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Objetivo: Analisar a utilizacdo de ivermectina como prevenc¢do da COVID-19 pela popula¢ao de Mato Grosso em 2020. Métodos: Trata-se
de um inquérito de base domiciliar, realizado entre setembro e outubro de 2020, em dez municipios-polos das regides socioeconémicas
do estado. O uso da ivermectina foi avaliado por meio da pergunta: “Tomou ivermectina para prevenir a COVID-19?". Foram avaliadas as
variaveis sociodemograficas (sexo, faixa etaria, escolaridade, renda familiar), a situacdo de trabalho atual, o recebimento de beneficios
financeiros governamentais, bem como sintomas, a soroprevaléncia de anticorpos contra SARS-CoV-2 e o diagnostico prévio de
COVID-19. As estimativas de prevaléncia e suas associacdes foram realizadas por meio do teste x2. Resultados: Foram analisados
4.206 individuos, e a prevaléncia de uso de ivermectina foi de 58,3%, sendo maior nos municipios da regido Oeste (66,6%). Ndo houve
diferenca significativa entre os sexos, a prevaléncia foi maior na da faixa etaria de 50-59 anos (69,7%), em pessoas brancas (66,5%), com
ensino superior completo ou mais (68,8%) e maior renda familiar (>3 salarios-minimos — 64,2%). A utilizacdo do medicamento ainda
foi maior entre os que consideraram seu conhecimento sobre a doenga como bom ou muito bom (65,0%), entre os que referiram ter
apresentado sintomas de COVID-19 (75,3%) e que foram diagnosticados com a doenca previamente (91,2%). Conclusao: Verifica-se a
elevada a prevaléncia do uso de ivermectina para a prevencao da COVID-19 pela populagdo de Mato Grosso, indicando a necessidade
de estratégias para informar a populag¢do sobre os riscos do uso off-label de medicamentos e combater a publicidade de medicamentos
sem eficacia contra COVID-19.
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INTRODUGAO

Em janeiro de 2020, a Organizacdo Mundial da Saude
(OMS) declarou que o surto causado pelo virus SARS-CoV-2
constituia uma emergéncia de salde publica de importan-
cia internacional e, em 11 de marco de 2020, a COVID-19 foi
caracterizada pela OMS como pandemia. Nesse contexto
se configurou também um fendmeno denominado info-
demia, termo utilizado para descrever o aumento no fluxo
de informagdes circulando acerca de um assunto, algumas
precisas e outras ndo, o que dificulta a sele¢do dessas in-
formacgdes pela populagéo’.

Em excesso, essas informag¢des podem ser usadas ndo
para ajudar a populagdo, mas sim para manipula-las de
acordo com interesses de terceiros?. No primeiro ano da
pandemia da COVID-19, em que ainda ndo havia vacinas
aprovadas para sua prevencgao e os tratamentos terapéu-
ticos estavam em avaliacdo, um assunto bastante publici-
zado foi a utilizagdo de medicamentos sem comprovagao
cientifica®, como hidroxicloroquina ou cloroquina, azitromi-
cina, ivermectina e nitazoxanida, além dos suplementos de
zinco e das vitaminas C e D%

Especificamente a ivermectina, apesar de ndo ter até o
momento eficacia comprovada contra o novo coronavirus®,
foi recomendada por médicos, secretarias de salde e go-
verno federal como parte do chamado tratamento precoce,
o que fez com que esses medicamentos tivessem um pico
de venda que movimentou a receita de seus laboratérios.
Avenda da ivermectina obteve um salto de R$ 44,4 milhdes
em 2019 para R$ 409 milhdes em 2020, representando alta
de 829%*6. Em Mato Grosso, por exemplo, houve a adogdo
do chamado “kit COVID", que incluia medicamentos sem
eficacia comprovada para COVID-197. Na capital do estado,
por exemplo, o uso do kit foi regulamentado para uso nas
unidades de salde, e os pacientes foram orientados a ler
e assinar um Termo de Consentimento Livre e Esclareci-
do (TCLE) para o uso dos medicamentos como tratamento
sem comprovacdo da eficacia no combate a COVID-198.

Os achados da literatura mostram que sdo poucos 0s
estudos que avaliaram o perfil das pessoas que fizeram o
uso da ivermectina como forma de prevencado contra a CO-
VID-19. Apenas o estudo de base populacional de Manaus
estimou essa utilizagdo, verificando que 38% das pessoas
fizeram automedicagdo para prevenir ou tratar a COVID-19,
e 31% utilizaram ivermectina. A propor¢ao foi ainda maior
de automedicacdo entre os que tiveram diagnéstico prévio
de COVID-19 (73%), e 67,5% fizeram uso de ivermectina®. O
conhecimento do perfil dos usuarios desse medicamento
pode colaborar para a compreensdo do fendmeno ocorri-
do no primeiro ano da pandemia de COVID-19 no uso off-
-label de medicamentos sem eficacia comprovada. Diante
disso, o presente estudo teve como objetivo analisar a uti-
lizagdo de ivermectina como prevencdo da COVID-19 pela
populagdao de Mato Grosso no ano de 2020, primeiro ano
da pandemia.
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METODOS

Trata-se de um inquérito de base domiciliar realizado
entre setembro e outubro de 2020 em dez municipios-
-polos das regides socioecondmicas do estado, tendo
como principais cidades: Cuiaba, Varzea Grande, Cace-
res, Rondonépolis, Barra do Gargas, Tangara da Serra,
Alta Floresta, Agua Boa, Juina e Sinop. Foi adotado de-
lineamento transversal, com amostragem por conglo-
merado em trés estagios: setor censitario (selecionado
com probabilidade proporcional ao niumero de domici-
lios permanentes, conforme dados do censo de 2010);
domicilio (selecionado com base em uma amostragem
sistematica); morador com mais de 18 anos (um mora-
dor selecionado de forma aleatéria)'®.

A amostra foi estimada em 4.530 individuos, sendo
considerada para o calculo amostral a estimativa popu-
lacional de 2019 para os municipios selecionados (espa-
¢o amostral: 1.650.643 habitantes dos dez municipios
integrantes do estudo), adotando-se nivel de confianca
de 95%, efeito de desenho igual a 1,5, prevaléncia de 3%
de soroprevaléncia de antigenos contra o SARS-CoV-2 e
precisdo de 0,65%. O tamanho da amostra foi calculado
com a ferramenta OpenEpi''. Adicionou-se ao tamanho
da amostra o percentual de 13% de recomposicdo, con-
siderando-se as perdas antecipadas advindas de recusas
e da existéncia de domicilios fechados durante a visita.
Maiores detalhes sobre o delineamento do estudo podem
ser acessados em Oliviera et al.™.

A coleta dos dados foi realizada por profissionais das
secretarias municipais e estaduais de saude, bem como
estudantes de cursos da area da salde das universida-
des parceiras, apds treinamento para padroniza¢do das
entrevistas. Durante a coleta, o setor censitario sele-
cionado foi percorrido seguindo uma sistematica para
a selecdo dos domicilios por pulos determinados para
cada setor. Se o domicilio selecionado estava vazio no
momento ou o morador selecionado ndo concordava em
participar da pesquisa, a casa seguinte a esquerda foi
tomada como substituicdo.

No domicilio, um morador com mais de 18 anos foi se-
lecionado aleatoriamente para responder ao questionario
estruturado que foi aplicado por meio de aparelhos celu-
lares (IOS ou Android) pelo software Epi Info™, com expor-
tacdo diaria para a composi¢ao do banco de dados final. O
trabalho de campo foi conduzido por um coordenador em
cada municipio em parceria com o técnico do Escritério Re-
gional de Saude de abrangéncia do municipio selecionado.

Neste estudo, foram analisadas as informacdes sobre o
uso de ivermectina para prevenir a COVID-19 por meio da
pergunta: “tomou ivermectina para prevenir a COVID-19?7",
tendo como op¢des de resposta: “eu ja fiz isso”, “continuo
fazendo isso”, “pretendo fazer” e “ndo pretendo fazer”. Para
a analise, a variavel foi dicotomizada em ndo (“ndo preten-

"o

do fazer”) e sim (“ja fiz", “continuo fazendo” ou “pretendo
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fazer”). Apenas 49 individuos referiram pretender fazer o
uso, portanto foram considerados na categoria “sim”.

As variaveis sociodemograficas empregadas foram:
macrorregido de saude do municipio (Norte, Centro-Nor-
te, Leste, Oeste, Sul e Centro-Noroeste; porte do municipio
(pequeno — até 65 mil hab.; médio — 65 mil a 150 mil hab.;
e grande — >150 mil hab.); sexo; faixa etaria (18 a 29, 30 a
49, 50 a 59, 60 e mais); raga/cor (branca, parda, preta, ama-
rela e indigena); escolaridade (até fundamental completo,
médio incompleto e completo, superior completo ou mais);
e renda familiar (menos de um salario-minimo (menos de
R$ 1.045,00), de um a menos de trés salarios-minimos (de
R$ 1.045,00 a R$ 3.134,99); trés ou mais salarios-minimos
(R$ 3.135,00 ou mais). Os entrevistados também foram
questionados sobre a situa¢do de trabalho atual (traba-
Iha, estuda, trabalha e estuda, aposentado, dona de casa,
ndo trabalha/ndo estuda) e se algum morador do domici-
lio recebia beneficio financeiro governamental (sim/néo).
Avaliou-se a altera¢do da renda familiar mensal com as
medidas de distanciamento social, por meio das seguintes
categorias: diminuiu totalmente ou mais que a metade, di-
minuiu pela metade, diminuiu menos da metade, ndo dimi-
nuiu ou aumentou.

Perguntou-se também se o entrevistado ja havia sido
infectado (andlise laboratorial) e diagnosticado com CO-
VID-19 e sobre a apresenta¢do de sintomas no periodo
anterior a entrevista ou se estava com sintomas naquele
periodo. Além disso, examinou-se a autoavalia¢do do co-
nhecimento sobre a COVID-19. A analise laboratorial foi
conduzida utilizando kit comercial importado pela Diasorin
(Registro do Ministério da Saude: 103.398.40-56), da em-
presa italiana Liaison®, sob lote 354020 e validade 15 de
dezembro de 2020; e foi feita por meio da quimiolumines-
céncia, para a determinag¢do quantitativa de anticorpos do
tipo imunoglobulina G (IgG) contra as proteinas S1 e S2 do
SARS-CoV-2, com relato do fornecedor de 97,4% de sensibi-
lidade (percentual de acerto de positivos) e 98,5% de espe-
cificidade (percentual de acerto de negativos). Os autores
também fizeram uma validagdo interna, além de seguirem
os protocolos de biosseguranca do Laboratério Central
de Saude Publica do Mato Grosso (LACEN-MT) em todas
as etapas da testagem. A escolha desse teste foi realizada
apos acesso aos kits comerciais disponiveis e testagem in-
terna para a afericdo da qualidade.

Sobre o conhecimento com relagdo a COVID-19 e seu
tratamento, questionou-se dos entrevistados como eles
avaliavam seu conhecimento sobre a doenca, a ser cate-
gorizado em bom/muito bom; regular; e ruim/muito ruim.
Além disso, como opg¢8es para a pergunta “sobre o trata-
mento da doenga, vocé acredita que...” havia estas opg¢des
de resposta: “existe um medicamento para tratar o novo
coronavirus”; “existe uma vacina para o novo coronavirus”;
“existe medicamento e vacina para o novo coronavirus”;
“ndo ha medicamento ou vacina para o novo coronavirus”;
e “nao sei”.

epidemio.

https://doi.org/10.1590/1980-549720230026.2

Todas as andlises foram realizadas utilizando-se o
software Stata 12. Foram feitas com o comando “svy”, que
permite incorporar fatores de pondera¢do e considera o
desenho complexo da amostra. O peso amostral de cada
unidade selecionada (setor censitario, domicilio e indivi-
duo) foi calculado separadamente para cada municipio,
considerando o inverso da probabilidade de sele¢do con-
forme o plano de amostragem do estudo, e foram inclui-
das as calibragdes para ajustes dos totais populacionais
conhecidos. As varidveis foram descritas por meio de fre-
quéncias relativas. Foi aplicado o teste y? de Pearson para
avaliar a associa¢do entre as variaveis. Considerou-se o ni-
vel de significancia estatistica de 5% (0<0,05).

Foram respeitados todos os aspectos éticos em pes-
quisa, de acordo com a Resoluc¢do 466/2012 do Conselho
Nacional de Sauide (CNS). Este projeto integra o projeto ma-
tricial “Doengas Endémicas e Epidémicas de Mato Grosso”
com apreciacdo do Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da
Universidade do Estado de Mato Grosso (UNEMAT) e Pare-
cer de aprovacao n°3.986.293/2020. Todos os participantes
assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE) e foram atendidos em seus domicilios seguindo-se
protocolos rigidos de biosseguranca.

RESULTADOS

De 4.306 visitas realizadas (95% da amostra estimada),
foram analisadas 4.206 (92,8% da amostra estimada), que
também tiveram a amostra da coleta de sangue avalia-
das. A prevaléncia do uso de ivermectina para prevenir a
COVID-19 em Mato Grosso foi de 58,3%, sendo maior na
regido Oeste (66,6%) e menor na regido Norte (39,7%) do
estado (Tabela 1).

A populagdo foi composta de adultos (=18 anos), em
sua maioria homens (53,8%), na faixa etaria de 30 a 49
anos (42,5%), com 60 anos e mais (22,4%) e 50 a 59 anos
(17,70%). Observou-se ainda que a maior proporc¢do se
autodeclara parda (55,27%), com ensino médio incomple-
to (42,0%), renda familiar de um a trés salarios-minimos
(55,1%) e afirma receber receber auxilios ou beneficios
(66,9%). Quando foi perguntado se houve altera¢do na ren-
da familiar mensal, 59,4% afirmaram nao ter havido dimi-
nuicdo nem aumento com as medidas de distanciamento
social (Tabela 1).

Nao houve diferenca significativa no uso de ivermecti-
na entre os sexos e porte do municipio, renda e alteracdo
da renda, além da rotina no ultimo més. Por outro lado,
foi maior a prevaléncia de uso do medicamento entre os
entrevistados da faixa etaria de 50 a 59 anos, que se de-
clararam brancos, com maior escolaridade (nivel superior
ou mais) e maior renda familiar (trés ou mais salarios-mi-
nimos) (Tabela 1).

ATabela 2 mostra que 12,5% testaram positivo no teste
sorolégico para SARS-CoV-2 e 75,3% nao tiveram sintomas
da doenca. Quando indagados se ja tiveram COVID-19,
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4,5% dos entrevistados afirmaram que tiveram confirma-
¢do pelo teste. Apenas 24,8% dos participantes considera-
ram seu conhecimento sobre o novo coronavirus ruim ou
muito ruim. A prevaléncia de uso de ivermectina foi maior
entre os que apresentaram teste sorolégico positivo para
anticorpos contra o SARs-CoV-2, os que relataram ter apre-
sentado sintomas da doencga e que consideraram o seu

https://doi.org/10.1590/1980-549720230026.2

conhecimento sobre COVID-19 como bom ou muito bom.
Destacou-se o fato de quase a totalidade dos casos que
relataram ter sido diagnosticado com COVID-19 terem feito
uso de ivermectina (91,2%).

A prevaléncia do uso de ivermectina foi maior entre
os individuos que consideraram seu conhecimento sobre
a doen¢a como bom ou muito bom (65,0%). Apenas 18%

Tabela 1. Prevaléncia do uso de ivermectina para prevenir a COVID-19, segundo variaveis sociodemograficas e

econdmicas. Mato Grosso, setembro/outubro de 2020.

Uso de ivermectina
Variaveis Geral %* 1C95%" p-valor
n %" 58,9 55,8; 61,93
Macrorregidao de saude
Oeste 105 2,5 66,6 60,2; 72,3
Centro Norte 888 211 60,2 55,6; 64,6
Leste 1.686 40,1 60,1 53,6; 66,2
Centro Noroeste 833 19,8 58,6 52,6; 64,4 e
Sul 366 8,7 55,5 47,5; 63,1
Norte 328 7,8 39,7 52,6; 64,4
Porte do municipio
Pequeno 1.997 47,5 58,9 53,2; 64,4
Médio 958 22,8 56,4 51,3; 61,3 0,74
Grande 1.253 29,8 58,8 54,9; 62,7
Sexo
Feminino 1.943 46,2 62,9 57.9; 67,7
Masculino 2.263 53,8 55,5 50,0; 60,9 -
Faixa etdria (anos)
18-29 736 17,5 50,1 39,1; 60,2
30-49 1.787 42,5 59,0 52,9; 67,9
50-59 744 17,7 69,7 63,5; 75,3 0.04
60 e mais 942 22,4 57,2 52,1; 62,1
Raca/cor?
Branca 1.404 33,48 66,5 61,1; 71,5
Parda 2.321 55,27 55,1 51,0; 59,1 <0,01
Preta 445 10,68 54,2 43,1; 64,8
Escolaridade
Até fundamental completo 1.728 411 51,7 46,1; 57,4
Médio incompleto e completo 1.766 42,0 61,7 56,6; 66,6 <0,01
Superior completo ou mais 706 16,8 68,8 60,9; 75,7
Renda familiar
Menos de 1 salario-minimo (menos de R$ 1.045,00) 155 3,7 44,4 32,1;57,4
5; e nggsogii;ﬂf‘{ﬁ;g;”'mos 2.317 55,1 54,0 49,1; 58,9 <0,01
3 ou mais salarios-minimos (R$ 3.135,00 ou mais) 1.732 41,2 64,2 60,6; 68,4
Recebimento de auxilios ou beneficios
Sim 2.813 66,9 64,1 58,0; 69,7
N&o 1.392 331 56,4 52,6; 60,2 00>
Alteracdo da renda familiar mensal com as medidas de distanciamento social
Diminuiu totalmente ou mais que a metade 622 14,8 56,4 40,7, 70,9
Diminuiu pela metade 564 134 55,9 45,2; 66,2 051
Diminuiu menos da metade 522 12,4 67,2 58,6; 74,9
N&o diminuiu ou aumentou 2.498 59,4 59,9 55,6; 64,1

*Percentual ponderado; fIntervalo de 95% de confianca; *Foram excluidas essas duas alternativas pelo baixo nimero: amarelos = 31 e indigenas = 3.
Negrito: varidveis que apresentaram p-valor <0,05 e as categorias de maior prevaléncia.
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dos entrevistados informaram nado saber se havia trata-
mento ou vacina para COVID-19, verificando-se maior
prevaléncia do uso de ivermectina entre aqueles que in-
formaram acreditar que ja existia medicamento para tra-
tar a COVID-19 (66,9%).

DISCUSSAO

Por meio de inquérito soroepidemiolégico de base
domiciliar realizado em Mato Grosso, estimou-se que
58,3% dos entrevistados fizeram uso de ivermectina
para prevenir a COVID-19, havendo diferencas entre
as regidoes de saude do estado e maior uso entre os de
maior faixa etaria, escolaridade e renda. Destacou-se
que a maioria dos individuos que apresentavam anticor-
pos para COVID-19, aqueles que relataram ter apresen-
tado sintomas e os que tiveram confirmacdo laboratorial
para doenga, fizeram uso do medicamento, até entdo
sem eficacia comprovada.

A literatura cientifica jd mostrou que houve grande pro-
cura pela ivermectina para prevenir e tratar a COVID-19'23,
O cenario de medo e ansiedade imposto pela pandemia do
novo coronavirus impulsionou a busca por estratégias far-
macolégicas terapéuticas e/ou profilaticas, porém a inexis-

https://doi.org/10.1590/1980-549720230026.2

téncia de um medicamento com eficacia comprovada con-
tra o SARS-CoV-2 durante os primeiros anos da pandemia
estimulou a populagdo a utilizar medicamentos ainda em
avaliacdo com relacdo ao virus'. Entretanto, verificou-se
que dor abdominal, diarreia e alteracdo do paladar foram
mais frequentes entre os casos de COVID-19 que recebe-
ram multiplas doses dessa droga's, e dor abdominal entre
aqueles que receberam dose Unica’®. Além disso, doses
elevadas de ivermectina foram associadas a hipotensao
e a efeitos neurolégicos, como diminui¢do da consciéncia,
confusdo, alucinag¢des, convulsdes, coma e morte'’. Ainda
existem potenciais riscos do uso da ivermectina, como rea-
¢Bes cutaneas, sistémicas e oftalmologicas’®.

No Brasil, sdo poucos os estudos que avaliaram a auto-
medicacdo no contexto da COVID-19 e que incluiram a iver-
mectina entre os farmacos avaliados®’. No presente traba-
Iho, ndo é possivel diferenciar o uso de ivermectina como
automedicagdo ou apos prescricao médica, sendo verifica-
do que mais da metade dos entrevistados fizeram uso do
medicamento. Tal resultado foi superior aos estimado em
inquérito realizado em Manaus, no qual foi estimado que
38,6% dos individuos fizeram automedicagao para prevenir
a infec¢do por SARS-CoV-2, sendo a azitromicina e a iver-
mectina os farmacos mais utilizados®.

Tabela 2. Prevaléncia do uso de ivermectina para prevenir a COVID-19, segundo resultado do teste sorolégico,
diagnéstico prévio de COVID-19 e sintomas referidos. Mato Grosso, setembro/outubro de 2020.

VT Geral Uso de ivermectina p-valor
n %* %* 1C95%"
Teste sorolégico
Positivo 522 12,4 70,4 62,7;77,0
Negativo 3.684 87,5 57.3 53,9; 60,6 <0.01
Teve sintomas (n=3.958)
Sim 978 24,7 72,4 66,0; 78,0
N&o 2.980 753 54,4 50,2; 58,5 <001
Ja teve COVID-19 (n=3.522)
Nao 2.546 72,3 56,2 51,6; 60,7
N&o sei 694 19,7 57,7 50,7; 64,4
Sim, confirmado com o teste 158 4,5 91,2 83,4;95,4
2
ﬁi:;)tgue sim, procurei servico de salde, mas nao fiz 39 11 78,6 52.6: 92,4
é\grv?ggudees;?d;ige 0s sintomas, mas nao procurei 60 17 756 50,8: 90,3
Como o entrevistado classifica seu conhecimento sobre o novo coronavirus (prevencgao e caracteristicas) (n=3.727)
Muito ruim/ruim 925 24,8 51,3 46,3; 56,2
Adequado 1.383 371 57.2 52,3; 61,7 0,01
Muito bom/bom 1.417 38,0 65,0 57,7;71,6
Conhecimento sobre o tratamento da doenca
Existe um medicamento para tratar o novo coronavirus 1.197 32,1 66,9 60,1; 73,1
Existe uma vacina para o novo coronavirus 198 53 57.8 48,9; 66,0
Existem medicamento e vacina para o novo coronavirus 496 13,3 60,3 46,7; 72,5 0,03
N&o ha medicamento ou vacina para o novo coronavirus 1.134 30,4 51,7 46,4; 58,9
N&o sei 697 18,7 54,4 46,8; 61,9

*Percentual ponderado; fIntervalo de 95% de confianga. Negrito: varidveis que apresentaram p-valor <0,05 e as categorias de maior prevaléncia.
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Este estudo identificou que uso da ivermectina foi
maior entre os individuos de 50 a 59 anos (69,7%), o que
pode estar relacionado ao fato de essa faixa etaria ser con-
siderada economicamente ativa e ter maior risco para o
agravamento da doenca, bem por essas pessoas estarem
se sentindo com medo de contrair a forma mais grave e
acabarem tomando medicamentos com a intencdo de pre-
venir ou tratar a COVID-19".

Ainda com relacdo ao perfil dos usuarios de ivermecti-
na no contexto estudado, a maior prevaléncia foi entre os
que se autodeclararam brancos, com ensino superior com-
pleto e com trés ou mais salarios-minimos. Esses fatores
podem indicar maior descrédito das informacdes oficiais
ou menor percepcdo de risco da doenga entre individuos
de maior nivel socioecondmico, a exemplo do que ja foi
discutido em estudos anteriores quanto as possiveis expli-
cagdes da recusa a vacinacdo, que incluem, além desses
fatores, as multiplas e divergentes fontes de informacdo
diposniveis™. Tal hip6tese é reforcada pelo resultado
verificado aqui de maior uso do medicamento entre os
individuos que consideraram seu conhecimento sobre a
doenga como bom ou muito bom — visto que nem sem-
pre as informac8es sdo de base fidedigna, principalmente
dada a polariza¢do da discussdo sobre a COVID-19 e sendo
notavel a producao em larga escala de fake news sobre a
pandemia, de maneira deliberada e intencional, com o ob-
jetivo de enganar, manipular, ludibriar e negar a realidade
por raz&es politicas e econémicas?'.

Em Mato Grosso, esse “kit COVID” também foi adotado
pelo governo do estado, que adquiriu grande quantidade
de lotes dos medicamentos para distribuir entre os muni-
cipios. A justificativa dada pelo governo foi permitir o trata-
mento precoce dos pacientes e evitar que chegassem em
estado grave nos servigos de saude’.

Considera-se que o tratamento antecipado com os me-
dicamentos do chamado “kit COVID” sempre teve teor duvi-
doso e baixa qualidade metodolégica em estudos clinicos,
produzindo estimativas ndo confiaveis de eficacia e segu-
ranca e ndao havendo evidéncias de sua eficacia ao fim do
primeiro ano de pandemia?. Discute-se a possibilidade de
os esforcos e recursos empregados pelo poder publico na
promocgdo terem sido direcionados para diminuir a adesdo
a vacina¢do e as medidas de protecao ndo farmacoldgicas
no pais?3,

Entre as limita¢des do presente estudo estdo o fato de
ndo haver diferencia¢do entre o uso por automedicacdo e
por orientagdo médica, a ndo avaliacdo da dose e duragdo
do uso e, principalmente, a cronologia perante o caso de
sintomas ou diagnostico, ou seja, ndo foi possivel diferen-
ciar o uso preventivo do uso terapéutico da ivermectina.
Apesar de a questdo feita para o entrevistado relacionar-se
apenas ao uso para prevenir a COVID-19, ndo se descarta a
possibilidade de os individuos terem relatado positivamen-
te 0 uso ap06s o aparecimento de sintomas relacionados a
COVID-19 ou com diagnostico da doencga.

epidemio.

https://doi.org/10.1590/1980-549720230026.2

Como ponto forte, com base na literatura pesquisada,
este é o primeiro estudo de base domiciliar na Regido Cen-
tro-Oeste que avaliou o uso de medicamentos para a pre-
vencdo da COVID-19 pela populagdo. Foi adotado calculo
amostral que permite a inferéncia para a populacdo de dez
municipios de Mato Grosso, que sao centros polarizadores
em funcdo da estrutura urbana e da intensidade dos fluxos
nas redes existentes e representam 47,37% da populacdo
total do estado®.

Conclui-se que a caracterizagdo da elevada prevalén-
cia de uso de ivermectina pela populacdo dos dez muni-
cipios pesquisados no estado de Mato Grosso direciona a
um perfil com maior faixa etaria, cor da pele branca, alta
escolaridade e renda. Tal resultado pode estar relaciona-
do com a disseminacdo de noticias falsas sobre a efeti-
vidade do medicamento para a prevenc¢do da COVID-19,
relacionada a defesa do tratamento precoce em vez das
medidas de prevencdo, simbolo de viés politico no en-
frentamento da pandemia.

Acredita-se que o estudo possa contribuir para que
as autoridades de saude continuem intensificando e
promovendo medidas efetivas para o controle da doen-
¢ca de acordo com o momento epidemioldgico, como
vacinagao, distanciamento social, uso de mascaras e
protocolos de higiene sanitarios, e que implementem
estratégias para informar a populacdo sobre os riscos
do uso off-label de medicamentos e combater a publi-
cidade de farmacos com indicacdo para a prevencéao e
tratamento da COVID-19 sem a devida comprovacao de
seguranca e eficacia.
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Objective: To analyze the use of ivermectin as COVID-19 prevention method by the population of Mato Grosso in 2020.
Methods: This is a home-based survey, carried out between September and October 2020, in 10 pole cities of the socioeconomic
regions of State. The use of ivermectin was evaluated through the question: “Did you take ivermectin to prevent COVID-19?".
Sociodemographic variables (sex, age group, education, family income), current work situation, being benefitted by government
financial programs, as well as symptoms, seroprevalence of antibodies against SARS-CoV-2, and previous diagnosis of COVID-19
were evaluated. Prevalence and their associations were estimated using the chi-square test. Results: 4.206 individuals were
evaluated for prevalence of ivermectin use; 58.3% of the individuals responded positively, this rate being higher in the municipalities
of the western region of the state (66.6%). There was no significant difference between sexes, but the prevalence was higher among
people aged 50-59 years (69.7%), who were white (66.5%), with complete higher education or more (68.8%) and higher family
income (=3 minimum wages-64.2%). The use of this drug was even higher among participants who considered their knowledge
of the disease good or very good (65.0%), who reported having symptoms of COVID-19 (75.3%), and who had been previously
diagnosed with the disease (91.2%). Conclusion: There was a high prevalence of use of ivermectin as a method to prevent covid-19
by the population of Mato Grosso, indicating the need for strategies to inform the population about the risks of off-label use of
drugs and to combat the advertising of drugs that are ineffective against COVID-19.

Keywords: COVID-19. Off-label use. lvermectin. Coronavirus. Cross-sectional study.
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