatorio. Uso Racional de Medicamentos.
Automedicacéo.
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1 INTRODUCAO

Os Anti-inflamatorios N&o Esteroides (AINES) fazem parte de um grupo de
medicamentos que sdo 0s mais utilizados mundialmente em diversas areas clinicas para
tratamento e resolucdo de patologias com bases inflamatérias. Uma série de alteracdes
fisioldgicas, bioquimicas e imunologicas juntas, sdo denominadas inflamac&o. Normalmente,
os mediadores inflamatdrios agem no local do dano tecidual, afim de reduzir a extenséo causada
ao tecido (VERDASCA, 2015).

A inflamacdo é uma resposta do organismo, que visa combater infeccGes ou reparar
lesbes teciduais. Uma das principais caracteristicas da inflamacdo é a vermelhiddo da area
lesionada ou infectada, esta causada pelo aumento do volume de sangue, no qual causa inchago
e hipersensibilidade devido ao aumento da infiltracdo de liquidos nos tecidos, ocasionando
aumento na tensdo da pele (TODABIOLOGIA, 2016).

Durante o processo inflamat6rio em nivel molecular, ocorre desnaturacdo proteica que
ativa uma série de sistemas que sintetizam e liberam substancias intermediarias da lesdo, como,
histamina, serotonina, bradicinina, prostaglandinas, leucotrienos entre outros mediadores
quimiotaticos. Existem varias citocinas que sao mediadoras nesse processo e responsaveis por
causar a vasodilatacdo, aumento da permeabilidade vascular, migracdo dos leucocitos e a
agregacdo plaquetaria (FUCHS; WANNMACHER; FERREIRA, 2006).

As prostaglandinas (PGs) sdo um dos principais mediadores do processo inflamatorio,
originadas do acido aracdonico, que € obtida da dieta e/ou do 4cido linoleico presentes em todos
os tecidos animais. Quimicamente as prostaglandinas sdo eicosanoides, que sdo um grupo
derivado do &cido aracdénico e também de fosfolipideos de membrana de células lesadas. As
ciclooxigenases (COX1 e COX2) transformam o acido aracdénico em leucotrienos e outros
compostos catalisando as etapas sequenciais de sintese dos protandides que sdo prostaglandinas
cléassicas e tromboxanos (MONTEIRO et al., 2008).

Mais recentemente foi encontrada uma terceira variante da ciclooxigenase denominada
de COX-3. Esta ¢ uma variante da COX-1, ela é expressa no cérebro e coragdo e apresenta a
mesma sequéncia da COX-1, porém com trinta aminoacidos extras, codificado pelo intron-1, a
COX-3 é enzimaticamente ativa na biossintese de prostaglandina a partir do &cido araquiddnico
e apresenta 20% da atividade da COX-1. E possivel explicar a atividade biol6gica exercida por
determinados farmacos, via inibi¢do da biossintese de prostaglandina por meio do blogueio da
COX-3 no SNC tal como o efeito analgésico e antipirético promovido pelo paracetamol
(SANDOVAL et al, 2017).
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Os AINEs atuam por meio da inibigdo das ciclooxigenases, impedindo assim a sintese
de prostaglandina, acarretando vérios efeitos colaterais, como: vasoconstricao renal e reducao
na taxa de filtracdo glomerular, podendo causar necrose tubular aguda e outros efeitos colaterais
como: Ulceras ou hemorragias digestivas. Ha de se considerar que, aumentam a sintese de
leucotrienos inflamatdrios pro-inflamatdrios porque deslocam o acido aracddnico para a via da
lipoxigenase, contribui para proteindria, porque induz um aumento da permeabilidade de
capilar e altera a barreira de filtracdo glomerular (MELGACO, 2010).

Visando a reducédo dos efeitos adversos dos AINES nao seletivos, passaram a utilizar
inibidores seletivos de COX-2, devido a seletividade, os quais apresentam efeitos gastricos
minimos. No entanto, o custo deste medicamento é superior comparado aos nao seletivos, bem
como o risco de causar problemas cardiacos. A utilizacdo do inibidor de COX seletivo é restrita
ao uso a pacientes acima de 75 anos que nao tenham historico de Ulceras ou hemorragia
digestiva ( WANNMACHER, BREDEMEIER, 2004).

Como as prostaglandinas estdo envolvidas na citoprotecdo gastrica, agregacao
plaquetaria, autorregulacédo vascular renal e inducdo de trabalho de parto, todos os (AINES)
compartilham um perfil semelhante de efeitos colaterais indesejados nesses processos,
dependentes de seus mecanismos de acdo. Contudo, pode haver outros efeitos indesejaveis
adicionais, proprios de membros individuais do grupo. Os farmacos seletivos para COX-2
apresentam menor (porém nao desprezivel) toxicidade gastrointestinal (FRANCO et al, 2006).

Os AINEs sao muito utilizados para tratamentos de sintomas inespecificos, com funcao
de analgésico, antitérmicos, anti-inflamatéria e antitrombética (WANNMACHER,
BREDEMEIER, 2004). A atividade do AINE como anti-agregantes plaquetarios e sua
capacidade de prolongar o tempo de sangramento se da pelo efeito inibidor da sintese de
prostaglandinas, mediante a inativacdo da ciclooxigenase (HOEFLER, 2004).

Os anti-inflamatdrios ndo esteroidais estdo entre as classes mais utilizado por conta
prépria, 0 que se denomina automedicacdo, ou seja, € uma forma de atengdo a propria salde,
com o objetivo de tratar ou aliviar sintomas, a fim de promover a salde, que ocorre
independente da prescri¢do medica podendo ser utilizados medicamentos industrializados ou
ndo e ja que existem AINES isentos de prescricdo e os que somente sdo vendidos com
prescricdo (LOYOLA FILHO et al., 2002).

Um dos grandes problemas da automedicacdo, € que ela pode mascarar possiveis
diagndsticos de doencas em fase inicial, como por exemplo: apendicite aguda, que pode ser

resolvida por meio de uma apendicectomia, pode vir a evoluir para peritonite grave devido ao
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diagndstico mascarado pela automedicacéo, esta pratica também pode causar: reacdes alérgicas,
gastrites, Ulceras, acidente vascular cerebral, entre outros (FONSECA; FRADE, 2005).

E papel do profissional farmacéutico, educar e orientar o paciente de forma que ele
reconheca que os medicamentos de venda livre também podem causar efeitos adversos, da
mesma forma que os vendidos com prescri¢do. E para que o farmacéutico empenhe seu papel,
€ necessario ter conhecimento cientifico para ensinar ao paciente sobre o farmaco e sobre a
forma farmacéutica, e assim assegurar a melhor forma de utilizar os medicamentos (MENEZES
et al, 2004).

O presente estudo teve por objetivo verificar o conhecimento e perfil de utilizagdo do
anti-inflamatorios ndo esteroides dos clientes de uma farmécia localizada no municipio de
Aguai-SP. Avaliou também se o perfil socioecondmico dos pacientes entrevistados influéncia
na utilizacdo correta ou incorreta dos AINEs, bem como a analisou qual foi a orientacdo para

utilizacéo.

2 METODOLOGIA

O trabalho foi submetido & Plataforma Brasil e teve aprovacéo pelo Comité de Etica da
FIMI (Faculdades Integradas Maria Imaculada), CAAE: 57224216.7.0000.5679. Cumprindo as
exigéncias para pesquisas que envolvem seres humanos, de acordo com a Resolugdo 466 de
2012 do Congresso Nacional de Etica em Pesquisa.

O presente estudo refere-se a uma pesquisa descritiva transversal e foi realizado em uma
farmacia tipo | (Drogaria, somente dispensacdo de medicamentos e correlatos), localizada no
municipio de Aguai-SP. O estabelecimento esta localizado em um bairro do municipio de Aguai
SP. De acordo com dados do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), cuja
informacdo do dia 1° de julho de 2016, 0 municipio possui 32.148 habitantes.

Os dados foram coletados durantes os meses de junho e julho de 2016, onde foram
selecionados para o0 estudo100 individuos adultos que corresponderam ao critério de inclusdo,
a saber, idade entre 18 e 80 anos, ambos 0s sexos e etnia, com ou sem prescrigdo médica, em
busca a algum tipo de anti-inflamatorio, conhecedor do medicamento que deseja adquirir ou
que solicita a orientacdo do farmacéutico e/ou para prestacao de servigos farmacéuticos como:
afericdo de presséo arterial e ou informacdes sobre posologia de medicamentos. Os critérios
de exclusao adotados foram idade inferior a 18 anos, com alguma deficiéncia que impossibilite

de responder ao questionario ou que ndo aceitasse participar da pesquisa.



47

Os individuos que preencheram os critérios de inclusdo/exclusdo foram selecionados
aleatoriamente e convidados a participar da pesquisa e, aqueles que entenderam e concordaram
em participar desta pesquisa de forma voluntaria responderam ao questionario aplicado com
questdes abertas e fechadas, assinando o termo de consentimento informado.

Os critérios avaliados por meio de questionario aplicado foram dados importantes como,
idade, sexo, grau de escolaridade, renda familiar, acesso ao atendimento médico, os quais
determinaram a causa e a frequéncia da automedicacdo com AINE pela populacédo estudada.

Ap0s conclusdo, os pacientes foram informados sobre a importancia da utilizacao
correta dos AINES, com o intuito de prevenir efeitos adversos e interagdes medicamentosas

originadas por desconhecimento do usuario.

3 RESULTADOS

O trabalho abordou um grupo de 100 individuos na Farmacia, sendo composto por 64
mulheres (64%) e 36 homens (36%). De acordo com a Tabela 1, nota-se que a maioria dos
individuos entrevistados possuem idade entre 18 a 39 anos, apresentando um percentual de 55%
(55) e nenhum individuos de 80 anos ou mais participou da pesquisa.

Tabela 1 - Distribuicdo dos entrevistados segundo a idade

Idade n (%)
Entre 18 a 39 anos 55 55
Entre 40 a 59 anos 35 35
Entre 60 a 79 anos 10 10
Entre 80 anos ou mais 0 0

Fonte: AUTOR, 2016.

Na Tabela 2, a maioria dos clientes entrevistados apresenta grau de escolaridade até o

ensino médio incompleto (19%), e a minoria apresenta pds graduacao incompleto (2%).



Tabela 2 - Distribuig8o dos entrevistados segundo o grau de escolaridade
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Grau de escolaridade n (%)
Fundamental Completo 5 5
Fundamental Incompleto 7 7
Ensino médio Completo 33 33
Ensino médio Incompleto 19 19
Superior Completo 9 9
Superior Incompleto 21 21
Pés graduacdo Completo 4 4
Pés graduacdo Incompleto 2 2

Fonte: AUTOR, 2016.

Na Figura 1, nota-se que 3 individuos (3%) declararam apresentar renda familiar mensal

de até um salario minimo, 20% (20) dos individuos apresentam uma renda aproximada de 1 a

3 salarios minimos, a maior parte dos entrevistados 59% (59) possuem a renda cerca de 3 a 6

salarios minimos e apenas 3 dos entrevistados (3%) apresentam uma renda de 6 a 9 salarios

minimos.

Figura 1 — Distribuicdo dos entrevistados segundo os dados de renda familiar mensal
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Fonte: AUTOR, 2016.
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Verificou-se que a maioria dos entrevistados 36 (36%) mora com mais duas pessoas em

casa e somente uma pessoa mora com cinco ou mais na mesma residéncia (Tabela 3).

Tabela 3 - Distribuicdo dos entrevistados segundo ao nimero de pessoas que residem na mesma casa.

NuUmero de pessoas a mais na residéncia n (%)
Uma 21 21
Duas 36 36
Trés 32 32
Quatro 10 10
Cinco ou Mais 1 1

Fonte: AUTOR, 2016.

No que refere aos entrevistados sobre possuir planos de saude, verificou-se que 37%
(37) possuem e 63 (63%) ndo possuem e sio dependentes do SUS (Sistema Unico de Satde).
Quando questionados se possuem estabelecimentos de salde proximo a residéncia, 88 (88%)
moram proximo de Hospitais ou UBSs (Unidade Basica de Saude) e apenas 37 individuos
(37%) ndo moram préximo.

Em relacdo a utilizacdo de AINEs com ou sem prescricdo durante a pesquisa verificou
que 45% (45) utilizam e 55% (55) entre os entrevistados ndo tomam AINES, seja com ou sem
prescricao.

Os entrevistados foram questionados sobre a utilizacdo dos AINEs, 18% utilizam para
dores na coluna, 16% para dor de cabeca, 15% dor geral e 2% utilizam para reumatismo e dores

nos bracgos (Figura 7).



50

Figura7 — Distribuigdo dos entrevistados segundo a finalidade de utilizagdo dos AINEs.
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Fonte: AUTOR 2016.

Quanto aos medicamentos utilizados, 23% (23) dos entrevistados optam por utilizar a
nimesulida, enquanto 19% (19) usam o ibuprofeno e em menor propor¢édo foi escolhido o
naproxeno 6% (6) (Figura 8).

Figura 8 — Distribuicéo dos entrevistados segundo os medicamentos utilizados.
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Fonte: AUTORES, 2016.
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Quanto a utilizacdo dos AINES em relacdo a finalidade de utilizacéo, para dor de cabeca
0 medicamento mais utilizado é a nimesulida, para dor de corpo e juntar o de maior destaque é
ibuprofeno e meloxican, respectivamente. Em casos de colica o medicamento ibuprofeno é o
mais utilizado, como o acido acetil salicilico € utilizado em casos de gripe e resfriado (Tabela
4).

Tabela 4- Distribuicdo quanto aos AINES e a finalidade de utilizag&o.

(1] 8 o Q o

2 £ 5§ & 8 5

S o < S 2 S c

¢ g = 5 3 " S 8

E 3 g =2 =T < 5 5

pd O pd @) P < = a
Dor de Cabeca 8 2 7 2 4
Dor no Corpo 2 3
Dor nas Juntas 3
Dor no Geral 4 3 2 5
Dor de Garganta 8 1
Dor de Coluna 3 1 3 1 4 2
Dor nos Bracos 1
Reumatismo 4
Dores Musculares 1 2 1
Gripe/Resfriado 6 3
Cdlica 7
Dores nas Pernas 2 1
Total 23 7 6 8 11 15 19 11

Fonte: AUTOR, 2016.

Quanto a utilizacdo de AINES em relacdo ao sexo, 16 (44,4%) dos pacientes do sexo

masculino relataram utilizar AINEs, e 35 (54,7%) do sexo feminino relataram a ndo utilizagéo
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de AINEs. Ja em relacédo idade, 44 (80%) dos entrevistadoscom idade de 18 a 39 anos relataram
ndo utilizar AINEs. No que se refere a escolaridade 19 (42,2%) dos pacientes que tém ensino
médio completo relataram que utilizam AINEs e 25 (45%) dos pacientes com ensino médio
completo relataram néo utilizar, em relacéo a ter ou ndo plano de satde 17 (37,8%) dos que tem
plano de satde relataram ndo utilizar AINEs, e em relagdo aos pacientes que residem proximo
a UBs e Hospital, 38 (84,4%) dos pacientes que residem préximo de UBS ou hospital relataram
utilizar AINEs (Tabela 5).

Tabela 5 — Distribuicdo dos entrevistados segundo em relacdo a faixa etaria, escolaridade e se faz uso de AINEs

Utilizacdo de AINEs

Sim Néo Total

n % n % n %
Sexo
Feminino 29 453 35 547 64 64
Masculino 16 44,4 20 555 36 36
Escolaridade
Ensino Fundamental Incompleto 6 13,3 1 1,8 7 7
Ensino Fundamental Completo 4 8,8 1 1,8 5 5
Ensino Médio Incompleto 3 6,6 7 127 10 10
Ensino Médio Completo 19 422 25 454 44 44
Ensino Superior Incompleto 2 4,4 3 54 5 5
Ensino Superior Completo 11 244 18 32,7 29 29
Faixa Etéaria
18 a 39 anos 11 244 44 80 55 55
40 a 59 anos 25 555 10 18,2 35 35
60 a 79 anos 9 20,0 1 1,8 10 10
80 anos ou mais 0 0 0 0 0 0

Renda Salarial

Até 1 salario minimo 1 2,2 2 3,6 3 3



53

1 a 3 salarios minimo 9 200 11 20 20 20
3 a 6 salarios minimo 21 46,7 38 69,0 59 59
6 a 9 salarios minimo 12 266 3 55 15 15
9 a 12 salarios minimo 2 4,4 1 1,8 3 3

Plano de Saude

Sim 17 37,8 20 364 37 37

Né&o 28 62,2 35 636 63 63

Reside Proximo de um Estabelecimento de Satde

Sim 38 844 50 90,9 88 88
Nio 7 155 5 91 12 12
4 DISCUSSAO

Os dados dos entrevistados em relacdo ao sexo evidenciaram maior frequéncia do sexo
feminino (64%), o qual é semelhante em relacdo a pesquisas realizadas por Aradjo (2010), sobre
conhecimento de idosos sobre o uso de medicamentos e interagdo medicamentosa, que verificou
0 uso de anti-inflamatérios na cidade de Lorena/SP em 53,3% da populacdo estudada. O
resultado semelhante foi encontrado por Fleming e Goetten (2005) com um percentual de 52%
na cidade de Umuarama/PR em um estudo sobre medicamentos mais utilizados pelos idosos e
implicagdes para enfermagem.

J& para Cunha e colaboradores (2005) que realizaram uma pesquisa sobre Perfil e
adequacao dos medicamentos prescritos para idosos internados em hospital de ensino da cidade
de Fortaleza — CE a predominancia do uso de medicamentos esta entre as mulheres, nos quais
os dados da pesquisa sdo concernentes como da pesquisa realizada, descrevem que 0 motivo é
que a dependéncia do SUS pelas mulheres dificulta o atendimento médico, levando a procura
de uma farmacia afim de medicamentos para varias finalidades por meio indicacdo farmacéutica
ou a automedicacéo.

No que se refere a idade, a faixa etaria com maior frequéncia foi de 18 a 39 anos,
representando 55% dos entrevistados, ja a pesquisa realizada por Cunha e colaboradores (2005),
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verificou que a maioria dos pacientes participantes apresentava idade entre 60 a 69 anos, essa
diferenca de idade, é devido ao publico alvo da farmécia que a pesquisa foi realizada.

Em estudos realizados por Fleming e Goetten (2005) sobre medicamentos mais
utilizados na cidade de Umuarama — PR, verificou-se que 68% dos participantes eram sem
instrugdo e que 32% possuiam o primeiro grau incompleto. No estudo atual nota- se que a maior
parte dos individuos apresenta grau de escolaridade intermediario, pois 33% dos entrevistados
chegaram ao Ensino Médio completo, e mesmo tendo individuos com pds graduacdo completa
2% e ensino médio completo 9%, o grau de escolaridade ndo influenciou na automedicacédo

Em relacdo a renda familiar mensal, constatou-se que 59% dos participantes
entrevistados declararam ter uma renda de 3 a 6 salarios minimos, e entre 0s 59 pacientes 38
relataram ndo utilizar AINES ou seja, a renda familiar mediana ndo foi um agravante para a
pratica da automedicacdo. Dado que contrapdem o resultado obtido no estudo de Oliveira e
colaboradores (2013) em que 66,7% dos individuos possuem uma renda familiar mensal de
aproximadamente de 1 a 2 salarios minimos.

Em relacdo ao estado civil e ao grau de escolaridade, os resultados do presente estudo
apontam que a maioria dos entrevistados sdo casados e concluiram o ensino médio, no que se
refere a educacdo, verifica-se maior prevaléncia de automedicacéo ocorre naqueles com maior
grau de escolaridade. Tal resultado se assemelha ao encontrado por Vilarino e seus
colaboradores (1998) com 57,7% dos pacientes concluiram o ensino médio e que se
automedicam, fato constatado quando avaliou a automedicacdo e 0s académicos da area da
salde, realizado na cidade de Recife - PE.

No estudo de Loyola Filho e seus colaboradores (2002) que se verificou a prevaléncia e
fatores associados a automedicacdo em Bambui na cidade de S&o Paulo — SP, relata que apenas
28,8% praticam a auto medicacdo, ja para Girotto e seus colaboradores (2010) no estudo do
perfil da automedicacdo em populacdo residente de Arapongas no estado do Parana, eles
sugerem que individuos com maior grau de escolaridade se automediquem menos, apenas 13,7%
dos entrevistados, em virtude de dispor de mais informacéo e, portanto maior confianca para
esta pratica.

Na atual pesquisa, os entrevistados foram questionados se tomam medicamento em caso
de alguma dor seja com ou sem prescri¢édo, 45 individuos (45%) afirmaram que fazem o uso de
algum AINE seja com ou sem prescri¢do. No estudo de Oliveira (2005) que 70,8% dos AINES
usados eram devido a automedicaco.

A maior frequéncia dos entrevistados estudados ndo apresenta plano de satde privado

63 (63%), tal resultado corrobora com Vilarino e seus colaboradores (1998) e Girotto e seus
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colaboradores (2010) relatam que a maior parte da populagdo nao possui plano de satde. No
entanto, 88% dos participantes afirmaram haver hospital ou Unidade Bésica de Saude proxima
a sua residéncia. Para Vilarino e seus colaboradores (1998), talvez na génese historica do habito
da automedicacdo, a falta de acesso ao médico possa ter tido algum papel causal, todavia,
atualmente, as limitagcGes impostas por uma situacéo socioecondmica desfavoravel ndo sdo um
fator preponderante na decisdo de se automedicar.

Em relacdo aos anti-inflamatérios que foram de uso relatado pelos entrevistados,
verificou-se que a nimesulida e o ibuprofeno sdo os mais utilizados pela populacéo estudada.
Independentemente de ser isento ou ndo de prescri¢do médica, todos os AINE ndo seletivos tém
eficacia anti-inflamatoria semelhante (FUCHS; WANNMACHER; FERREIRA, 2006).

A dipirona ndo foi um dos AINEs mais utilizados segundo a pesquisa, apenas 11 (11%),
diferente dos estudos realizados por Arrais et al (1997) e Silva e Silva (2012). Para Arrais e
seus colaboradores (1997) um fato preocupante é a prevaléncia do uso da dipirona,
medicamento cuja seguranga tem sido bastante questionada.

Em relagdo aos motivos que levaram a utilizacédo de AINE, pode-se destacar a dor de
cabeca (cefaleia), seguida por dores no geral, resultado parcialmente semelhante aos estudos de
Vilarino e seus colaboradores (1998) sobre a automedicacao e os académicos da area da salde,
que relatam que os AINEs s&o muito utilizados para dores no geral. Estudos conduzidos em
paises desenvolvidos e em desenvolvimento tém mostrado que o habito da automedicacdo esta
associado a presenca de sinais e sintomas menores e que doencas ou condi¢fes crénicas mais

graves levam ao uso de medicamentos com supervisdo médica (LOYOLLA FILHO et al, 2002).

5 CONCLUSAO

A automedicacdo com AINE é um habito comum ndo somente entre os entrevistados,
mas também na populacéo brasileira em geral, sendo que as mulheres sdo as que mais buscam
por esta classe de medicamentos, utilizando estes para diferentes finalidades. No estudo
observou-se que o uso com maior frequéncia foi a nimesulida destinada para o tratamento de
dor de garganta (inflamagdo), ja o ibuprofeno foi utilizado para colica. De acordo com dados
analisados verificou que a classe social ndo influenciou na automedicacéo, pois independente
da condicdo financeira, os entrevistados relataram utilizar algum tipo de AINE. Em relagéo a
escolaridade observou que os entrevistados com ensino médio completo foram os que mais

relataram a utilizacdo de AINEs, o que demonstra que, quanto maior o grau de escolaridade,
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maior o percentual de pacientes que utilizam AINEs, possivelmente devido a um conhecimento
sobre a utilizacdo.

A automedicacdo é uma pratica inevitavel nos dias atuais, considerando que seria
socioeconomicamente inviavel o atendimento médico solucionar todos os sintomas da
populacdo. Sendo assim, é necessario maior informacédo cientifica sobre 0os medicamentos
isentos de prescricdo, sem estimulo ao consumo desenfreado e a promessa de cura rapida. Neste
contexto, o farmacéutico é o profissional de saide com maior conhecimento sobre 0s
medicamentos e seus efeitos no organismo. Ao atuar na farméacia consegue estabelecer uma
relacdo de confianga com o cliente sem falar que ele é o ultimo profissional que o paciente entra
em contato na hora de adquirir o0 medicamento e, deste modo, promover o uso racional dos

medicamentos.
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