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ADESAO AOS TRATAMENTOS FARMACOLOGICOS POR JOVENS
UNIVERSITARIOS DA AREA DE CIENCIAS BIOLOGICAS E DA SAUDE
DO CENTRO UNIVERSTARIO DE MARINGA

Vanessa Galdino Araujo *; Rafael Bayouth Padial®

RESUMO: Este trabalho caracterizou a adesdo aos tratamentos farmacol6gicos em 478 jovens
universitarios de cursos da area de ciéncias biolégicas e da saude do Centro Universitario de Maringd, foi
realizada uma comparac¢do quanto a adesdo aos tratamentos farmacol6gicos entre jovens do primeiro e
tltimo ano de cada curso, com idade de 18 a 24 anos. Os participantes foram escolhidos por caréater
aleatorio, foi aplicado um questionario para a coleta de dados, que possui em sua estrutura questbes
subjetivas e objetivas. Os dados foram analisados pelo teste Qui-Quadrado (p<0,05). Entre os cursos
estudados o que apresentou maior adeséo aos tratamentos foi o curso de fisioterapia (8,2%), 0s cursos que
apresentaram menor indice de adesédo foi o curso de fonoaudiologia (1,7%) e enfermagem (1,7%), os
jovens ingressantes na universidade apresentou maior adesdo aos tratamentos (24,3%) e os concluintes
apresentam menor adesao (1,0%), jovens entre 18 e 20 anos o indice de adesdo aos tratamentos
apresenta-se maior em relacdo aos demais (26,8%), o sexo feminino apresentou maior adeséo (40,6%), a
adesdo prevalece entre os individuos que moram com o0s pais (32,4%), solteiros (41,2%) e com renda
familiar entre 5 a 10 salarios minimos; com a aplicacdo do instrumento Medida de Adesdo ao Tratamento
(MAT) o grupo de aderentes (229 — 47,9%) e os ndo aderentes (249 — 52,1%). Os anticoncepcionais foi a
classe de medicamentos mais utilizada por 240 (50,2%) das pessoas, em seguida os analgésicos e
associacbes 33 (6,9%), antidepressivos e Hormdnios Tireoidianos 24 (5,0%), Antiinflamatérios e
associacgdes 19 (3,9%) e Antiulcerosos 11 (2,3%).

PALAVRAS-CHAVE: Académicos; Aderéncia; Farmacoterapia; Medicamentos.

1 INTRODUCAO

Os tratamentos farmacoldgicos prescritos tornam-se motivo de preocupacdo para
profissionais e autoridades de saude, pelo fato da auséncia ou falta de adesdo. Varios
estudos que avaliaram a adeséo aos tratamentos farmacoldgicos por idosos, criancas e
adolescentes tém demonstrado que o perfil da adesdo nesses grupos populacionais é
satisfatério, isto provavelmente se deva ao fato de que esses pacientes, geralmente,
dependem de um cuidador para “administrar” seu tratamento, ou seja, uma pessoa que

vai estar sempre lembrando horarios, doses, frequéncia e duracdo do tratamento. Outra
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caracteristica mostrada nos estudos de adesédo aos tratamentos € que a escolaridade do

paciente ou do cuidador € um fator que contribui positivamente para a adesao.

Revisada a literatura, ndo foram identificados, no pais, estudos de adesdo aos

tratamentos que avaliassem seu efeito na populagcéo académica, de 18 a 24 anos.

O perfil de consumo de medicamentos no Brasil mostra-se maior entre as
mulheres, alguns estudos dizem que este perfil se da pelo fato de que as mulheres fazem
uso de anovulatérios, mas excluindo esta classe terapéutica as mulheres ainda utilizam
mais medicamentos do que os homens, 0 que pode explicar em parte 0 maior uso de
medicamentos nesse grupo é que as mulheres possuem mais preocupacao com a saude
e procuram mais 0s servigcos de saude do que os homens em funcao disso, elas ficam
mais sujeitas a medicalizacdo, também foi possivel observar que os individuos mais
velhos consomem mais medicamentos que 0s jovens, pois 0 envelhecimento pode trazer
consigo problemas de saude, acometer 6rgaos e tecidos e maior chance de ter doencas
cronicas. Individuos com maior poder aquisitivo o uso de medicamentos € maior, pessoas
sedentarias e ex-fumantes usam mais medicamentos em relacéo a individuos mais ativos

e que nunca fizeram uso do tabaco.

Entre os universitarios € menos frequente o consumo de medicamentos entre 0s
mais jovens € mais elevado no sexo feminino, estudantes que frequentam cursos de
Ciéncias da Saude e particularmente de farmacia o consumo também é alto, este

consumo pode ser resultado de uma maior informacéo sobre medicamentos.

Ha uma maior preocupacdo com os jovens pelo fato de que a populagédo é menor,
mas o indice de automedicacdo esta préximo ao indice observado em idosos, sendo

estes uma populagdo mais expressiva.

A importancia em se pesquisar a adesdo aos tratamentos farmacoldgicos por
jovens universitarios, € que geralmente o0s jovens nao aderem ao tratamento
farmacolégico, pois estdo sempre procurando uma solucao rapida para a doenga, ou seja,
muitas vezes fazem uso de medicamentos isento de prescricdo para ter uma cura
‘imediata” para sua suspeita de doenca, ou podem até fazer uso de medicamentos com
prescricdo e uma prescricdo apropriada a sua patologia, mas o jovem ndo adere ao
tratamento farmacologico (horarios, doses, frequéncia e duragdo do tratamento), podendo

levar a piores resultados de saude, complicacdes tardias e maiores custos.
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Conforme o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), a populacéo
jovem (15 a 24 anos) de Maringa - Parana merece destaque, pois o censo 2010 indica
uma taxa ascendente de crescimento da populacdo nesta faixa etaria, ou seja, a
populacdo jovem continua sendo a maior populacdo de Maringd em relagdo ao censo
2000. De acordo com o IBGE, em Maringd — PR no ano de 2000 a populacédo jovem era
de 54.145 habitantes, havendo um crescimento de 10.929 habitantes em 2010,
contabilizando 65.074 habitantes jovens, mostrando-se interessante o estudo desta
populacéo (IBGE, 2010).

Leite e Vasconcellos (2003) dizem que o consumo exagerado de medicamentos é
muito discutido por diversos estudos e desperta preocupacdo em profissionais e
autoridades de saude, nas Ultimas décadas a questdo da ndo-adesdo ao tratamento

farmacoldgico prescrito, também esta na lista de preocupacdes desses profissionais.

Blanski e Lenardt (2005) relatam que, a adesdo incorreta ao tratamento
farmacol6gico ou o seu abandono resultam em consequéncias indesejaveis a cronicidade

dos problemas de saude ou, até mesmo, a intoxicacdo por medicamentos.

E possivel extrapolar a informac&o de Blanski e Lenardt (2005), que falam sobre as
consequéncias de ndo adesao para o idoso, para a populacdo jovem, sabendo que o
sucesso do tratamento depende de adesdo e que horario errado, exceder ou decrescer
doses, reduzir ou amplificar a duracdo do tratamento, pode néo levar a cura ou controle
da doenca, assim como trazer sérias consequéncias no caso da dose errada que pode

ocasionar intoxicagao.

De acordo com Leite e Vasconcellos (2003), a relevancia da terapéutica €
indiscutivel, o sucesso da terapia, cura da enfermidade, controle de uma doenca cronica,
a prevencdo de uma patologia dependem da adesdo ao tratamento; mas sera que o

paciente ndo adere porque néo sabe o que € aderir ou tem consciéncia da questao?

Brand et al (1977) apud Leite e Vasconcellos (2003) mostraram que o principal
fator relatado para a nédo adesdo ao tratamento por idosos foi o alto custo do

medicamento.

Para o Ministério da Saude os gastos com saude aumentaram 9,6%, e com
medicamentos 123,9% no periodo de 2002 a 2006, conforme informado ao Sistema de
Informacdes sobre Orgamentos Publicos em Saude (SIOPS), alguns fatores que podem
ter contribuido para esse aumento, como o surgimento de novas doencas, disponibilidade
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de acesso aos servicos de saude, medicamentos substituindo cirurgias, tratamento para
doencas antes ndo tratadas, propaganda aos médicos, propaganda direta ao usuario. Em
2006 foram destinados 176,6 milhdes de reais no Programa Incentivo a Assisténcia
Farmacéutica na Atengéo Basica, e em 2006 foram 285,6 milhdes para o programa. Além
do fato de os medicamentos serem importantes para realizagdo do cuidado a saude,
requer adequada gestdo dos recursos repassados para a sua aquisicao, e uma selecéo
apropriada dos que serdo incorporados ao SUS, assim garante a sustentabilidade do
financiamento publico (BRASIL, 2007).

Cabrita (2001) relata que, o consumo de medicamento é de menor frequéncia em
estudantes jovens, porém entre esta faixa etaria, 0 maior consumo de medicamento esta
no sexo feminino. Estudantes que frequentam cursos de Ciéncias da Saude e
particularmente de farmacia o consumo também é alto (70,9%), este consumo pode ser
resultado de uma maior informagdo sobre medicamentos. Dentre os medicamentos
utilizados a prevaléncia esta entre 0s que agem no sistema nervoso cérebro-espinal
(34,4%), as estudantes do sexo feminino relatou o alto consumo de medicamentos devido

elevado grau de stress quotidiano.

De acordo com Goncalves et al (2009), um total de 80,7% dos pacientes
entrevistados admitiu a pratica da automedicacdo, havendo um predominio entre as
mulheres (56,4%), idosos (31%) e Jovens (27,1%).

Silva et al (2009), dizem que um fator que pode estar contribuindo com o alto
consumo de medicamentos pelos jovens é a disponibilidade dos medicamentos em casa,
a facilidade de aquisicdo dos medicamentos em farmacias e drogarias, ou até mesmo
através da internet para contornar um sintoma de dor, limitagdes na cobertura de servigos
de saude leva a pratica da automedicacdo devido a facilidade da aquisicdo de

medicamentos sem consultas e sem receita médica.

Segundo Fleith et al (2008), os individuos mais velhos consomem mais
medicamentos que os jovens, pois o envelhecimento pode trazer consigo problemas de
saude, acometer 6rgaos e tecidos e maior chance de ter doencas cronicas e acarretar
mudancas na farmacocinética do medicamento e ap6s os 59 anos dobra o consumo de

medicamentos.
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A populagdo jovem € expressiva em relacdo a populacéo total do Pais, e pouca
importancia tem sido dada a saude deste grupo etario por parte das autoridades

governamentais.

O objetivo do presente estudo foi caracterizar a adesdo aos tratamentos
farmacolégicos em jovens universitarios da area de ciéncias biologicas e da saude do

Centro Universitario de Maringa.
2 METODO

Os sujeitos desta pesquisa foram 478 jovens de cursos da area de ciéncias
biologicas e da saude do Centro Universitario de Maringa, foi realizada uma comparacao
guanto a adesdo aos tratamentos farmacoldgicos entre jovens do primeiro e ultimo ano de
cada curso, com idade de 18 a 24 anos, a pesquisa foi encerrada quando a quantidade de

entrevistados mostrou-se estatisticamente confiavel.

Os cursos em que foi realizada a pesquisa com os jovens foram, Biomedicina,
Ciéncias Biologicas, Educacédo Fisica, Enfermagem, Estética e Cosmeética, Farmacia,
Fisioterapia, Fonoaudiologia, Medicina Veterinaria, Nutricdo, Odontologia e Psicologia.

Quanto ao critério de escolha dos participantes, foi de carater aleatério, a
amostragem foi caracterizada na forma de adeséo, assim o colaborador foi questionado
guanto ao interesse de participacdo na pesquisa, ficando a critério do mesmo, responder

ou nao o questionario.

O presente estudo de caso foi realizado no Centro Universitario de Maringa, para a
calibracdo experimental do questionario. O questionario que foi aplicado possui em sua
estrutura questdes subjetivas: curso, idade, faz uso de qual(is) medicamento(s), renda
dos pais quando solteiro, e renda familiar quando casado, questdes objetivas: sexo, mora
com o0s pais, solteiro (a) ou casado(a), e questdes objetivas relacionadas aos tratamentos
farmacolégicos, com as opcdes de escolha: Sempre — a cada 4 vezes que faz uso do
medicamento nenhuma das vezes o tratamento é feito corretamente, Quase Sempre — a
cada 4 vezes que faz uso do medicamento trés vezes o tratamento ndo é feito
corretamente, Com frequéncia — a cada 4 vezes que faz uso do medicamento duas vezes

o tratamento ndo é feito corretamente, Algumas vezes — a cada 4 vezes que faz uso do
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medicamento apenas uma das vezes o tratamento ndo é feito corretamente, Raramente —
o tratamento incorreto ocorre eventualmente e Nunca — todas as vezes que faz uso de

medicamentos ocorre a adesao correta ao tratamento.

Os dados obtidos foram organizados em Planilha do Microsoft Excel 2010 e

analisados posteriormente no Software Statistica 8.0.

Foi utilizado Qui-Quadrado para verificar possiveis associa¢gfes entre variaveis em
estudo desde que estas sejam qualitativas. Foi utilizado também tabelas de frequéncias

para descricdo do banco de dados.

O nivel de significAncia estatistica utilizado foi de 5%, ou seja, a significancia

estatistica ocorre quando p<0,05.

O projeto de pesquisa foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa envolvendo
Seres Humanos do Centro Universitario de Maringd de acordo com a Resolugdo no
196/96 do Conselho Nacional de Saude do Ministério da Saude, certificado pelo CEP n°
193/2011.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Diante da amostragem disponibilizada, por adesdo, foram entrevistados 478
universitarios de 18 a 24 anos, verificando idade média de 20 anos 4 meses e 17 dias
com desvio padréo de 1,76. A entrevista foi realizada no periodo de 20 de outubro a 21 de
novembro de 2011, com jovens de cursos da area de ciéncias biolégicas e da saude do

Centro Universitario de Maringa.

Os universitarios entrevistados cursavam o 1°, 3°, 4° e 5° anos, ou seja, jovens que
estavam ingressando na universidade e os concluintes, de turnos matutino, integral e
noturno (TABELA 1).
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Tabela 1 — Curso, Ano e Turno.

Variaveis n %

Ciéncias Biolégicas 43 9,0

Fisioterapia 74 15,5

Odontologia 63 13,2

Medicina Veterinaria 36 7,5

Psicologia 54 11,3

Fonoaudiologia 14 2,9

Cursos

Enfermagem 29 6,1

Nutricdo 29 6,1

Farmacia 37 7,7

Estética 33 6,9

Biomedicina 33 6,9

Educacao Fisica 33 6,9

1° 246 51,5

Ano 3° 80 16,7
40 144 30,1

50 8 1,7

Noturno 230 48,1

Turno Integral 117 24,5
Matutino 131 27,4

A amostra prevalente, o género feminino (81,8%), com idade entre 18 a 20 anos
(53,1%) (TABELA 2). Os dados coletados mostram-se de acordo com grande parte dos
estudos que relatam a prevaléncia do género feminino nas universidades, como diz o
estudo de Leta (2003) sobre dados coletados através do INEP (2003) em relacdo aos
alunos das universidades brasileiras as mulheres ja representam a maior fracdo entre os
estudantes matriculados e concluintes, em 2001, elas representavam 56,3% do total de

matriculas (3.030.754) e 62,4% do total de concluintes no ensino universitario.

A maioria da amostra estudada tem entre 18 e 20 anos apresentando concordancia
com a literatura que analisa o perfil predominante entre os universitarios. Em relagdo a
faixa etaria ficou evidenciado que 48% das jovens da instituicdo (A) tém idades entre 17-
19 anos, seguidos de 36% com jovens na faixa de 20-22 anos; e na instituicao (B) o perfil
foi de 40% com 25 anos ou mais, seguidos de 23,3% com idades entre 20-22 anos
(SPINDOLA, MERTINS, FRANCISCO; 2008).
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Santos e Leite (2006) relatam que, a faixa etaria dos ingressantes de uma
universidade particular é entre 21 e 30 anos (64,0%), prevalecendo alunos do sexo
feminino (92,0%).

Tabela 2 — Idade e Sexo.

Variaveis n %
18 a 20 anos 254 53,1
Idade
21 a 24 anos 224 46,9
Feminino 391 81,8
Sexo .
Masculino 87 18,2

Ao correlacionar o fator de residéncia, o residente com os pais (66,1%), situacao
conjugal solteiro (86,8%), com renda familiar de 4 a 10 salarios minimos (32,2%), fazendo

uso de medicamentos (64,6%), conforme apresentado na tabela 3.

Quanto a situacdo conjugal os dados estdo em conformidade com a literatura
permanecendo na média dos outros estudos, a pesquisa de Spindola, Mantins e
Francisco (2008) revela que, em relacdo ao estado civil ambas as instituicdes estudadas
ocorrem uma prevaléncia de solteiros sendo 95% na faculdade (A) e 73,3% na faculdade
(B), refletindo a realidade da populacao brasileira onde as mulheres tém optado em casar-

se mais tarde priorizando a formacéo profissional e sua insergcdo no mercado de trabalho.

Tabela 3 — Estado civil, Renda e Uso de medicamentos.

Variaveis n %
) Sim 316 66,1

Mora com os pais N
Nao 162 33,9
. Solteiro 415 86,8

Estado Civil

Casado 63 13,2
Menos de R$830,00 3 0,6
De R$830,00 a R$1.245,00 18 3,8
Renda. De R$1.246,00 a R$2.490,00 88 18,4
De R$2.491,00 a R$ 6.255,00 154 32,2
Mais de R$6.255,00 50 10,5
Nao informou 165 34,5
. Sim 309 64,6

Uso de medicamento .
Nao 169 354
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A tabela 4 avalia o nivel de adesdo em cada variavel, curso, ano, turno, idade,
sexo, reside com os pais, estado civil, renda e utilizagcdo de medicamentos. Entre os doze
cursos estudados o que apresentou maior adesdo aos tratamentos foi o curso de
fisioterapia (8,2%), 0s cursos que apresentaram menor indice de adesao foi o curso de
fonoaudiologia (1,7%) e enfermagem (1,7%), 0s jovens ingressantes na universidade que
cursam 1° ano apresentou maior adesao aos tratamentos (24,3%) e os concluintes
apresentam menor adesao (1,0%), jovens entre 18 e 20 anos o indice de adesdo aos
tratamentos apresenta-se maior em relagdo aos demais (26,8%), o sexo feminino
apresentou maior adesao (40,6%), a adesdo prevalece entre os individuos que moram
com os pais (32,4%), solteiros (41,2%) e com renda familiar entre 5 a 10 salarios minimos
(p >0,05).

O estudo de Baggio e Formaggio (2009) revela que, o trabalhador de enfermagem
tem uma facilidade maior de acesso a drogas psicotrdpicas e outros medicamentos em
geral, devido a este contato faciltado se automedica e controla a quantidade de
medicamento conforme seus proprios critérios, mantendo o habito de se autodiagnosticar
baseando-se nos conhecimentos obtidos durante a formacéao, a facilidade de obtencao de
medicamentos é devido a relagdo direta com os médicos levando a disponibilidade em
conseguir uma receita sem manter o devido acompanhamento sobre o seu tratamento;
devido a estes fatos o estudante de enfermagem que muitas vezes ja atua na area nao

adere aos tratamentos.

Com relagdao ao género, as mulheres aderem mais ao tratamento quando
comparadas aos homens, por uma maior preocupacdo com a saude, tendo assim altos
indices de adesdo aos diversos tratamentos como hipertensdo entre as mulheres. Os
homens tendem a ser menos aderentes que as mulheres, possivelmente porque elas

demonstram uma maior preocupac¢io com a satde (ARAUJO e GARCIA, 2006).

Tabela 4 — Adesao de acordo com as variaveis.
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Adesdo ao tratamento

Variaveis Sim N&o P-

valor*
n % n %
Ciéncias Bioldgicas 18 3,8 25 5,2
Fisioterapia 39 8,2 35 7,3
Odontologia 29 6,1 34 7,1
Medicina Veterinaria 20 4,2 16 3,3
Psicologia 31 6,5 23 4,8
Fonoaudiologia 1,7 6 1,3

Cursos 0,10042
Enfermagem 1,7 21 4.4
Nutricdo 14 2,9 15 3,1
Farmacia 12 2,5 25 5,2
Estética 16 3,3 17 3,6
Biomedicina 21 4.4 12 2,5
Educacéo Fisica 13 2,7 20 4,2
1° 116 24,3 130 27,2
3° 36 7,5 44 9,2

Ano 0,73814
40 72 15,1 72 15,1
5e 5 1,0 3 0,6
Noturno 104 21,8 126 26,4

Turno Integral 54 11,3 63 13,2 0,23592
Matutino 71 14,9 60 12,6
18 a 20 anos 128 26,8 126 26,4

Idade 0,14304
21 a 24 anos 101 21,1 123 25,7
Feminino 194 40,6 197 41,2

Sexo ) 0,11295
Masculino 35 7,3 52 10,9
~ Sim 155 324 161 33,7

Mora com os pais 0,4849
Nao 74 15,5 88 18,4
o Solteiro 197 41,2 218 45,6

Estado Civil 0,62267
Casado 32 6,7 31 6,5
Menos de R$830,00 0,2 2 0,4
De R$830,00 a R$1.245,00 1,3 12 2,5
De R$1.246,00 a R$2.490,00 51 10,7 37 7,7

Renda 0,30805
De R$2.491,00 a R$ 6.255,00 73 15,3 81 16,9
Mais de R$6.255,00 24 5,0 26 5,4
N&o informou 74 15,5 91 19,0
Sim 148 31,0 161 33,7

Uso de ; 0,9998
medicamento Nao 81 16,9 88 18,4

* Teste qui-quadrado indice de significancia (p>0,05)
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Com a aplicacdo do instrumento Medida de Ades&o ao Tratamento (MAT) o grupo
de aderentes (229 — 47,9%) apresentou MAT de 5,32 + 0,25 e os ndo aderentes (249 —
52,1%) MAT de 4,32+0,51.

A comparagcdo das respostas assinaladas por aderentes e n&do aderentes

apresentou significancia estatistica para P < 0,05 em todos os itens do MAT.

Ao caracterizar 0s jovens universitarios da area da saude como aderente espera-se
gue 0 mesmo seja seguidor das indica¢des do uso do medicamento e horarios. A analise
gue compara as respostas assinaladas para responder o MAT (tabela 5), permitiu avaliar
0 comportamento das pessoas entrevistadas nas situacdes que caracterizam adesao ao
tratamento proposto. Foi possivel observar que 176 (36,8%) dos jovens universitarios
considerados aderentes, de alguma forma, esquecem de tomar os medicamentos. O
descuido com o horério de ingestao do medicamento foi relatado por 197 (41,2%) e o ato
de deixar de tomar medicamentos por ter se sentido melhor foi relatado por 101 (21%)
participantes. A interrupcdo da ingestdo de medicamentos por ter se sentido pior 60
(12,6%) e por ter ingerido mais um ou varios comprimidos apos ter se sentido pior foi
assinalado por 58 (12,1%). Também, 60 (12,5%) referiram a falha ao tomar os
medicamentos por ter deixado acabar os medicamentos e 55 (11,5%) por alguma outra

razao que nao seja a indicacdo do médico.

Neste estudo revela que 12,5% dos entrevistados interrompem o tratamento e nao
realizam a adesao correta por deixar acabarem os medicamentos, no estudo de Mour&o
Junior; Souza (2010), os autores afirmam que quanto maior é o custo da medicacéo ao
paciente, maior € sua falta de adesdo e mais frequente é o interrompimento da terapia,
podendo ser solucdo a reducdo dos custos da medicacdo através da saude publica,
portanto, na medida em que se permite a populacdo maiores chances de adquirir o
medicamento de que necessita, maior tende a ser a adesdo da mesma. O resultado do
estudo mostra a prevaléncia de uma renda familiar entre 5 a 10 salarios minimos, entdo o
gue foi apresentado pelos autores ndo se aplica neste estudo, porgque 0s jovens
apresentam boa condicao financeira para comprar o medicamento para o0 seu tratamento,
mas mesmo assim ocorre a descontinuidade do tratamento quando os medicamentos

acabam.
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Santos; Oliveira e Colet (2010) dizem que, quando ocorre baixa adesdo ao
tratamento a primeira consequéncia é a reducdo do beneficio clinico, levando a

complicacbes de saude e reduzindo a qualidade de vida.

Entre as pessoas mais jovens, a sensagado de bem estar faz com que ignorem as
complicacdes que podem ocorrer em longo prazo, por este motivo ha uma baixa adeséo
aos tratamentos, mas quando atinge a faixa de idade entre 55 a 65 anos eles percebem
gue as complicacdes podem ocorrer, tornando-se mais preocupados com a propria saude

e melhorando a ades&o aos medicamentos (UNGARI, 2007).

De acordo com Who (2003) apud Ungari (2007), a ndo adesédo a terapia pode
ocasionar uma serie de consequéncias: falha terapéutica; interferéncia na avaliacdo da
resposta clinica; diminuicdo da eficacia do medicamento; paciente fica predisposto a
sofrer reacdes adversas; o médico desconfia da eficdcia da medicacdo e aumenta o
namero de exames e prescricbes. E conforme Cluss e Epstein, 1985 apud Klein e
Goncalves, 2005; a baixa adesdo ao tratamento pode ocasionar sérias consequéncias
como: agravar os sintomas e levar a progressao da doenca, aumentar as consultas de
urgéncia, despesas desnecessarias, aumentar as prescricdes de farmacos mais potente
ou até mesmo mais téxico, fracasso do tratamento; com a falta de adesao o paciente se

priva dos beneficios que o tratamento poderia ocasionar.
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Tabela 5 - Nivel de adeséo dos pacientes ao tratamento farmacolégico de acordo com a Escala

Likert.

Adeséao ao tratamento

Alguma vez... SIM NAO P-valor
% n %
Sempre 2 0,4 7 1,5
Com frequéncia 9 1,9 25 52
. esquecleu de tomar os Algumas vezes 75 15,7 102 21,3 0.0007
medicamentos Raramente 90 18,8 91 19,0 ’
Nunca 53 111 23 4.8
N&o informou 0,0 1 0,2
Sempre 1 0,2 20 4,2
Com frequéncia 22 4,6 63 13,2
- foi descuidado com as 5 imas vezes 08 20,5 98 20,5
horas de tomar os < 0,0001#
medicamentos Raramente 76 15,9 62 13,0
Nunca 32 6,7 5 1,0
N&o informou 0,0 1 0,2
Sempre 0,2 33 6,9
. deixou de tomar os Com frequéncia 1,0 61 12,8
medicamentos por ter se  Algumas vezes 36 7,5 99 20,7 < 0,0001#
sentido melhor Raramente 59 12,3 32 6,7
Nunca 128 26,8 24 5,0
Sempre 0 0,0 11 2,3
_deixou de tomar os Com frequéncia 0 0,0 25 5,2
medicamentos apés ter Algumas vezes 18 3,8 75 15,7 < 0.0001#
sentido pior Raramente 42 8,8 67 14,0
Nunca 169 35,4 71 14,9
Sempre 3 0,6 32 6,7
.. tomou mais um ou varios €om frequéncia 31 6,5 58 12,1
comprimidos apos ter Algumas vezes 24 50 69 14,4 < 0.0001#
sentido pior Raramente 0 0,0 11 2,3
Nunca 171 35,8 79 16,5
Sempre 0 0,0 4 0,8
. interrompeu a terapéutica Com frequéncia 2 0,4 20 4,2
por ter deixado acabar os  Algumas vezes 11 2,3 60 12,6 < 0.0001#
medicamentos Raramente 47 9,8 82 17,2
Nunca 169 35,4 83 17,4
.. deixou de tomar os Sempre 0 0,0 11 2,3
medicamentos por alguma  com frequéncia 0 0,0 24 5,0
Ouﬁﬁ:?;g;oqgs nmaéodisce;a & Algumas vezes 12 25 97 203  <0.0001#
Raramente 43 9,0 79 16,5
Nunca 174 36,4 38 7,9

* Teste qui-quadrado # Significativo p<0,05
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No que se referem aos medicamentos mais utilizados pelos jovens universitarios de
cursos da area de ciéncias bioldgicas e da saude, através de analise, a tabela 4
apresenta 0os anticoncepcionais como a classe de medicamentos mais utilizada por 240
(50,2%) das pessoas, devido ao grande numero de mulheres que participaram da
pesquisa 81,8%, em seguida os analgésicos e associa¢fes 33 (6,9%), antidepressivos e
Hormoénios Tireoidianos 24 (5,0%), Antiinflamatérios e associacbes 19 (3,9%) e
Antiulcerosos 11 (2,3%).

Muitas vezes 0 alto consumo de medicamentos entre o sexo feminino deve-se ao
uso de medicagao contraceptiva frequentemente, e os motivos principais de as mulheres
medicarem-se sdo problemas esporadicos de saude, sintomatologia associada a
perturbacdes emocionais, dor e infeccdes (CABRITA e Col., 2001 apud MORAIS, 2011).

Quanto maior o nivel de escolaridade entre os jovens brasileiros, maior € a
intencdo de adiar as unibes e as gestacdes para um futuro mais distante, quando
conquistar sucesso profissional e ndo depender financeiramente da familia de origem,
com isso, o perfil sexual e contraceptivo deve ser entendido mediante sua insercédo na
universidade e suas expectativas profissionais (PIROTTAA E SCHORB; 2004). Devido a
esse fato a literatura justifica o alto uso de anticoncepcionais entre as universitarias

entrevistadas.

Moser, Reggiani e Urbanetz (2007) dizem que, em relacdo a pesquisa sobre
comportamento sexual entre estudantes de nivel universitario que frequentavam cursos
de ciéncias da saude esperava-se um alto nivel de conscientizacdo sobre os riscos
provenientes das relacfes sexuais e que a maior parte das universitarias sexualmente
ativas praticassem sexo seguro, porém, metade delas relataram praticar sexo sem

proteger-se adequadamente da possivel contaminagéo por DST.

Entre os métodos considerados mais eficazes para a prevencdo da gravidez nao
sdo, necessariamente, 0s mais efetivos para prevenir DST/AIDS, o preservativo € 0 Unico
método eficaz que previne mutuamente a gravidez e protege de doencas que podem ser
transmitidas através das relacdes sexuais (LEITE, et al.; 2007 apud ABREU e TAVARES,
2012). Analisando os relatos da literatura e observando o grande nimero de universitarias
gue declararam fazer uso de anticoncepcionais, surgem preocupacdo em relagcdo ao

comportamento frente as doengas sexualmente transmissiveis, essas jovens académicas
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usam contraceptivos para evitar gravidez indesejada, mas a literatura revela que nao esta

havendo conscientizagao da importancia de prevenir contra DST’s.

Estudos revelam que entre todas as classes de medicamentos, 0os analgésicos sao
0s mais utilizados, por serem grande parte de venda livre com facilidade na aquisi¢éo e
utilizados no alivio da dor. (TIERLING et al., 2004, apud ABRAAO, SIMAS e MIGUEL,
2009). No entanto comprovou-se o grande consumo de analgeésicos, sendo utilizado por
33 (6,9%) dos individuos, apenas o anticoncepcional apresenta maior consumo que 0sS

analgésicos, devido ao grande nimero de mulheres que participaram da pesquisa.

De acordo com Istilli et al. (2010), a prevaléncia da depresséo entre jovens com
idade inferior a 20 anos de idade aumentou em todo o mundo, foi observado ainda que a
frequéncia dos quadros depressivos é maior na populacdo jovem estudantil do que no
restante da populacdo. Os resultados do presente estudo revelou que os antidepressivos
€ a terceira classe de medicamentos mais utilizada por jovens universitarios, porém,
grande maioria da amostra estudada era do sexo feminino e sabe-se que quadros de
depressdo e ansiedade sdo prevalentes em mulheres, podendo ser este 0 motivo do

antidepressivo aparecer como uma das classes de medicamentos mais utilizadas.

De acordo com os dados obtidos o0s anticoncepcionais, analgésicos,
antidepressivos, Hormonios Tireoidianos, Antiinflamatérios e Antiulcerosos foram os
medicamentos mais utilizados. Os resultados foram semelhantes aos encontrados no
estudo sobre automedicacdo em profissionais das areas de enfermagem e farmacia onde
os analgésicos foram relatados por grande parte dos profissionais como 0 medicamento
mais utilizado seguido do antitérmico, antiinflamatério, relaxante muscular e
descongestionante nasal (MUNHOZ, GATTO e FERNANDES, 2010).
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Tabela 6 — Classe dos medicamentos mais utilizados

Uso
Medicamentos N&o Sim
n % n %
Anticoncepcional 238 49,8 240 50,2
Antiinflamatorio 463 96,9 15 3,1
Anticonvulsionante 474 99,2 4 0,8
Antidepressivo 454 95,0 24 50
Analgésico, Antitérmico 472 98,7 6 13
Antihistaminico 470 98,3 8 1,7
Miorrelaxante 474 99,2 4 0,8
Agente antiobesidade 476 99,6 2 0,4
Analgésico 474 99,2 4 0,8
Analgésico Genito-urinario 477 99,8 1 0,2
Analgésico, Miorelaxantes 474 99,2 4 0,8
Analgésico, Antiespasmaodico 472 98,7 6 1,3
Analgésico, Antiespasmadico, Antipirético 477 99,8 1 0,2
Analgésico, Antiflamatério, Miorrelaxantes 474 99,2 4 0,8
Analgésico, Antipirético 472 98,7 6 1.3
Analgésicos, Antihistaminico 477 99,8 1 0,2
Antianémico 474 99,2 4 0,8
Antiartritico, Antireumatico 477 99,8 1 0,2
Antiasmatico 476 99,6 2 0,4
Antibiéticos 477 99,8 1 0,2
Antidiabético 477 99,8 1 0,2
Antienxaqueca 477 99,8 1 0,2
Antiespasmaodico 476 99,6 2 0,4
Antigripal 476 99,6 2 0,4
Antihipertensivos 477 99,8 1 0,2
Antiulceroso 467 97,7 11 2,3
Antipireticos 476 99,6 2 0,4
Antireumatico 477 99,8 1 0,2
Complexo Vitaminico 476 99,6 2 0,4
Ativador do metabolismo cerebral 473 99,0 5 1,0
Antisseborreicos 477 99,8 1 0,2
Antitabagico 477 99,8 1 0,2
Corticéide 476 99,6 2 0,4
Hipolipemiante 477 99,8 1 0,2
Hormonios Gonadotrépicos 477 99,8 1 0,2
Horménios Tireoidianos 454 95,0 24 5,0
Broncodilatador 477 99,8 1 0,2
Oligoelementos e Vitaminas 476 99,6 2 0,4
Redutor de Prolactina 477 99,8 1 0,2
Sedativo 476 99,6 2 0,4
Sistema Imunoldgico 477 99,8 1 0,2
Suplemento vitaminico-mineral 477 99,8 1 0,2
Vasodilatador 477 99,8 1 0,2
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Com os resultados obtidos € possivel observar a necessidade de haver maior
preocupacdo com a saude da populacdo jovem, pois, com o investimento no inicio do
problema com os jovens, 0 governo ird poupar muitos recursos se nao houver no futuro
um idoso que durante toda sua vida utilizou indiscriminadamente medicamentos e nao

aderiu aos tratamentos.
4 CONCLUSAO

A falta de iniciativa das autoridades governamentais em relagdo a importancia da
adesdo aos tratamentos farmacologicos na faixa etaria definida como jovem pelo IBGE,
nao apresentam nenhum estudo, estatistica e programas para conscientizacdo e
informacéo sobre a adesao e uso correto em relacédo aos tratamentos relacionados com a

saude.

Da amostra considerada aderente (47,9%), desses 41,2% relataram descuido com
os horarios da administragdo dos medicamentos, sendo necessarias mais orientagdes nos
cursos da area da saude sobre os problemas decorrentes do uso incorreto ou nao
aderéncia ao medicamento, visto que 0s jovens que participaram da pesquisa sao todos
estudantes da area da saude esperava-se que o0 consumo fosse menor e com maior
adesdo, entdo € de extrema importancia orientacdo médica ou farmacéutica quanto ao
uso abusivo de medicamentos, 0 aumento das restricdes no uso e acesso da populacéo
aos medicamentos; promover palestras de orientagdo sobre o uso irracional de

medicamentos e elucidar a importancia da adeséo ao tratamento farmacoldgico.

Alertando também aos profissionais da saiude que a comunicagdo com o paciente é
0 ponto chave, devendo haver uma relacdo de cumplicidade entre o profissional e o

paciente para ouvir e ser ouvido, entender e ser compreendido simultaneamente.

Os medicamentos com maior prevaléncia utilizacdo pelos jovens foram os
medicamentos classificados como antidepressivo, esta analise induz a uma duvida em
relacéo a finalidade do uso deste medicamento, ele esta sendo utilizado devido sua acao
antidepressiva ou como anorexigeno?, sendo esta uma situacdo muito comum entre a

populacdo jovem, ja que esta apresenta muitas mulheres que geralmente se preocupam
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mais com questdes estéticas, porém, entre elas ha uma prevaléncia de estados

depressivos, sugerindo mais estudos sobre o tema.
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