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“Dosis sola facit venenum”

- Paracelso, médico e fisico do séc. XVI

ii



Automedicacao nos utentes do Centro Hospitalar Cova da Beira



Automedicacao nos utentes do Centro Hospitalar Cova da Beira

Dedicatoria

Aos meus pais, a minha irma, aos meus avos e a minha bisavo.
Ao meu tio Paulo. A minha tia Graca e aos meus primos, Bruno e Maria.

A Andreia.



Vi

Automedicacao nos utentes do Centro Hospitalar Cova da Beira



Automedicacao nos utentes do Centro Hospitalar Cova da Beira

Agradecimentos

Ao Prof. Doutor Miguel Castelo-Branco, meu orientador desta dissertacao, por todo o
apoio dado e por todo o trabalho desenvolvido em conjunto.

A Doutora Rosa Saraiva, do Gabinete de Investigacao do CHCB, pela ajuda prestada na
parte burocratica necessaria a realizacao deste trabalho.

A Prof. Célia Nunes, pelo apoio prestado no tratamento estatistico dos dados.

A Andreia, por todo o amor, toda a paciéncia e todo o apoio ao longo deste ano e
deste trabalho em particular. Obrigado pela ambicdo que trouxeste a minha vida e por a teres
tornado mais feliz.

Ao Zé e ao André pelos conselhos que sempre estiveram disponiveis para fornecer.

Obrigado aos meus pais por todos os sacrificios que fizeram para me proporcionar
todas as oportunidades que nao tiveram. A minha irma, fundamental na minha vida.

Obrigado ao meu tio Paulo pela importancia que teve nas fases iniciais da minha
educacao.

Ao resto da minha familia e amigos, que fazem sempre parte de todos os meus

sucessos.

vii



Automedicacao nos utentes do Centro Hospitalar Cova da Beira

viii



Automedicacao nos utentes do Centro Hospitalar Cova da Beira

Prefacio

A sociedade esta em transformacéo, e com ela também a Medicina e a forma como é
exercida pelos profissionais e vista pela opinido publica. A autonomia do doente, que muitas
vezes era negligenciada ha algumas décadas atras, é cada vez mais um direito exercido pelos
utentes.

A automedicacédo e o autocuidado inserem-se e sdao exemplos do exercicio do direito
de autonomia de cada individuo. No entanto, até onde sera saudavel que os doentes se
automediquem e em que grau poderemos confiar no conhecimento que a populacao obtém a

partir das mais variadas fontes de informacao?
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Resumo

Introducao: A automedicacao é definida pela OMS como uma pratica que envolve o
uso de substancias medicinais pelo consumidor, para tratar doencas ou sintomas reconhecidos
pelo prdprio, sendo um dos elementos do autocuidado.

Ja segundo o despacho n°. 17690/2007, publicado em Diario da Republica, a
automedicacdo é a utilizacdo de medicamentos ndo sujeitos a receita médica de forma
responsavel, sempre que se destine ao alivio e tratamento de queixas de salde passageiras e
sem gravidade, com a assisténcia ou aconselhamento opcional de um profissional de salde.

Estudos recentes, realizados entre 2008 e 2014 em zonas dispersas do territério
nacional, revelaram valores bastante dispares no que diz respeito a prevaléncia da pratica de
automedicacao, variando entre os 21,5% e cerca de 90% da populacao estudada.

Objetivos: Identificar a prevaléncia da automedicacdo nos utentes da Consulta
Externa do Centro Hospitalar Cova da Beira; identificar varidveis associadas a pratica da
automedicacdo; recolher a opinidao dos utentes em relacdo a pratica da automedicacao;
cruzar os dados obtidos com os dados revelados por estudos anteriores.

Materiais e métodos: Estudo de caracter observacional e transversal, no qual se
distribuiu um questionario a 89 utentes presentes na Consulta Externa do Centro Hospitalar
Cova da Beira.

Resultados: Numa populacdo caracterizada pela predominancia do sexo feminino,
pela idade compreendida entre os 35 e os 44 anos e por uma maioria de participantes a
realizar terapéutica de base, chegou-se a uma prevaléncia de automedicacdo de 78,05%. Esta
pratica incluia mais frequentemente o uso de analgésicos e anti-inflamatorios (41,11% e
33,33%, respetivamente), aconselhados por um farmacéutico, enfermeiro ou outro pessoal
ligado a saude (57,81%), adquiridos na farmacia (82,81%) e que, na grande maioria das
situagdes, nao se revelaram prejudiciais para a situacao clinica dos participantes (98,44%).
68,29% da populacao concordava com a pratica de automedicacdo, mas apenas para algumas
situacdes, 75,61% considerava-a potencialmente perigosa e 39,02% apontava problemas no
Sistema Nacional de Salide como a principal motivacao para a automedicacao.

Encontrou-se uma dependéncia entre a pratica da automedicacdo e a idade e
habilitacoes literarias dos inquiridos.

Discussdo e conclusdo: Os resultados obtidos devem apelar a um maior estudo da
automedicacdo e das suas variaveis e reforcam a crescente autonomia dos doentes. E
imperativo que médicos, farmacéuticos e outro pessoal ligado a salde estejam cientes deste
fenémeno e que sejam uma via fidedigna e sempre disponivel de informacdo. E também
importante que se levem a cabo campanhas de sensibilizacdo que tenham como publico-alvo

aqueles que este estudo identificou como os que tém maior tendéncia a se automedicarem.
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Abstract

Introduction: Self-medication is defined by WHO as a practice that involves the use of
medicinal substances by the consumer to treat diseases or symptoms recognized by
themselves, being one of the elements of self-care.

According to the dispatch n°. 17690/2007, published in Diario da Republica, self-
medication is the use of non-prescription medicines in a responsible manner, whenever it is
intended for the relief and treatment of transient and non-serious health complaints, with
the optional advice or assistance of a health professional.

Recent studies carried out between 2008 and 2014 in dispersed areas of the national
territory revealed quite different values regarding the prevalence of the practice of self-
medication, ranging from 21.5% to 90% of the studied population.

Objectives: To identify the prevalence of self-medication among users of the
Consulta Externa of Centro Hospitalar Cova da Beira; to identify variables associated with the
practice of self-medication; to collect users’ views on the practice of self-medication; to cross
the data obtained from surveys with the data revealed by previous studies.

Materials and methods: A cross-sectional observational study, in which a
questionnaire was distributed to 89 users present at the Consulta Externa of Centro Hospitalar
Cova da Beira.

Results: The sample is characterized by female predominance, aged between 35-44
years old and undergoing chronic therapy. The prevalence of self-medication was 78.05%. This
practice most frequently included the use of analgesics and anti-inflammatories (41.11% and
33.33%, respectively) recommended by a pharmacist, nurse or other health-related staff
(57.81%) and purchased from the pharmacy (82.81%). In the great majority of cases they were
not detrimental to the clinical situation of the participants (98.44%). 68.29% of the population
agreed with the practice of self-medication, but only in some cases, 75.61% considered it
potentially dangerous and 39.02% indicated problems in the National Health System as the
main motivation for self-medication.

There was a dependence between the practice of self-medication and the age and
educational qualifications of the respondents.

Discussion and conclusion: The results obtained should appeal to a greater study of
self-medication and its variables and reinforce patients’ growing autonomy. It is imperative
that physicians, pharmacists and other health-related staff are aware of this phenomenon and
that they are a reliable and always available way of information. It is also important to carry
out awareness campaigns targeting those this study identified as having the highest tendency

to self-medicate.
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Capitulo 1

1. Introducao

1.1. Definicées

1.1.1. Autocuidado

A OMS define o autocuidado como a capacidade que individuos, familias e comunidades
tém de promover e manter a salde e prevenir e lidar com a doenca e incapacidade, com ou

sem o apoio de um prestador de cuidados de saude (1).

1.1.2. Automedicacao

A automedicacdo é definida pela OMS como uma pratica que envolve o uso de
substancias medicinais pelo consumidor, para tratar doencas ou sintomas reconhecidos pelo
proprio, sendo um dos elementos do autocuidado (1).

Ja segundo o despacho n°. 17690/2007, publicado em Diario da RepuUblica, a
automedicacdo é a utilizacdo de medicamentos ndo sujeitos a receita médica de forma
responsavel, sempre que se destine ao alivio e tratamento de queixas de salide passageiras e
sem gravidade, com a assisténcia ou aconselhamento opcional de um profissional de salde.
Este despacho nomeia também o conjunto de patologias nas quais é passivel a pratica de

automedicacao (2).

1.2. O principio de autonomia, a automedicacao e possiveis
consequéncias

Cada vez mais somos desafiados, no exercicio da medicina, por doentes mais
informados e com maior conhecimento sobre a salde. Atualmente abundam os meios de
divulgacdo de informacao respeitante a medicina, o que permite que a generalidade dos
doentes se eduque sobre determinada patologia, sintoma ou terapéutica. Adicionalmente, é
importante referir também a mudanca na forma como o médico é visto pela maioria da
populacdo, numa transicdo da medicina paternalista para uma medicina de negociacao, em
que o médico é mais um elemento de apoio a gestao da salde do paciente.

Esta maior autonomia por parte dos doentes permite que estes sejam mais conscientes
em relacdo a sua salde. Se praticada de forma responsavel, a automedicacdo podera até
aliviar alguma da carga sobre os sistemas de saude (3). No entanto, também pode ser propicia
a excessos, nomeadamente quando um paciente se automedica erradamente para uma

patologia, quando inicia terapéutica para uma patologia que ndo tem, quando ocorre uma
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sobredosagem ou até numa possivel interacdo farmacolégica com alguma terapéutica que
esteja a ser realizada em simultaneo, algo que podera facilmente acontecer na populacao

mais idosa, devido a maior prevaléncia de doencas crénicas e de polimedicacao (4).

1.3. O papel do médico na automedicac¢ao

A automedicacdo é componente integrante da gestdao da salde das populacdes, pelo
que o papel do médico devera ser o de informar os utentes e prevenir possiveis efeitos
adversos, sensibilizando-os para a pratica de automedicacéo responsavel. E importante que o
médico conheca as diretrizes do Ministério da Salude (2) e que seja capaz de fornecer a

assisténcia necessaria ao doente.

1.4. Epidemiologia

O conceito de automedicacao nao tem sido muito estudado, faltando dados sobre a sua
prevaléncia e os seus verdadeiros efeitos na saude publica. O Inquérito Nacional de Salde de
1995, promovido pelo Ministério da Salde, estimava em 33,5% a prevaléncia da
automedicacdo na populacao portuguesa, um valor superior ao encontrado no mesmo
inquérito realizado em 1984, que se fixava nos 21,3%. A investigacdo da automedicacao foi
retirada do INS a partir de 1998 (5). Este aumento da prevaléncia da automedicacdo na
sociedade portuguesa seguia as tendéncias das sociedades europeias, algo que a OMS viria a
enfatizar numa publicacao de 1998, intitulada The Role of the Pharmacist in Self-Care and
Self-Medication (1).

Outros estudos mais recentes, realizados entre 2008 e 2014 em zonas dispersas do
territorio nacional, revelaram valores bastante dispares no que diz respeito a prevaléncia da

referida pratica, que variavam dos 21,5% a cerca de 90% da populacao estudada (6)(7)(8)(9).

1.5. Objetivos do trabalho
1.5.1. Objetivo Geral

Este estudo pretende dar a conhecer a realidade dos utentes do Centro Hospitalar Cova
da Beira e perceber se esta de acordo com os resultados obtidos em estudos prévios,

realizados em varios locais do territorio portugués.

1.5.2. Objetivos Especificos

- Identificar a prevaléncia da automedicacao nos utentes da Consulta Externa do Centro
Hospitalar Cova da Beira;

- Identificar variaveis associadas a pratica da automedicacao;

- Recolher a opiniao dos utentes em relacao a pratica da automedicacao;

- Cruzar os dados obtidos com os dados revelados por estudos anteriores.



Automedicacao nos utentes do Centro Hospitalar Cova da Beira

Capitulo 2

2. Materiais e métodos

2.1. Tipo de estudo e critérios de inclusao

Este estudo teve um caracter observacional, ja que nao se verificou qualquer tipo de
intervencao na populacao em estudo, e transversal, pois os dados foram recolhidos naquele
momento exato. O tipo de amostragem foi de conveniéncia, ja que se pretendia uma

populacao o mais aleatorizada possivel.

Critérios de Inclusdo: Utentes da Consulta Externa do CHCB, capazes de fornecer um

consentimento informado.

Critérios de exclusdo: Individuos de idade inferior a 18 anos ou analfabetos.

2.2. Método de recolha de dados

Como forma de recolha de dados foi elaborado um inquérito (Anexo 1) dividido em
quatro areas de interesse para o trabalho: sociodemografia, pratica de automedicacao,
caracterizacao da automedicacao e opiniao.

A partir da informacdo obtida junto do Servico de Gestdo de Producdao e Apoio ao
Planeamento do CHCB, estima-se que no ano de 2017, estiveram presentes na Consulta
Externa, em média, 99 utentes, em cada bloco da tarde de um dia til (12h - 18h) (Anexo 2).
Assim, com uma margem de erro de 5% e um intervalo de confianca de 95%, determinou-se
que a amostra deveria conter pelo menos 79 inquéritos.

Foi distribuido um impresso de Consentimento Informado, de forma a elucidar os
utentes sobre o trabalho, pedir a colaboracdo no preenchimento do inquérito e autorizacao
para o tratamento dos dados (Anexo 3). De seguida entregou-se o questionario.

De forma a ndao comprometer a aleatoriedade do estudo, o inquérito foi distribuido a
todos os utentes presentes na consulta externa, obtendo-se deste modo 89 respostas. No
entanto, apo6s analise dos inquéritos preenchidos, foram considerados invalidos 7
questionarios por ndo cumprirem os critérios de inclusao do estudo, pelo que foram admitidas
82 respostas finais. No decorrer da entrega do inquérito, 27 individuos recusaram-se a
responder.

Os dados foram recolhidos pelo investigador em trés dias diferentes, dia onze, doze e
catorze de dezembro de 2017, entre as 14h30 e as 17h00, tendo sido abordados todos os

utentes presentes na Consulta Externa do Hospital nesse momento.
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2.3. Local do estudo e autorizacées

Previamente ao inicio do estudo foi pedido um parecer & Comissdo de Etica do CHCB,
junto do Gabinete de Investigacdo e Inovacdo, que apds analise ndao encontrou qualquer
impedimento a sua realizacao (Anexo 4).

O estudo foi realizado na Consulta Externa do CHCB.

2.4. Apresentacao do estudo e consentimento informado

Durante a recolha de dados, o investigador comecava por se apresentar como aluno do
6° ano do Mestrado Integrado de Medicina, da Universidade da Beira Interior e passava a
explicar o estudo e o consentimento informado. Era também fornecida uma explicacao
simples sobre o que é a automedicacdo e o investigador disponibilizava-se a responder a
qualquer davida que pudesse surgir durante o preenchimento do questionario. Apos este
pequeno esclarecimento era entregue o impresso do Consentimento Informado para cada

participante assinar e, posteriormente, o inquérito para preenchimento.

2.5. Analise estatistica

Os dados dos 82 inquéritos admitidos foram inseridos na plataforma Google Forms,
onde ja tinha sido redigido o questionario. De seguida, os dados foram exportados no formato
de tabelas usando o Google Sheets e foram posteriormente analisados e trabalhados com
recurso ao Microsoft Office Excel e ao software IBM SPSS Statistics 23.

Inicialmente foi feita uma analise descritiva da populacdo em estudo de forma a
caracterizar a amostra.

Foram ainda usados alguns métodos de estatistica inferencial, nomeadamente o teste
do qui-quadrado para verificar a existéncia de relacado entre a pratica de automedicacéo e
algumas das variaveis categoricas em estudo. Sempre que os pressupostos para a utilizacdo do
teste do qui-quadrado nao foram satisfeitos recorreu-se ao teste exato de Fisher. Definiu-se
como estatisticamente significativo um p-value<0,05.

Calculou-se ainda o coeficiente V de Cramer de maneira a quantificar o grau de
associacdo entre as variaveis. O critério de classificacdo do grau de associacdo usado foi o
seguinte (10):

e 0 <V <0.1: associacao insignificante;

0.1 <V < 0.2: associacao fraca;

e 0.2 <V < 0.4: associacao moderada;

e 0.4 <V < 0.6: associacao relativamente forte;
e 0.6 <V <0.8: associacao forte;

e V > 0.8: associacao muito forte.
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Capitulo 3

3. Resultados

3.1. Analise descritiva

3.1.1. Sociodemografia

Foram obtidas 89 respostas ao inquérito, das quais foram admitidas 82, que
constituem a amostra deste estudo. Através da analise dos dados obtidos foi possivel concluir
que esta populacao se caracteriza maioritariamente por individuos do sexo feminino (62,2%),
com idades compreendidas entre os 35 e os 44 anos (31,7%), com um segundo pico etario de
individuos com mais de 65 anos (25,6%). A populacdo estudada tinha, na sua maioria,
concluido o Ensino Secundario (45,12%). Por ultimo, 47,56% dos participantes possuiam
rendimentos do agregado familiar inferiores a 1000€, sendo que uma outra grande porcao dos
inquiridos (45,12%) se incluiam no patamar de rendimentos compreendido entre os 1001 e os
2000€ mensais.

Os dados obtidos sobre as variaveis estudadas sao ilustrados de seguida.

62,20%

= Feminino = Masculino

Figura 1 - Distribuicao da populacao em estudo por sexo.
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Figura 2 - Distribuicao de idades da populacao.
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Figura 3 - Habilitagdes Literarias da populacao.

Tabela 1 - Rendimentos mensais do agregado familiar.

Rendimentos mensais Percentagem da populagao
< 1000€ 47,56%
1001 - 2000€ 45,12%
2001 - 3000€ 4,88%
> 3001€ 2,44%
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Posteriormente era colocada a questao “Toma alguma medicacao de base?”, a qual

obteve 58,54% de respostas afirmativas, como ilustrado no grafico seguinte.

58,54%

= Sim = Nao

Figura 4 - “Toma alguma medicacao de base?”.

Era também pedido aos participantes que autoavaliassem a sua salde, através de uma
escala de 1 a 5 (sendo 1 considerado “Muito ma”, 2 considerado “Ma”, 3 considerava-se como
“Normal”, 4 correspondia a “Boa” e 5 “Muito Boa”); era-lhes também solicitado que
estimassem quantas vezes se deslocam por ano, em média, ao Médico de Familia e também a
servicos de saude no geral; por Ultimo era questionada a satisfacdo dos utentes sobre a

generalidade do seu seguimento médico. Os dados obtidos sao apresentados de seguida.

Tabela 2 - “De 1 a 5, sendo 1 Muito Ma e 5 Muito Boa, como classificaria a sua saude?”.
Classificacao Percentagem

1,22%

9,76%

40,24%

45,12%

3,66%

g A W N =

Tabela 3 - “Com que frequéncia visita o seu médico de familia?”.

Frequéncia Percentagem
0 - 2 vezes/ano 60,98%
3 - 6 vezes/ano 37,8%
> 6 vezes/ano 1,22%
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Tabela 4 - “Com que frequéncia recorre a servicos de saude?”.

Frequéncia Percentagem
< 4 vezes/ano 71,95%
5 - 9 vezes/ano 26,83%
> 10 vezes/ano 1,22%

Tabela 5 - “De 1 a 5, sendo 1 "Nada satisfeito" e 5 "Totalmente satisfeito”, qual o grau de satisfacdo com
0 seu seguimento médico, em geral?”.

Classificacao Percentagem
1 0%
2 6,1%
3 34,15%
4 43,9%
5 15,85%

Como podemos verificar, 45,12% da populacdo autoavaliava a sua salide como “Boa”,
ou seja, classificava-a como 4 em 5. Outra grande percentagem (40,24%) classificava como
“Normal”, correspondente ao grau 3, em 5 possiveis.

Quanto a frequéncia com que visitam o médico de familia, 60,98% dos participantes
afirmava que apenas se deslocam ao centro de salde 0 a 2 vezes por ano. Ja no que diz
respeito a servicos de salde no geral, 71,95% da populacdo afirmava que recorre < 4 vezes
por ano.

Por Gltimo, quanto a satisfacdo com o seguimento médico em geral, a grande maioria
da populacao (93,9%) classificava como positivo, ou seja, pontua com 3 ou superior. A maior
percentagem de pacientes (43,9%) classificava o seu seguimento com a pontuacao 4 em 5, o

que corresponde a “Satisfeito”.

3.1.2. Pratica de automedicacao

Esta seccdo do inquérito questionava os participantes quanto aos seus habitos de
automedicacdo. Incluia duas perguntas discriminatorias, ou seja, caso os inquiridos
respondessem “N@o” a ambas as questdes, nao responderiam a seccao seguinte e poderiam
avancar para a seccao “Opiniao”. Por outro lado, caso respondessem “Sim” a pelo menos uma
das questoes era-lhes pedido que respondessem a totalidade do questionario. As duas
questdes eram “Ja tomou medicacdo sem indicacdo de um médico?” e “Ja tomou algum
suplemento, produto medicinal ou herbanario sem conhecimento do seu meédico?”, cujos

dados obtidos sao ilustrados nos graficos seguintes.



Automedicacao nos utentes do Centro Hospitalar Cova da Beira
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= Sim = Nao

Figura 5 - “Ja tomou medicacao sem indicacao de um médico?”.

50,00% 50,00%

= Sim = Nao

Figura 6 - “Ja tomou algum suplemento, produto medicinal ou herbanario sem conhecimento do seu

médico?”.

Podemos verificar que 70,73% da populacdo afirmava tomar medicamentos sem
indicacdo do seu médico e que no que diz respeito a suplementos, produtos medicinais ou
herbanarios, apenas metade dos pacientes respondeu afirmativamente.

No entanto, se considerarmos a definicdo da OMS de automedicacdo, que inclui ndo sé
o uso de medicamentos, mas também o de suplementos, produtos medicinais ou herbanarios,
podemos chegar a uma prevaléncia diferente de automedicacado, sendo esta de 78,05%, como

ilustrado no grafico seguinte.
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21,95%

= Automedicam-se

= N3o se automedicam

Figura 7 - Prevaléncia da automedicacdo na populacao estudada, adotando a definicado da OMS.

3.1.3.

Caracterizacdao da automedicacao

O estudo da caracterizacdo da automedicacdo incluiu todos os individuos que

responderam afirmativamente a alguma das perguntas da seccao “Pratica de automedicacao”

do questionario, num total de 64. A seccdo de “Caracterizacdo da automedicacao” incluia

uma série de questdes que pretendia comecar por esclarecer a principal razao que levava os

participantes a se automedicarem. Desta forma, tal como apresentado na tabela seguinte,

verificamos que a maioria dos pacientes (57,81%) se automedicava a partir do conselho de um

farmacéutico, enfermeiro ou outro pessoal ligado a saude.

Tabela 6 - “Qual a principal razao que o(a) levou a tomar medicagao sem indicacao médica?”.

Hipotese Percentagem

Por conselho de familiar, amigo ou

10,94%
conhecido
Por conselho de um farmacéutico,

57,81%
enfermeiro ou outro pessoal de saude
Vi na Comunicacdao Social (TV, jornais,

1,56%
revistas, etc.)
Pesquisei na Internet 1,56%
Por julgamento proprio ou devido a ter tido

28,13%

uma experiéncia anterior semelhante

Com o intuito de perceber se as pessoas que se automedicam tém o cuidado de se

precaver de eventuais efeitos adversos ou interacbes medicamentosas com terapéuticas

concomitantes e até para verificarem se o medicamento se adequa realmente a patologia

para o qual pretendem utiliza-lo, foi incluida uma questdo que tinha como objetivo esclarecer
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se os participantes tinham o habito de ler o folheto informativo dos medicamentos que
tomam em situacdes de automedicacdo. Chegamos a conclusdo que 79,69% da populacao
afirmava ter o cuidado de ler a bula antes de iniciar a terapéutica, como ilustrado no grafico

seguinte.

20,31%

= Sim = Nao

Figura 8 - “Nessa(s) situacao(des) costuma ler a bula do medicamento antes de o tomar?”.

Importa também perceber onde é que os utentes adquirem habitualmente os
medicamentos ou outros produtos que tomam sem indicacdo médica. Desta forma, foi
incluida uma questao no estudo que pretendia esclarecer este aspeto, cujos resultados sdo
apresentados na tabela seguinte.

Tabela 7 - “Onde obtém, normalmente, o(s) medicamento(s) que toma sem indicacao médica?”.

Hipétese Percentagem
Tinha em casa | 9,38%
De um familiar, amigo ou conhecido 1,56%
Na farmacia 82,81%
Na parafarmacia 4,69%
Outra 1,56%

Como podemos perceber, a grande maioria dos participantes obtinha os seus
medicamentos ou outros produtos na farmacia, com uma percentagem de 82,81%.

O passo seguinte é o de perceber se foi necessaria uma receita médica para adquirir o
medicamento ou outro produto que o participante afirma utilizar por automedicacao. Depois,
€ também importante perceber onde é que os utentes conseguiram a receita médica que
precisaram. Assim, descobrimos que metade da populacdo (n=32) ja teve que entregar uma

receita para conseguir o medicamento que tomou sem indicacdo médica, maioritariamente
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obtida no Centro de Salude (32,81%). Podemos analisar todos os dados obtidos no grafico

32,81%
6,25%
50,00% 50,00%
4,69%

seguinte.

' 6,25%

= Centro de Saude Consulta Externa = Consulta Privada = Qutra

Figura 9 - “Alguma vez necessitou de entregar uma receita médica para conseguir o medicamento que
tomou sem indicacao?” e “Se precisou de receita médica, como a conseguiu?”.

Para estudar os efeitos da automedicacdo, tentamos perceber se os participantes ja
pioraram o seu quadro sintomatico apos se automedicarem. Assim, em resposta a questao
“Ja piorou apo6s toma de um medicamento sem indicacdo médica?”, 98,44% respondeu “Nao”,
1,56% respondeu “Sim” e nenhum participante selecionou a opg¢ao “Sim, com novos

sintomas”. Esta informacao encontra-se resumida no grafico seguinte.

1,56%

98,44%
= Sim = Nao

Figura 10 - “Ja piorou apds toma de um medicamento sem indicacao médica?”.
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Mas quais sao afinal as classes de medicamentos mais utilizadas pelos participantes?
Essa questao foi também incluida no questionario e obteve uma predominancia de utilizacao
de analgésicos e anti-inflamatorios, com 41,11% e 33,33% de prevaléncia, respetivamente. Os

restantes dados obtidos sao ilustrados no grafico seguinte.

Vitaminas M 1,11%
Infusées M 1,11%
Relaxantes W 1,11%
Anti-diarreicos 1l 2,22%
Laxantes M 3,33%
Anti-piréticos I 3,33%
Anti-histaminicos GGG 11,11%
Antibioticos Wl 2,22%
Analgésicos I 41,11%
Anti-inflamatdrios I 33,33%

Figura 11 - “Que classe(s) de medicamentos toma com mais frequéncia, sem indicacdo médica?”.

3.1.4. Opiniao

A esta seccdo respondiam todos os participantes do inquérito. A estes, era-lhes
inicialmente pedido que opinassem sobre a pratica de automedicacao, sendo que 68,29% dos
inquiridos concordaram, mas ressalvando que apenas para algumas situagcdes. Importa reparar
também que 25,61% dos participantes discorda da pratica e apenas 6,1% concorda

totalmente.

6,10%

68,29%

= Concordo Totalmente = Concordo, mas apenas para algumas situacdes = Discordo

Figura 12 - "Qual a sua opiniao em relacao a automedicacao?".
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Seguidamente os participantes teriam que refletir sobre os perigos potenciais da
automedicacdo. Neste parametro, 75,61% considerou que a automedicacdo pode acarretar

alguns perigos.

= Sim = Nao

Figura 13 - "Considera a automedicagao uma pratica potencialmente perigosa?”.

Por ultimo o questionario incluia uma questdo sobre a razao que, geralmente, leva as
pessoas a se automedicarem. Eram sugeridas quatro hipdteses no questionario, com a
possibilidade de o inquirido adicionar alguma que se ajustasse melhor a sua opinidao. Assim,
chegou-se a uma maioria de opinides a tenderem para os problemas do Servico Nacional de
Salde como a principal motivacdo para a automedicacdo da generalidade da populacdo
(39,02%). Outra opgao, que referia estar disponivel informacao suficiente para as pessoas

tomarem uma decisao, obteve 30,49% das escolhas.

outra [ 9,76%
Ma relacio médico-doente [ 9.76%
Pouca seriedade da situacdo clinica [ 10,98%

Esta disponivel informacao suficiente para as I 30,49%

pessoas tomarem essa decisdao
Problemas do Servico Nacional de Saude [ 39,02%

Figura 14 - "Na sua opinido, qual é a principal razao que leva as pessoas a optarem por se
automedicarem?”.
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3.2. Analise inferencial

Analisando os dados apresentados na tabela abaixo, podemos concluir que a pratica de

automedicacao dependia da idade do individuo (p-value = 0,020), sendo o grau de associacao

relativamente forte (V de Cramer = 0,407) e das suas habilitacoes literarias (p-value = 0,007),

numa associacao de grau relativamente forte (V de Cramer = 0,456) (10).

Tabela 8 - Andlise inferencial da relacao entre a pratica de automedicacéo e outras variaveis em estudo.

Variavel
18 - 24 anos
25 - 34 anos
Idade 35 - 44 anos
45 - 54 anos
55 - 64 anos
> 65 anos
Sexo Masculino
Feminino
1° ciclo
2° ciclo
3° ciclo
Habilitacoes Ensino
literarias Secundario
Bacharelato
Licenciatura
Mestrado
Rendimento < 1000€
mensal do 1001 - 2000
agregado 2001 - 3000
familiar > 3001
Medicacéo de Nao
base Sim
1
Autoavaliacao 2
de saude 3
4
5

Total na
amostra
5
11
26
12
7
21
31
51
12
6
9

37

13

39

37

34
48

33
37

Automedicagao n(%))

Nao
0 (0%)
0 (0%)
4 (4,9%)
2 (2,4%)
2 (2,4%)
10 (12,2%)
9 (11%)
9 (11%)
6 (7,3%)
1(1,2%)
0 (0%)

10 (12,2%)

1 (1,2%)
0 (0%)

0 (0%)
11 (13,4%)
5 (6,1%)
2 (2,4%)
0 (0%)

5 (6,1%)
13 (15,9%)
0 (0%)
3(3,7%)
7 (8,5%)
7 (8,5%)

(1,2%)

1(1,2%

Sim
5(6,1%)
11 (13,4%)
22 (26,8%)
10 (12,2%)
5 (6,1%)
11 (13,4%)
22 (26,8%)
42 (51,2%)
6 (7,3%)
5 (6,1%)
9 (11%)

27 (32,9%)

0 (0%)
13 (15,9%)
4 (4,9%)
28 (34,1%)
32 (39%)
2 (2,4%)
2 (2,4%)
29 (35,4%)
35 (42,7%)
1(1,2%)
5 (6,1%)
26 (31,7%)
30 (36,6%)
2 (2,4%)

p-value

0,020 #

0,227 *

0,007 #

0,163 #

0,182

0,626

V de

Cramer

0,407

0,133

0,456

0,243

0,147

0,150
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Frequéncia
de visita ao
médico de

familia

Frequéncia
de visita a
servicos de

saude

Satisfacao
com o
seguimento

médico

#1 - Teste do qui-quadrado

#2 - Teste exato de Fisher

16

Automedicacao nos utentes do Centro Hospitalar Cova da Beira

<2
vezes/ano
3-5
vezes/ano
>6
vezes/ano
<4
vezes/ano
5-9
vezes/ano
>10
vezes/ano
1

2
3
4
5

50

31

59

22

28
36
13

10 (12,2%)

8 (9,8%)

0 (0%)

13 (15,9%)

5 (6,1%)

0 (0%)

0 (0%)
0 (0%)
6 (7,3%)
8 (9,8%)
4 (4,9%)

40 (48,8%)

23 (28%)

1(1,2%)

46 (56,1%)

17 (20,7%)

1(1,2%)

0 (0%)
5 (6,1%)
22 (26,8%)
28 (34,1%)
9 (11%)

0,679

1,000 #

0,683 #

0,090

0,059

0,156
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Capitulo 4

4. Discussao

A populacao deste estudo era predominantemente do sexo feminino (62,2%), com
idades maioritariamente compreendidas entre os 35 e os 44 anos (31,7%), mas ainda assim
com uma grande proporcao de participantes com idades superiores a 65 anos (25,6%). Se no
que diz respeito ao sexo, a maioria de participantes do sexo feminino coaduna com a
realidade nacional, ja relativamente a idade que mais se fez representar neste estudo, existe
uma discrepancia com a piramide etaria portuguesa que, como se sabe, exibe uma maior
percentagem de individuos com idades superiores a 65 anos do que aquela representada no
estudo (11).

Quanto as questoes mais relacionadas com a saude, evidenciou-se neste estudo que a
populacao tem uma autopercecao positiva da sua saude, que se deslocam pouco ao médico de
familia ou a servicos de salde no geral e que estdo satisfeitas com o seu seguimento médico.
Foi também encontrada uma maioria de participantes que realizavam alguma terapéutica de
base para uma ou mais doencas de longa duracdo, algo que se ajusta a realidade portuguesa e
cada vez mais se ajusta a realidade dos paises desenvolvidos, com o aumento vincado da
multimorbilidade e das patologias de caracter crénico (4).

Entrando na questao da automedicacao, é possivel concluir que a prevaléncia desta
na populacdo estudada foi de 78,05%, algo que esta de acordo com a maioria dos estudos
realizados recentemente em diferentes localidades portuguesas, que apontam para
prevaléncias a rondar os 80% (6)(8). No entanto, noutros estudos realizados no Brasil e na
india, as prevaléncias encontradas foram consideravelmente inferiores: 35% e 11,9%,
respetivamente (12)(13). Ja num estudo levado a cabo em Italia, a prevaléncia de
automedicacdo encontrada foi de 69,2% (14). Isto podera relacionar-se nao s6 com as
diferentes realidades de cada pais, mas também com a definicao de automedicacao adotada
pelos autores dos diferentes estudos.

E importante reconhecer a influéncia de entidades ndo-médicas, mas relacionadas com
a salde, com a pratica de automedicacao, como ilustrado pela maioria dos participantes que
apontou para o aconselhamento por parte de farmacéuticos, enfermeiros ou outro pessoal
ligado a salde como a origem da sua decisdo terapéutica. Ndo espanta também que a
farmacia seja o local preferido para obter a medicacdo, algo também encontrado noutro
estudo realizado na regiao centro (6). O que talvez levanta alguma preocupacao é o facto de
metade da populacao que se automedicou, o ter feito com medicamentos que necessitou

posteriormente de entregar uma receita médica.
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Outro ponto de relevo é a elevada percentagem de individuos (28,13%) que faz um
julgamento proprio da sua situacdo clinica e da terapéutica adequada, no exercicio da sua
autonomia, algo que esta de acordo com outro estudo portugués (9).

Quanto as classes de medicamentos mais utilizadas, destaque para os analgésicos e
anti-inflamatorios, algo esperado se pensarmos nas enfermidades de que mais
frequentemente padecemos, como uma simples cefaleia, uma febre nao-complicada ou
alguma situacao algica ligeira, e que também esta de acordo com dados obtidos num estudo
realizado na regiao centro de Portugal (6). Apesar destes resultados pouco surpreendentes, é
de destacar a utilizacdo de drogas potencialmente mais nocivas, como os antibioticos ou os
“relaxantes”.

Para terminar a caracterizacdo da automedicacdo da populacdo estudada, é
importante e até reconfortante perceber que apenas 1,56% dos inquiridos ja piorou apods se
automedicar e que 79,69% costuma ler o folheto informativo dos medicamentos antes de
decidir toma-los. Estes valores levam o investigador a considerar, ainda que com cautela, que
a populacao estudada pratica uma automedicacao responsavel.

A opinido da populacdo é favoravel a automedicacdo, mas apenas em situacoes
especificas, algo que ¢ indicado pelo Ministério da Salde (2). Por outro lado,
aproximadamente ¥ dos inquiridos considera esta pratica potencialmente perigosa, o que
vem de encontro com o conceito de automedicacdo responsavel, no sentido em que a
populacdao tem nocdo dos efeitos adversos que pode causar a si mesma. Por Ultimo, os
problemas inerentes ao Servico Nacional de Salde foram identificados como a motivacao
principal para os participantes se automedicarem. Este aspeto preocupa, ja que a
automedicacao deveria partir da capacitacdo da populacdo em perceber o seu estado clinico
e a gravidade do mesmo, ter informacao suficiente para decidir e as bases logicas para o
fazer e ter a sua disposicao os meios para adquirir a medicagao que necessita, desde que nao
seja obrigatdria a apresentacao de receita, com ou sem o apoio de um médico. No entanto, o
que se percebe é que sdo as lacunas do SNS que obrigam os utentes a tomarem outras
atitudes. Ainda assim, 30,49% da populacdo acredita ter a capacidade e os instrumentos
necessarios para se automedicar.

Por fim, em relacdo a analise estatistica inferencial, foi estabelecida uma relacao
estatisticamente significativa entre a pratica de automedicacdo e a idade e habilitacoes
literarias dos individuos. Mais concretamente, foi possivel demonstrar que individuos mais
jovens e com maior grau de escolaridade tendem a automedicar-se. Esta associacao da
automedicacdo com a idade dos individuos ja tinha sido estabelecida noutro estudo realizado
na regiao centro de Portugal (6), assim como num estudo realizado em Soure (7). Este Gltimo
também demonstrou a dependéncia entre a pratica da automedicacdo e as habilitacoes
literarias. O estudo realizado na regidao centro encontrou também uma associacao com o

agregado familiar, algo que nao se demonstrou neste trabalho.
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4.1. Limitacdes e pontos fracos do estudo

Na realizacao deste estudo houve, de facto, algumas limitacdes, mas que se acredita
nao terem influenciado os resultados obtidos.

Contudo, cré-se que seria importante dar mais atencdo a tematica da automedicacao,
realizando mais estudos, com populacdes mais representativas da realidade nacional em
termos sociodemograficos e com um maior nimero de participantes.

Nao se aconselha a extrapolacao dos dados obtidos para o panorama nacional, mas sim

a leitura cautelosa e critica do que foi conseguido.
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Capitulo 5

5. Conclusao

Finalizado o estudo, pode-se concluir que os objetivos propostos inicialmente foram
cumpridos, proporcionando resultados que nos permitem perceber melhor a automedicacao
nos utentes do Centro Hospitalar Cova da Beira.

Com a maior autonomia por parte dos doentes e com o aumento da informacao
disponivel, a automedicacao responsavel é cada vez mais uma realidade possivel. Contudo, é
imperativo que os médicos estejam familiarizados com o despacho relativo a automedicacao e
que sejam uma via de transmissao desta informacao aos seus doentes.

Por outro lado, € notdria a influéncia do farmacéutico e mesmo de outro pessoal nao-
médico, mas ligado a salude, na automedicacdo da populacdo. Desta forma, penso ser
importante que também estas classes tenham conhecimento das situacdes clinicas nas quais a
automedicacao é passivel de ser realizada. Deveria também existir um maior controlo no que
diz respeito a venda de medicamentos que obrigam a apresentacao de receita médica, tendo
em conta o nimero elevado de doentes que confessaram ja ter adquirido medicacao sujeita a
receita médica sem necessitarem de apresentar a prescricdio do médico no momento de
compra do farmaco.

Sendo uma pratica potencialmente perigosa a salde individual e mesmo a saude
publica (como por exemplo a automedicacdo com antibioticos, numa fase de aumento das
resisténcias bacterianas) (15), seria importante que o estudo da automedicacao voltasse a ser
inserido no INS, com vista a ter uma nocao mais precisa do panorama nacional no que diz
respeito a este parametro e de forma a poder agir em conformidade.

Por ultimo, tendo em conta os resultados obtidos neste estudo, é importante que se
levem a cabo campanhas de sensibilizacdo e informacéo para o fenomeno de automedicacao e
que estas sejam especialmente dirigidas aos individuos que mais a praticam, jovens e com
maior instrucao escolar e também aos que teoricamente se encontram em maior risco de

efeitos secundarios indesejaveis, como os que tomam alguma medicacao de base.

21



22

Automedicacao nos utentes do Centro Hospitalar Cova da Beira



Automedicacao nos utentes do Centro Hospitalar Cova da Beira

Bibliografia

10.
11.

12.

13.

14.

15.

World Health Organization. The role of the pharmacist in self-care and self-
medication. World Heal Organ [Internet]. 1998;15.  Disponivel em:
http://scholar.google.com/scholar?hl=en&btnG=Search&q=intitle: The+Role+of+the+Ph
armacist+in+Self-Care+and+Self-Medication#0

Estruturas EC, Met OE, Portugu E, Douro E, Agr C, Litoral C, et al. Diario da republica.
2008;

Matos MCA. Auto-medicacao. 2005;0:1-18.

Busse R, Blimel M, Scheller-Kreinsen D, Zentner A. Tackling chronic disease in Europe:
Strategies, interventions and challenges [Internet]. Vol. 20, Observatory Studies. 2010.
111 p. Disponivel em:
http://www.euro.who.int/__data/assets/pdf_file/0008/96632/E93736.pdf

Gomes C. Jovens portugueses cada vez mais receptivos a automedicacdo. 2003 Oct 29;
Disponivel em: https://www.publico.pt/2003/10/29/jornal/jovens-portugueses-cada-
vez-mais-receptivos-a-automedicacao-207052

Amaral O, Lages A, Sousa L, Almeida L, Santos J, Dias M, et al. Automedicacdo em
jovens e adultos da regiao centro de Portugal. Millenium. 2014;47(jun/dez):97-109.
Domingues SS. Automedicacdo na Freguesia de Soure. 2014; Disponivel em:
https://comum.rcaap.pt/bitstream/10400.26/14525/1/Sarah de Sousa Domingues.pdf
Peixoto J. Automedicacao no Adulto. 2008;87.

Cruz PS, Caramona M, Guerreiro MP. Uma Reflexao Sobre a Automedicacao E
Medicamentos Nao Sujeitos a Receita Médica Em Portugal. Rev Port Farmacoter
[Internet]. 2015;7(2):83-90. Disponivel em:
http://farmacoterapia.pt/index.php/rpf/article/view/2

Rea L, Parker R. Designing and conducting survey research. 1992;

INE. Populacao Residente [Internet]. 2017. Disponivel em:
https://www.pordata.pt/Subtema/Portugal/Populacao+Residente-28

Domingues PHF, Galvao TF, de Andrade KRC, de Sa PTT, Silva MT, Pereira MG.
Prevalence of self-medication in the adult population of Brazil: A systematic review.
Rev Saude Publica. 2015;49.

S G, Selvaraj K, Ramalingam A. Prevalence of self-medication practices and its
associated factors in Urban Puducherry, India. Perspect Clin Res [Internet].
2014;5(1):32. Disponivel em:
http://www.picronline.org/text.asp?2014/5/1/32/124569

Garofalo L, Di Giuseppe G, Angelillo IF. Self-medication practices among parents in
italy. Biomed Res Int. 2015;2015.

WHO. Antibiotic resistance [Internet]. 2017. Disponivel em:

http://www.who.int/mediacentre/factsheets/antibiotic-resistance/en/

23



24

Automedicacao nos utentes do Centro Hospitalar Cova da Beira



Automedicacao nos utentes do Centro Hospitalar Cova da Beira

Anexos

Anexo 1 - Questionario

A automedicacgao nos utentes do CHCB

O meu nome é Pedro Pinto e sou aluno do 6° ano do Mestrado Integrado em Medicina da
Faculdade de Ciéncias da Salde, da Universidade da Beira Interior. No ambito da realizacédo da
minha Tese de Mestrado peco-lhe que responda ao seguinte questionario, que pretende estudar a
automedicacdo nos utentes do CHCB. A sua participagéo é totalmente voluntaria e todos os dados
recolhidos s@o anénimos e confidenciais. Obrigado pela sua colaboracao.

Sociodemografia

1. Idade
Marcar apenas uma oval.

) 18-24 anos
) 25-34 anos
) 35-44 anos
45 - 54 anos
55 - 64 anos

> 65 anos

2. Sexo
Marcar apenas uma oval.

) Masculino

Feminino

3. Habilitagbes Literarias
Marcar apenas uma oval.

1° Ciclo

() 2°Ciclo

3° Ciclo

() Ensino Secundario
) Licenciatura

Mestrado

Outra:

4. Estado Civil
Marcar apenas uma oval.
() Solteiro
) Casado

Outra:
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5. Situagao Profissional
Marcar apenas uma oval.
C) Trabalhador(a) por conta de outrém
<_> Trabalhador(a) por conta prépria
() Desempregado
() Reformado

() Outra:

6. Agregado Familiar
Marcar apenas uma oval.

(OH1
@Dk
@k
()4
() Outra:

7. Rendimento mensal do Agregado Familiar
Marcar apenas uma oval.

() <1000€
@ 1001 - 2000€

(") 2001 - 3000€

() >3001€

8. Toma alguma medicacao de base?
Marcar apenas uma oval.

() sim

() Nao

9. De 1 a 5, sendo 1 Muito Ma e 5 Muito Boa, como classificaria a sua saude?
Marcar apenas uma oval.

1 2 3 4 5
Muito ma Q Q C Q Q Muito boa

10. Com que frequéncia visita o seu médico de familia?
Marcar apenas uma oval.

() 0-2vezes/ano
() 3-6vezes/ano

( ) > 6 vezes/ano
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11. Com que frequéncia recorre a servigos de saude?
Marcar apenas uma oval.

() <4vezes/ano
() 5-9vezes/ano
C )
) >10 vezes/ano

12. De 1 a 5, sendo 1 "Nada satisfeito™ e 5 "Totalmente satisfeito”, qual o grau de satisfacao
com o seu seguimento médico, em geral?

Marcar apenas uma oval.

4 r— & ‘\\ / ( ‘ gr—
Nada satisfeito  ( ) ( ) (__) Totalmente satisfeito

Pratica de automedicagao
Se responder "Ndo" as perguntas seguintes, avance para a secgdo "Opinido”.

13. Ja tomou medicac¢ao sem indicacao de um médico?
Marcar apenas uma oval.
() sim

() Nao

14. Ja tomou algum suplemento, produto medicinal ou herbanario sem conhecimento do seu
médico?
Marcar apenas uma oval.

Sim

C ) Nao

Caracterizagao da automedicagao

15. Qual a principal razdo que o(a) levou a tomar medicacdo sem indicacdo médica?
Marcar apenas uma oval.

() Por conselho de familiar, amigo ou conhecido

( ) Por conselho de um farmacéutico, enfermeiro ou outro pessoal de Saude

( ) Vina Comunicacao Social (TV, jornais, revistas, etc)
(") Pesquisei na Internet
(\*/ Por julgamento préprio ou devido a ter tido uma experiéncia anterior semelhante
16. Nessa(s) situacao(des) costuma ler a bula do medicamento antes de o tomar?
Marcar apenas uma oval.

N\ ai
( Sim

)
) Nao
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17. Onde obtém, normalmente, o(s) medicamento(s) que toma sem indicagao médica?
Marcar apenas uma oval.

() Tinha em casa

O De um familiar, amigo ou conhecido
() Nafarmécia

() Na parafarmacia

() Outra:

18. Alguma vez necessitou de entregar uma receita médica para conseguir o medicamento
que tomou sem indicagdao?

Marcar apenas uma oval.

() sim
() Nao

19. Se precisou de receita médica, como a conseguiu?
Marcar apenas uma oval.

() Centro de Satde
() Consulta Externa

() Consulta Privada

() Outra:

20. Ja piorou apés toma de um medicamento sem indicacao médica?
Marcar apenas uma oval.

() Sim
( ) Sim, com novos sintomas

() Néo

21. Que classe(s) de medicamentos toma com mais frequéncia, sem indicacao médica?
Marcar tudo o que for aplicavel.

|| Anti-inflamatérios
|| Analgésicos
Antibiéticos
Anti-histaminicos
| | Anti-piréticos

| | Laxantes

[ ] Anti-diarreicos

|| Outra:

Opiniao
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22. Qual a sua opinido em relagao a automedicagao?
Marcar apenas uma oval.

@, Concordo totalmente

(_ ) Concordo, mas apenas para algumas situagoes
() Discordo

23. Considera a automedica¢do uma pratica potencialmente perigosa?
Marcar apenas uma oval.
() sim
(") Nao

24. Na sua opinido, qual é a principal razao que leva as pessoas a optarem por se
automedicarem?

Marcar apenas uma oval.

(:4:}, Problemas do Servigo Nacional de Saude
N

) Estéa disponivel informacéo suficiente para as pessoas tomarem essa decisdo
(_ ) Pouca seriedade da situacéo clinica
() Marelagao médico-doente

() Outra:

Com tecnologia

H Google Forms
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Anexo 2 - Dados fornecidos pelo CHCB

CE-Medicas-An02017_12-18h

, Centro
o
Cova da Beira, E.PE.
Pt

Data Marcacdo.Ano 2017

Data Marcagio.Més Extenso ' — ST
Indicagdo Conta Actividade S

Estado All

Ambito Consulta Externa

Servigo Executante.Indicagdo Tipo Espt Médica
Servigo Executante.Hospital - DW
Tipo Consulta All

Hora Realizagio.Turno 6h 12-18 Parte da Tarde

Values

Namero de
Servico GH Utentes

Servigo SIG N2 Consultas

Pedopsiquiatria PEDOPSIQUIATRIA-COVILHA

Pedopsiquiatria Total 636 234

Psiquiatria CONS.PSIQUIATRIA DMC-COVILHA 1288 834

CONS.PSIQUIATRIA DOENCAS AGUDAS-COVILHA 406 380

PSIQUIATRIA MONIT TERAPEUTICA CON COV 352 270
Psiquiatria Total 2046 1249
DSM Total 2682 1476
HDI Anestesiologia - Dor CONSULTA DA DOR-COV 161 123
Anestesiologia - Dor Total 161 123

Hematologia CONS. HEMATOLOGIA ONCOLOGICA TELEM.-COV 1 10
HEMATOLOGIA/ONCOLOGIA-COVILHA 348 214

HEMATOLOGIA-COVILHA 278 199

Hematologia Total 637 405

Oncologia Médica CONS. ONCOL/HEMAT/CIRURG/RADIOLOGIA-COV 2 2

DECIS.TERAP. CIRURG/GAST/ONCOLOGIA-COV 313 196

ONCOLOGIA MEDICA-COVILHA 616 185

ONCOLOGIA/TELEMEDICINA-COV 30 28

Oncologia Médica Total 961 307

Urologia DECIS.TERAPEUTICA ONCOLOGIA/UROLOGIA-COV 60 40

Urologia Total 60 40

HDI Total 1819 844
Imunohemoterapia Imunohemoterapia COAGULACAO/NOVOS ANTITROMBOTICOS-COVILHA 898 545
COAGULACAO-COVILHA 1491 307

CE-Medicas-An02017_12-18h
Centro

D) Sl

Cova da Beira, E.PE.
petten

Values

Nimero de
Utentes

Servigo GH

Servigo SIG N2 Consultas

30

Imunohemoterapia Imunohemoterapia IMUNOHEMOT./AVALIACAO DADOR-COVILHA
IMUNOHEMOT./DISCRAS. SANGUINEAS-COVILHA 116 72
IMUNOHEMOTERAPIA/GRAVIDEZ-COVILHA 103 43
IMUNOHEMOTERAPIA-COVILHA 190 123
Imunohemoterapia Total 2799 1057
Imunohemoterapia Total 2799 1057
Medicina do Trabalho Medicina do Trabalho MEDICINA DO TRABALHO-COVILHA 1019 747
Medicina do Trabalho Total 1019 747
Medicina do Trabalho Total 1019 747
MFR MFR FISIATRIA-COV 3147 1972
MFR Total 3147 1972
MFR Total 3147 1972
Obstetricia Obstetricia OBSTETRICIA-PREPARACAO P/ PARTO-COVILHA 598 152
Obstetricia Total 598 152
Obstetricia Total 598 152
Sector 1 Cirurgia Cardiotorécica CIRURGIA CARDIO-TORACICA-COVILHA 383 198
Cirurgia Cardiotoracica Total 383 198
Medicina Covilhd CONS. MEDICINA HEMOCROMATOSE-COV. 30 17
CONS. MULT. DE DOENCAS RARAS 9 &
HT.A-COV 565 366
MEDICINA-COV 6932 3802
MEDICINA-DIABETES-COV 1184 576
Medicina Covilha Total 8720 4560
Nefrologia NEFROLOGIA-COVILHA 259 185
Nefrologia Total 259 185
Neurologia CONSULTA DE DESMIELINIZANTES-COVILHA 241 114
CONSULTA DE EPILEPSIA-COVILHA 2 2
NEUROLOGIA-COVILHA 1901 1316
NEUROPSICOLOGIA-COVILHA 510 260
Neurologia Total 2654 1538
Nutricdo e Actividade Fisica  DIETETICA-COVILHA 498 301
NUTRICAO E ACTIVIDADE FISICA-COVILHA 84 63
Nutrigdo e Actividade Fisica Total 582 338
Reumatologia CONSULTA REUMATOLOGIA PEDIATRICA-COVILHA 6 5
REUMATOLOGIA-COVILHA 159 129
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CE-Medicas-An02017_12-18h

Values
Nimero de
Servigo SIG Servigo GH N2 Consultas  Utentes
Sector 1 Reumatologia Total 165 134
Sector 1 Total 12763 6452
Sector 2 Estomatologia ESTOMATOLOGIA/PROSTODONTIA-COV/ 58 48
ESTOMATOLOGIA/URG. ESTOMATOLOGICA-COV 1 1
ESTOMATOLOGIA-COVILHA 241 193
Estomatologia Total 300 237
Imunoalergologia IMUNOALERGOLOGIA-COVILHA 72 72
Imunoalergologia Total 72 72
Ortopedia ORTOPEDIA INFANTIL-COV 572 360
ORTOPEDIA-COV 5586 3847
Ortopedia Total 6158 4196
Urologia UROLOGIA-COV 1972 1419
Urologia Total 1972 1419
Sector 2 Total 8502 5806
Sector 3 Anestesiologia ANESTESIA-COV 267 265
Anestesiologia Total 267 265
Cirurgia Geral CIRURGIA GERAL-COV 2985 2002
CONS. CIR. GERAL ESTOMATERAPIA 88 36
CONS. TELEMEDICINA CIRURGIA VASCULAR-COV 2 1
Cirurgia Geral Total 3075 2024
Cirurgia Plastica Estética e Rect CIRURG. PLAST.RECONST.ESTETICA - COVILHA 25 25
Cirurgia Plastica Estética e Reconstrutiva Total 25 25
Dermatologia DERMATOLOGIA LESOES PIGMENTADAS-COV 91 84
DERMATOLOGIA ONCOLOGIA CUTANEA-COV 444 325
DERMATOLOGIA PEDIATRICA-COVILHA 320 226
DERMATOLOGIA-COVILHA 593 528
DERMATOLOGIA-TELEMEDICINA-COV 3 3
Dermatologia Total 1451 1125
Desabituagdo Tabdgica DESABITUACAO TABAGICA-COVILHA 247 121
Desabituagdo Tabdgica Total 247 121
Medicina Covilhd DIABETOLOGIA-U.1.D.-COV 915 436
Medicina Covilha Total 915 436
Oftalmologia OFTALMOLOGIA-COV 818 779
Oftalmologia Total 818 779
Sector 3 Total 6798 4492

CE-Medicas-An02017_12-18h

Values

Nimero de
N2 Consultas  Utentes

Servico SIG Serdm oy

Ginecologia DECIS.TERAPEUTICA ONCOLOGIA/GINECOL.-COV
GINECOLOGIA ONCOLOGICA-COVILHA 1182 750
GINECOLOGIA-COLPOSCOPIA-COVILHA 351 262
GINECOLOGIA-COVILHA 964 764
GINECOLOGIA-ONCOLO.-TELEMEDICINA-COVILHA 37 31
GINECOLOGIA-PLAN. FAMILIAR-COV 1324 968
GINECOLOGIA-PLAN.FAMIL.-INFERT.-COVILHA 369 253
GINECOLOGIA-ULTRASONOGRAFIA-COVILHA 175 173
GINECOLOGIA-UROLOGICA-COVILHA 137 127
Ginecologia Total 4583 2819
Obstetricia CONS.OBSTETRICA-DIABETES-COVILHA 5 4
(OBSTETRICIA-ALTO RISCO-COVILHA 341 150
OBSTETRICIA-COVILHA 2270 774
(OBSTETRICIA-DIAG.PRE-NATAL-COVILHA 54 47
(OBSTETRICIA-PLAN. FAMILIAR-COV 540 221
(OBSTETRICIA-ULTRASONOGRAFIA-COVILHA 1247 643
Obstetricia Total 4as7 1101
Sector 4 Total 9040 3759
Sector 5 Cardiologia CARDIOLOGIA-COV 670 595
CARDIOLOGIA-PACE FOLLOW UP-COV 225 198
Cardiologia Total 895 780
Otorrinolaringologia ORL-COV 490 413
Otorrinolaringologia Total 490 a13
Pneumologia CONS. DIAG. PNEUMOLOGICO RAPIDO - COV 92 92
DECISAO TERAPEUTICA/ASMA-COV 2 2
PATOLOGIA RESPIRATORIA DO SONO-COVILHA 1010 751
PNEUMOLOGIA ONCOLOGICA-COVILHA 14 11
PNEUMOLOGIA-COV 3743 2393
Pneumologia Total 4861 3098
Sector 5 Total 6246 4131
Sector 6 Pediatria CONS. MEDICINA ADOLESCENTE-COVILHA 209 115
CONS.MULTIDISC. DESENVOLVIMENTO-COVILHA 64 53
CONSULTA DE GENETICA FAMILIAR-COVILHA 3 3
CONSULTA DE RECEM-NASCIDO (RN)-COVILHA 193 109

PEDIATRIA-AGUDOS-COVILHA 750 550
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—_ CE-Medicas-An02017_12-18h
~ ro

f 5 = W Hospitalar

A C3

‘ Cova da Beira, E.PE.
b4 ——
Values
Namero de
Servigo SIG SENea S Ne Consultas  Utentes
Sector 6 Pediatria PEDIATRIA-ALERGOLOGIA-COVILHA 922 511
PEDIATRIA-DESENVOLVIMENTO-COVILHA 942 535
PEDIATRIA-DIABETES-COVILHA 62 23
PEDIATRIA-GERAL-COV 1106 778
PEDIATRIA-NEFRO-COVILHA 302 268
PEDIATRIA-RISCO NEONATAL-COVILHA 423 262
Pediatria Total 5016 2515
Sector 6 Total 5016 2515
UMR UMR MEDICINA REPRODUTIVA-ULTRASONOG.-COVILHA 70 53
UMR Total 70 53
UMR Total 70 53
Unidade de Endoscopia Gastrenterologia DOENCA INFLAM. INTESTINAL-COVILHA 397 177
GASTRENTEROLOGIA/PSICOLOGIA-COVILHA 189 49
GASTRENTEROLOGIA-COV 1880 1374
GASTRO/NUTRICAO-COVILHA 362 172
HEPATOLOGIA-COV 191 133
Gastrenterologia Total 3019 1762
Unidade de Endoscopia Total 3019 1762
Urgéncia e Emergéncia Medicina Intensiva CONSULTA GERAL UCI-COVILHA 7 6
MEDICINA INTENSIVA-COVILHA 119 74
Medicina Intensiva Total 126 7
Unidade AVC CONS. DOENCA CEREBROVASCULAR-COVILHA 302 207

Unidade AVC Total 302
Urgéncia e Total 428 284
Total 63 946 25769
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Anexo 3 - Consentimento informado

Centro
m Jl Hospitalar Consentimento livre e informado
I Cova da Beira,EPE  Cédigo: CHCB.IMP.CINVEST.18 Edicéo: 2 Revisdo: 0

(Nome do investigador), Pedro José Cerqueira Pinto

(Instituicdo de origem do investigador), Faculdade de Ciéncias da Saude da Universidade da Beira Interior

a realizar um trabalho de investigagdo subordinado ao tema “Automedicagdo nos utentes do Centro Hospitalar
Cova da Beira”, vem solicitar a sua colaboragdo neste estudo. Informo que a sua participagdo é voluntaria,
podendo desistir a qualquer momento sem que por isso venha a ser prejudicado nos cuidados de saude
prestados pelo CHCB, EPE; informo ainda que a sua privacidade serd respeitada, todos os dados recolhidos

serdo confidenciais e ndo serdo fornecidas quaisquer compensagdes.

Objetivo do trabalho de investigagdo: Identificar a prevaléncia da automedicagdo nos utentes do Centro
Hospitalar Cova da Beira; Identificar varidveis associadas a pratica da automedicagdo; Recolher a opinido dos
utentes em relagdo a pratica da automedicagdo; Cruzar os dados obtidos com os dados revelados por estudos

anteriores.

Critérios de inclusdo: Utentes da Consulta Externa do CHCB, capazes de fornecer um consentimento informado
Critérios de exclusdo: Analfabetos, idade inferior a 18 anos

Procedimentos necessarios’: A orientagdo deste trabalho de investigagdo ficara a cargo do Prof. Dr Miguel
Castelo-Branco Sousa e serd realizado com recurso a questiondrios, na Consulta Externa do CHCB. Cada
participante respondera a um questionario, com uma duragdo aproximada de 15 minutos.

Risco / Beneficio da sua participagdo: Nenhum

Duragdo da participagdo no estudo: Aproximadamente 15 minutos.

N2 aproximado de participantes: Aproximadamente 100 participantes.

Contacto para esclarecimento de duvidas: 913283232

! Devers referir: nome do orientador; metodologia; tipo de dados que ird colher; local onde o investigador se vai encontrar com o participante, quantas
vezes e durante quanto tempo; garantia de destruicdo de gravagdes — audio ou video — num determinado periodo de tempo e caso seja necessario a
assinatura de um novo consentimento livre informado ao longo do estudo, em que circunstancias sera obtido.

Pdgina: 1de 2
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IMPRESSO
- Centro
m ] Hospitalar Consentimento livre e informado
Cova da Beira,EPE  Codigo: CHCB.IMP.CINVEST.18 Edigdo: 2 Revisdio: 0

Consentimento Informado — Aluno / Investigador
Ao assinar esta pagina esta a confirmar o seguinte:
* Entregou esta informagao;
* Explicou o propdsito deste trabalho;

* Explicou e respondeu a todas as questdes e duvidas apresentadas pelo participante ou representante legal.

Nome do Aluno / Investigador (Legivel)

Assinatura do Aluno / Investigador Data

Consentimento Informado — Participante
Ao assinar esta pagina esta a confirmar o seguinte:
* O Sr. (a) leu e compreendeu todas as informagdes desta informagao, e teve tempo para as ponderar;
* Todas as suas questdes foram respondidas satisfatoriamente;
* Se ndo percebeu qualquer das palavras, solicitou ao aluno/investigador uma explicagdo, tendo este
esclarecido todas as duvidas;

* O Sr. (a) recebeu uma cépia desta informagdo, para a manter consigo.

Nome do Participante (Legivel) Representante Legal

(Assinatura do Participante ou Representante Legal) Data

Pdgina: 2 de 2
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Anexo 4 - Parecer da Comissdo de Etica do CHCB

- i 7ty 2017

? REPUBLICA @ ‘ SERVIGO NACIONAL - I G BN
’ pitalar -
mﬂ SN DE SAUDE Q“* S Cova daaBeira,EPE
SAUDE Covtna / Pundio

Assunto:Projecto de Investigacdo n.2 80/2017 - “Automedicacdo nos utentes do Centro Hospitalar Cov

Para:Exmo. Sr. Presidente do Conselho de Administracio Ne@: 85/2017

De:Gabinete de Investigacdo e Inovagdo Data:24-11-2017

Em relacdo ao assunto em epigrafe, junto envio o pedido de autorizacio de Pedro José
Cerqueira Pinto, aluno de Mestrado em Medicina da Faculdade de Ciéncias da Salde da
Universidade da Beira Interior, para a realizacgdo de um estudo subordinado ao tema

“Automedicagdo nos utentes do Centro Hospitalar Cova da Beira", a realizar na Consulta

Externa deste Centro Hospitalar. i
210N Koy hmed %
| 27 NOV.20T
Envio ainda o parecer n? 56/2017, emitido pela Comissdo de Etica. ‘ "'-r""”"“gi‘* g |
' 6Gb IV TRovAGT

WSohi (0
Informo que se encontram reunidos todos os requisitos necessarios de acordo com o

Regulamento e Procedimentos do Centro de Investigacdo Clinica.

Centro Hospitalar Covan da Beira
Ihr\-wmr.em reuniao de CA,

wl), )\, 2003 b‘)
Com os melhores cumprimentos, '"‘"""“’m

N ——

rtor Clinico
it Baes
\

A Coordenadora do Gabinete de Investigagdo e Inovagéo,

Aol do CA. R
De Vior Manudl Mendes da Mota

ak kg;bc

|
(/{r.ﬂ Rosa Saraiva) ]

Despacho: Parecer:
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