
Medicamentos isentos 
de prescrição no Brasil
Medicamentos isentos 
de prescrição no Brasil

Como promover o autocuidado e reduzir o risco sanitário?Como promover o autocuidado e reduzir o risco sanitário?

Cassyano Correr, BPharm, MSc, PhD
Coordenador de Assistência Farmacêutica Avançada – Abrafarma

Universidade Federal do Paraná - UFPR
cassyano.correr@gmail.com



63% reportam sintomas

nos últimos 2 meses*

*1.259 pessoas entrevistadas (15 a 94 anos). Fonte: Rev Panam Salud Publica/Pan Am J Public Health 20(1), 2006

8% procuraram médico

3 2 % a u t o m e d i c a ç ã o

60% nenhuma at i tude

Que atitudes as pessoas tomam quando se sentem doentes?
A maioria não faz nada ou se automedica.



A automedicação ocorre em praticamente todos os países, 
independentemente da renda e desenvolvimento. 

A prevalência da automedicação é considerada alta no Brasil.

﻿Rev Saúde Pública 2015;49:36; ﻿Rev Saúde Pública 2016;50(supl 2):13s

35%
dos brasileiros adultos 

se automedicam
IC 95% 29% - 40%

1 3A
CADA

relatam ter tomado algum 
medicamento por conta 

própria nos últimos 15 dias



A automedicação ocorre em praticamente todos os países, 
independentemente da renda e desenvolvimento. 

A prevalência da automedicação é considerada alta no Brasil.

35%
dos brasileiros adultos 

se automedicam
IC 95% 29% - 40%

Brasil 35,0% 10.888,98

1 3A
CADA

relatam ter tomado algum 
medicamento por conta 

própria nos últimos 15 dias

﻿Rev Saúde Pública 2015;49:36; ﻿Rev Saúde Pública 2016;50(supl 2):13s

COMPARAÇÃO COM OUTROS PAÍSES

Colômbia

Hong Kong

Etiópia

Sudão

Alemanha 27,7%

39,2%

28,3%

32,5%

27,3%

Automedicação (%) PIB per capita (USD)* 

46.747,19

1.959,15

549,80

37.927,13

7.600,76

*Ano base 2017.. Fonte: pt.tradingeconomics.com/country-list/gdp-per-capita

País

Portugal 26,2% 23.116,58

Índia 18,7% 1.963,55

Espanha 12,7% 32.405,75



A automedicação está presente na cultura da população

AUTOMEDICAÇÃO ESTÁ PRESENTE

Homens e
mulheres

Todas as 
faixas etárias

Todas as 
raças/ cores de pele

Todas as 
escolaridades

Todas as classes 
econômicas

Todas as regiões do 
Brasil

com doença e sem 
doença crônica

com ou sem 
plano de saúde

*p<0,001. Fonte: Rev Saúde Pública 2016;50(supl 2):13s

AUTOMEDICAÇÃO ESTÁ MAIS PRESENTE*

Mulheres 20 a 39 anos
Indígenas

e amarelos
≥ 12 anos 
de estudo

Nordeste
2 ou + 

doenças crônicas



Alguns tipos de medicamentos são campeões de automedicação

Rev Saúde Pública 2016;50(supl 2):13s

1 Analgésicos
Ex. paracetamol

2 Relaxantes musculares
Ex. orfenadrina

3 Antiinflamatórios não-esteroidais (AINES)
Ex. Ibuprofeno

4 Preparações para tosse e resfriado
Ex. fenilefrina

5 Vitaminas e suplementos

TOP 5



Existe um lado positivo, que é o autocuidado com medicamentos.
A ABIMIP recomenda 4 regras de ouro para uso responsável de MIPs

ABIMIP: Associação Brasileira da Indústria de Medicamentos Isentos de Prescrição. Fonte: website ABIMIP, 2018



Mas os MIPs não são isentos de riscos. 
A prevalência de Eventos Adversos a Medicamentos (EAM) é maior em 

pessoas que fazem automedicação do que na população em geral

Prevalência de EAM na 
população Brasileira

6,6%
Equivale a

7 milhões 
de brasileiros*

Automedicação
é observada como um dos 
fatores que aumentam o 

risco de EAM

A ocorrência de EAM é 

28%
maior em quem faz 
automedicação**

*3,34% da população total **Prevalência de 7,79% versus 6,09%. Fonte: Cadernos de Saúde Pública, 2018; 34(4), 1–14.



Esse número é maior que a prevalência de algumas doenças 
crônicas que representam uma alta carga de custos no Brasil

EAM
população 

geral

EAM
pessoas 

que fazem 
automedicação

Diabetes 
Mellitus

Asma 
Brônquica

Artrite 
Reumatóide

Hipertensão
Arterial

HIV / AIDS Hepatite C

6,6%

7,8%
8,0%

32,5%

4,4%

<1,0% <1,0% <1,0%

EAM = Eventos Adversos a Medicamentos Cadernos de Saúde Pública, 2018; 34(4), 1–14; prevalências: fontes oficiais diversas.



Estudo no Brasil* mostrou que a maioria dos pacientes com problemas 
digestivos graves por antiinflamatórios fazia automedicação

*Estudo realizado no Hospital de Clínicas da UFMG – Belo Horizonte. Fonte: Revista de Ciencias Farmaceuticas Basica e Aplicada, 28(1), 67–75.

Pacientes para
endoscopia 

digestiva

1 a cada 3
uso de antiinflamatórios 

em 30 dias antes

61,4%
por automedicação



*Coorte com mais de 400 mil pessoas acompanhadas. Publicado em BMJ 2017 (Clinical Research Ed.), 357, j1909.

Estudo internacional* mostrou um aumento alarmante no risco de infarto 
agudo do miocárdio (IAM) pelo uso de antiinflamatórios

Uso de AINE por

1 semana,
1 mês ou
>1 mês

= Aumento
do risco de IAM

Ibuprofeno (MIP)

Diclofenaco (Rx*)

Naproxeno (MIP)

Celecoxib (Rx)

Aumento no risco de infarto em %

24%

53%

50%

48%



14,6%
Dos atendimentos de 

urgência/emergência são 
por problemas com 

medicamentos*

Problemas ligados ao uso de medicamentos são uma causa importante de 
atendimentos de urgência. Intoxicações são apenas a “ponta do iceberg”

58%
dessas visitas levam a 

internação hospitalar de 
urgência*

2,8 mi
de internações 

hospitalares por ano 
no SUS**

que custam

3,2 bi
de reais por ano 

ao SUS **

*Estudo realizado no Hospital de Clínicas de Porto Alegre 2013-2014. Freitas, 2017. **Fonte: DATASUS-MS, ano-2017: 33,2 milhões de atendimentos de urgência.

Média 5,68 dias/internação > 15,9 milhões de dias > 

43,7 mil leitos ocupados por dia, o ano todo.

O que significa

4,8 mi
de atendimentos pré-

hospitalares de urgência 
por ano**

9
Atendimentos 
a cada minuto



Estudo econômico publicado em 2018* mostrou que os gastos totais no Brasil 
com a “morbidade relacionada aos medicamentos” são ainda maiores

Problemas com 
medicamentos

Insucesso do 
tratamento

Surgimento de 
efeitos adversos

US$ 18
Bilhões/ano

Custos total para 
gerenciamento 

desses problemas

*Drug-Related Morbidity in Brazil: A Cost-of-Illness Model. Value Health Reg Issues. 2018 Sep 5;17:150-157.

Hospitalizações
(mín. 24 horas internado)

60%

17%

11%
5%

Hospitalizações longas
(mín. 30 dias ou UTI)

Consultas médicas não-planejadas

Atendimentos de urgência

Distribuição 
do custo

Corresponde a 51% do orçamento do Ministério da Saúde em 2018



POR QUE ISSO ACONTECE?



82% 
dos pacientes 

com algum 
problema

Omissão de 
doses

54%
Descontinuação 

indevida

34%

Frequência ou 
horário de adm

incorreto

33%

Adição de doses 
21%

Automedicação 
inadequada 

14%

Não iniciou o 
tratamento 

13%

Técnica de 
administração 

incorreta

8%

A maioria das pessoas que precisa tomar vários 
medicamentos vivencia problemas relacionados ao 

tratamento

Pessoas utilizando mais de 5 medicamentos, avaliadas em consultas com farmacêuticos na atenção básica. Ministério 
da Saúde, 2014



DIFICULDADE % PACIENTES

Abrir ou fechar a embalagem 15,0

Ler o que está escrito na embalagem 41,9

Lembrar de tomar os medicamentos 20,3

Conseguir os medicamentos 23,1

Tomar vários comprimidos ao mesmo tempo 22,6

83% 
dos pacientes utilizam 

seus medicamentos sem 
ajuda de ninguém

E tem dificuldades muito práticas para entender e utilizar seus 
medicamentos

Pessoas utilizando mais de 5 medicamentos, avaliadas em consultas com farmacêuticos na atenção básica. Ministério da Saúde, 2014



A ocorrência de problemas é muito maior na automedicação do 
que quando os medicamentos são usados com prescrição

Automedicação Uso com prescrição

40,78%

PESSOAS COM PROBLEMAS RELACIONADOS AO TRATAMENTO

11,97%

Baseado em 1.100 pessoas atendidas em farmácias de Berhampur, Índia. Indian Journal of Pharmacology, 2016; 48(5), 515.

Escolha errada 
do medicamento

Dose errada

Duração errada 
do tratamento

Interação 
medicamentosa

Reação adversa 
ao medicamento

28,96%

13,79%

31,03%

12,41%

6,89%

RISCO É

5X
MAIOR EM QUEM 
SE AUTOMEDICA

(OR: 5,06 IC95% 3,59-7,14)



É POSSÍVEL MINIMIZAR O RISCO?



Como minimizar o risco: obter o melhor do autocuidado com 
medicamentos isentos de prescrição para a população

Drug Saf 2001;24:1027—37

Educação da 
população sobre 

autocuidado e MIPs

Acesso ao profissional da 
saúde, especialmente o 

farmacêutico

Sistema de 
farmacovigilância 

atuante

Menor risco sanitário 
com MIPs



No Brasil, a maioria das pessoas procura ajuda do farmacêutico e 
pede recomendações quando compra medicamentos sem receita

Pesquisa IBOPE
﻿Quando você foi a 
farmácia/drogaria 
comprar seus 
medicamentos sem 
receita, você...

Procurou pelo 
farmacêutico?

Pediu recomendações 
de medicamentos?

SIM

SIM

69%

62%

Ibope/Interfarma 2011; 



A população não tem dificuldades de acesso às farmácias, aos 
farmacêuticos e aos medicamentos isentos de prescrição.

Ibope/Interfarma 2011; 

1 farmácia para cada 2.400 habitantes no Brasil



22

São Sebastião do Caí – RS – Região SUL

IQVIA - Avaliação de Mercado | Novembro de 2018 |

População - 24.967
Estimada IBGE 2017

Tipo de Farmácia # PDV

ABRAFARMA 1

REDES 2

ASSOCIAÇÕES/FRANQUIAS 4

INDEPENDENTES 4

TOTAL 11

Nos grandes centros, nas médias e pequenas cidades.



23

São Sebastião do Caí – RS – Região SUL – Lista de Lojas

IQVIA - Avaliação de Mercado | Novembro de 2018 |

Nos grandes centros, nas médias e pequenas cidades.



24

Apiaí – SP – Região Sudeste

IQVIA - Avaliação de Mercado | Novembro de 2018 |

- População - 24.945
Estimada IBGE 2017

Tipo de Farmácia # PDV

ABRAFARMA -

REDES -

ASSOCIAÇÕES/FRANQUIAS 3

INDEPENDENTES 9

TOTAL 12

Nos grandes centros, nas médias e pequenas cidades.



25

Apiaí – SP – Região Sudeste – Lista de Lojas

IQVIA - Avaliação de Mercado | Novembro de 2018 |

Nos grandes centros, nas médias e pequenas cidades.



26

Itaporanga – PB – Região Nordeste

IQVIA - Avaliação de Mercado | Novembro de 2018 |

- População - 24.842
Estimada IBGE 2017

Tipo de Farmácia # PDV

ABRAFARMA -

REDES 1

ASSOCIAÇÕES/FRANQUIAS 4

INDEPENDENTES 6

TOTAL 11

Nos grandes centros, nas médias e pequenas cidades.



27

Itaporanga – PB – Região Nordeste – Lista de Lojas

IQVIA - Avaliação de Mercado | Novembro de 2018 |

Nos grandes centros, nas médias e pequenas cidades.



28

Cristino Castro – PI – Região Nordeste

IQVIA - Avaliação de Mercado | Novembro de 2018 |

- População – 10.253
Estimada IBGE 2017

Tipo de Farmácia # PDV

ABRAFARMA -

REDES -

ASSOCIAÇÕES/FRANQUIAS 2

INDEPENDENTES 5

TOTAL 7

Nos grandes centros, nas médias e pequenas cidades.



29

Cristino Castro – PI – Região Nordeste – Lista de Lojas

IQVIA - Avaliação de Mercado | Novembro de 2018 |

Nos grandes centros, nas médias e pequenas cidades.



30

Vila Rica – MT – Região Centro Oeste

IQVIA - Avaliação de Mercado | Novembro de 2018 |

- População - 24.835
Estimada IBGE 2017

Tipo de Farmácia # PDV

ABRAFARMA -

REDES -

ASSOCIAÇÕES/FRANQUIAS -

INDEPENDENTES 12

TOTAL 12

Nos grandes centros, nas médias e pequenas cidades.
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Vila Rica – MT – Região Centro Oeste – Lista de Lojas

IQVIA - Avaliação de Mercado | Novembro de 2018 |

Nos grandes centros, nas médias e pequenas cidades.
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Brasileia – AC – Região Norte

IQVIA - Avaliação de Mercado | Novembro de 2018 |

- População - 24.765
Estimada IBGE 2017

Tipo de Farmácia # PDV

ABRAFARMA -

REDES 1

ASSOCIAÇÕES/FRANQUIAS -

INDEPENDENTES 10

TOTAL 11

Nos grandes centros, nas médias e pequenas cidades.



33

Brasileia – AC – Região Norte – Lista de Lojas

IQVIA - Avaliação de Mercado | Novembro de 2018 |

Nos grandes centros, nas médias e pequenas cidades.
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Novo Horizonte do Oeste – RO – Região Norte

IQVIA - Avaliação de Mercado | Novembro de 2018 |

- População – 10.051
Estimada IBGE 2017

Tipo de Farmácia # PDV

ABRAFARMA -

REDES -

ASSOCIAÇÕES/FRANQUIAS 1

INDEPENDENTES 4

TOTAL 5

Nos grandes centros, nas médias e pequenas cidades.
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Novo Horizonte do Oeste – RO – Região Norte - Lista de Lojas

IQVIA - Avaliação de Mercado | Novembro de 2018 |

Nos grandes centros, nas médias e pequenas cidades.



Nas farmácias do Brasil, os farmacêuticos atendem 
diariamente muitas solicitações relacionadas a MIPs

cada farmacêutico atende

10
pessoas por dia, 

em média, que solicitam 
recomendação

de medicamentos*

Total de atendimentos**

900 mil por dia

18 milhões por mês

198 milhões por ano

*Pesquisa Nacional Abrafarma 2014;2018; *Projeção baseada em 90 mil farmacêuticos em farmácias.



No contato com o farmacêutico são resolvidos 
problemas e se promove o autocuidado*

Intervenções do farmacêutico resolvem problemas identificados no uso de MIPs**

Orientação do paciente 
sobre indicação e uso 

corretos

Recomendação para 
substituição do 
medicamento

Encaminhamento 
ao médico

Outras 
intervenções

65,6% 43,9% 27,5% 5,8%

*20-40% dos usuário de MIPs com algum tipo de problema, segundo literatura.**Fonte: Annals of Pharmacotherapy, 35(11), pp.1343–1349



A assistência do farmacêutico aumenta o nível de 
conhecimento das pessoas sobre os medicamentos*

Conhecimento dos pacientes sobre o tratamento com medicamentos

APÓS CONSULTA COM 
MÉDICO

APÓS DISPENSAÇÃO COM 
FARMACÊUTICO

45,6%
Bom ou regular

64,4%
Insuficiente

92,7%
Bom ou regular

7,3%
Insuficiente

*Estudo realizado em unidade básica de saúde, em Grão do Pará, PA. Fonte: Ciência & Saúde Coletiva, 2011; 16(7), 3277–3283 



Abrafarma, 2017;2018.

Nas farmácias do Brasil, os farmacêuticos trabalham educando 
pacientes sobre autocuidado e saúde







Nas farmácias do Brasil, os farmacêuticos atendem queixas 
ligadas a medicamentos e contribuem para a farmacovigilância

80%
dos farmacêuticos 
relatam já terem 

recebido queixas de 
pacientes relacionadas a 
desvios de qualidade ou 

problemas com 
medicamentos

Tipos de notificações 
feitas à Anvisa

41,9% 
Desvio de qualidade

29,2%
Evento Adverso ao 

Medicamento 

7,3%
Falta de eficácia 

terapêutica 

Pesquisa nacional com mais de 5.000 farmacêuticos que atuam em redes de farmácias. Abrafarma, 2018



CONCLUSÕES

� Os MIPs são medicamentos de fácil acesso. Usados diariamente por muitos 
brasileiros. São um recurso importante de autocuidado.

� Mas não são isentos de riscos. Muitos pacientes cometem erros, abusos e 
sofrem consequências adversas desses tratamentos.

� Os medicamentos em geral são uma causa muito importante de morbidade. 
Respondem por custos da ordem de 65 bilhões de reais por ano. A 
automedicação com MIPs é considerada um fator de risco.

� Para minimizar o problema é preciso: promover educação da população, acesso 
ao farmacêutico e um sistema de farmacovigilância atuante.

� Os farmacêuticos das farmácias são um recurso acessível e muito utilizado pela 
população para obter informações sobre uso responsável dos MIPs.

� Manter os MIPs da farmácia e fortalecer a atuação e o acesso ao farmacêutico 
é necessário para minimizar o risco sanitário dos MIPs.
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OBRIGADO PELA ATENÇÃO.


