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RESUMO

ste artigo tem cardter descritivo, transversal, retrospectivo e exploratdério com abordagem quantitativa, respeitando os
Easpectos éticos da Resolug¢do do Conselho Nacional de Saide (CNS) n. 466/2012. 0 objetivo deste estudo foi tracar o perfil
de prescri¢ées dispensadas por uma farmdcia comunitdria em Forquilha (CE). Os dados foram coletados a partir de notificacoes de
receita na chamada lista “B1” de novembro de 2015 a janeiro de 2016 e novembro de 2016 a janeiro de 2017, com uso de ficha
para preenchimento com as informagdes do prescritor, local de origem da prescri¢do, sexo do paciente e medicamento prescrito.
Ao todo, foram coletadas 526 notificagdes de receita nos dois periodos de coleta e os resultados obtidos dessas notificagées ndo
variou consideravelmente quando comparados a dados de outras regides, exceto pelo fato de que houve maior participagcdo do
especialista psiquiatra durante as prescrigdes. Conclui-se que € necessdrio tragar o perfil do usudrio de psicotropicos para melhor
compreensdo da realidade do municipio e, assim, promover o uso racional desses medicamentos.
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ABSTRACT

This article has a descriptive, cross-sectional, retrospective, and exploratory nature with a quantitative approach, complying
with the ethical aspects of the Resolution of the Brazilian National Health Council (CNS) no. 466/2012. This study aimed to
outline the profile of prescriptions provided by a community pharmacy in Forquilha, Ceard, Brazil. Data were collected through
prescription reports in the so-called ‘B1’ list from November 2015 to January 2016 and from November 2016 to January 2017, by
using a form to fill in the prescriber’s information, place where the prescription came from, patient’s sex, and medicine prescribed.
Overall, 526 notification reports were collected in both collection periods and the results obtained from these notifications
did not vary considerably when compared to data from other regions, except for the fact there was greater participation of the
expert psychiatrist during prescriptions. We concluded there is a need to outline the psychotropic drug user’s profile to a better

understanding of the reality in the municipality, thus promoting the rational use of these drugs.
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RESUMEN

Este articulo tiene una naturaleza descriptiva, transversal, retrospectiva y exploratoria con un enfoque cuantitativo, que cumple
con los aspectos éticos de la Resolucion del Consejo Nacional de Salud de Brasil (CNS) n.° 466/2012. Este estudio tuvo como
objetivo delinear el perfil de las recetas de una farmacia comunitaria de Forquilha, Ceard, Brasil. Los datos se recogieron a través
de informes de prescripciones en la llamada lista “B1” de noviembre de 2015 a enero de 2016 y de noviembre de 2016 a enero de
2017, mediante un formulario para completar la informacidn del prescriptor, el lugar de donde provino la prescripcidn, el sexo del
paciente y los medicamentos recetados. En general, se recogieron 526 informes de notificacién en ambos periodos de recoleccion
v los resultados obtenidos de estas notificaciones no variaron considerablemente en comparacién con los datos de otras regiones,
excepto por el hecho de que hubo una mayor participacion del psiquiatra experto durante las prescripciones. Concluimos que es
necesario delinear el perfil del usuario de psicotrépicos para una mejor comprensién de la realidad en el municipio, promoviendo

asi el uso racional de estos medicamentos.

Palabras clave: Psicotrépico; Prescripcion; Farmacia Comunitaria.

INTRODUCAO

Em relagdo aos locais de acdo dos farmacos, aqueles
que agem no sistema nervoso central assumem especial
importadncia para a humanidade, por ser mais comumente
autoadministrados sem razdes médicas (p. ex., anfetaminas,
alcool, cafeina, nicotina) e por ter relacdo direta com a
alteracdo do comportamento e a percepcdo da realidade do
individuo. Tais farmacos sdo denominados psicotrépicos.

Os psicotropicos podem ser classificados quanto a
estrutura quimica, alvo bioquimico, efeito comportamental
ou uso clinico. A Portaria n. 344/1998, do Ministério da
Satde, define como psicotropicos as substancias que podem
causar dependéncia fisica ou psiquica, relacionando tais
substancias na chamada lista “B1”2.

0s farmacos da lista “B1” sao sujeitos a notificacdo de
receita, um documento padronizado que contém informacdes
sobre o medicamento prescrito: emitente; usuario; responsavel
pela compra; posologia; e quantidade de medicamento.
A notificacdo de receita fica retida no estabelecimento
responsavel pelo aviamento ou dispensacdo do medicamento,

para ser registrada no Sistema Nacional de Gerenciamento de
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Produtos Controlados (SNGPC) e posteriormente encaminhada
a autoridade de vigilancia sanitaria local®.

De acordo com a segunda edicdo do Boletim de
Farmacoepidemiologia da Agéncia Nacional de Vigilancia
Sanitaria (Anvisa), de 2011, os 3 ativos de maior consumo em
formulagdes industrializadas no Brasil por 4 anos seguidos
de 2007 a 2011 foram clonazepam, bromazepam e alprazolam,
nesta ordem?.

Estes trés farmacos mais consumidos sdo psicotropicos
benzodiazepinicos com indicagbes para tratamento de
transtorno de ansiedade, distdrbios convulsivos, tratamento
adjuvante da mania aguda e outros distlrbios psiquiatricos.
De modo geral, o mecanismo de acdo dos benzodiazepinicos
tem relagdo com a sensibilizagdo dos receptores do acido
gama-aminobutirico (GABA) tipo A e sdo intercambidveis
entre si, com as diferentes aplicagbes variando com
caracteristicas farmacocinéticas e de meia-vida*. 0 uso
prolongado de benzodiazepinicos pode causar dependéncia e
a stGbita retirada do medicamento pode causar aumento dos
sintomas de ansiedade, acompanhado de tremores e tontura®.

Devido ao seu potencial de abuso, & imprescindivel o

estudo e a compreensdao do consumo de psicotropicos, pois



isso gera um consideravel problema de sadde piblica - tanto em termos de gastos financeiros do Estado com a compra de
medicamentos como de custos sociais para a populagdo, devido aos riscos das sindromes de abstinéncia.

Este artigo tem por objetivo tracar o perfil de prescricdes de psicotropicos aviadas e dispensadas em uma farmacia
comunitaria no municipio de Forquilha (CE), por meio da determinacdo de quais substédncias sdo mais prescritas, qual é o sexo

dos consumidores, quais sdo as especialidades médicas mais frequentes e quais sdo as principais fontes emissoras de prescricdes.

METODOLOGIA

Trata-se de estudo descritivo, transversal, retrospectivo e exploratério, com abordagem quantitativa, realizado em uma
farmacia comunitaria em Forquilha, em um primeiro periodo entre novembro de 2015 e janeiro de 2016 e em um segundo periodo
de novembro de 2016 a janeiro de 2017. Os dados foram obtidos seguindo os seguintes aspectos: medicamento; especialidade
médica; sexo do paciente; e local de origem da prescricdo. Foram coletadas 325 notificacdes de prescricdo no primeiro periodo
(2015-2016) e 201 notificagdes no segundo periodo (2016-2017), analisadas por meio do programa computacional LibreOffice
Calc, 4.2.5.2, para quantificacdo das informacgdes e posterior comparacdo entre os dois periodos. O estudo apresentou riscos
minimos, por ndo envolver métodos invasivos e seguir a Resolucdo do Conselho Nacional de Sadde (CNS) n. 466/2012, que
norteia a pesquisa com seres humanos de forma direta e indireta. Obteve-se aprovacio do Comité de Etica em Pesquisa da

Universidade Estadual do Vale do Acaral, sob o Parecer n. 2.083.630, de 2017.

RESULTADOS

Ao todo, foram coletadas 526 prescrigées. O primeiro periodo representou 61,78% das prescricdes e o segundo periodo
representou 38,22% das prescrigdes.
Nas prescricdes analisadas, houve prevaléncia do sexo feminino (69,85% e 73,13% no primeiro e segundo periodos,

respectivamente). O percentual de prescri¢cdes do sexo feminino manteve-se praticamente estédvel nos dois periodos.

Tabela 1. Sexo observado nas prescrigoes coletadas nos dois periodos do estudo.

Primeiro periodo Segundo periodo
sexo Frequéncia Valor relativo (%) Frequéncia Valor relativo (%)
Feminino 227 69,85 147 73,13
Masculino 98 30,15 54 26,87
Total 325 100% 201 100%

Fonte: Elaborada pelos autores.

Como se observa a Tabela 2, a principal fonte emissora de prescrigdes foi a rede piblica municipal (87,69% e 84,58%
no primeiro e segundo periodos, respectivamente), seqguida da rede privada (6,46% e 13,43% no primeiro e segundo
periodos, respectivamente) e, por fim, da rede pidblica de outros municipios (5,89% e 1,99% no primeiro e sequndo periodos,

respectivamente).

Tabela 2. Origem das prescrigdes.

Primeiro periodo Segundo periodo
Origem da prescrigcao
Frequéncia Valor relativo (%) Frequéncia Valor relativo (%)
Pablica municipal 285 87,69 170 84,58
Privada 21 6,46 27 13,43
Piblica de outro 19 5,89 4 1,99
municipio
Total 325 100% 201 100%

Fonte: Elaborada pelos autores.
Os principais prescritores foram os clinicos gerais (72,92% e 81,59% no primeiro e seqgundo periodos, respectivamente),

seguidos por psiquiatras (23,69% e 10,45% no primeiro e segundo periodos, respectivamente). Os médicos das demais

especialidades representaram 3,38% e 7,96% no primeiro e segundo periodos, respectivamente (Tabela 3).
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Tabela 3. Identificagdo da especialidade dos prescritores.

Especializacio do Primeiro periodo

Segundo periodo

prescritor Frequéncia Valor relativo (%) Frequéncia Valor relativo (%)
Clinico 237 72,92 164 81,59
Psiquiatra 77 23,69 21 10,45
Outros 11 3,38 16 7,96
Total 325 100% 325 100%

Fonte: Elaborada pelos autores.

Como se observa na Tabela 4, os 3 medicamentos mais prescritos do primeiro periodo foram, em ordem, clonazepam

(66,46%), bromazepam (12,62%) e alprazolam (5,85%). No segundo periodo os medicamentos mais prescritos foram, em

ordem, clonazepam (61,69%), alprazolam (10,95%) e bromazepam (9,45%). A quantidade relativa de prescricdes de clonazepam

manteve-se praticamente estavel entre os 2 periodos; houve aumento nas prescri¢ées de alprazolam (de 5,85% para 10,95%).

Medicamentos de tarja vermelha que ndao deveriam ser prescritos com notificagdo de receita da lista “B1” representaram apenas

1,85% das prescrigcdes do primeiro periodo, mas no segundo periodo houve um aumento para 5,96% das prescrigdes.

Tabela 4. Quantificagdo dos medicamentos prescritos.

Primeiro periodo

Segundo periodo

Medicamento Frequéncia Valor relativo (%) Medicamento Frequéncia Valor relativo (%)
Clonazepam 216 66,46 Clonazepam 124 61,69
Bromazepam 41 12,62 Alprazolam 22 10,95
Alprazolam 19 5,85 Bromazepam 19 9,45
Lorazepam 11 3,38 Nitrazepam 6 2,99

Diazepam 11 3,38 Clordiazepoxido 4 1,99
Clordiazepoxido 6 1,85 Cloxazolam 4 1,99
Clobazam 6 1,85 Estazolam 3 1,49
Cloxazolam 5 1,54 Diazepam 3 1,49
Nitrazepam 4 1,23 Clobazam 2 1,00
Estazolam 0 0 Lorazepam 2 1,00
M:adrgcaa?eer:g Lsh;i ) 6 1,85 M:adrgcaa?eer:g Lsh;i ) 12 5,96
Total 325 100% Total 201 100%

Fonte: Elaborada pelos autores.

DISCUSSAO

De acordo com os 4 critérios analisados nos 2 periodos,
pode-se afirmar que as prescricdes sdo primariamente de
clonazepam, para mulheres, por clinicos gerais da rede
plblica.

A alta frequéncia de prescricoes para o sexo feminino
nos 2 periodos (69,85% e 73,13%) é semelhante aquela de
outras regides do Brasil®®. Sugere-se que a alta prevaléncia
de mulheres como consumidoras de medicamentos decorre de
sua maior preocupacdo com a salde, o que as leva a procurar
os servigos de saide com maior frequéncia®.

Comparando os dados do primeiro e do segundo periodo,
nota-se diminuicdo do valor absoluto de prescrigdes da
plblica, enquanto o valor absoluto de prescrigdes da rede
privada manteve-se praticamente estavel (21 e 27). Podem-

se sugerir varios motivos para a diminuicdo de prescrigcdes
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de rede municipal, como maior dificuldade na acessibilidade
do medicamento; diminuicdo da oferta de servico médico;
dificuldade de acesso a talonarios de notificacdo da lista B1;
aumento da oferta de medicamentos na rede plblica; ou menor
necessidade de consumo de psicotrépicos. Independente do
motivo da diminuicdo, a estabilidade das quantidades de
prescricdes indica que a rede privada aparentemente nao foi
afetada.

A grande quantidade de prescricdes por médicos nao
psiquiatras também foi constatada em outros estudos, onde
representavam valor acima de 50%. Todavia, a quantidade
de prescricdes de psiquiatras foi consideravelmente maior
do que a observada nos artigos comparados, mesmo com a
diminuicdao do valor de 23,69% para 10,45% no segundo
periodo do estudo®'2.

Outro estudo’ e o Boletim de Farmacoepidemiologia da

Anvisa, de 2011, coincidem com os resultados que apontam



clonazepam, alprazolam e bromazepam como os psicotropicos
mais consumidos, ao passo que ha estudos®!*!' indicando
maior consumo de diazepam, sequido pelo clonazepam. As
prescricdes de diazepam apresentaram baixo valor relativo
(3,38% e 1,49%).

Uma pequena parcela de medicamentos de tarja
vermelha foi prescrita com base nas notifica¢des da lista B1
exclusivas para medicamentos de tarja preta, o que sugere
o desconhecimento por parte dos prescritores de quais

medicamentos integram essa lista.
CONCLUSAO

0 perfil das prescricoes de psicotropicos do estudo nao
diferiu significativamente dos dados de outros estudos, com
excecdo da especialidade do prescritor, onde foi identificada
a maior presenca da psiquiatria em relagdo a outros locais.

Ainda ha a necessidade de estudar o perfil dos usuérios de
psicotropicos (informagdes como condigdes socioecondmicas,
nivel de escolaridade e comorbidades). Evidenciou-se que a
maioria dos pacientes de outro estudo ndo era portadora de
transtorno mental que justificasse a prescrigdo médica, mas
como héa acesso mensal dos pacientes a esses profissionais,
torna-se facil exigir a prescricao de psicotrépicos junto dos
medicamentos para tratar as doencgas de base'?.

Nosso estudo reforca a necessidade de detalhar o perfil
do municipio em foco para promover o uso racional de

medicamentos e melhorar a qualidade de vida da populagao.
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