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RESUMO 
 
A automedicação se define como sendo o ato de administrar remédio sem prescrição médica, com o 
objetivo de curar patologias ou diminuir seus sinais e sintomas. A prática que contribui diretamente 
para automedicação nos indivíduos é a utilização de medicamentos aprovados e disponíveis para 
venda sem prescrição médica, conhecidos por OTCs (Over The Counter), sendo hoje em dia mais 
usado a designação MIP’s (Medicamentos Insentos de Prescrição). Este estudo tem como objetivo 
avaliar a automedicação em uma farmácia comunitária no município de Solonópole-CE, através da 
aplicação de um questionário, pesquisando-se os medicamentos mais vendidos sem prescrição 
médica, no período de abril de 2010. Dos 100 entrevistados, 62% eram do sexo feminino e 40% 
tinham ensino médio completo. A faixa etária foi de 31-50 anos e 44% dos entrevistados ganham até 
um salário mínimo. O motivo de compra que mais se destacou foi automedicação indicada pelos 
auxiliares da farmácia com 42% e indicação por terceiros de 32%. Os medicamentos mais solicitados 
foram os antiinflamatórios não-esteróides (DAINES), analgésicos, antitérmicos, antimicrobianos e 
antiulcerosos. Podemos concluir que é importante que campanhas educativas sejam realizadas para 
conscientizar a população da importância de se procurar um profissional farmacêutico. 
 
Palavras-chave: Automedicação. Uso racional de medicamentos. Contribuição do profissional 
farmacêutico. 

 
ASTRACT 
 
Self-medication is defined as being the Act to administer non-prescription remedy, with the goal of 
curing pathologies or decrease your signs and symptoms. The practice that contributes directly to self-
medication in individuals is to use medicines approved and available for sale without prescription, 
known as Otc (Over The Counter), being nowadays more used the designation MIP's (prescription 
Insentos Drugs). This study aims to evaluate the self-medication in a community pharmacy in the city 
of Solonópole-EC, through the application of a questionnaire, researching the best-selling medicines 
without prescription, in the period from April 2010. Of the 100 respondents, 62% were female and 40% 
had completed high school. The age range was from 31-50 years and 44% of respondents earn up to 
one minimum wage. The reason that stood out was self-medication indicated by pharmacy assistants 
with 42% and 32% by third parties. Most requested medicines were the nonsteroidal anti-inflammatory 
(DAINES), analgesics, antipyretics, antimicrobials and anti-ulcer medications. We conclude that it is 
important that educational campaigns are carried out to raise awareness of the importance of seeking 
a professional pharmacist. 
 
Keywords: Self-medication. Rational use of medicines. Contribution of the pharmacist. 
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1 INTRODUÇÃO 

 

A automedicação é um procedimento caracterizado fundamentalmente pela 

iniciativa de um doente, ou de seu responsável, em obter ou produzir e utilizar um 

produto que acredita lhe trará benefícios no tratamento de doenças ou alívio de 

sintomas (PAULO; ZANINI 1988).  

Em países desenvolvidos, o número de medicamentos de venda livre tem 

crescido nos últimos tempos, assim como a disponibilidade desses medicamentos 

em estabelecimentos não farmacêuticos, o que favorece a automedicação 

(MINTZES, 1994).     

No entanto, a utilização inadequada de medicamentos pode tornar difícil a 

detecção de doenças, pois as complicações são verificadas em longo prazo, 

fazendo com que não se percebam efeitos indesejáveis que a automedicação pode 

acarretar como, agravos e mascaramento de doenças, interação medicamentosa e 

intoxicações (PAULO; ZANINI, 1988).      

No Brasil, embora haja regulamentação da Agência Nacional de Vigilância 

Sanitária (ANVISA) para a venda e propaganda de medicamentos que possam ser 

adquiridos sem prescrição médica, não há regulamentação nem orientação para 

aqueles que os utilizam (REVISTA DA ASSOCIAÇÃO MÉDICA BRASILEIRA, 2001, 

p.1).    

A situação, no contexto da automedicação, mostra a necessidade da 

realização de campanhas informativas e conscientizadoras da população, quanto ao 

uso correto das diversas medicações disponíveis no mercado, sendo imprescindível 

a participação ativa de profissionais da área da saúde, sobretudo médicos e 

farmacêuticos (BARBOSA et al., 2006).  

O uso irracional de medicamentos é um dos fatores que proporcionam o 

aumento dos gastos na área da saúde. Consequentemente, destinar recursos 

financeiros para a promoção do seu uso racional significa reduzir custos a longo 

prazo (VELÁSQUEZ, 1999). Esse uso irracional ajuda no aparecimento das reações 

adversas a medicamentos, que constituem um problema importante na prática do 

profissional da área da saúde. Sabe-se que essas reações são causas significativas 

de hospitalização, de aumento do tempo de permanência hospitalar e, até mesmo, 

de óbito. Além disso, elas afetam negativamente a qualidade de vida do paciente, 

influenciam na perda de confiança do paciente para com o médico, aumentam 
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custos, podendo também atrasar os tratamentos, uma vez que podem assemelhar-

se à enfermidades (CLASSEN, 1977).   

“No mercado nacional existem atualmente cerca de 1.500 fármacos com 

aproximadamente 5.000 nomes comerciais, apresentados sob cerca de 20.000 

formas farmacêuticas e embalagens diferentes” (SECOLI, 2001). Neste universo, ao 

contrário do que se pensa, a utilização de vários e novos medicamentos não garante 

maior benefício ao paciente, pois junto com as vantagens das possibilidades 

terapêuticas surge o risco dos efeitos indesejados e das interações 

medicamentosas.  

Em relação à atividade do farmacêutico neste teatro de operações, a 

Organização Mundial de Saúde (OMS) reconheceu que esse é o profissional com 

melhor capacitação para conduzir as ações destinadas à melhoria do acesso e 

promoção do uso racional dos medicamentos, sendo ele indispensável para 

organizar os serviços de apoio necessários para o desenvolvimento pleno da 

assistência farmacêutica (OMS, 1988 apud ARAUJO, 2008).  

A automedicação orientada pelo farmacêutico é vista atualmente como uma 

realidade irreversível e já é considerada como parte integrante dos sistemas de 

saúde. Ela permite uma maior autonomia por parte da população nos cuidados com 

sua própria saúde e colabora com os governos na medida em que evita um número 

insustentável de consultas médicas (CIM, 2007). 

A atenção farmacêutica é componente fundamental do uso racional de 

medicamentos. O farmacêutico tem como missão primordial estimular a habilidade 

da sociedade para otimizar a utilização dos medicamentos e prevenir problemas 

relacionados ao seu uso (CASTRO, 2008). 

O presente trabalho objetiva, avaliar o perfil da automedicação em uma 

farmácia comunitária no município de Solonópole, no interior do Ceará, sendo a 

automedicação uma prática bastante comum no Brasil. A pesquisa mostra a 

necessidade da adoção de medidas de diagnóstico e prevenção relacionada à 

automedicação e a importância de um profissional farmacêutico presente em uma 

farmácia comunitária, de modo a combater ou minimizar os riscos sobre 

relacionados qualidade de vida dos pacientes acometidos pelo problema da 

automedicação. 

 

 



25 

 

REC 2012; 1(2): 24-34 

 

2 METODOLOGIA 

 

Foi realizado um estudo quantitativo, observacional, prospectivo, analítico, 

transversal, na Farmácia São José, situada no município de Solonópole-CE, no 

período de abril a maio de 2010. Utilizando um instrumento de entrevista, o 

entrevistador observou o paciente\cliente a partir do momento que acontece a 

compra.      

A pesquisa seguiu de acordo com as diretrizes e normas regulamentadoras 

de pesquisa envolvendo seres humanos da Resolução Nº. 196/96, aprovada pelo 

Conselho Nacional de Saúde, e também passará pela aprovação do Comitê de Ética 

da Faculdade Católica Rainha do Sertão. Cujo número de protocolo é 200100022. 

Sendo as entrevistas feitas no horário de funcionamento da farmácia, onde foram 

escolhidos aleatoriamente pessoas para responderem o questionário de livre e 

espontânea vontade. Foram incluídos todos os pacientes-clientes que chegaram à 

farmácia em busca de um medicamento ou pedindo alguma indicação para 

solucionar o seu problema, não tendo prescrição médica e excluídos da pesquisa os 

pacientes-clientes que passaram pelo atendimento médico e estão utilizando a 

prescrição médica ou se não quiserem responder a entrevista.  Diante das 

referidas variáveis foram aplicados cálculos de porcentagens, estabelecendo 

comparações e análises entre diversos estudos comparando com literaturas 

científicas. Os dados foram apresentados através de tabelas e gráficos que foram 

desenvolvidas pelo programa Microsoft Word e Excel.   

 

3 RESULTADOS 

 

Foram entrevistados 100 pacientes\clientes da Farmácia São José, situada no 

município de Solonópole-CE. Sendo que destes 100 entrevistados, 62 eram do sexo 

feminino e 38 do sexo masculino, como demonstra no Gráfico 1. 
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Gráfico 1 – Avaliação da relação automedicação/sexo. 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

Fonte: Dados da pesquisa. 

 

Observou-se no Gráfico 2, que o maior percentual de entrevistados possuíam 

o ensino médio (40%), que 28% possuíam apenas o ensino fundamental, 20% eram 

analfabetos e apenas 12% possuíam o ensino superior. 

 

Gráfico 2 – Avaliação da relação automedicação/escolaridade. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
Fonte: Dados da pesquisa. 

 

Na Tabela 1, podemos vê que entre as profissões encontradas, as que mais 

se destacaram foram estudantes (20%), autônomos e comerciantes (18%) e 

agricultores (14%). 

 

Tabela 1 - Avaliação da relação automedicação/profissão. 

Profissão Nº de Entrevistados 

  

Estudante 20 
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Aposentado 4 

Autônomo 18 

Empresário 4 

Comerciante 18 

Moto Táxi 4 

Enfermeiro 2 

Professor 4 

Funcionário Público 4 

Balconista 2 

Secretário 2 

Agricultor 14 

Dona de Casa 2 

Policial 2 

Total 100 

  

Fonte: Dados da pesquisa. 

 

No aspecto relacionado ao motivo da compra de medicamento, o Gráfico 3 

mostra que 8% relatam que receberam incentivo por propagandas comerciais, 10% 

foi indicação de algum profissional de saúde, 6% eram por receitas antigas, 32% 

escolheram o medicamento através de indicação de terceiros (pessoas leigas), 42% 

por indicação do auxiliar de farmácia, apenas 2% outros motivos ou por conta 

própria. 
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Gráfico 3 – Avaliação da relação automedicação/motivo da compra. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Fonte: Dados da pesquisa. 

 

Quanto ao relato de efeitos colaterais, observamos no Gráfico 4 que 10% 

afirmam ser a primeira vez que utiliza o medicamento, 6% afirmam sentir algum 

efeito colateral e 84% relatam não sentirem efeito colateral. 

 

Gráfico 4 – Avaliação da relação automedicação/efeitos colaterais. 

 

 

 

 

 

  

Fonte: Dados da pesquisa. 

 

O Gráfico 5 mostra que dos entrevistados, 2% só procura assistência médica 

em últimos casos, 68% raras as vezes que procura médico, 18% procura assistência 

médica de 6 em 6 meses, 12% só procura assistência médica quando os 
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medicamentos não resolvem. 

 

Gráfico 5 – Avaliação da relação automedicação/procura de assistência médica. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Fonte: Dados da pesquisa. 

 

No Gráfico 6, podemos observar que dos entrevistados, 15% sabem alguma 

coisa da posologia correta, 32% não sabem qual a posologia, 5% acham que sabem 

e 48% realmente sabem a posologia correta. 

 

Gráfico 6 – Avaliação da relação automedicação/pacientes-clientes que compram medicamentos  

sabendo a posologia correta. 

 

 

 

 

 

 

Fonte: Dados da pesquisa. 

 

4 DISCUSSÃO 

 

Em países desenvolvidos, o número de medicamentos de venda livre tem 

crescido nos últimos tempos, assim como a disponibilidade desses medicamentos 

em estabelecimentos não farmacêuticos, o que favorece a automedicação. 
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Inúmeros fatores podem contribuir para o atual contexto da utilização de 

medicamentos, no Brasil; um primeiro fator estaria relacionado a um fenômeno 

denominado “medicalização da vida”, que é decorrente de uma percepção cultural 

onde o indivíduo acredita que para todos os problemas da vida cotidiana, sejam 

eles físicos ou não, há um medicamento (SILVA et al., 2005).    

Com relação ao sexo, o presente trabalho está de acordo com estudos 

anteriores, os quais sugerem que a automedicação no Brasil é praticada 

principalmente por mulheres. No município de Solonópole-CE, foi observado uma 

maior prevalência da automedicação para o sexo feminino em relação ao sexo 

masculino. Uma pesquisa encomendada pelo laboratório Bayer ao instituto Marplan 

mostrou que 49% das mulheres entrevistadas em oito capitais brasileiras não saem 

de casa sem um analgésico a tiracolo e entre os homens verificou-se que a prática 

menos frequente (BOCK & TARANTINO, 2001).      

A predominância do uso de medicamentos entre as mulheres também se 

verifica em outros contextos e é parcialmente atribuída à exploração pela 

propaganda de medicamentos de papéis sociais tradicionalmente atribuídos às 

mulheres, dentre eles o de prover a saúde da família (ARRAIS, 1997). Estas 

informações corroboram com os resultados no município de Solonópole-CE, 

quando analisadas em relação as profissões o maior índice foi apresentado em 

relação a estudantes, autônomos e comerciantes e agricultores. 

No estudo realizado por Vilarino (1998), são apresentados dados 

controversos aos encontrados neste estudo, pois relatam que não seriam os menos 

informados os maiores praticantes de automedicação, já que há resultados que 

acusam maior consumo de medicamentos entre os que frequentaram a escola por 

mais tempo, provavelmente, por dispor de maior informação que os auxilia na 

escolha dos medicamentos. Os dados deste estudo demonstraram que uma 

porcentagem das pessoas pesquisadas só tem o ensino fundamental ou ainda o 

estão cursando, portanto, o conhecimento não é o fator limitante para a referida 

prática de automedicação. 

Quanto a relato de efeitos colaterais alguns informaram que era a primeira 

vez que estavam utilizando o medicamento, sendo que a grande maioria afirmou não 

sentir efeitos colaterais, que por inúmeras vezes não associam o efeito colateral com 

o medicamento que estão utilizando e uma pequeno percentual confirmou sentir 

algum efeito colateral ao medicamento; podemos compreender que isso deve se a 
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ausência do farmacêutico na farmácia comunitária, mesmo sendo o valor pouco 

significativo, mas seria inexistente se o farmacêutico estivesse prestando uma 

dispensação de qualidade.     

Outro dado que chama atenção em nosso trabalho é quanto ao motivo da 

compra. Sendo os principais motivos, por indicação de terceiros, indicações por 

auxiliar de farmácia, incentivo de propagandas, indicação de algum profissional de 

saúde e receitas antigas, sendo esses dados semelhantes ao encontrado em 

Vilarino, (1998), que demonstraram que, entre os meios de automedicação houve 

um predomínio de “tomar remédio por indicação da farmácia”. 

A ausência de farmacêuticos durante o expediente e a falta de formação dos 

balconistas torna-se mais um incentivo à venda de medicamentos sem receita. De 

acordo com a Resolução CFF 44 de 17 de agosto de 2009, a presença do 

farmacêutico é obrigatória nas drogarias durante oito horas diárias. A Associação 

Brasileira de Farmácias (ABRAFARMA) revela que apenas 33% das 13 mil 

farmácias paulistas dispõem de um farmacêutico em período integral. Na maioria 

dos estabelecimentos (40%), ele jamais é encontrado. Essa ausência favorece a 

“empurroterapia”, comum no Brasil (BOCK & TARANTINO, 2001). 

A análise da utilização de medicamentos sem a utilização de prescrição 

médica, pela população de Solonópole-CE, revelou que os grupos de medicamentos 

mais consumidos por automedicação são os DAINES, analgésicos, antitérmicos, 

antimicrobianos e os antiulcerosos. Podemos, assim, observar a grande utilização 

de medicamentos de tarja vermelha sem a prescrição médica, o que pode trazer 

inúmeros malefícios aos paciente/clientes, o consumo de antimicrobianos que, por 

sua vez, pode promover a chamada “resistência bacteriana” deixando, assim, cada 

vez mais microorganismos resistentes a medicamentos, sendo necessário utilizar 

antimicrobianos de última geração para curar patologias simples (CONSELHO 

FEDERAL DE FARMÁCIA, 2009).  

É impossível frear essa epidemia chamada “automedicação”, assim é 

necessário que a sociedade se adapte, recebendo informação científica sobre os 

medicamentos, sem estímulo ao consumo desenfreado ou ao mito de cura 

milagrosa, ao mesmo tempo em que seja incentivada a procura do profissional 

médico ou farmacêutico, pois na grande maioria das vezes quando este não é o 

primeiro poderá ser o último a ser procurado antes da adesão terapêutica ao 

tratamento pelo paciente. 
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5 CONCLUSÃO 

 

Podemos concluir que diante da importância do estudo da automedicação e a 

procura por medicamentos sem prescrição. É fundamental o papel do profissional 

farmacêutico presente na farmácia comunitária, conscientizando a todos sobre o uso 

racional de medicamentos, seus efeitos colaterais, interações e reações adversas. 

Sendo os medicamentos mais procurados sem prescrição foram: DAINES, 

analgésicos, antitérmicos, antimicrobianos, antiulcerosos.  

A ausência de um profissional farmacêutico nas farmácias comunitárias 

repercute negativamente na utilização irracional de medicamentos. É notável a 

inclusão do profissional farmacêutico no processo de automedicação responsável e 

do uso racional de medicamentos. Lembrando que o profissional farmacêutico não 

estava presente na farmácia pesquisada, e observamos o grande número de 

automedicação irracional. 

Através dos resultados encontrados podemos observar o grande consumo de 

medicamentos sem prescrição médica onde passaremos essas informações para a 

Vigilância Sanitária do município de Solonópole-CE, sugerindo que campanhas 

educativas sejam realizadas para conscientizar a população e as autoridades 

públicas da importância de se procurar um profissional farmacêutico presente na 

farmácia comunitária, para que aconteça uma dispensação de qualidade, uso 

racional de medicamentos e assim trazendo inúmeros benefícios para a saúde 

pública. 

 
REFERÊNCIAS 

 
ARAUJO, A. L. A; PEREIRA, L. R. L; UETA, J. M; FREITAS, O. Perfil da assistência 
farmacêutica na atenção primária do Sistema Único de Saúde. Ciênc. saúde 
coletiva . vol.13, pp. 611-617, 2008. 
 
ARRAIS, P. S. D; COELHO, H. L. L; BATISTA. M. C. D.S; CARVALHO. M. L; RIGHI. 
R. E; ARNAU. J.M. Perfil da automedicação no Brasil. Revista Saúde Pública, v.31, 
n.1, p.71-77, 1997. 
 
BARBOSA, A; COELHO. L; NAVARRO. M. L; ÁVILA. F. G; MEZZALIRA. R. Perfil da 
automedicação nos pacientes otorrinaringológicos. Revista Brasileira de 
Otorrinaringologia, v.72, n.1, p.83-88, 2006. 
 
BOCK,L; TARANTINO, M. Atração: o brasileiro exagera nos remédios, consumido-os 



33 

 

REC 2012; 1(2): 24-34 

 

sem consultar o médico e colocando sua saúde em risco. Rev.Isto é., v. 1671, p. 80-
85, 2001. 
 
CASTRO, L. L. C. Revista Racine, v.102, p.74, Jan / Fev, 2008. 
 
CIM. Centro de Informação sobre Medicamentos. Avaliação de problemas de 
saúde leves e auto-limitados. CIM. Formando, n.2, MAI Jun / Ago de 2007. 
 
CLASSEN, DC; PESTOTNIK, SL; EVANS, S; LLOYD, JF; BURKE, JP. Adverse 
Drug Events in Hospitalized Patients. Excess Length of Stay, Extra Costs, and 
Attributable Mortality. JAMA, v. 277, n.4, p.301-306, 1977. 
 
CONSELHO FEDERAL DE FARMÁCIA, 2009. Disponível em: 
<http://www.cff.org.br/>. Acessado em: 02/Mai/2009. 
 
MINTZES, B. Consumer-oriented information. In: Bonati, M. & Tognoni, G., ed 
Health Organización Mundial de la Salud. El papel del farmacéutico en el sistema 
de atención de salud. Informe de um grupo de consulta de la OMS. Nueva Delhi: 
OMS; 1988. 
 
PAULO, L. G; ZANINI, A. C. Automedicação no Brasil. Revista da Associação 
Médica Brasileira, São Paulo, v.34, n.2, MAR ABR, p.69-75. 1988. 
 
Regional Drug Information Centre Instituto de Richerche Farmacologiche 
“Mario Negri International Society of Drug Bulletins, 1994.” [Reporto f the 
Workshop held at the Clinical Research Center for Rare Diseases, Ranica, Bergamo, 
1994]. 
 
REVISTA DA ASSOCIAÇÃO MÉDICA BRASILEIRA, Automedicação. v.47, n.4, 
p.269-270, 2001. 
 
SECOLI, S. R. Interações medicamentosas: fundamentos para a prática clínica da 
Enfermagem. Rev. Esc. Enf. USP, São Paulo, v.35, n.1, p.28-34, mar.2001. 
 
SILVA, G.M.S.; ALMEIDA, A.C.; MELLO, N.R.S.; OLIVEIRA, R.N.; OLIVEIRA, T.B.; 
PEREIRA, V.N.M.; PINHEIRO, R.O. Análise da automedicação no município de 
Vassouras – RJ. Infarma. v.17, n. 5/6 p. 59-62, 2005. 
 
VELÁSQUEZ, G. Impacto econômico del uso racional de medicamentos. In: 
BERMUDEZ, J. A. Z; BONFIM, J. A. R. Medicamentos e a reforma do setor saúde. 
São Paulo: Hucitec-Sobravime, p. 29-34, 1999. 
 
VILARINO, J.F.; SOARES, I.C.; SILVEIRA, C.M.; RÖDEL, P.P.A.; BORTOLI, R.; 
LEMOS, R. R. Perfil da automedicação em município do Sul do Brasil. Rev. Saúde 
Pública. n.32, v.1, p. 43-9, 1998. 

 

 

 

 



34 

 

REC 2012; 1(2): 24-34 

 

SOBRE OS AUTORES 

 

Nikaelly Bezerra Oliveira 

Graduada no curso de bacharel em farmácia pelo Instituto Teológico Filosófico 
Nossa Senhora Imaculada Rainha do Sertão – Faculdade Católica Rainha do Sertão 
– Quixadá – Ceará.  
E-mail: nikaellybo@hotmail.com. 

 

Francisco Eugênio Maia de Sousa  

Bacharelado em Farmácia – FCRS (Católica de Quixadá) – Em curso 

Conclusão prevista para 2012. 

E-mail: eugenio_maia@hotmail.com. 

 

Deive Brito Ribeiro 

Possui graduação em Farmácia pela Universidade de Fortaleza - UNIFOR (2004). É 

especialista em administração farmacêutica. Conclui MBA em Marketing pela FGV 

em maio de 2007. Atualmente é professor da FACULDADE CATÓLICA RAINHA DO 

SERTÃO, presta consultoria administrativa em empresas. Atualmente lecionar as 

disciplinas de gestão farmacêutica, prática farmacêutica I e supervisão de estágios I 

e II. 

E-mail: fcrs0265@fcrs.edu.br. 

mailto:nikaellybo@hotmail.com
mailto:eugenio_maia@hotmail.com

