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Artigo de Pesquisa

Automedicacao na pandemia de COVID-19:
associacao com os habitos de vida entre
professores da educacao basica

Self-medication in the COVID-19 pandemic: association with
life habits among primary education teachers

Resumo

Objetivo: analisar a prevaléncia do aumento da automedicagdo durante a pandemia
de COVID-19 entre professores da educagdo bésica publica e fatores associados.
Meétodos: inquérito epidemiolégico do tipo websurvey, realizado com professores
da educagéo basica pablica de Minas Gerais. A coleta de dados ocorreu de agosto a
setembro de 2020 via formulério online. A variavel dependente foi a automedicagao
durante a pandemia. Foi utilizada a Regressdo de Poisson, com variancia robusta.
Resultados: participaram do estudo 15.641 professores de 795 cidades mineiras,
81,9% eram do sexo feminino. Observou-se que 14,5% dos professores aumentaram
a automedicacio durante a pandemia, entre eles houve maior prevaléncia
entre as mulheres (Razdo de Prevaléncia [RP]=1,25; Intervalo de Confianga
de 95% [IC95%)]=1,12;1,40), professores com menos de 60 anos (RP=1,48;
1C95%=1,12;1,95), residentes da é&rea urbana (RP=1,15; IC95%=1,02;1,29),
insatisfeitos com o trabalho docente (RP=1,60; IC95%=1,41;1,82), com pior padrao
alimentar (RP=1,44; IC95%=1,33;1,56), parte do grupo de risco para a COVID-19
(RP=1,18;1C95%=1,10;1,27), com problemas de sono (RP=2,10;1C95%=1,85;2,38),
tristes ou regularmente deprimidos (RP=6,29; IC95%=4,08;9,69) e aqueles que
apresentaram muito medo da COVID-19 (RP=1,39; IC95%=1,23;1,57). Conclusao:
a automedicagao esteve associada a caracteristicas sociodemograficas, habitos de
vida, condigoes de satide e indiferenga ou insatisfagio com o trabalho, configurando-
se como um problema de satide entre docentes.

Palavras-chave: docente; medicamento; satide do trabalhador; inquérito
epidemiolégico; coronavirus.

Abstract

Objective: to analyse the prevalence of self-medication during the COVID-19
pandemic among primary education teachers and the associated factors. Methods:
web-survey type of epidemiological survey performed with primary education
teachers from public schools in Minas Gerais. Data collection occurred between
August and September of 2020 via digital forms. The dependent variable was self-
medication during the pandemic. It was analyzed by Poisson Regression, with
robust variance estimation. Results: a total of 15,641 teachers from 795 cities in
Minas Gerais, 81.9% female, participated in the study. It was observed that 14.5% of
teachers increased the self-medication during pandemic, among them, the highest
prevalence was between women (Prevalence Ratio [PR]=1.25; 95% of Confidence
Interval [95%CI]=1.12;1.40), under 60 years old (PR=1.48; 95%CI=1.12;1.95),
living in the urban area (PR=1.15; 95%CI=1.02;1.29), dissatisfied with the
teaching work (PR=1.60; 95%CI=1.41;1.82), with worse dietary pattern
(PR=1.44; 95%CI=1.33;1.56), outside the risk group for COVID-19 (PR=1.18;
95%CI=1.10;1.27), with sleep problems (PR=2.10; 95%CI=1.85;2.38), sad or
regularly depressed (PR=6.29; 95%CI=4.08;9.69), and very afraid of COVID-19
(PR=1.39; 95%CI=1.23;1.57). Conclusion: self-medication was associated with
sociodemographic characteristics, life habits, health conditions, and indifference or
dissatisfaction with the work, characterized as a health problem among teachers.

Keywords: faculty; pharmaceutical; occupational health; health surveys;
coronavirus.
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Introducao

A automedicacdo, segundo a Organizagao
Mundial de Satide (OMS), consiste na selegdo e no
uso de medicamentos sem prescrigdo ou supervisiao
do profissional de satide qualificado para determi-
nada funcao'. No entanto, também é entendida como
um dos componentes do autocuidado?!, devendo,
assim, ser aplicada com responsabilidade.

Para descrever os medicamentos relacionados ao
autocuidado, o termo “medicamentos de venda livre”
é extensivamente aplicado. As embalagens, orienta-
¢oes de farmacéuticos, informagées do produto — por
exemplo a bula —, entre outros cuidados, sdo planeja-
dos para garantir sua eficiéncia e uso correto?. Além
dos medicamentos encontrados em farmaécias, o uso
de plantas medicinais com finalidade terapéutica
também corresponde a automedicagéo, cujo uso faz-
-se popular como uma prética mais frequente nos pai-
ses de média e baixa renda3. A automedicagdo ocorre
mundialmente e sua prevaléncia difere em fungéo da
populacédo, do método e do periodo estudado®.

Normalmente, a pratica da automedicagao é
acompanhada do desconhecimento sobre os malefi-
cios que esta pode causar, tendo sido apontada como
a principal responsavel pelas intoxicagoes por far-
macos registradas no Brasil Assim, o uso indiscrimi-
nado de medicamentos é um dos grandes problemas
enfrentados pela satide no pais®.

A automedicagéo é induzida por diversos fatores,
como a venda indiscriminada de medicamentos, o uso
da internet como fonte de informagéo e, principal-
mente, as dificuldades de acesso ao sistema de satide
e os custos elevados de planos e consultas médicas®.

Com a pandemia de COVID-19, houve uma demanda
adicional pelo sistema de satde no Brasil, o que defla-
grou uma situagéo critica nesse sistema’, dificultando
ainda mais o acesso aos servigos de saide. Ademais, a
busca cada vez maior por maneiras para evitar a infec-
¢ao pelo coronavirus — como o uso de medicamentos
sem eficdcia comprovada e sem prescrigio médica —,
o medo, a ansiedade e outras manifestagdes psicolégi-
cas® contribuiram para o fendmeno da automedicagao
durante a pandemia. Assim, houve um aumento na
ocorréncia de automedicacgdo em relagao a alguns farma-
cos, como a Hidroxicloroquina, Cloroquina, Ivermectina
e a Azitromicina, o que mostra a influéncia e a alta ade-
sdo da automedicagao nesse cenério®.

Ao que tange a classe docente, a pandemia exi-
giu mudangas em relagao as formas de ensino, o que
representou diversos desafios para esses trabalhadores,
gerando impactos, como sentimento de inseguranga,
sobrecarga de trabalho e aumento das cobrangas institu-
cionais'?. Fora do cenéario pandémico, estudo realizado
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em Santa Catarina, com professores do ensino médio de
escolas publicas, demonstrou que 66,7% dos docentes
declararam ja ter praticado a automedicagdo em algum
momento da vida'. O conhecimento sobre a prevalén-
cia desse fator entre os professores da educagao basica
durante a pandemia ainda se encontra insipiente na
literatura. Diante disso, este estudo teve como objetivo
analisar a prevaléncia do aumento da automedicagdo
durante a pandemia de COVID-19 entre professores da
educacdo bésica publica e os fatores associados.

Métodos
Desenho do estudo

Foi realizado um inquérito epidemiolégico do
tipo websurvey, como parte do Projeto ProfSMoc —
Etapa Minas Covid “Condigdes de satde e traba-
lho entre professores da rede estadual de ensino do
estado de Minas Gerais na pandemia de COVID-19”.

Este estudo seguiu as recomendagoes do Checklist
for Reporting Results of Internet E-Surveys (CHERRIES)*2,

Participantes

Foram incluidos no estudo os professores que
estavam em exercicio da fungao de docéncia no ano
de 2020, trabalhavam na educacéao infantil, ensino
fundamental ou médio, possuiam vinculo na rede
publica estadual e aceitaram, de forma livre, parti-
cipar da pesquisa. Nao participaram do estudo os
professores aposentados, aqueles que responderam
“ndo” quando perguntados se aceitavam participar
da pesquisa e aqueles estivessem atuando em cargo
diferente da fungao docente, como diretores, coorde-
nadores, entre outros. Nao houve restrigao a partici-
pacao de afastados por licenga médica.

O estado de Minas Gerais contava, a época do estudo,
com aproximadamente 90 mil professores da educagao
basica (dado fornecido pela Secretaria de Estado de
Educagio de Minas Gerais — SEE-MG, mediante folha
de pagamento do més de julho de 2020) atuantes em
3.441 escolas publicas estaduais, em 853 municipios®®.

O sistema educacional do estado de Minas Gerais
é dividido em seis polos, cada um subdividido em
Superintendéncias Regionais de Ensino (SREs),
sendo, ao todo, 45 SREs. O acesso ao quantitativo e a
qual ser o professor estava vinculado foi disponibili-
zado pela SEE-MG.

Desenvolvimento e teste

Estudo piloto prévio foi realizado nos dias 10 e
11 de agosto de 2020, com vinte professores de cinco
diferentes cidades mineiras, para teste e acerto do ins-
trumento de coleta de dados e do formulario online.
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Recrutamento e administracao da pesquisa

O convite para participagdo na pesquisa foi
amplamente divulgado pela SEE-MG via redes
sociais e e-mail institucional dos professores do
estado. Foi informado o prazo no qual o link de
acesso para o formulario estaria disponivel.

A coleta de dados ocorreu de 20 de agosto a 11 de
setembro de 2020, por meio de formulario online dis-
ponibilizado aos professores via plataforma Google
Forms®. O link foi enviado pela SEE-MG para o
e-mail institucional de todos os professores da edu-
cagio basica do estado, caracterizando uma coleta de
dados “fechada”. Para evitar o preenchimento auto-
matico do formulério por sistemas robéticos, foi uti-
lizado um reCAPTCHA, que apresentava testes em
imagens. A participagdo dos professores ocorreu de
forma voluntéria, sem obrigagao de participagdo pela
SEE-MG, apenas incentivo, mobilizagao e sensibiliza-
¢ao por parte dela.

O formulario continha 144 questoes, dividido em
quatro sessoes: caracteristicas sociodemograficas, con-
dicao de trabalho, satde e estilo de vida. Em algumas
opgoes de respostas, foi questionada a situagio antes
e durante a pandemia. O formuléario foi adaptado
do instrumento da pesquisa “ConVid - Pesquisa de
Comportamentos”, realizada pela Fundagio Oswaldo
Cruz e parceiros!?, e incorporou demais instrumentos
validados. O preenchimento do formulério teve uma
duragao aproximada de 25 minutos. Apds envio do
questionario, ndo poderia ser revisado ou enviado
novamente pelo mesmo participante.

Variaveis

A automedicagdo durante a pandemia foi a
variavel dependente. As varidveis independentes
utilizadas para este estudo foram: sexo (masculino,
feminino), idade (60 ou mais, menos de 60 anos),
renda familiar — considerando o saldrio minimo
vigente de R$1.045,00 a época da coleta de dados
(1a2 3ab,6 a9, 10 ou mais), drea censitaria
(rural, urbana), situagdo conjugal (com cdnjuge,
sem conjuge), filho(s) (sim, nédo), satisfacdo com o
trabalho durante a pandemia (satisfeito(a), indife-
rente, insatisfeito(a)), carga de trabalho durante a
pandemia (diminuiu, ficou igual, aumentou), ade-
sdo ao distanciamento social (“sim, totalmente”,
“sim, parcialmente”, ndo), consumo de bebida
alcéolica durante a pandemia (nédo, sim), alimenta-
gdo durante a pandemia (melhor padrao alimentar,
pior padrdo alimentar), pratica de atividade fisica
durante a pandemia (sim, néo), faz parte do grupo
de risco para a COVID-19 (néo, sim), infecgdo pela
COVID-19 (nao, sim), problemas de sono durante a
pandemia (néo, sim), triste ou deprimido durante
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a pandemia (nenhuma vez, poucas vezes, muitas
vezes) e medo da COVID-19 (pouco medo, medo
moderado, muito medo).

Mensuracao

aumento da automedicacao foi aferido a partir da
0 to da automed foi aferid tir d
questdo: “Durante o periodo de pandemia, o consumo

e medicamentos sem prescrigdo médica (automedi-
d d t d t d
cagdo): a) ndo consumo; b) diminuiu; ¢) aumentou;
d) permaneceu o mesmo”. Para analisar o aumento
da automedicagao durante a pandemia, as categorias
“a, b e d” foram agrupadas, resultando em uma variavel

icotdbmica em ‘nao’ (ndo consumiu/diminuiu/perma-
dicotém m ‘ndo’ (ndo consumiu/diminuiu/perm:
neceu o mesmo) e ‘sim’ (aumentou).

O consumo de bebidas alcodlicas durante a pan-
demia foi estimado por meio da questao: “Durante a
pandemia: a) ndo consumia bebida alcodlica antes da
pandemia e nao estou consumindo durante, b) nao
estou consumindo bebida alcodlica, c) estou bebendo
menos do que costumava, d) continuo bebendo com
a mesma frequéncia, e) estou bebendo mais do que
costumava, f) tinha parado de beber, mas comecei a
beber novamente.”. Para analisar o consumo durante
a pandemia, as variaveis foram categorizadas em nao
(a, b) vs sim (c, d, e, f).

A alimentagéo foi construida através da conso-
lidagdo de nove questdes (consumo de verduras,
frutas, feijao, alimentos integrais, presunto, comida
congelada, salgadinhos de pacote, chocolate e refri-
gerante), por meio de andlise de cluster.

A prética de atividade fisica foi mensurada por
meio da questao: “Vocé esté fazendo atividade fisica
durante a pandemia?: a) sim, b) nao”.

A infeccao pela COVID-19 foi estimada através
do agrupamento das seguintes perguntas: “Vocé fez
o teste para saber se estava infectado pela COVID-19?
(sim; ndo)”, “O resultado do teste foi positivo? (néo,
sim, nao recebi o resultado, nao fiz o teste)”. Assim,
a prevaléncia foi considerada quando o participante
respondeu “sim” para ambas as questoes.

A variavel problemas de sono durante a pandemia
foi avaliada pela pergunta: “A pandemia afetou a quali-
dade do seu sono? (a) nao afetou, continuei dormindo
bem, b) comecei a ter problemas de sono, c) continuei
com os mesmos problemas de sono, d) ja tive problemas
de sono e pioraram significativamente, e) ja tive proble-
mas de sono, mas melhoraram)”. As opgoes de resposta
foram organizadas em: professores que ndo estavam
com problemas de sono durante a pandemia (a); e pro-
fessores que estavam com problemas de sono (b, ¢, d, €).

Sobre estar triste ou deprimido durante a pande-
mia, os professores foram questionados por meio da
seguinte pergunta: “No periodo da pandemia, com
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que frequéncia vocé se sentiu triste ou deprimido?
(a) nenhuma vez, b) poucas vezes, ¢) muitas vezes)”.

O medo da COVID-19 é um instrumento validado,
que investiga o medo das pessoas em relagdo a doenca.
O instrumento apresenta sete itens que sdo respondi-
dos em uma escala tipo Likert. O escore total foi obtido
a partir da somatéria dos itens, sendo categorizada de
sete a 19 pontos como “pouco medo”, de 20 a 26 pontos
“medo moderado” e 27 a 35 pontos “muito medo”?.

Analise dos dados

Os dados foram organizados e analisados com
o auxilio do programa Statistical Package for Social
Sciences (SPSS®) versdo 22.0. Foram conduzidas
andlises descritivas (frequéncia simples e relativa).
Diante das questoes do instrumento serem de carater
obrigatério, ndo foi necessério realizar tratamento de
respostas incompletas.

Para a analise dos fatores associados ao aumento da
automedicacao durante a pandemia, foram realizadas,
previamente, andlises brutas, utilizando o teste estatis-
tico Qui-quadrado de Pearson e a Regressao de Poisson,
para calculo das Razoes de Prevaléncia (RP) e Intervalos
de Confianca de 95% (IC95%). Apenas as variaveis que
apresentaram p < 0,20, na andlise bruta, foram selecio-
nadas inicialmente para compor o modelo multiplo da
Regressdo de Poisson, com varidncia robusta. Os mode-
los foram manualmente ajustados. As varidveis sele-
cionadas (p < 0,20) entraram todas juntas no modelo
(método passo atras) e foram removidas uma a uma de
forma decrescente, considerando o p-valor e a quali-
dade do ajuste do modelo, de forma que, no modelo
final, apenas as varidveis que apresentaram p < 0,05
permaneceram. A magnitude das associagbes do
modelo multiplo foi estimada pela RP ajustada, IC95%
e nivel de significancia de 5% (o < 0,05).

Para avaliar a qualidade do modelo, utilizou-se
o teste Deviance, que avalia se os valores preditos
pelo modelo desviam dos valores observados de uma

maneira que a distribuigdo de Poisson néo prediz.
Rejeita-se a hip6tese nula de que a distribuicao de
Poisson fornece um bom ajuste se o valor de p do
teste de qualidade do ajuste for inferior que o nivel
de significancia adotado (o < 0,05).

Consideracoes éticas

O projeto foi submetido a apreciagdo do Comité de
Etica em Pesquisa da Universidade Estadual de Montes
Claros, com parecer consubstanciado n° 4.200.389,
emitido em agosto de 2022. Todos os professores par-
ticipantes receberam, junto ao formulério de coleta de
dados, o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
informando sobre a metodologia do estudo, seus obje-
tivos e confiabilidade das informagdes. Os professores
também assinalaram “sim” na questdo relativa a con-
cordancia em participar da pesquisa.

Resultados

O formulério foi acessado por 16.210 professores
e, destes, 15.641 aceitaram participar da pesquisa,
resultando em um percentual de recrutamento de
96,5% (visitantes tinicos que concordaram em par-
ticipar/ visitantes inicos da primeira pagina da pes-
quisa x 100)!? e percentual de conclusdo de 100%
(usudrios que concluiram a pesquisa/ usuérios que
concordaram em participar x 100)'2. Houve partici-
pacao de professores de 795 cidades mineiras, com
menor participagido da regido Vale do Ago (12,1%) e
maior da regido Metropolitana (22,8%).

Entre os participantes, 81,9% eram do sexo femi-
nino, 96,6% tinham menos de 60 anos, 33,7% esta-
vam insatisfeitos com o trabalho docente durante a
pandemia, 79,8% aderiram totalmente ao distancia-
mento social, 35,8% faziam parte de pelo menos um
grupo de risco para a COVID-19 e 43,7% apresenta-
ram muito medo da COVID-19. Esses e outros resul-
tados estao presentes na Tabela 1.

Tabela1 Caracterizagdo da amostra e razao de prevaléncia bruta da associagdo com o aumento da automedicagio
durante a pandemia entre os professores da educagao basica, Minas Gerais, 2020 (n=15.641)

Aumento da automedicagdo

Varidveis n (%) Ndo Sim RP (1C95%) bruta valor p
n (%) n (%)
Sexo <0,001
Masculino 2.824(18,1) 2.533(89,7) 291(10,3) 1,00
Feminino 12.817(81,9) 10.840 (84,6) 1.977 (15,4) 1,49 (1,33;1,68)
Idade (anos) <0,001
60 ou mais 546 (3,5) 503 (92,1) 43(7,9) 1,00
Menos de 60 15.095 (96,5) 12.870(85,3) 2.225(14,7) 1,87 (1,40;2,50)
(Continua)
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Tabela 1 Continuacgéo...

Aumento da automedicagdo

Varidveis n (%) Ndo Sim RP (1C95%) bruta valor p
n (%) (%)
Renda familiar (salarios minimos) 0,006
Ta2 3.969 (25,4) 3.449 (86,9) 520 (13,1) 1,00
3a5 9.301(59,5) 7.938(85,3) 1.363(14,7) 1,11(1,01;1,22)
6a9 1.945(12,4) 1.626 (83,6) 319(16,4) 1,25(1,10;1,42)
10 ou mais 426 (2,7) 360 (84,5) 66 (15,5) 1,18(0,93;1,49)
Area censitaria <0,001
Rural 2.076(13,3) 1.833(88,3) 243 (11,7) 1,00
Urbana 13.565(86,7) 11.540 (85,1) 2.025 (14,9) 1,27 (1,12;1,44)
Situagao conjugal 0,539
Com conjuge 10.453 (66,8) 8.950 (85,6) 1.503 (14,4) 1,00
Sem conjuge 5.188(33,2) 4.423(85,3) 765 (14,7) 1,02(0,94;1,11)
Filho(s) 0,074
Sim 11.350(72,6) 9.669 (85,2) 1.681(14,8) 1,00
Ndo 4.291(27,4) 3.704 (86,3) 587(13,7) 0,92 (0,84;1,00)
Satisfacao com o trabalho durante a pandemia <0,001
Satisfeito(a) 3.375(21,6) 3.116(92,3) 259(7,7) 1,00
Indiferente 6.995 (44,7) 6.096 (87,1) 899 (12,9) 1,67 (1,46;1,91)
Insatisfeito(a) 5.271(33,7) 4.161(78,9) 1.110(21,1) 2,74(2,41;3,11)
Carga de trabalho durante a pandemia <0,001
Diminuiu 1.037 (6,6) 925 (89,2) 112(10,8) 1,00
Ficou igual 2.143(13,7) 1.972(92,0) 171(8,0) 0,73(0,58;0,92)
Aumentou 12.461(79,7) 10.476 (84,1) 1.985(15,9) 1,47 (1,23;1,76)
Adesao ao distanciamento social 0,172
Sim, totalmente 12.486 (79,8) 10.654 (85,3) 1.832(14,7) 1,00
Sim, parcialmente 3.096 (19,8) 2.664 (86,0) 432 (14,0) 0,95 (0,86;1,04)
Nao 59(0,4) 55(93,2) 4(6,8) 0,46 (0,17;1,19)
Consumo de bebida alcoolica durante a pandemia <0,001
Nao 9.290 (59,4) 8.096 (87,1) 1.194(12,9) 1,00
Sim 6.351(40,6) 5.277(83,1) 1.074(16,9) 1,31(1,21;1,42)
Alimentacao durante a pandemia <0,001
Melhor padrio alimentar 7.737 (49,5) 6.925 (89,5) 812(10,5) 1,00
Pior padrdo alimentar 7.904 (50,5) 6.448 (81,6) 1.456 (18,4) 1,75(1,62;1,90)
Pratica de atividade fisica durante a pandemia <0,001
Sim 8.798 (56,2) 7.728 (87,8) 1.070(12,2) 1,00
Nao 6.843(43,8) 5.645(82,5) 1.198 (17,5) 1,43 (1,33;1,55)
(Continua)
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Tabela 1 Continuacgéo...

Aumento da automedicagio

Varidveis n (%) Ndo Sim RP (1C95%) bruta valor p
n (%) n (%)
Faz parte do grupo de risco para a COVID-19 <0,001
Nado 10.047 (64,2) 8.783 (87,4) 1.264(12,6) 1,00
Sim 5.594 (35,8) 4.590 (82,1) 1.004(17,9) 1,42 (1,32;1,53)
Infecgao por COVID-19 0,501
Nao 15.456 (98,8) 13.218(85,5) 2.238(14,5) 1,00
Sim 185(1,2) 155(83,8) 30(16,2) 1,12(0,80;1,55)
Problemas no sono durante a pandemia <0,001
Ndo 6.692 (42,8) 6.367(95,1) 325(4,9) 1,00
Sim 8.946 (57,2) 7.006 (78,3) 1.943(21,7) 4,47 (3,99;5,00)
Triste ou deprimido durante a pandemia <0,001
Nenhuma vez 1.535(9,8) 1.513(98,6) 22(1,4) 1,00
Poucas vezes 6.842 (43,7) 6.398 (93,5) 444 (6,5) 4,53 (2,96;6,92)
Muitas vezes 7.264 (46,4) 5.462 (75,2) 1.802 (24,8) 17,3(11,4;26,2)
Medo da COVID-19 <0,001
Pouco medo 4.364 (27,9) 4.046 (92,7) 318(7,3) 1,00
Medo moderado 4.446 (28,4) 3.993(89,8) 453(10,2) 1,39(1,21;1,60)
Muito medo 6.831(43,7) 5.334(78,1) 1.497 (21,9) 3,00(2,68;3,37)
RP: Razdo de Prevaléncia
1C95%: Intervalo de Confianga de 95%
valor p: Teste de Wald
Dentre os docentes participantes, 14,5% relataram o ICq50, 1,02;1,29), indiferentes (RP=1,23; ICy,,,

aumento do consumo de medicamentos sem prescrigio
médica durante a pandemia. A Tabela 1 também apre-
senta a andlise bruta da associagdo com este desfecho.
As variaveis sexo, idade, renda, 4rea censitaria, filhos,
satisfagdo com o trabalho, carga de trabalho, adesao
ao distanciamento social, consumo de bebida alcéo-
lica, alimentagao, pratica de atividade fisica, grupo de
risco para a COVID-19, problemas no sono, tristeza ou
depressdo e medo da COVID-19 estiveram associadas
ao aumento da automedicagdo com valor p < 0,2 e
compuseram, inicialmente, o modelo miiltiplo.

A Tabela 2 apresenta os resultados da anélise
ajustada. Houve maior prevaléncia de aumento da
automedicagdo durante a pandemia entre docen-
tes do sexo feminino (RP=1,25; ICys5,, 1,12;1,40),
com menos de 60 anos de idade (RP=1,48; IC%%
1,12;1,95), residentes de area urbana (RP=1,15;
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1,08;1,39) ou insatisfeitos (RP=1,60; ICQS% 1,41;1,82)
com o trabalho docente, que aderiram parcialmente
ao distanciamento social (RP=1,15; IC%% 1,04;1,26),
que estavam consumindo bebida alcéolica durante
a pandemia (RP=1,13; IC%% 1,05;1,21), com pior
padrao alimentar (RP=1,44; ICy50, 1,33;1,56), que
ndo estavam praticando atividade fisica (RP=1,11;
IG5, 1,03;1,20), que faziam parte do grupo de risco
para a COVID-19 (RP=1,18; ICy,, 1,10;1,27), que
apresentavam problemas de sono (RP=2,10; IC;,,
1,85;2,38), que estavam tristes ou deprimidas pou-
cas vezes (RP=2,75; IC%% 1,79;4,22) e muitas vezes
(RP=6,29; IC%% 4,08;9,69) e que apresentaram muito

medo da COVID-19 (RP=1,39; ICys5, 1,23;1,57).

Com base no teste Deviance, foi aceita a hipétese
nula (valor p=0,820), indicando ajuste adequado do
modelo multiplo final (Tabela 2).
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Tabela 2 Anélise ajustada por Regressdo de Poisson dos fatores associados ao aumento da automedicagdo

durante a pandemia entre os professores da educagao basica, Minas Gerais, 2020 (n=15.641)

VARIAVEIS RP (ICys,) ajustada Valor p
Sexo <0,001
Masculino 1,00
Feminino 1,25(1,12;1,40)
Idade (anos) 0,005
60 ou mais 1,00
Menos de 60 1,48 (1,12;1,95)
Area censitdria 0,016
Rural 1,00
Urbana 1,15(1,02;1,29)
Satisfagcdo com o trabalho durante a pandemia <0,001
Satisfeito(a) 1,00
Indiferente 1,23 (1,08;1,39)
Insatisfeito(a) 1,60 (1,41;1,82)
Adesdo ao distanciamento social 0,011
Sim, totalmente 1,00
Sim, parcialmente 1,15(1,04;1,26)
Nao 1,33(0,53;3,31)
Consumo de bebida alcéolica durante a pandemia 0,001
Ndo 1,00
Sim 1,13(1,05;1,21)
Alimentacao durante a pandemia <0,001
Melhor padrao alimentar 1,00
Pior padrdo alimentar 1,44 (1,33;1,56)
Pratica de atividade fisica durante a pandemia 0,003
Sim 1,00
Nio 1,11 (1,03;1,20)
Faz parte do grupo de risco paraa COVID-19 <0,001
Nao 1,00
Sim 1,18(1,10;1,27)
Problemas no sono durante a pandemia <0,001
Nao 1,00
Sim 2,10(1,85;2,38)
Triste ou deprimido durante a pandemia <0,001
Nenhuma vez 1,00
Poucas vezes 2,75(1,79;4,22)
Muitas vezes 6,29 (4,08;9,69)
Medo da COVID-19 <0,001
Pouco medo 1,00

Medo moderado
Muito medo
Deviance: 0,457 / p-valor: 0,820

0,98 (0,86;1,12)
1,39(1,23;1,57)

RP: Razdo de Prevaléncia
1C95%: Intervalo de Confianga de 95%
valor p: Teste de Wald
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Discussao

Os resultados deste estudo mostraram que 14,5%
dos professores da educagdo bésica do estado de
Minas Gerais aumentaram a automedicagdo durante
a pandemia de COVID-19. Este aumento foi mais
prevalente entre as mulheres, aqueles com menos de
60 anos de idade, entre os professores que residiam
na area urbana, indiferentes e insatisfeitos com o
trabalho docente durante a pandemia, aqueles que
aderiram parcialmente ao distanciamento social, os
que estavam consumindo bebida alcéolica durante a
pandemia, aqueles com pior padrdo alimentar, quem
nio estavam praticando atividade fisica, os que
faziam parte do grupo de risco para a COVID-19, os
que apresentavam problemas de sono, os que esta-
vam tristes ou deprimidos poucas ou muitas vezes e
aqueles que apresentaram muito medo da COVID-19.

A automedicagdo é uma pratica comum, de
abrangéncia global, com prevaléncia que varia de
32,5% a 81,5%'6. Em estudo de revisao sistematica,
foi evidenciado que, durante a pandemia, a pratica
da automedicagao cresceu entre a populagao geral
como alternativa de prevencao do contagio do virus
ou como cura da patologia®.

No cenario pandémico, a desinformacio e a
influéncia das redes sociais e de liderancas, politicas
e religiosas que reivindicaram a eficicia de certos far-
macos!” foram algumas das razoes que fizeram com
que a populagdo comprasse, de forma descontrolada,
alguns medicamentos, nomeados de “kit-covid” ou
“tratamento precoce”, como a Hidroxicloroquina,
Cloroquina, Ivermectina e a Azitromicina, associados
também ao uso de suplementos de zinco e de vitami-
nas C e D, o que aumentou a prevaléncia e, consequen-
temente, os riscos relacionados a automedicagao!®2°,

Neste estudo, verificou-se que o aumento da auto-
medicagdo entre os professores apresentou maior
prevaléncia no sexo feminino. A associagio entre a
automedicagao e o sexo feminino ja havia sido verifi-
cada em alguns estudos no cendrio nacional? e inter-
nacionall’, em contexto anterior & pandemia. Esse
achado pode ser explicado pelo fato de que as mulhe-
res, geralmente, sdo mais susceptiveis a dores de
cabeca, dores musculares e condigdes de dor cronica,
além da utilizagdo de analgésicos desde cedo para ali-
vio da dor durante a menstruagio ou dismenorreia?!.

Observou-se que o aumento da automedicagdo
entre os professores apresentou maior prevaléncia
naqueles com menos de 60 anos. Este resultado esta
em consonancia com outro estudo realizado em
Minas Gerais, o qual verificou que jovens adultos
(18-44 anos) usuarios da atengao priméria do Sistema
Unico de Saude (SUS) apresentaram maiores taxas
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de automedicagdo em periodo anterior ao cenério
pandémico??. Fatores como experiéncias anteriores
satisfatérias com o uso do medicamento, indicagbes
de profissionais das farmacias e a disponibilidade
do produto em casa pode favorecer, de modo geral,
a pratica da automedicagao em adultos?®.

Verificou-se que o aumento da automedicagdo
entre os professores apresentou maior prevaléncia
entre os residentes de area urbana. Uma possivel jus-
tificativa para este resultado pode ser associada ao
fato de que diversas comunidades rurais utilizam, de
forma predominante, plantas medicinais para o trata-
mento de enfermidades, uma vez que h4, nessa popu-
lagao, o habito de tratar as doengas que os acometem
com os recursos existentes em seu ambiente?*. Além
disso, comparado a érea rural, na urbana encontra-
-se maior numero de farmacias e melhor acesso aos
medicamentos, podendo, assim, contribuir para o
aumento da prevaléncia do uso de medicamentos
sem prescrigdo médica na drea urbana. Em adigéo, os
moradores das regides urbanas foram mais impacta-
dos pelo distanciamento social, devido a limitagao de
espago de convivéncia e lazer, comparado aos mora-
dores de éreas rurais, e também pelo maior acesso a
internet, contribuindo para maior exposigao a noti-
cias falsas (fake news) e recomendagoes para o uso de
medicamentos sem eficacia cientifica para combater,
principalmente, a COVID-19, possibilitando assim o
aumento da automedicagao.

Os professores deste estudo que estavam indi-
ferentes ou insatisfeitos com o trabalho apresenta-
ram um aumento da prevaléncia de automedicagao
durante a pandemia. Com o distanciamento social
decorrente da pandemia de COVID-19, as mudan-
gas no trabalho docente afetaram-nos diretamente,
fazendo com que apresentassem maiores preocu-
pacoes com a satiide mental, ansiedade, sobrecargas
e frustragdes?®, o que pode ter contribuido para o
aumento da automedicagao.

Além disso, aderiram parcialmente ao distancia-
mento social estiveram associados ao aumento da
automedicagdo durante a pandemia. Pesquisa rea-
lizada em Camardes verificou que a automedicagdo
contribuiu para a disseminagdo e a gravidade da
infecgdo pelo coronavirus?®. Uma possivel explica-
¢do para o achado deste estudo encontra-se no fato
de que a adogao de comportamentos de risco, como
a nédo adesdo ao distanciamento social, tenha sido
precipitada pela falsa ideia de que o uso da autome-
dicagdo fosse protegao o bastante para a nao conta-
minagao do virus?’.

O consumo de alcool durante a pandemia esteve
associado ao aumento da automedicagdo no periodo.
Um estudo brasileiro evidenciou aumento do consumo
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de bebida alcodlica durante a pandemia e o associou
a problemas de satide mental, como estresse, tristeza
e ansiedade?®. Acredita-se que, durante a pandemia,
os professores aumentaram o uso da automedicacao,
possivelmente tentando minimizar estes sintomas.

A piora no padrao alimentar e a nao realizagdo de
atividades fisicas tiveram associagdo com a maior pre-
valéncia de automedicagao neste estudo. Um estudo
polonés mostrou que, durante a quarentena, 43,5%
dos participantes relataram comer mais e que quase
30% relataram ganho de peso durante este periodo?.
No Brasil, padrao semelhante foi visto em estudo
que mostrou a redugdo do consumo de alimentos
saudéveis e da prética de atividade fisica durante a
pandemia, comparando-o com o periodo anterior?.
A associagdo deste fator com a automedicagdo pode
ser explicada por um extenso periodo com pouco
movimento corporal, devido ao maior tempo de per-
manéncia dentro de casa, quadro este que pode ser
agravado em professores devido ao maior tempo na
posicao sentado, que pode levar a dores osteomuscu-
lares®?, resolvidas pela automedicacéo.

Este estudo mostrou associagio entre o aumento
da prevaléncia de automedicagao entre individuos,
problemas de sono durante a pandemia e aqueles
que se sentiram tristes e deprimidos. Um estudo que
avaliou brasileiros durante o periodo de pandemia
revelou que 43,5% dos participantes desenvolveram
problemas de sono, enquanto 48% tiveram piora em
um quadro de insb6nia que ji existia previamente.
Além disso, foi identificado que 40,4% se sentiram
tristes ou deprimidos muitas vezes ou sempre3’.
Em um outro estudo que avaliou participantes em
risco de desenvolver problemas psicolégicos devido
ao isolamento social, na China e no Reino Unido, foi
mostrado que 19,1% e 16,6% dos chineses e britani-
cos, respectivamente, apresentaram risco de desenvol-
ver problemas psicoldgicos. O estudo mostrou, ainda,
que esses participantes reportaram maior nivel auto-
medicagao, comparado aos com menores riscos®2.

O uso da automedicagdo em casos de problemas
de sono também foi visto em um estudo italiano,
realizado durante a pandemia, em que a maioria
dos participantes relataram o uso de medicamentos
sem prescricdo quando apresentavam problemas de
sono®3, Além disso, a pesquisa também encontrou
associagao entre problemas com o sono e aumento do
uso de horas de internet por dia®?, o que pode se rela-
cionar com a populagao do estudo, ja que professores
da rede estadual tém trabalhado via aulas online.

Além disso, foi mostrado que o aumento da auto-
medicagao foi associado aos participantes que perten-
ciam ao grupo de risco e entre aqueles que relataram
sentir muito medo do COVID-19. Esse dado corrobora
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os resultados encontrados em um estudo realizado
na Polénia, revelando que os participantes que decla-
raram temer pela sua saide, vida e satide dos seus
entes, pior bem-estar mental e adquiriram abordagens
para evitar a contaminagao do virus estiveram mais
relacionados ao uso da automedicagdo, comparado
aos que néo fizeram tais declaragoes®*. Tal resultado
também foi visto em outro estudo realizado no Peru,
em que a maioria dos participantes realizavam a auto-
medicagdo mesmo sem apresentar nenhum sintoma
relacionado a COVID-19, usando desse método como
forma de prevenir a infecgdo pelo virus®.

Informagoes preliminares de pesquisas sobre
possiveis medicamentos que poderiam ser usados
como forma de tratar a COVID-19 foram noticiadas,
fazendo com que muitas pessoas fossem em busca
dessas medicagbes por conta prépria, aumentando a
prevaléncia da automedicagao na populagdo. Alguns
desses medicamentos costumavam ser vendidos sem
necessidade de prescrigio médica, passando a ser
usados como forma de prevengdo da doenga, apesar
da falta de evidéncias cientificas para tal afirmagao?®.
O aumento do interesse pela automedicagéo foi con-
firmado por um estudo que avaliou as tendéncias de
buscas do Google, encontrando um aumento relativo
no numero de pesquisas na web, em todo o mundo,
sobre “automedicagao”, “autocuidado” e “autoadmi-
nistracdo” desde o inicio da pandemia. Isso indica
um interesse aumentado da populagao sobre a auto-
medicagdo, ndo sé em relagdo ao COVID-19, mas
também para outras diferentes doengas®®.

Este estudo apresenta algumas limitagoes, como
o uso de apenas uma pergunta (Durante o periodo de
pandemia, o consumo de medicamentos sem prescri-
cdo médica ‘automedicagao’: a) ndo consumo; b) dimi-
nuiu; ¢) aumentou; d) permaneceu o mesmo) para
mensurar o desfecho do estudo, nao avaliando outras
informagoes, como quais os medicamentos mais utili-
zados e por quais razoes foram consumidos, o que ndo
permite afirmar que a automedicagao, nesses casos,
fosse associada ao uso irracional de medicamentos.

Além disso, foi realizado com uma amostra nao-
-probabilistica de voluntarios. Assim, ndo houve pos-
sibilidade de atribuir ponderagoes diferenciadas aos
elementos amostrados®’. Neste caso, resultados basea-
dos em técnicas estatisticas inferenciais cléssicas tor-
nam-se questionéveis, podendo gerar resultados que
ndo permitiriam inferéncias estatisticamente validas
para a populagio pesquisada®®. Contudo, na investi-
gagao dos fatores associados ao desfecho de interesse,
foi empregada a Regressao de Poisson com varidncia
robusta, visando gerar estimativas adequadas das
razoes de prevaléncia e intervalos de confianga.
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Outra importante limitagao se da pela coleta
de dados se tratar de uma websurvey, com pos-
sibilidade de viés de selegédo, pois a participagao
dependia do acesso a internet para preenchimento
do instrumento da coleta de dados, algo mais res-
trito nas localidades rurais. No entanto, websur-
veys apresentam vantagens, como a possibilidade
de realizacdo de coletas de dados a distancia —
principalmente durante um momento de pande-
mia, em que é extremamente importante manter
o distanciamento social —, a abrangéncia geogra-
fica, rapidez no planejamento e na publicagao dos
resultados?. Este estudo também apresenta como
pontos fortes o apoio da SEE-MG — permitindo que
atingisse professores de todo estado, gerando uma
amostra bem distribuida —, a participagao de pro-
fessores de 795 cidades mineira e 13,3% de profes-
sores atuantes na zona rural.
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