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Resumo:

O presente trabalho tende a desenhar o perfil socioeconébmico e epidemioldgico dos pacientes
frequentadores da Farmacia Central no municipio de Itapuranga - GO. Os resultados foram obtidos
através de questionarios e verificou-se que a populacdo em estudo foi composta por 114
participantes, é predominantemente do sexo feminino, idade entre 40 a 50 anos, casados, declaram
ser brancos e pardos, possuem ensino fundamental incompleto e em geral sdo aposentados ou
desempregados. Em sua maioria, sdo individuos sedentérios, dependentes de cafeina e possuem
alimentacdo regular. O estudo farmacoepidemiol6gico revela que os participantes possuem uma
assiduidade mensal a farmacia, e as patologias mais presentes foram Hipertensao Arterial e Diabetes
Mellitus, corroborando a maior saida de medicamentos (anti-hipertensivos e antidiabéticos) e ao
historico dessas doencas na familia. Além disso, muitos participantes armazenam os medicamentos
em locais inapropriados, ndo fazem a leitura da bula e realizam automedicacdo. Os resultados
contribuem para a caracterizacdo, implantacdo e melhoria de trabalhos realizados com enfoque nos
grupos das doencas em prevaléncia, além de auxiliar na escolha dos medicamentos adquiridos
reformulando-se a rela¢céo municipal de medicamentos utilizada na assisténcia basica.
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Introducéo

Adotada em 1988, pela consolidacdo do Congresso Nacional (Constituicao
cidadd), o Sistema Unico de Salde (SUS) pode ser compreendido como uma
politica do estado, que considera a saude um direito fundamental e basico do
cidaddo (BRASIL, 1988), tendo como principio fundamental, o artigo 196 da
Constituicdo Federal (1988), que afirma: “A salde é direito de todos e dever do
Estado [...] que visem a reducdo do risco de doenca e de outros agravos e ao

acesso igualitario as acdes e servicos para sua promocao, protecao e recuperacao”
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(BRASIL, 1988). Diariamente, o SUS é buscado por incontaveis numeros de
individuos, para solucionar, amenizar ou prevenir suas necessidades de saude. Para
muitos, trata-se do Unico método para estabelecer o acesso a estes servicos
prestados, sendo um sistema bésico e um instrumento de grande importancia.
(SOUZA, 2013).

Desse modo, em Outubro de 1998, provinda do Ministério da Saude (MS),
surgi a nomeada Politica Nacional de Medicamentos (PNM), que por meio das
diretrizes e principios constitucionais, estabeleceu uma finalidade em comum com o
SUS, que baseavam se em “garantir a necessaria seguranca, eficacia e qualidade
dos medicamentos, a promoc¢ao do uso racional e o acesso da populacdo aqueles

medicamentos considerados essenciais” (BRASIL, 2015a; BRASIL, 2015b).

De acordo com Wannmacher (2006), a criacdo de uma lista de
medicamentos essenciais, auxilia na reducdo de gastos estaduais, na garantia na
disponibilidade e qualidade de atendimento, por intermédio da racionalizacdo de
compras. O MS afirma: “Medicamentos essenciais sdo aqueles que satisfazem as
necessidades prioritarias de saude da populacdo, considerando evidéncias de
eficacia e analise de custo-efetividade” (BRASIL, 2002b).

Neste contexto, estabelece, a Relacdo Nacional de Medicamentos
Essenciais (RENAME), segundo estabelecido na PNM, trata-se de um método
norteador que tem por objetivo direcionar e subsidiar a demanda no que se refere ao
intuito de promover disponibilidade, qualidade, sustentabilidade e o uso racional de
medicamentos (WANNMACHER, 2006). Um eixo que estabelecem listas
medicamentosas estaduais e municipais sendo que, este ultimo, € chamado de
Relacdo de Municipal de Medicamentos Essenciais (REMUME) (BRASIL, 1988;
BRASIL, 2013).

Para o desenvolvimento real de todo este recurso, € de extrema importancia
a atuacdo pratica do ciclo da Assisténcia Farmacéutica: “que é um sistema
constituido pelas etapas de selecdo, programacdo, aquisicdo, armazenamento,
distribuicdo e dispensacdo, com suas interfaces nas acfes da atencdo a salde”

(BRASIL, 2002a, p. 19). Porém, mesmo com a consolidacdo de diversas politicas

publicas estabelecidas a partir de 1990 a disponibilidade de medicamentos feitos por
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uso continuo e doses viaveis as necessidades da populacdo ainda permanece como
uma etapa a ser superada (BOING et al., 2013). Os medicamentos se tornaram um
importante instrumento terapéutico, colaborando para melhorar a qualidade e a
perspectiva de vida da populacdo. Todavia, para que se tenha uma maior eficiéncia
farmacoterdpica e produzam o efeito esperado, é essencial que os remédios tenham
qualidade, eficacia, seguranca, e que estejam prescritos e tenha seu uso adequado
(BRASIL, 2003).

Neste contexto surge a farmacoepidemiologia, uma disciplina em
desenvolvimento, que estuda e avalia, através de técnicas epidemiolédgicas, o
meétodo de uso dos medicamentos em uma populacdo (WERTHEIMER; ANDREWS,
1995). Para a formacdo desta disciplina, antes, tiveram que ocorrer Varios
acontecimentos historicos (xarope de sulfanilamida, talidomida, sibutramina),
somente a partir dessas intercorréncias, as quais causaram preocupacao em virtude
das reacbOes adversas aos medicamentos (RAM) e mortes, € que estudos
epidemioldgicos comecaram a ganhar importancia (LENZ, 1980; ROZENFELD;
RANGEL, 1988; FRANCO, 2012).

Desse modo, consolida-se a farmacoepidemiologia, que ja sugerido pela
palavra, € a unido das palavras farmacologia com epidemiologia, sendo a
farmacologia, o estudo dos efeitos provindos dos medicamentos nos seres humanos
e epidemiologia, o estudo focado na frequéncia e ocorréncia de doencas em uma
determinada  populacdo. Partindo desse ponto, percebe-se que a
farmacoepidemiologia, tem como foco primordial, a descricéo e controle da utilizacéo
medicamentosa, em um grupo ou populacdo que incide em um momento e local
especifico (STROM; KIMMEL, 2006; GORDIS, 2009).

Porém, mesmo com o conhecimento sobre a importancia de trabalhos com
esta tematica, Leite e colaboradores (2008) constataram a auséncia destes estudos,
encontrando na América Latina e no Brasil apenas vinte e sete artigos sobre a
tematica, enfatizando esta escassez de dados como uma das barreiras para a
consolidagéo real da PNM, com énfase, na verdadeira necessidade do Brasil, fato,
que poderia vir contribuir na eficacia e garantia de uma melhor qualidade na atencao
basica que o pais oferece (RIBEIRO et al., 2005).
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Nesse sentido, o objetivo deste estudo é tracar o perfil socioeconémico e

epidemioldgico dos frequentadores da farmacia Central do municipio de Itapuranga-
GO.

Material e Métodos

O projeto da pesquisa foi submetido e aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa da Universidade Estadual de Goias, sob o parecer de numero 2.055.691.
Trata-se de um estudo descritivo quanti-qualitativo do tipo transversal (estudo de
prevaléncia) realizado entre os meses de maio e setembro de 2017, na Farmacia
Central (Setor Publico) no Municipio de Itapuranga-GO. O levantamento foi realizado
através de um questionario composto por (23) questdes objetivas (20) e descritivas
(3) referentes ao perfil pessoal dos frequentadores, as patologias presentes,
historico familiar, pratica de atividades fisicas, habitos alimentares, nomes dos
medicamentos requeridos, uso continuo, reacdes adversas, automedicacdo, forma
de ingestdo do medicamento, local de armazenamento e habito de leitura da bula.
Participaram do estudo individuos que aceitaram participar da pesquisa,
apresentaram idade igual ou superior a 18 anos, estdo cadastrados no SUS, e séo
residentes no municipio (e distritos) de Itapuranga-GO. Os dados coletados foram
padronizados e processados/tabulados utilizando o programa Excel® do Microsoft
Office 2010 para Windows 7.

Resultados e Discussao

Inicialmente foram descritos os dados socioecondmicos dos participantes. A
amostra constituiu de 114 individuos, sendo a faixa etaria mais frequente para o
sexo feminino entre 40 a 50 anos (31,4%), e para 0 sexo masculino entre 62 a 72
anos (25%). O sexo feminino representa maior prevaléncia na pesquisa,
representando 75,5% da amostra, enquanto o sexo masculino possui 24,5% da
populacdo em estudo, corroborando com outras pesquisas, como Pereira (2003),
Henrique et al. (2008) e Guidoni (2009) em que a prevaléncia do sexo feminino € de
94,2 %, 71,2% e 59,8% respectivamente. Tal dado também se assemelha com

outros autores que indicam que mulheres sdo mais ativas na procura de servicos de
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salude, além de possuir um consumo maior de medicamentos (ANDREOLI et al.,
2004; RIBEIRO et al., 2008; MARIN et al., 2010).

Observa-se que em relacdo a renda familiar mensal, o dado mais
frequente é de um salério que varia de R$937,00 a R$1.874,00 (46,5%). Os outros
fatores prevalentes foram grau de escolaridade de ensino fundamental incompleto
(44,7%), estado civil casado (45,6%) e cor branco (36,8%) e que também foram ao
encontro de outro estudo, cujos resultados foram de 73%, 58% e 50%
respectivamente (TOLETO, 2013).

As profissdes relatadas, também se correlacionam com a renda
prevalente, possuindo maior prevaléncia de aposentados e desempregados, além da
alta taxa individuos que afirmaram ter cursado somente o ensino fundamental, desse
modo, leva-se em conta a teoria de que a educacéo influéncia na renda, na qual,
pessoas com menor qualificacdes de estudos detém maior dificuldade de se inserir
no mercado de trabalho e\ou possuir uma alta renda mensal (BALASSIANO et al.,
2005). A baixa renda é um indice que apresenta de forma ampla no Brasil, moradias
precarias sem saneamento béasico, ainda € uma realidade em diversos locais do
pais, o que pode colaborar, indiretamente, na aquisigdo\contragdo de diversas
enfermidades, muita das vezes, patologias simples (para se evitar e curar) mas que
ainda, possuem elevados indices de incidéncia e prevaléncia (GOMES, 2002).

Verificou-se também os héabitos relacionados a saude, apresentando as
variaveis etilismo (10,5%), tabagismo (13,1%), sedentarismo, dependéncia de
Cafeina (75,4%) e alimentacao, na qual, o sedentarismo apresentou alta prevaléncia
atingindo cerca de 44,7% dos participantes, semelhante ao dados de Toleto (2013)
que apresentou 50,5% de participantes sedentarios. A falta da pratica de atividades
fisicas aparece em varios estudos, e somada ao uso de alcool, cigarro e ma
alimentacdo, se torna um fator protuberante para o agravamento da saude e\ou
surgimento de doencas (LIMA et al., 1999; BRITO; FREITAS, 2009; JARDIM et al.,
2007).

Em seguida, a pesquisa descreveu o perfil farmacoepidemiolégico dos
participantes questionando sobre a frequéncia de assiduidade na farmécia, na qual,

a prevaléncia mensal se destacou, apresentando 59,3% para mulheres e 53,5% para
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homens. Diariamente, estabelecimentos publicos de saude sdo buscados por
incontaveis numeros de individuos, sendo estes, inclusive a farmacia, um
instrumento de grande importancia para promocao, cuidado, prevencdo e
recuperacdo da saude (SOUZA, 2013).

Com relacdo as patologias, a Hipertensdo Arterial (HA) e a Diabete
Mellitus (DM) foram as mais citadas, apresentando o percentual de 43% (feminino) e
39,2% (masculino) para a HA, seguida da DM com 18,6% (feminino) e 14,3%
(masculino). Vale ressaltar que a HA e a DM sao doencas cronicas, apresentando,
alto potencial de morbimortalidade, que pode ser influenciado por fatores como,
habitos ndo saudaveis e predisposicdo genética, sendo patologias frequentes, que
exigem tratamento adequado, gerando uma maior insercdo destes grupos nos
servicos de salude (BARBOSA; BARCELO; MACHADO, 2001; MIRAZZI et al., 2008).
E em estudos atuais, comprova-se, que o0 sexo feminino apdés a menopausa, é
caracteristico por um momento de alterac6es nos indices pressoéricos\hormonais da
mulher, tornado esta suscetivel a varias doencas como a HA (OLIVEIRA; OLIVEIRA,
2013). As doencgas cardiovasculares, entre elas a HA, assim como a DM poderiam
ser evitadas ou minimizadas\retardados com habitos mais saudaveis, préatica que
nao é frequente neste estudo, contribuindo assim para o surgimento ou agravamento
dessas doencas. Além disso, é visto que os resultados deste estudo corroboram com
dados da literatura, uma vez que sabe-se que a HA é uma implicacdo do DM sendo
considerada a principal responsavel por mortes em pacientes acometidos por ela
(ROIFMAN et al., 2012).

Verifica-se ainda que, no sexo feminino a depressdo e a gastrite se
destacam entre as patologias mais acometidas pelos participantes. Estudos
demonstram que para depressdo, além das especificidades biolégicas, muitas
teorias como pressdes sociais, estresse cronico, insatisfacdo pessoal, explicam a
prevaléncia da depressdo em mulheres, sendo que a razdo dessa prevaléncia tem
variado de 1.5 a 3.0 com uma média de duas mulheres para cada homem
(ANDRADE et al.,, 2006). De acordo com Abbas e colaboradores (2010), as

mulheres também s&o levemente mais afetadas pela gastrite do que os homens,
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prevaléncia que vem sendo associada a sobrecarga maior de estresse que podem

acabar se tornando indutoras da gastrite.

Ao observar os medicamentos mais dispensados pela farmécia, verifica-
se que da lista dos medicamentos oferecidos, o dado acima sobre a prevaléncia
patologica est4 proporcional a maior saida dos medicamentos: [Losartana e
Enalapril] — [Metformina e Glibenclamida], representativos da classe Anti-
hipertensivos e Antidiabéticos, que respectivamente, se mostram em relevancia nos
trabalhos de Toleto (2013) e Rempel e colaboradores (2015), e correspondem
também aos medicamentos mais utilizados de forma continua. Losartana e Enalapril
fazem partes de classes diferentes, entretanto, possuem mecanismos de acéo
semelhantes, sendo um inibidor da enzima de conversdo da angiotensina (IECA) e
antagonista do receptor da angiotensina Il (ARA Il), respectivamente. Ambos atuam
impedindo a agdo de um horménio chamado angiotensina I, enquanto os IECA
impedem a sua formacdo, os ARA Il impedem o seu funcionamento. Como este
horménio pode atuar nos vasos sanguineos provocando vasoconstricdo, e atuar nos
rins estimulando a absorcdo de sédio, medicamentos que diminuam sua producao
ou funcionamento sdo uma boa estratégia para controlar a HA (GUYTON e HALL,
1996).

Com relacéo a afirmacéo de historico familiar para as patologias, a HA e
DM apresentaram o maior percentual com 71% e 22,6%, sugerindo que alguns dos
pacientes, poderiam sim, ter desenvolvido estas doencas por influéncia hereditaria,
levando em conta, que sdo patologias com fator de pré-disposicdo genética
(MIRAZZI et al., 2008).

Consideracgbes Finais

Pode-se perceber que o perfil socioeconbmico dos pacientes
frequentadores da Farmacia Central do Municipio de Itapuranga (GO) apresenta
maior prevaléncia do sexo feminino com idade entre 40 a 50 anos, sdo individuos
casados, de cor branca ou parda, com ensino fundamental incompleto,

consequentemente com alta prevaléncia de desempregados e aposentados e renda
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familiar baixa. Observando o perfil farmacoepidemiol6gico, as patologias mais

frequentes foram a HA e DM, que se relacionam, a maior saida de medicamentosa,
ao historico familiar e ainda ao sedentarismo, fatores de risco para essas doencas.
Além disso, houve alta afirmacdo de néo leitura da bula, da automedicacdo, e
armazenamento dos medicamentos em locais inadequados (dados n&o informados).

Apos a compilacdo desses dados € possivel perceber a necessidade e
importancia da realizacdo de estudos como esse, verifica-se que a caracterizacao
dos pacientes locais puderam colaborar com o desenvolvimento de politicas
governamentais que visem a redugdo do gasto com medicamentos e na
reestruturacdo do REMUME, e também na realizacdo de intervencfes educativas
para a diminuicdo dos fatores de riscos e prevencdo das patologias com

consequente melhoria da qualidade de vida da populagéo.
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