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“‘Que nao te consuma aquilo que nao te
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RESUMO

As exigéncias da realidade atual levam os individuos a buscarem alternativas para
lidar com possiveis frustracdes, e burlar as necessidades do corpo, mesmo que haja
a necessidade do uso de substancias que promovam um melhor desempenho fisico
e mental. Os psicoestimulantes sdo as drogas mais escolhidas para essa prética, e
dessa classe, o metilfenidato (Ritalina®) é quem se destaca. O medicamento é uma
das primeiras escolhas para o tratamento do Transtorno de Déficit de Atencéo e
Hiperatividade (TDAH) e da narcolepsia. Seu consumo em todo o mundo tem
aumentado gradativamente, com isso, o uso indiscriminado por individuos saudaveis
o transforma em pauta para debates sobre salude publica. Entre os maiores motivos
para 0 seu consumo esta a tentativa de compensar a privacao de sono e a melhoria
da concentracdo. Com o tema metilfenidato: uma revisao sobre tendéncias de uso e
suas consequéncias, o presente trabalho tem como objetivo abordar as tendéncias
de uso do farmaco, assim como, as possiveis consequéncias de seu uso
indiscriminado e funcéo do farmacéutico nessa pratica. O método utilizado foi uma
revisdo bibliogréafica, para tipo o de estudo retrospectivo descritivo. As referéncias
utilizadas foram artigos cientificos descritos nas bases de dados Scientific Eletronic
Library Online (SCIELO), PUBMED, GOOGLE SCHOLAR, BRAZILIANS JOURNALS
e LILACS, utilizou-se os descritores. Observou-se que o0s resultados positivos
obtidos pelos estudos apresentados foram minimos, e néo justificam o uso do
metilfenidato em pessoas saudaveis, havendo, por vezes, a necessidade de
aumento da dose para alcancar os mesmos resultados antes obtido. A droga por
possuir um mecanismo de acdo pouco elucidado, e tendo sua indicacao
estabelecida muito recentemente, ndo possui evidéncias concretas de eficacia em
individuos saudaveis, e a pratica off-label se apresenta como um risco a saude de
quem a pratica, com riscos de dependéncia quimica, desordens psiquiatricas e
transtornos de ansiedade. Para que a seguranca do medicamento, a curto e longo
prazo, seja comprovada fica evidente a necessidade de estudos com tempo habil e
de qualidade, assim como, mais especificos e aprofundados. Na busca por um
melhor desempenho académico os estudantes fazem parte do publico mais
susceptivel a pratica do uso indiscriminado do metilfenidato, e diante das discussdes
levantadas, o profissional farmacéutico, como perito, tem papel fundamental na por

promover a educacdo em saude junto a equipe multidisciplinar, orientando e



promovendo o uso racional de medicamentos, utilizando-se da atenc¢ao e assisténcia

farmacéutica como ferramentas fundamentais para essa atividade.

Palavras-chave: Psicofarmacos; TDAH; Automedicacao.



ABSTRACT

The demands of current reality lead individuals to seek alternatives to deal with
possible frustrations, and circumvent the body's needs, even if there is a need to use
substances that promote better physical and mental performance. Psychostimulants
are the drugs most chosen for this practice, and of this class, methylphenidate
(Ritalin®) stands out. The drug is one of the first choices for the treatment of
Attention Deficit Hyperactivity Disorder (ADHD) and narcolepsy. Its consumption
worldwide has gradually increased, with this, the indiscriminate use by healthy
individuals turns it into an agenda for debates on public health. Among the biggest
reasons for its consumption is the attempt to compensate for sleep deprivation and to
improve concentration. With the theme methylphenidate: a review of trends in use
and its consequences, the present work aims to address trends in drug use, as well
as the possible consequences of its indiscriminate use and the role of the pharmacist
in this practice. The method used was a bibliographic review, for the type of
retrospective descriptive study. The references used were scientific articles described
in the Scientific Electronic Library Online (SCIELO), PUBMED, GOOGLE SCHOLAR,
BRAZILIANS JOURNALS and LILACS databases, using the descriptors. It was
observed that the positive results obtained by the presented studies were minimal,
and do not justify the use of methylphenidate in healthy people, with sometimes the
need to increase the dose to achieve the same results obtained before. Because the
drug has a poorly understood mechanism of action, and its indication has been
established very recently, it does not have concrete evidence of efficacy in healthy
individuals, and the off-label practice presents itself as a risk to the health of those
who practice it, with risks of chemical dependency, psychiatric disorders and anxiety
disorders. In order for the safety of the drug to be proven in the short and long term,
the need for timely and quality studies, as well as more specific and in-depth studies,
is evident. In the search for better academic performance, students are part of the
public most susceptible to the practice of indiscriminate use of methylphenidate, and
in view of the discussions raised, the pharmaceutical professional, as an expert, has
a fundamental role in promoting health education with the multidisciplinary team
guiding and promoting the rational use of medicines, using pharmaceutical care and
assistance as fundamental tools for this activity.
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1 INTRODUCAO

O cloridrato de metilfenidato, conhecido comercialmente por Ritalina® e
Concerta®, é um psicoestimulante pertencente a classe das anfetaminas. Sintetizado
pela primeira vez em 1944, era prescrito inicialmente para sintomas como cansago,
fadiga e depressao, principalmente em idosos (MAIA, 2018). Atualmente é indicado
como tratamento de primeira linha para o Transtorno de Déficit de Atencdo sem e
com Hiperatividade (TDA e TDAH respectivamente) em criancas e adultos. Também
é indicado para a narcolepsia, uma doenca autoimune que causa sonoléncia diurna
excessiva e ocorréncia de perda de tdbnus muscular, alucinacdes e paralisia do sono
(TRUZZI et al., 2020).

O Transtorno de Déficit de Atencéo e Hiperatividade (TDAH) é um transtorno
neurologico que normalmente se manifesta na infancia, e tem como caracteristicas
principais a desatencdo, hiperatividade e impulsividade. Além disso, pode
apresentar-se em grau leve, moderado ou grave (ANDRADE et al., 2018). Por ser
mais comum nha infancia, esse transtorno pode afetar cerca de 3-7% das criancas
acompanhando o individuo pelo resto da vida (TOLENTINO et al., 2019). Novas
abordagens em estudos sobre o TDAH foram surgindo, e com isso, houve um
aumento no numero de casos. Nessa perspectiva, por ser um diagnostico clinico,
surgem duavidas quanto a sua veracidade levando pacientes ao consumo indevido do
metilfenidato (SOUZA et al., 2021).

A fabricacédo de metilfenidato passou a crescer no ano de 2012 atingindo seu
pico no ano de 2016 com 74 toneladas fabricadas no mundo, esse numero
expressivo passou a diminuir nos anos seguintes onde a droga passou a ser mais
estocada. No ano de 2017 o metilfenidato foi considerado o psicoestimulante mais
consumido do mundo, apesar da diminuicdo de doses fabricadas. Em 2019 o maior
exportador foi o Reino Unido com 15.8 toneladas exportadas, e a Islandia o maior
consumidor do mundo com um total de aproximadamente 82 doses diarias (INCB,
2019).

A atividade estimulante do metilfenidato tem chamado a atencdo de
individuos saudaveis, que buscam melhorar a atividade cognitiva e aumento da
produtividade e desempenho, principalmente em situagbes que exigem alta
concentracdo (TOLENTINO et al., 2019). O uso indiscriminado e sem prescricdo do
farmaco, principalmente em universitarios, aumenta gradativamente (BILITARDO et

al., 2017). Outro estudo realizado em uma universidade de Goias, mostra que dos
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205 entrevistados 150 (73,2%) afirmaram conhecer as indicacdes clinicas do
metilfenidato. Além de apenas 15,6% dos entrevistados (5) confirmarem o uso
prescrito do medicamento, contra 84,4% (200) que o utilizaram sem prescricao,
tendo iniciado o uso por indicacdo de parentes ou conhecidos proximos (SILVA et
al., 2018).

A utilizacdo indiscriminada de medicamentos pode promover e causar danos
a saude (SILVA et al., 2020). Além disso, também pode mascarar diagndsticos,
diminuindo sinais e sintomas, principalmente na fase inicial da doenga, podendo
causar ainda o chamado “efeito rebote” onde esses sinais e sintomas ficam ainda
mais intensos (BATAIER et al., 2017). Segundo dados do Sistema Nacional de
Informacdes Toxicolégicas (SINITOX), os medicamentos sdo a principal causa das
intoxicagdes no Brasil, onde a cada hora cerca de trés brasileiros se intoxicam pelo
consumo inadequado deles. Em sua maioria, 0 uso é feito sem acompanhamento e
orientacdo de um meédico ou farmacéutico (FIOCRUZ, 2018) e com isso podemos
realizar associagdes de casos de intoxicacOes e outros problemas relacionados com
0 uso do metilfenidato. Sendo assim, o presente estudo tem por objetivo abordar as

tendéncias de uso do metilfenidato e suas consequéncias.
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2 OBJETIVOS

2.1 Objetivo geral

Abordar as tendéncias de uso do metilfenidato e suas consequéncias.

2.2 Objetivos especificos

e Descrever aspectos epidemiolégicos no uso do metilfenidato
e Correlacionar as caracteristicas entre os efeitos farmacolégicos e

toxicoldgicos
e Descrever o papel do farmacéutico no cuidado com o uso racional
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3. REFERENCIAL TEORICO
3.1 METILFENIDATO: HISTORICO E APLICAGAO TERAPEUTICA

O cloridrato de metilfenidato € uma droga simpaticomimética pertencente a
classe das anfetaminas (CARLIER et al., 2019). Foi sintetizado pela primeira vez no
ano de 1944 pelo farmacéutico Leandro Panizzon, que trabalhava na empresa Ciba-
Geigy Pharmaceutical Company (conhecida atualmente como Novartis S/A)
(MADRIAGA et al., 2021). Passados dez anos (1955), a substancia foi patenteada
sob o nome “Ritalin” em homenagem a esposa de Panizzon, Marguerite (apelidada
de “Rita”), que o consumia antes de suas partidas de ténis, e relatava seu efeito
energizante. No mesmo ano foi aprovado pela Food and Drug Administration (FDA)
como psicoestimulante leve, comercializado inicialmente na Suicga foi introduzido ao
mercado dos EUA no ano seguinte, seguido do Canada, e s6 no ano de 1988 a
droga chegou ao Brasil (GONCALVES et al., 2020).

Era comumente empregado no tratamento de distlrbios psicoldgicos diversos
como: cansaco, estados de psicose associados a depressdo e narcolepsia,
episodios de confusédo e inércia (FILHO et al., 2020). Era utilizado também para o
emagrecimento, melhoria da performance e desempenho intelectual, mas foi s6 nas
décadas de 60 e 70 que o metilfenidato teve sua indicacéo clinica definida. A partir
de pesquisas acerca de seu desempenho, e a fim de resolver a problemética da falta
de especificidade, passou a ser indicado e promovido para o tratamento de criancas
com Disfuncdo Cerebral Minima, conhecido hoje como Transtorno de Déficit de
Atencéo e Hiperatividade (GONCALVES et al., 2020).

A principal caracteristica dos estimulantes estd em aumentar os niveis
sinapticos extracelulares de noradrenalina e dopamina, neurotransmissores ligados
a excitacdo, regulacédo dos niveis de estresse e estado de alerta (noradrenalina) e
encarregados pelo circuito de recompensas do organismo (dopamina) (CHILDRESS
et al.,, 2019). O metilfenidato é um psicoestimulante que pertence a familia das
anfetaminas e, apesar de ndo possuir um mecanismo completamente elucidado,
acredita-se que a molécula do farmaco se ligue aos transportadores de dopamina e
noradrenalina impedindo a recaptagcdo desses neurotransmissores na fenda
sinptica, o que ocasionard numa maior biodisponibilidade destes mensageiros no
organismo (SHELLENBERG et al.,, 2020) (Figura 1). A substancia estimula os

receptores alfa e beta-adrenérgicos diretamente, além de promover a liberacdo da
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dopamina e noradrenalina nos terminais sinapticos, indiretamente age como
antagonista sobre esses receptores mantendo o Sistema Nervoso Central em alerta,
proporcionando assim, uma melhor concentracéao, controle dos impulsos nervosos e
desempenho motor (MELO et al., 2020).

Figura 1 — Mecanismo de acdo do metilfenidato

Neurénio pré-sinaptico Dopamina

ou
Noradrenalina

Transportador da
Dopamina ou
Noradrenalina

Metilfenidato

Fenda sinaptica

Neurénio
pés-

-sinaptico
Fonte: MELO et al., 2020

O metilfenidato é disponibilizado comercialmente na apresentacdo de Ritalina®,
com apresentacdes em forma de comprimidos (10mg) e capsulas de liberacao
prolongada - Ritalina®LA (10, 20, 30 e 40mg), e Concerta® - comprimidos revestidos
de liberac&o prolongada com 18, 36 e 54mg. Apos a administragdo o medicamento é
rapidamente absorvido, o primeiro pico ocorre 1-2 horas ap0s ingestao, e aumenta
gradualmente nas horas seguintes chegando a concentragdo maxima 6-8 horas
depois (0 mecanismo é o0 mesmo para as duas marcas). A droga apés absorvida é
biotransformada liberando seu principal metabdlito ativo, o &cido ritalinico, com
tempo médio de meia-vida de 2 horas, cerca de 78-97% do composto é eliminado na
urina e 1-3% excretado nas fezes (ANVISA, 2022). A recomendac¢édo da Food and
Drug Administration (FDA) é de uma dose maxima de 60mg para os comprimidos e
80mg ao dia para as capsulas e comprimidos revestidos de liberacdo prolongada
(CHING et al., 2019).



20

3.2 TRANSTORNO DE DEFICIT DE ATENCAO E HIPERATIVIDADE (TDAH) E
NARCOLEPSIA

O Transtorno de Déficit de Atencdo e Hiperatividade (TDAH) € uma das
condi¢des psiquiatricas infantil mais diagnosticada e tratada em todo o mundo, com
um publico de 5,4-9,4% entre criancas e adolescentes (SANTOS et al., 2021). No
entanto, o TDAH foi por anos erroneamente percebido como um “problema” que
afetava apenas criancas e jovens (ocorrendo apenas até a fase da adolescéncia),
onde evidéncias o configurariam como um transtorno, que tem origem do
neurodesenvolvimento, onde os sintomas aumentam e diminuem exponencialmente
ao longo da vida, muitas vezes persistindo na vida adulta (JAESCHKE et al., 2021).

A triade sintomatolégica classica do TDAH compreende a hiperatividade,
desatencdo e impulsividade. Onde a hiperatividade esta ligada a atividade motora
em excesso, como inquietacdo e fala excessiva; a desatencdo, por sua vez,
relaciona-se com a dificuldade em se manter o foco; ja a impulsividade é
caracterizada pela precipitacado das acdes e dificuldade no autocontrole (ROCHA et
al.,2020). A fisiopatologia do TDAH esta diretamente ligada aos sistemas de
neurotransmisséo noradrenérgico e dopaminérgico, onde a ligacdo da dopamina e
noradrenalina aos seus respectivos receptores ira desencadear variadas alteracdes
fisiologicas envolvidas na modulagdo do estado de alerta, atencdo, memoria,
aprendizado e outras atividades do dia a dia (SILVA, 2019). S&0 0os mesmos
mecanismos de acdo semelhantes aos dos medicamentos psicoestimulantes, por
isso, sdo considerados o tratamento farmacolégico de primeira escolha para o
tratamento do TDAH, principalmente o metilfenidato (NICE, 2018).

A narcolepsia, por outro lado, trata-se de uma doenca neuroldgica cronica
caracterizada por uma instabilidade no estado de sono-vigilia, onde ha presenca
excessiva de sono no periodo matinal, além de cataplexia (fraqueza muscular) e
paralisia do sono (THORPY et al., 2019). A patologia pode ser de causa esporadica
ou familiar, no entanto, cerca de 95% dos casos € justificado pela perda da
capacidade de producdo de hipocretina — um neuropeptideo envolvido no ciclo do
sono-vigilia, produzido no cérebro, que é encarregado também de regular o apetite
(SILVA, 2017). Existem dois tipos de narcolepsia, tipo 1 e tipo 2, o que ira diferencia-
las € a presenca (tipo 1) ou auséncia (tipo 2) da cataplexia, e o nivel de hipocretina
encontrado no Liquido Cefalorraquidiano (LCR) — valores abaixo de 110 pg/nl para o
tipo 1 e valores acima de 110 pg/nl para o tipo 2 (CERDAS, 2018).
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A hipocretina é produzida no hipotalamo e pode ser de dois tipos (1 e 2), esta
fortemente ligada as emocdes, sensacdo de prazer e a ansiedade (LAFUENTE et
al., 2021). Além dos sintomas ligados ao sono, os portadores podem demonstrar
ainda sintomas cognitivos, motores, psiquiatricos e emocionais. Cerca de 57% dos
pacientes que portam narcolepsia apresentam também depresséao, e cerca de 53%,
transtorno de ansiedade. O tratamento tem por objetivo controlar os sintomas, onde
serdao empregados psicoestimulantes, tendo como primeira escolha a modafinila
seguida do metilfenidato, e antidepressivos, como a imipramina, higiene do sono e
psicoterapia (BACELAR et al., 2021).

3.3 USO PRESCRITO X USO NAO PRESCRITO DO METILFENIDATO

A forma mais comum de se consumir medicamentos se da através da
automedicacao, ou seja, 0 uso das drogas por conta propria, sem indicacdo médica
ou farmacéutica. Tal acdo traz riscos a saude e a qualidade de vida de quem a
pratica, pois os medicamentos sdo bens de salude e ndo de uso comum, como
sapatos e roupas (ANVISA, 2020). Segundo dados do Sistema Nacional de
Informacdes Toxicoldgicas (SINITOX), os medicamentos sdo a principal causa das
intoxicacBes no Brasil, onde a cada hora cerca de trés brasileiros se intoxicam pelo
consumo inadequado deles (FIOCRUZ, 2018).

O Brasil é o quinto maior consumidor de medicamentos de todo o mundo, e o
primeiro da América Latina. Na atualidade, o ritmo acelerado e o novo estilo de vida
praticado levam a populagéo, principalmente estudantes e profissionais de saude, a
presenciarem situagdes estressantes e conflitantes. E, uma das saidas adotadas se
da pelo uso de substancias que contribuirdo para o alivio e diminuicdo do cansaco e
estresse (CANDIDO et al., 2021). Cerca de 80 milhdes de brasileiros se
automedicam por conta da facilidade de aquisi¢do, e a inibicdo dessa pratica, para a
Organizacdo Mundial de Saude (OMS), pode gerar economia para o cidaddo e para
o Estado, além disso, ird minimizar as superlotagbes em emergéncias e hospitais
(ARAUJO et al., 2020).

Com a promessa do metilfenidato de aprimorar o desempenho cognitivo e sua
atencdo, muitos profissionais e estudantes de diversas areas passaram a se
interessar pela nova droga “milagrosa”, mesmo sem possuir o devido diagndstico
para o TDA/TDAH ou narcolepsia (SOUZA et al.,, 2021). O consumo em todo o

mundo da substancia tem aumentado gradativamente, com isso, O USO
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indiscriminado por individuos saudaveis o transforma em pauta para debates sobre
saude publica (RODIGUES et al., 2020). A maior parte dos consumidores de
metilfenidato busca aprimorar o desempenho cognitivo e produtividade no trabalho
ou estudos, além de uma melhora na atengcdo e concentragdo, principalmente
aqueles que prestardo concursos publicos (SOUZA et al., 2021).

Contudo, essa préatica acarreta huma exposicdo desnecessaria aos efeitos
adversos da droga somados aos riscos de intoxicacdo. O metilfenidato que possui
como principais reacOes adversas a cefaleia, reducdo do apetite, insodnia,
irritabilidade e ansiedade, compartiha do mesmo potencial de abuso das
anfetaminas, o que leva, com o tempo, a necessidade de doses maiores, podendo
acarretar numa dependéncia quimica da substancia (NASARIO et al., 2022).

Segundo o International Narcotics Control Board (2019), no ano de 2017 o
metilfenidato foi o psicoestimulante mais consumido no mundo, tendo seu pico de
fabricacdo ocorrendo entre os anos de 2012 e 2016, sendo o ano de 2016 o de
maior niumero de doses produzidas, 74 toneladas. Ainda assim, o ano de 2017 foi
marcado como o de maior consumo, sendo também o inicio do declinio nas doses
manufaturadas, onde passou a ser mais estocado que produzido. Em 2019, o Reino
Unido foi o responsavel pelo maior nimero de doses exportadas, 15,8 toneladas,
superando paises como Suica e Estados Unidos (11,2 e 12,5 toneladas
respectivamente). Nesse mesmo ano, a Islandia sustentou o lugar de pais que mais
consumiu o medicamento no mundo (INCB, 2019).

Por seu potencial de abuso, foi inserido no ano de 1971 ao grupo dos
psicotropicos pela Convengdo da Organizacdo das Nacdes Unidas. Em 1988 foi
incorporado a lista A3 pela Portaria de n°® 344 SVS/MS (COSTA, 2019), nessa lista
estdo incluidas as substancias psicotropicas, e sua dispensacdo deve ser feita
exclusivamente pelo farmacéutico, podendo ser prescritas para até 3 meses de
tratamento. A dispensacdo da substancia € realizada através de notificagdo e
retencdo de receituario médico especifico, a do tipo A3 na cor amarela (imagem 2),
e é valido por 30 dias (RAPKIEWICZ et al., 2021). A compra do metilfenidato sem
receita médica € ilegal, no entanto, ha relatos de que os estudantes o obtém atraves
de sites de internet e foruns, além de aqueles que simulam os sintomas do TDAH a
fim de obter a prescrigdo para a droga. Ainda assim, a forma mais comum de se
conseguir o medicamento é através de amigos e familiares (MONTEIRO et al.,
2018).
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Figura 2 — Receituario tipo A3 (Psicotrdpicos)
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Os consumidores mais susceptiveis a essa pratica sdo, de fato, os
universitarios estudantes dos cursos da area de saude, principalmente de medicina
(SILVA et al.,, 2018; TOLENTINO et al., 2019; NASARIO et al., 2022). Isso se
justifica pela intensa jornada académica a qual esses alunos sdo submetidos, como
noites sem dormir, séries de exames profissionais como indicativos de competéncia,
estresse e a incessante necessidade de aprimoramento académico (MIRANDA et
al., 2021). Dois dos maiores motivos para o consumo de psicoestimulantes, como o
metilfenidato, € a tentativa de compensar a privacdo de sono e melhorar a
concentracdo (MORGAN et al.,, 2017). Também s&o citados a estética, onde o
medicamento € utilizado para reduzir o apetite no processo de emagrecimento;
aprimoramento cognitivo e o uso off label (recreativo), sem indicacdo o farmaco é
utilizado para aumentar a disposicdo em momentos de lazer (MONTEIRO et al.,
2017).

A utilizacdo indiscriminada do metilfenidato se da, ndo apenas pela facilidade
de aquisicdo do medicamento, como também pela falta de pesquisas no que diz
respeito aos seus efeitos colaterais. Isso pode, portanto, ser visto como propaganda
de incentivo para seu uso (JUNIOR, 2018). Acredita-se que os efeitos do
medicamento sejam dose dependente, ou seja, doses mais elevadas podem
prejudicar a atencdo, elevar a atividade locomotora e comprometer a memoéria de
trabalho. Em contrapartida, doses mais baixas melhoram o desempenho cognitivo e
reduzem a atividade locomotora. Além da dose, o tempo de uso também parece

influenciar nos estudos, 0s quais apontam qgue Seu emprego, em curto prazo,
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aumenta a atividade neuronal; em longo prazo, no entanto, obteve-se respostas
divergentes — e a dose administrada foi quem mais influenciou no resultado
(MONTEIRO et al., 2017).

3.4 A ATENCAO FARMACEUTICA NO USO RACIONAL DE PSICOFARMACOS

Os psicofarmacos sdo importantes ferramentas no tratamento de diversas
doencas, e seu uso, quando necessario, deve ser considerado, contudo, jamais de
forma compulséria. O aumento no uso dessas substancias alerta para um antigo
problema de saude publica, a automedicacdo e o consequente abuso no uso de
medicamentos (ALMEIDA et al., 2021). Nesse sentido, a assisténcia farmacéutica
contribuird para o uso racional de medicamentos, 0 que ira garantir um tratamento
mais seguro e efetivo (MADRIAGA et al., 2021). H4 evidéncias positivas quanto a
presenca do farmacéutico nas equipes multidisciplinares de saude, onde se
destacara como um dos melhores aconselhadores (através da atencao
farmacéutica) e elo entre o paciente e os demais profissionais (FERNANDES et al.,
2021).

A atencao farmacéutica é vista como um processo, em que o farmacéutico ira
contribuir junto a equipe de saude para um plano farmacoterapéutico, que tem o
objetivo de trazer resultados positivos para o tratamento do paciente. A atividade so
a ser legitimada no ano de 2014 com a Lei 13.021/2014 (SANTOS, 2018). A pratica
leva o farmacéutico a se aproximar da equipe multidisciplinar, e contribuir ativamente
com a revisdo de medicamentos, bem como aconselhamento e treinamento de
outros profissionais de saude, ndo se limitando a dispensacéo e distribuicdo de
medicamentos. Contudo, ainda ha uma falta de conhecimento dos pacientes quanto
ao total alcance da pratica do farmacéutico, e seu papel e importancia no contexto
clinico ainda ndo foram devidamente reconhecidos, pois ainda sdo poucas as
informacdes a respeito do tema (FERNANDES et al., 2021).

A automedicacdo implica diretamente nas possiveis interacfes
medicamentosas, que podem trazer graves danos a saude, nesse sentido, cabe ao
farmacéutico, como perito, intervir e buscar a melhor alternativa de prevenir que os
efeitos terapéuticos dos medicamentos sejam invalidados (SANTOS, 2018). A
promocado do uso racional de medicamentos €, portanto, um desafio que dependera

de uma série de variantes, as quais a automedicacao ira figurar como um fenémeno
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que carece de atencdo, ndo sé pelo profissional farmacéutico, como também pelos

demais integrantes da equipe multidisciplinar (ALMEIDA et al., 2021).
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4. DELINEAMENTO METODOLOGICO

Foi realizada uma revisdo bibliogréfica narrativa, da literatura, para tipo o de
estudo retrospectivo descritivo. Como primeira etapa, foi feito um levantamento
bibliografico, a fim de se obter todas as referéncias encontradas, que melhor
discorriam sobre as tendéncias de uso do metilfenidato e suas consequéncias. As
referéncias utilizadas foram artigos cientificos descritos nas bases de dados
Scientific Eletronic Library Online (SCIELO), PUBMED, GOOGLE SCHOLAR,
BRAZILIANS JOURNALS e LILACS onde buscou-se os artigos no periodo de 2017
a Setembro de 2022, nos idiomas portugués e inglés. Os descritores utilizados em
Ciéncias da Saude (DeCS), em portugués foram: “metilfenidato”, “psicofarmacos”,
“‘uso indiscriminado do metilfenidato” e “automedicagdo”; em inglés utilizou-se:
“‘methylphenidate” e “misuses of methylphenidate”. Foram excluidos os artigos

duplicados, assim como, aqueles publicados ha mais de cinco anos.
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5. RESULTADOS E DISCUSSAO

Nas bases de dados utilizadas, aplicando-se os descritores escolhidos,
filtrando-se os resultados para artigos publicados entres os anos de 2017 e 2022,

nos idiomas portugués e inglés, foram encontrados os seguintes resultados:

Tabela 1: Artigos em lingua portuguesa entre 2017-2022

Respectivas
Descritor Bases de dados quantidades
de artigos
Scielo; Scholar Google; ) Al
Metilfenidato Pubmed; Brazilian Journals; 1L 2'26102’ 3,10
Lilacs
o Smeloi Schqlgr Google; 15 6.160: 4: 14
Psicofarmacos Pubmed; Brazilian Journals; 53
Lilacs
Uso indiscriminado de Scielo; Scholar Google; .
o = 1;,516e 3
metilfenidato Brazilian Journals
Scielo; Scholar Google; ) o
Automedicacéo Pubmed; Brazilian Journals; 40, 10.170; 6;
i 28e2
Lilacs
Tabela 2: Artigos em lingua inglesa entre 2017-2022
Respectivas
Descritor Bases de dados guantidades de
artigos

Scholar Google; Pubmed; 21.600; 197; 3 e

Methylphenidate Brazilian Journals; Lilacs 12

Misuses of

methylphenidate Scholar Google; Pubmed 5.460 e 74

Foram escolhidos, contudo, 52 arquivos entre artigos académicos e revistas
cientificas, que discorriam sobre o histérico e aplicacdo terapéutica do metilfenidato,

assim como as tendéncias de uso da substancia e possiveis consequéncias quanto



28

ao uso indiscriminado. Para os resultados e discussdes foram selecionados 14
dentre esses artigos, que melhor norteavam a narrativa sobre o uso indiscriminado
do metilfenidato, e qual publico estava mais susceptivel a essa pratica.

Para Souza et al. (2021), as exigéncias da realidade atual, onde exige das
pessoas seu maximo desempenho e perfeicdo como sendo fundamentais para
ascensao e sucesso, leva os individuos a buscarem alternativas para lidar com
possiveis frustracbes, e burlar as necessidades do corpo, mesmo que haja a
necessidade do uso de substancias que promovam um melhor desempenho fisico e
mental. Monteiro et al. (2017) ndo s6 concorda como acredita que tais alternativas
acabam por consolidar os medicamentos como uma saida pratica e rapida para
gualquer problema, levando a uma necessidade de debates e discussdes no que diz
respeito a repercussao do uso dessas substancias na saude das pessoas.

Sobre essa problematica, Trigueiro (2020) utiliza o termo “medicalizagdo”, um
processo no qual transforma as sensacdes fisicas ou psiquicas vistas como normais
em patologicas, e vé nos medicamentos a Unica solucdo. O autor observa ainda que
a medicalizacdo esté diretamente ligada a uma pratica bastante conhecida no meio
académico, o doping mental. Onde a utilizacdo de drogas psicoestimulantes para
aprimoramento cognitivo e intelectual é amplamente praticada por estudantes e
académicos, principalmente pelos da area de saude. Freddo (2020), assim como
Trigueiro, aponta o metilfenidato como o medicamento mais utilizado nessa
atividade. Freddo, contudo, afirma que a droga também & comumente utilizada por
atletas de alto rendimento, que buscam otimizar e aprimorar seus resultados, além
de melhorar sua resisténcia.

Para Andrade et al. (2018), o aumento no uso indiscriminado do metilfenidato
se d4, também, pela popularizacdo do TDAH (patologia a qual o medicamento é
utilizado como terapia de primeira escolha), e verificou que em um ano (2017-2018),
na cidade de Sao Paulo, houve um aumento de 54,9% na compra e distribuicdo da
droga pelo Sistema Unico de Saude (SUS). Monteiro et al. (2017), porém, atribui,
principalmente, a facilidade de aquisicdo do farmaco por pessoas saudaveis, que por
vezes, simulam os sinais do TDAH para ter acesso a prescricdo médica. Meiners
(2022), assim como Andrade et al. (2018), também atribui a popularizacdo do TDAH,
mas principalmente pela ampliacdo dos critérios de diagndstico da doenca, bem
como a falta de conhecimentos acerca dos efeitos adversos do farmaco. Segundo o

autor, para se evitar 0 abuso e risco a saude dos consumidores ha a necessidade de
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embasamentos mais criteriosos em relacdo a prescricdo do metilfenidato aliado a
evidéncias mais concretas.

De acordo com um estudo realizado por Rocha et al. (2020) com estudantes
de medicina em uma universidade no estado de Goias, dos 532 entrevistados,
28,9% (154) afirmaram fazer uso do metilfenidato, sendo 106 (19,9%) deles sem
prescricdo médica. Bilitardo (2017) observou em seu estudo que, o0 aumento da
concentracdo, cognicdo, foco e periodo de vigilia, principalmente em semana de
provas, foram algumas das principais razdes relatadas por estudantes de medicina,
de uma faculdade da cidade de Mogi das Cruzes, para o uso indiscriminado do
metilfenidato. O mesmo fora relatado nos estudos de Andrade et al. (2018), Silva et
al. (2018), Tolentino et al. (2019), Nunes (2020) Rocha (2018), e Meiners (2022). A
busca pelo aprimoramento esportivo e emagrecimento também foram citados
justificativas para o uso néo terapéutico da droga.

Monteiro et al. (2017) cita ainda, testes realizados em camundongos, onde o
emprego de doses baixas do metilfenidato fora eficaz na melhora da memoria
quando condicionada a sensacdo de medo, contudo em doses mais altas foi
prejudicial, constatando-se que o medicamento é dose dependente. Em humanos
saudaveis, os efeitos do farmaco também demonstraram ser dose dependentes, e
doses elevadas aumentaram a atividade motora, em contrapartida diminuiram a
memoéria de trabalho e a atencdo. Doses mais baixas, contudo, reduziram a
atividade motora e melhoraram a cognicdo. Quando o autor entrevistou 160 jovens
alunos de medicina de uma universidade da cidade do Rio de Janeiro, 86,49%
dessa populagéo relatou aumento na concentracéo e 54,05% observaram melhora
no rendimento académico.

Assim como Monteiro et al. (2017 observou resultados positivos em suas
pesquisas, Tolentino et al. (2017) relatou que 74,5% dos que consumiram O
metilfenidato descreveram um aumento na concentragcdo. Um outro estudo,
apresentado agora por Bilitardo et al. (2017), trouxe que das 27 pessoas que
afirmaram fazer uso do medicamento, 81,4% da amostra apresentou melhora na
concentracdo, contudo, cerca de 30% precisaram aumentar a dose do medicamento
para obter o mesmo “poder de concentracdo” antes experimentado. Resultado que
pode ser justificado pela dose dependéncia apresentada por Monteiro et al. (2017)
em seu ensaio. Rocha et al. (2020) revelou em sua pesquisa que 59,8% (92) dos

alunos, que fizeram uso do metilfenidato, relataram melhora na concentracdo. Para
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Nasario et al. (2022) no entanto, apesar do resultado, acredita-se que tal efeito se da
mais pela crenca e sensacao de bem-estar (efeito placebo) do que propriamente a
acao do farmaco.

Para Andrade et al. (2018), no entanto, os estudos acerca dos beneficios da
droga em individuos saudaveis sdo minimos. Desta forma, a pratica do uso nao
terapéutico do medicamento deve ser vista com preocupacdo, principalmente por
profissionais da salude e a exposi¢do aos efeitos colaterais, desnecessaria. Onde o
uso continuo do medicamento pode levar a dependéncia quimica, e a brusca
interrupcdo de seu uso pode acarretar numa sindrome de abstinéncia, insénia,
sonoléncia e alucinacbes. Uma observacdo que deve ser levada em consideracéo
dado aos resultados obtidos por Monteiro et al. em seu estudo, onde h&d uma relacéo
entre a dose e os efeitos do medicamento, e corroborada pela pesquisa de Bilitardo
et al., também ja citada.

Para Meiners et al. (2022), contudo, a dependéncia ainda € um ponto
controverso na literatura. Pois, assim como para indicios positivos em individuos
saudaveis, existem pouquissimos estudos com tempo e qualidade metodoldgica
adequados para avaliar a seguranca do medicamento. Monteiro et al. (2017)
inclusive, apesar de seus achados, acredita que os efeitos benéficos relatados pelos
participantes de seu estudo se deram mais pela fé do individuo no medicamento, do
que sua acao terapéutica propriamente dita, ou seja, atribui ao efeito placebo a
realizacdo de tais feitos. Trigueiro (2020), contrariando a opinido de Meiners et al.
(2022) a respeito da dependéncia pelo farmaco, cré que o abuso no uso do
medicamento pode levar os consumidores a acreditarem ndo serem mais capazes
de produzir sem o uso da droga.

Assim como os efeitos benéficos puderem ser observados, os autores relatam
qgue efeitos colaterais puderam ser descritos pela populacdo entrevistada. Os mais
percebidos por Meiners (2022) foram o0 nervosismo e a ansiedade, apresentado por
cerca de 76,6% dos consumidores. Para Tolentino et al. (2019) a taquicardia foi o
mais descrito, o mesmo foi relatado por Bilitardo et al. (2017) onde cerca de 30%
relataram o ocorrido. Outros efeitos menos descritos, mas presentes, foram a
sonoléncia, perda de apetite e o efeito rebote que por sua vez, foi citado por Meiners
(2022) como uma resposta de longo prazo, que se torna visivel com o passar do
tempo apresentando-se como sonoléncia excessiva e dores musculares

expressivas.
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Por fazer parte da classe dos psicoestimulantes e por apresentar seérias
reacoes adversas e efeitos colaterais, alguns dos quais relatados nos estudos acima
citados, a venda do metilfenidato no Brasil € controlada através de retencdo de
receita especifica, que tem cor amarela e € do tipo A3, presente na Portaria de n°
344/98 SVS/IMS, que regula todas as substancias e medicamentos que estao
sujeitos a controle especial. Além do mais, de acordo com Nunes (2020), por se
tratar de um potencializador da atividade cognitiva, 0 uso concomitante com outros
estimulantes pode acarretar sérios danos como desordens psiquiatricas e até
mesmo a morte subita. Por este motivo, para Tolentino et al. (2017) se faz
necessario estratégias voltadas para a prevencédo de um eventual uso ndo prescrito
do medicamento, assim como, reacdes e efeitos adversos mais bem esclarecidos.

Para Tolentino et al. (2017), o farmacéutico, mesmo nao sendo o profissional
que mais influencia na pratica do uso indiscriminado de medicamentos, é dele o
dever de orientar quanto aos problemas inerentes ao uso irracional bem como o de,
junto a equipe de vigilancia epidemioldgica, procurar saidas para essa problematica.
Madriaga et al. (2021) acredita que a atencdo farmacéutica € uma ferramenta
primordial para se inibir a pratica de uso indiscriminado e irracional de
medicamentos. O autor cré que a atencdo é a juncao das atitudes, compromissos,
comportamentos e valores éticos pertencentes a profissdo farmacéutica. Contudo,
para Almeida et al. (2021) essa prética ainda nao foi totalmente compreendida pela
populacao, e acredita ainda, que ela ndo esta sendo praticada como deveria.

Em um estudo conduzido por Almeida et al. (2021), 60% dos entrevistados
relataram nunca terem sido atendidos por um profissional farmacéutico, e por vezes
nao saber distingui-lo do balconista. Para o autor, tais resultados podem estar
diretamente ligados a auséncia do profissional nas farmacias e drogarias. Essa
problematica levantada por ele, somada a falta de conhecimento dos efeitos
colaterais do metilfenidato por seus usuarios citada por Andrade et al. (2018),
contribuem para que esses efeitos continuem desconhecidos. Além disso, o autor
também relata em seu estudo, um levantamento feito em uma farméacia comunitaria
onde cerca de 87,4% da populacdo entrevistada (composta majoritariamente por
idosos) afirmou ndo ter recebido orientacdo pelo profissional farmacéutico no
momento da dispensacdo. Para ele, mesmo com todos os avancos, o cuidado

farmacéutico ainda é pouco praticado.
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Santos (2018), em consonancia com Madriaga et al. (2021) também Vvé a
atencdo farmacéutica como uma poderosa ferramenta contra a desinformacdo e
promocado do uso racional de medicamentos. Entende que a pratica permite que o
farmacéutico identifique possiveis situacdes de risco nas terapias medicamentosas,
restringindo-se assim problemas relacionados a esses produtos. Para o autor, 0
profissional farmacéutico é o elo entre o paciente e os demais membros da equipe
de saude. Almeida et al. (2021) afirma que uma atencdo adequada é capaz de
promover a educagdo em saude e a conciliagdo medicamentosa, possibilitando a
integralidade do cuidado dos consumidores. Contudo, acredita ser necessario,
ainda, novas politicas que possibilitem a execucdo adequada dessa pratica, assim

como politicas e acbes mais rigidas quanto ao uso irracional de medicamentos.
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6. CONSIDERACOES FINAIS

O uso do metilfenidato tem aumentado gradativamente em todo o mundo,
seja para o tratamento do TDAH, como também pelo seu uso off-label e
indiscriminado. Tem sido a droga mais escolhida por aqueles que buscam melhorar
suas capacidades de cognicdo, assim como memoria e concentracdo. Contudo, se
tratando de uma substancia com um mecanismo de acdo pouco elucidado, com
sérios efeitos colaterais e uma possivel dependéncia quimica, seu uso para além
das indicacOes aprovadas pela ANVISA deve ser desencorajado e inibido.

O farmacéutico sem duvidas € peca fundamental quando se fala em combate
ao uso irracional e indiscriminado de medicamentos. E dele o dever, como perito,
ndo somente avaliar as prescricbes meédicas, como também, orientar os pacientes
quanto ao modo de uso dos medicamentos e seus possiveis efeitos colaterais. Para
isso, o profissional pode e deve utilizar de ferramentas como a atencéo e assisténcia
farmacéuticas a seu favor, e de toda a comunidade na busca por uma melhor
educacdo em saude e conscientizacdo quanto ao uso dessas substancias, o que

promovera uma melhor qualidade de vida a todos.
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