Revista Multidisciplinar da Saude (RMS), v. 04, n. 03, ano 2022 , p. 166 - 177
ISSN online: 2176-4069 Centro Universitario Padre Anchieta

RMS — UniAnchieta

Automedicagao em criangas e adolescentes: principais

motivos e intervengdes da equipe de enfermagem

Marisa Alves de Oliveira Higa'*, Bianca Lessa Vieiral, Claudia Regina Ramalho?,
Vania de Paula Tomaz!, Regina Aparecida Penachione?, Méarcia Cristina Aparecida
Thomaz?, Bruno Vilas Boas Dias®

!Departamento de Enfermagem. Centro Universitario Padre Anchieta, Av. Odila Azalim,
575, Jundiai, S&o Paulo, Brasil.

“Autor de correspondéncia: Marisa Alves de Oliveira Higa. Departamento de
Enfermagem do Centro Universitario Padre Anchieta, Av. Odila Azalim, 575, Jundiai,
Sdo Paulo, Brasil. E-mail: marisa.higa@anchieta.br

Todos os autores deste artigo declaram que ndo ha conflitos de interesses.
Artigo de revisao bibliogréfica - Ciéncias da Enfermagem

Resumo

O objetivo foi identificar os motivos da automedicagdo em criancas e adolescentes e estabelecer
acOes da equipe de enfermagem para reducdo dessas taxas. Métodos: A pesquisa de revisdo
bibliogréafica foi realizada nas bases de dados da Literatura Latino-Americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude (LILACS) e a Biblioteca Eletronica Cientifica Online (SCielo) com artigos
gue respondessem aos objetivos supramencionados. Resultados: Foram encontrados 21
resultados, dos quais, apds aplicados os critérios de inclusdo e exclusdo, foram selecionados 8
titulos para composicdo da revisdo e resposta aos objetivos. Conclusdo: Constatou-se a
automedicacdo, majoritariamente sobre patologias agudas, motivadas por conhecimentos
empiricos, reutilizacdo de receitas médicas anteriores, disponibilidade do medicamento em
domicilio e midia, tendo o enfermeiro a responsabilidade de propagar o conhecimento frente aos
riscos e acdes dos principios ativos para a populacédo e sua equipe, além de desenvolver politicas
publicas de conscientizacdo. Nota-se a necessidade do desenvolvimento de mais pesquisas no
ambito estudado, considerando as datas e nimero de publicacbes dos artigos selecionados.

Palavras-chave: automedicacdo, criancas, enfermagem, erro de medicacao, familia.
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Child self-medication: main reasons and interventions of the nursing team

Abstract

Identify the reasons for child and adolescents self-medication and establish actions by the nursing
team to reduce these rates. Methods: The literature review research was carried out in the
databases of Latin American and Caribbean Literature on Health Sciences (LILACS) and the
Online Scientific Electronic Library (SClelo) with articles that responded to the aforementioned
objective. Results: We found 21 results that, after applying the inclusion and exclusion criteria,
we selected 8 titles for the composition of the review and response to the objective. Conclusion:
Self-medication is found mostly on acute pathologies, motivated by indomitable knowledge,
reuse of previous medical prescriptions, availability of the medication at home and in the media,
with the nurse, having the responsibility to propagate knowledge in the face of the risks and
actions of the active principles to the population and its team, in addition to developing public
awareness policies. There is a need to develop more research in the scope studied, considering
the dates and number of publications of the selected articles.

Keywords: Self-medication, Children, Nursing, Medication error, Family.
Introducéao

A automedicacdo é definida pela Organizacdo Mundial de Saiude (OMS) como o ato
de utilizar medicamentos alopaticos, ou seja, aqueles produzidos em industrias a partir de
substancias sintéticas, de origem animal e outros compostos que ndo somente os advindos
das plantast, ou fitoterapicos, que sdo originarios de plantas medicinais, empregando
exclusivamente derivados de droga vegetal em sua producdo?, com o objetivo de tratar
patologias ou sintomas sem a devida prescricdo por profissionais habilitados.® A pratica
da automedicacdo e a compra de medicamentos com prescricao contribuiram, em 2019,
para que o mercado farmacéutico brasileiro se apresentasse na sétima posic¢ao no ranking
de faturamento das vinte maiores economias* relacionadas com a pratica ja instituida do
modelo biomédico e, majoritariamente, com a influéncia dos meios de divulgacdo dos
farmacos, que evidenciam e superestimam o bem-estar para 0S seus prescritores e
consumidores®.

Apesar de alguns autores considerarem a automedicacdo um exercicio valido quando
realizado em periodos de pandemia — como vivenciado a nivel mundial recentemente —
citando que essa a¢do poderia evitar exposicdo desnecessaria a patologia®, ndo se pode

ignorar a elevada taxa de intoxicagdo medicamentosa que é relacionada a préatica da
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automedicacdo. Os ultimos dados do Sistema Nacional de Informacgdes Toxico —
Farmacoldgicas (Sinitox) registraram que, em 2017, em uma amostragem de 76.115
pessoas, 27,11% dos casos de intoxicagao no Brasil foram provenientes de medicamentos,
sendo 397 desses induzidos por automedicacdo. O mesmo registro ocorre nos anos de
2014, em que os farmacos foram responsaveis por 29,82% dos casos de intoxicacao, e
2016, quando a taxa de intoxicacéo foi equivalente a 33,17%.

Ademais, ao estudar o publico infantil e juvenil, abordagem selecionada para o
presente trabalho, ndo se pode esquecer que esses possuem uma suscetibilidade ainda
maior de intoxicacgdo medicamentosa, pela posologia, métodos de administracdo,
interacbes medicamentosas e até mesmo etapas de absor¢do, metabolizagéo e excrec¢éo,
que podem se diferenciar das ocorrentes em adultos.®

Segundo a Sinitox, em 2017, foi constatado que em uma amostragem com 50 dbitos
por intoxicacdo medicamentosa, 2% foram registrados na faixa etaria de 0 a 14 anos. A
mesma pesquisa demonstrou que de 2.637 pessoas que tiveram intoxicagdes advindas de
medicacdo, 33,04% estavam na faixa etaria supramencionada.

Nesse cendrio, é importante destacar a responsabilidade e possiveis acdes por parte da
equipe de enfermagem, que seguindo a resolucdo do Conselho Federal de Enfermagem
(Cofen), n° 311 de 09/02/20077, que normatiza o CAdigo de Etica dos Profissionais de
Enfermagem, cita no artigo 20: “Colaborar com a Equipe de Saude no esclarecimento da
pessoa, familia e coletividade a respeito dos direitos, riscos, beneficios e intercorréncias
acerca de seu estado de saide e tratamento.” A informagdo supracitada evidencia,
portanto, que é um dever e uma responsabilidade dos profissionais de enfermagem
propagar e esclarecer os riscos, quanto aos medicamentos utilizados e possiveis eventos
adversos, quando ndo respeitada a prescricao e bula.

A cartilha do Conselho Regional de Enfermagem (Coren)® de Seguranca do Paciente,
no capitulo 5, meta 2, reitera esse dever quando cita a importancia dos profissionais de
enfermagem em se comunicar de forma efetiva com outros profissionais, com 0s
familiares e pacientes, tendo essa acdo o principal objetivo de evitar eventos adversos,
gue ja se provaram ocorrentes em 70% dos casos, devido a essa falha.

Um estudo que entrevistou 722 discentes e questionou quanto a orientagdo no uso dos
medicamentos, obteve que 70,9% desses estudantes afirmam que ndo receberam ou nao
se lembram de ter recebido orientacdo quanto ao uso correto da medicacdo. Os que
tiveram acesso a orientacdo foram apenas 43,3%, pelos medicos, e 15,7% na unidade

basica de salide®. Assim sendo, o objetivo desta pesquisa foi identificar os principais
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motivos que levam a automedicacdo de criancas e adolescentes por seus responsaveis,
permitindo, portanto, levantamento de possiveis a¢fes do enfermeiro que possam

colaborar para a reducgéo dessas taxas.

Método

O artigo foi redigido em carater de revisdo bibliografica, sendo sua elaboragéo
contemplada pelo levantamento de publicacGes, normas e documentos técnicos que
pudessem fornecer as informagGes necessdrias a respeito da automedicacdo,
enfaticamente, em criangas e adolescentes. Para tanto, foram utilizadas as bases de dados
da Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) e a
Biblioteca Eletrénica Cientifica Online (Scielo). Foram considerados artigos cientificos
que respeitam os descritores encontrados entre os Descritores em Ciéncias da Salde:
“automedicagdo”, “criancas”, “enfermagem”, “erro de medicacdo” ¢ “familia”, para
atender aos objetivos de analisar os principais motivos que levam a automedicacgéo
pediatrica e as intervencgdes de enfermagem.

Como critério de selegdo, foram considerados os artigos publicados no recorte
histérico compreendido no periodo de 2012 a 2022, que versam a faixa etéria de 0 a 14
anos e cujos estudos tratem da automedicacdo. Sendo assim, foram encontrados 21
artigos, que ap6s meticulosa leitura foram eleitos oito que respeitam os critérios de
incluséo e exclusdo e, consequentemente 0s objetivos mencionados.

Para correlacionar as agdes do enfermeiro, atribuidas aos principais motivos de
automedicacdo descritos nas amostragens designadas, foi utilizado o NANDA
Internacional para a atribuicdo de diagnésticos de enfermagem que correlacionam-se aos
motivos que levam a automedicacdo em criangas e adolescentes e, posteriormente, foi
realizado um criterioso levantamento na obra de Classificacdo de Intervencbes de
Enfermagem (NIC)!°, em que elegemos as principais intervencdes perante as
problematicas apontadas, que devem ser aplicadas pelos profissionais da enfermagem

para reduzir as taxas da automedicacao.

Resultados

No quadro 1, sdo apresentados os descritores escolhidos, seguindo os Descritores em
Ciéncias da Saude padronizados pelo Centro Latino-Americano e do Caribe de

Informag&o em Ciéncias da Saude e selecionados nas bases de dados virtuais da Literatura
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Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) e a Biblioteca Eletronica

Cientifica Online (Scielo) supracitadas.

Quadro 1: Associacao aos pares dos descritores, bases de dados selecionadas e nimero

de artigos encontrados e selecionados. Jundiai/SP. Brasil. 2022.

_ LILACS SciELO
Descritores
Encontrados | Selecionados | Encontrados | Selecionados
Automedicacéo and
_ 74 3 12 1
criangas
Erros de medicagéo
_ 58 0 10 1
and criangas
Automedicacdo and
_ 60 1 22 1
familia
Automedicacdo and
66 1 16 0
enfermagem

Os artigos selecionados foram minuciosamente investigados e submetidos ao
cruzamento de dados, de modo a se obter informacdes suficientes para composicdo do
texto apresentado.

Inicialmente, foram eleitos 21 resultados relacionados ao tema proposto. Contudo,
apos leitura das publicacdes, foram excluidas as duplicatas e, considerando os critérios
de selecdo ja citados no trabalho, foi reorganizado o nimero de artigos usados para a
revisdo, resultando em 12 titulos que, apos leitura qualitativa e escrupulosa, excluiram
aqueles que ndo eram diretamente influentes nos objetivos desse trabalho. Considera-se,
portanto, relevantes os oito titulos mencionados no Quadro 2, apresentado a seguir, que

baseiam os dados a serem contemplados.
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Quadro 2: Relacdo de publicacfes, autor, ano e base de dados. Jundiai/SP. Brasil. 2022.

) Base de
Titulo Autor(es)/Ano
Dados
Automedicacdo em criangas de zero a cinco anos: Filho Telles PCP;
Farmacos Administrados, Conhecimentos, | Junior Pereira AC, Scielo
Motivos e Justificativas. 2013
A prética da automedicacdo em criangas por seus _
_ ) SilvaJG etal, 2018 | LILACS
pais: Atuacdo da enfermagem.
Automedicacdo em criancas atendidas em centro de | Nogueira JSEN et al, LILACS
especialidades odontol6gicas na Amazénia. 2015
Automedicacdo em menores de cinco anos em
municipios do Para e Piaui: prevaléncia e fatores | Goulart IC et al, 2012 | Scielo
associados.
Estancia hospitalaria em pacientes automedicados | Navas JC; Carvajal LILACS
com diagndstico de neumonia. AC, 2017
O uso de farmacos analgésicos e anti-inflamatérios | Prolungatti CN et al, Sciel
cielo
prévio ao atendimento em pronto socorro infantil. 2014
Uso de medicamentos em criangas de zero a cinco )
) _ o ) Maniero HK et al,
anos de idade residentes no municipio de Tubardo, 2018 LILACS
Santa Catarina.
Medication use among children 0-14 years old:
_ _ Cruz MJB et al, 2014 | LILACS
population baseline study.
Os titulos acima mencionados permitiram estabelecer seis razbes que

majoritariamente motivam a automedicacdo em criancas e adolescentes.

Essa

amostragem viabilizou a correlacdo das a¢cdes que levam a administracdo de farmacos

sem prescri¢do aos diagnosticos de enfermagem encontrados no NANDA Internacional

e, consequentemente, as intervengfes de enfermagem encontradas na obra de

Classificacdo de IntervencBes de Enfermagem (NIC). No Quadro 3, estd descrito os

principais motivos, diagndsticos e intervencdes de enfermagem relacionados ao tema de

abordagem da pesquisa.
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Quadro 3: Relacdo de motivos que levam a automedicagdo em criancas e adolescentes,

diagnosticos de enfermagem previstos no NANDA e intervencdes de enfermagem

previstas no NIC. Jundiai/SP. Brasil. 2022.

Motivos da
Automedicacao

Diagndsticos do NANDA-I
2021-2023

Intervencdes do NIC

Costume de utilizacéo

do farmaco

Protecdo ineficaz.

Realizar educacdo em saude;
ensinar o0 controle de

medicamentos.

Disponibilidade do

farmaco em domicilio

Risco de Paternidade ou

maternidade prejudicada.

Orientar para a realidade da

terapia; identificar os riscos.

Apropriacdo de receitas

de familiares

Comportamento ineficaz de

manutencdo da salde.

Ensinar guanto ao tratamento

e medicamentos prescritos.

Risco de dignidade humana

Estabelecer  acGes  para

melhorar o sistema de apoio;

Indicacdo farmacéutica

comprometida. realizar intermediagao

cultural.

o _ Comportamento de saude | Praticar o aconselhamento e
Prescricdo anterior

propenso a risco. apoio a tomada de decisao.

o - . . Orientar quanto ao sistema de
Influéncia da midia Conhecimento deficiente.

saude; ensinar o individuo.

Discussao

Apos andlise detalhada dos artigos e demais informacBes levantadas na pesquisa
bibliogréfica, foi constatado que dentro do periodo de estudo contemplado nessa revisao
0s motivos que levam a automedicacdo em criancas e adolescentes, de modo geral, pouco
se diferenciam, o que permite o levantamento de intervencdes pela equipe de enfermagem
com o intuito de orientar e reduzir as taxas da automedicacao.

Em 2016, a OMS estimou que metade dos medicamentos sdo prescritos ou vendidos
de forma inadequada, e desses, em 50% ha o consumo improprio.!! Essa pratica pode
levar a intoxicagfes medicamentosas com sérios agravos & salde, principalmente
tratando-se de criancas, que exigem uma atencdo especial nessa administracdo devido a

farmacocinética ainda mais acentuada.
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A metabolizacdo hepatica dos individuos na fase da infancia possui uma taxa
diminuida, principalmente em recém-nascidos, 0 que acarreta uma vida média prolongada
do medicamento no organismo. Deve-se manter em consideracdo que a faixa etaria
estudada esta em desenvolvimento e constante mudanca, podendo apresentar alteragdes
na velocidade do peristaltismo, pH, concentracdo de albumina, concentragcdes enzimaticas
e taxa de concentracdo glomerular, fatores que estdo diretamente correlacionados com a
absorgéo dos medicamentos e exigem adequacéo conforme idade, estado clinico e peso.'?

Dentre as oito publicac@es, cujos conteudos estdo alinhados aos objetivos da pesquisa,
metade dessas concordam que a automedicacdo infantil é praticada principalmente pela
mée. H& um estudo de 2012, com 1.671 criangas, realizado em Limeira e Piracicaba, em
que foi citado que 50% da deliberacdo da automedicacdo ocorreu pelas maes, que ja
haviam tido a prescricdo desse medicamento em outros momentos e o tinham disponivel
em casa.™

E evidente que a maior parte da automedicac3o é executada por mées que relataram
entre os motivos ja ter o farmaco disponivel em domicilio.’* Dados mais recentes, de
2018, também atribuem as maes a detencdo dos maiores percentis da automedicacdo
infantil entre os 350 cuidadores entrevistados, abordando também que essa préatica pode
ser atribuida aquelas que ja detinham o conhecimento de um diagndstico cronico e do
habito de consultar o médico periodicamente.®

A caracteristica da automedicacéo infantil, no papel materno, pode estar relacionada
com a préatica de automedicar-se da mulher, que se mostra prevalente na populacédo
brasileira quando comparada ao sexo masculino, principalmente na faixa etaria de 20 a
39 anos, sobretudo quando hé& patologias agudas previamente conhecidas e que
apresentam tratamento com farmacos livres de prescricdo.'®

Os sintomas que motivam a automedicacdo domiciliar sdo a febre, seguida de tosse,
dor de garganta e dor em geral. O vémito e a colica também s&o apontados.® Sintomas
semelhantes sdo levantados em outro estudo®, que cita, majoritariamente, o uso da
automedicacdo devido a problemas respiratorios, seguida de febre, sintomas
gastrointestinais e dor em geral. Ha também, como justificativa para automedicagio'’,
célica abdominal, cefaleia e sintomas gripais.

A automedicacdo no Brasil se limita a tratar doengas agudas, como as ja citadas
anteriormente, fazendo uso de medicamentos sem prescricdo medica em inimeros

casos.® Entretanto essa pratica também tem relagdo com a disponibilidade de
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medicamento de facil acesso na industria farmacéutica, outrossim ao marketing atribuido
a essa indUstria, que pode influenciar o consumidor.®

Os analgésicos, antitérmicos e anti-inflamatérios estdo entre os medicamentos de
maior uso na automedicacdo, evidenciando o paracetamol como o medicamento de
referéncia mais usado'’, seguido por dipirona e antigripais. Em especial, o paracetamol
foi identificado como o medicamento utilizado em inlmeros casos prévios ao
atendimento hospitalar de criangas diagnosticadas com pneumonia.

O paracetamol e a dipirona sdo farmacos de uso predominante na automedicagéo
infantil prévia ao atendimento do pronto socorro, destacando ainda os perigos de ambos
os medicamentos, que podem apresentar altos niveis de hepatotoxicidade e reducdo de
células sanguineas, respectivamente, quando utilizados sem respeitar as devidas dosagens
e sem a indicac&o corretal®,

Notadamente, o ato da automedicacdo em criancas e adolescentes ndo é indicado,
considerando os riscos de intoxicagéo e fatores como a resisténcia antimicrobiana ao uso
de antibidticos sem prescricdo, que passam a restringir alternativas terapéuticas, podendo
prolongar os periodos do tratamento e até os custos desse. A amoxicilina é um antibiotico
administrado sem prescri¢io em 10% dos casos pelos responsaveis estudados, 162021

A administracdo de farmacos de forma ampla e variada, em criangas, € motivada
também pelo costume de utilizé-los, pela disponibilidade do farmaco em domicilio, pela
dificuldade de locomocdo dos usuarios ao servico de salde, pela insatisfacdo com o
atendimento de saude, pela influéncia de familiares, pelo saber proprio, para aproveitar
receitas anteriores de familiares, por indicagdes farmacéuticas e, em menores nimeros,
por prescricdo anterior do médico, além da influéncia da midia. 11316

Os motivos acima selecionados entre os artigos estudados sdo justificados pela
praticidade de possuir o medicamento em domicilio, conhecer os sintomas apresentados
e, portanto, buscar uma alternativa efetiva momentaneamente para a reducdo desses
desconfortos, mas é conhecido que a idade escolar se mostra ainda mais suscetivel a essa
pratica, devido aos constantes episddios de patologias e visitas ao pediatra, permitindo
reaproveitar receitas ja usadas em ocasido similar.

E importante destacar que os conhecimentos indémitos s&o de relevante atencéo pelos
profissionais de satide e podem se apresentar erréneos. 116

Algumas familias justificaram a pratica de automedicacao infantil argumentando que

0 uso da dipirona melhora a irritagdo, o paracetamol combate 0s vermes, xaropes
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expectorantes acalmam e ainda apontaram nao ter conhecimento sobre a acéo do principio
ativo administrado.®

De forma geral, fica evidente a acdo do enfermeiro, e da equipe de enfermagem, diante
dos dados ja apresentados, exercendo o papel de gestor e educador, tendo como agdo
fundamental identificar os erros de automedicacdo e o0s sinais de intoxicacdo prévios ao
atendimento de satde.'* Ainda, como educador, o enfermeiro tem o papel de orientar a
sua equipe quanto a racionalizacdo do uso de medicamentos, fazendo com que essa se
torne precursora na administracéo correta dos farmacos, sendo necessaria a explicagdo ao
responsavel sobre o seu uso, contraindicagdes e riscos da automedicagdo.®

Fatores elencados sobre os diagnosticos de enfermagem por meio do NANDA
Internacional, relacionados aos motivos que levaram a automedicacéo e as intervencoes
de enfermagem pontuadas a partir do NIC, permitem o desenvolvimento de mediagdes
como orientacdo quanto a terapia utilizada, viabilizando o reconhecimento dos riscos por
parte dos responsaveis e consequentemente a importancia de seguir as prescri¢cées dos
medicamentos. Ademais, a responsabilidade de tracar estratégias que possibilitem a
melhora no sistema de apoio pela rede SUS, aconselhamento e logo a conscientizagao por
meio da intermediacdo cultural.

Percebe-se, ainda, o campo de pesquisa amplo e carente que o enfermeiro pode
explorar, evidenciando dados epidemioldgicos atualizados relacionados as praticas, aos
farmacos e consequentes agdes de intervencdo das unidades de satde.’

Concluséo

A automedicacdo infantil é uma pratica comum na populacao brasileira, contudo essa
acao apresenta risco de intoxicacdo medicamentosa e a impericia em sua administracdo
pode gerar eventos adversos de alta complexidade, principalmente ao se tratar de uma
faixa etaria que apresenta maior sensibilidade ao uso de farmacos devido aos processos
de absorcéo da droga.

Foi constatado que a automedicacdo € indicada majoritariamente pelas mées e
motivada pela disponibilidade do medicamento em domicilio, pelos conhecimentos
empiricos quanto ao farmaco, pela reutilizacdo de receitas médicas anteriores, por
indicacdo de farmacéuticos ou conhecidos, pela influéncia da midia e por dificuldade de
acesso aos servicos de saude. Sobre o papel do enfermeiro, foi possivel estabelecer a

importancia do profissional como educador e gestor na propagagdo de conhecimentos
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quanto ao processo de absorcédo e disponibilidade medicamentosa no organismo infantil
para a equipe e responsaveis. Sao de extrema relevancia considerar o desenvolvimento e
a divulgacéo de um sistema de medicagdo seguro na unidade de saude, nos domicilios e
nas escolas, por meio de atividades ltdicas e nas acdes das unidades de saude para facilitar
a supressdo de duvidas, descarte de medicamentos e acesso a uma anamnese clinica
especializada.

Ademais, a propagacédo de visitas domiciliares, conforme necessarias, para evitar as
intoxicacbes medicamentosas infantis por conhecimentos empiricos também deve ser
empregada, quando bem indicada. A pesquisa constatou ainda que o campo para novos
estudos relacionados a automedicacdo infantil deve ser explorado, levando em
consideracdo o numero de artigos e data das ultimas pesquisas divulgadas. Essa
movimentacdo podera gerar novos dados para implantacdo de acles ainda mais

especializadas e centradas nas problematicas que levam a automedicacéo infantil.
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