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RESUMO

O aleitamento materno é de grande importancia para o recém-nascido. Considerado a melhor
forma de nutricdo, além de induzir o crescimento e desenvolvimento da crian¢a. No entanto,
existem situacdes em que a lactante precisa fazer o uso de medicamentos, cabendo ao profissional
da saude avaliar o risco-beneficio para a mde no periodo de amamentacdo. Portanto, em
consequéncias a essas circunstancias, a importancia desse estudo se justifica porque o uso de
medicamentos durante o periodo de lactacdo, seja por automedicacdo ou falta de orientacdo dos
prescritores, é capaz de ocasionar riscos de efeitos inesperados ao lactente. O trabalho objetivou a
analise do conhecimento das mulheres sobre o uso de medicamentos contraindicados durante o
periodo da amamentagdo. Realizou-se um estudo descritivo e quantitativo com mulheres da cidade
Fortaleza e Regido Metropolitana do estado do Ceard, realizando um questionario onde foi
incorporado perguntas sobre o perfil sociodemografico e sobre conhecimento de quais
medicamentos sdo contraindicados no periodo da lactacdo, disponibilizado pelo aplicativo
WhatsApp. Obteve os resultados de 51 participantes onde apena 37,2% (n=19) participantes citaram
uma ou mais classes de medicamentos, totalizando 33 citaces, sendo que 42,4% (n=14) dos
medicamentos citados eram de fato contraindicados durante a lactagéo. Este tipo de pesquisa se faz
necessaria para programar estratégias de promocdo e educacdo em saude, capazes de promover o
uso racional de medicamentos por lactantes. Tais estratégias visam reduzir a pratica da
automedicacdo e possiveis efeitos ocasionados de modo indireto ao lactente durante o periodo de
amamentacao.

Palavras-chave: Lactacdo. Uso de Medicamentos. Aleitamento Materno.
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ABSTRACT

Breastfeeding is of great importance for the newborn. Considered the best form of nutrition,
in addition to inducing the child's growth and development. However, there are situations in which
the breastfeeding woman needs to use medication, and it is up to the health professional to assess
the risk-benefit for the mother during the breastfeeding period. Therefore, in consequence of these
circumstances, the importance of this study is justified because the use of medications during the
lactation period, whether due to self-medication or lack of guidance from prescribers, is capable of
causing risks of unexpected effects to the infant. The work aimed to analyze the knowledge of
women about the use of contraindicated drugs during breastfeeding. A descriptive and quantitative
study was carried out with women from the city of Fortaleza and the Metropolitan Region of the
state of Ceard, carrying out a questionnaire where questions about the sociodemographic profile and
knowledge of which drugs are contraindicated during lactation, made available by the WhatsApp
application, were incorporated. It obtained the results of 51 participants where only 37.2% (n = 19)
participants mentioned one or more classes of drugs, totaling 33 citations, with 42.4% (n = 14) of
the drugs cited being in fact contraindicated during the lactation. This type of research is necessary
to program health promotion and education strategies, capable of promoting the rational use of
medicines by lactating women. Such strategies aim to reduce the practice of self-medication and
possible effects caused indirectly to the infant during the breastfeeding period.

Keywords: Lactation. Use of Medicines. Breastfeeding.



1. INTRODUCAO

A amamentacdo € a melhor forma de proporcionar a nutricdo do recém-nascido, protegendo
de infeccBes, além de influenciar no crescimento saudavel e desenvolvimento fisico e mental
(BRASIL, 2015). Assim, poupando a crianga contra doengas cronicas e infecciosas, principalmente
de infecgOes respiratdrias e diarreia, reduzindo a mortalidade infantil, do mesmo modo que pode
proteger contra o excesso de peso e diabetes ao longo da vida (VICTORA, et al., 2016).

Além disso, estudos mostram indicios que a pratica de amamentar pode proporcionar
vantagens para salde das mées, como por exemplo, a reducdo expressiva dos riscos de progredir
cancer de mama, artrite reumatoide e diabetes tipo 2 (FRANCA-BOTELHO, et al., 2012).

Apesar da grande importancia do aleitamento materno, existem circunstancias em que a
lactante necessita da utilizagdo de medicamentos, cabendo ao profissional de saude considerar 0s
riscos/beneficios do tratamento farmacol6gico para a méae que amamenta (BRASIL, 2016).

A maior parte dos medicamentos prescritos para a lactante sdo farmacos considerados
seguros para 0 Uso na amamentacao, no entanto na utilizacdo de medicamentos pelas lactantes os
casos de toxicidade infantil existem, tendo que equilibrar o risco a exposicdo do farmaco para a
crianga, trazendo pontos relevantes a serem vistos, como o0 estado de saude e idade do lactente, o
potencial toxico do medicamento, além do tempo de uso do medicamento (RAMINELLI e HAHN
2019). Existem ainda, alguns que demandam certo cuidado a serem prescritos precisando ser
utilizado durante o menor tempo e na menor dose permitida, além dos medicamentos que séo
contraindicados e exigem a suspensdo da amamentacdo durante seu uso, pois ha riscos de efeitos
colaterais consideraveis no lactente (BRASIL, 2016).

Os dados sociodemograficos de um estudo no municipio situado na regido centro-oeste do
estado de Sdo Paulo, demonstraram que 55,9% das lactantes entrevistadas utilizaram medicamentos
com prescricfes médicas. As classes de medicamentos predominantes nessas prescricbes medicas
foram os anticoncepcionais ndo combinados (26,8%), seguida dos antibidticos (17,6%) e anti-
hipertensivos (14,8%) (HERNANDES, et al., 2018).

Em outro estudo a préatica da automedicacao foi verificadaem129 nutrizes (52,4%), dentre
elas, 121 (49,2%) relataram uso de medicamentos também por prescricdo médica. Havendo uma
maior probabilidade de uso de medicamentos com risco de efeitos significativos em lactentes
através da automedicacdo materna quando comparado ao uso por prescricdo medica (CHAVES,
LAMOUNIER, CESAR, 2009).



Desta forma, como o uso de medicamentos durante o periodo da lactacdo é uma pratica
frequente, pela necessidade de tratar problemas de salde ja existentes ou adquiridas durante o
periodo pos-parto, o presente trabalho aborda a importancia da amamentacdo e 0s possiveis riscos
causados pelos medicamentos usados nesse periodo. Pois muitos medicamentos sdo contraindicados
e outros requerem cuidados devido ao risco de efeitos adversos potenciais que podem causar ao
lactente. Assim a lactante deve receber orientagdes a ndo utilizar medicamentos sem prescri¢ao por
profissional de saude, além de receber orientagdes sobre como conciliar a amamentacdo com 0 uso

do medicamento prescrito.



2. METODOLOGIA

Trata-se de um estudo descritivo realizado com mulheres da cidade Fortaleza e regido
metropolitana do estado do Ceara. A populacgdo foi configurada por mulheres maiores de 18 anos.
Os critérios de exclusdo foram ndo preenchimento de 3 (27,3%) ou mais perguntas. Todas as
participantes foram convidadas a responder a pesquisa disponibilizada pelo aplicativo WhatsApp,
entre abril e maio de 2020.

A amostra foi por conveniéncia, e 0S que aceitaram participar responderam a um
questionario estruturado, apos seu consentimento no Termo de Consentimento Livre e Esclarecido.
Os aspetos éticos de confiabilidade e privacidade da pesquisa foram assegurados de acordo com a
Resolugdo n° 510/16 sobre pesquisa em seres humanos.

A amostra envolveu 51 mulheres na faixa de idade entre 18 a 52 anos de acordo com 0s
critérios de inclusdo e exclusao aplicados.

O questionario foi elaborado pelos pesquisadores que constituia 11 perguntas: idade, sexo,
escolaridade, se ja tinha filhos, quantidade de filhos e idade. Incorporou perguntas sobre
medicamento na amamentacdo, conhecimento sobre quais medicamentos sdo contraindicado no
periodo da lactacéo.

Os medicamentos destacados pelas participantes do estudo foram comparados com sua
categoria de riscos, a partir dos bancos de dados: Drugs and Lacation Database (LactMed);
Medscape e o manual do Ministério da Salude, que identifica a compatibilidade ou ndo de
medicamentos com a amamentacéao.

A anélise se deu com a utilizacdo de software Microsoft Excel, versdo 2010, apresentando-
se os resultados descritivamente e por meio de tabelas e graficos com dados das frequéncias (n) e
relativas (percentual).

Este estudo seguiu os preceitos éticos da Resolucdo n® 466/12 do Conselho Nacional de
Saude e foi aprovado pelo Comité de Etica e Pesquisa da Unifametro e emissdo do Parecer n°
3.889.821 e CAAE: 28602119.6.0000.5618.



3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram coletados os dados de 51 participantes do sexo feminino para o conhecimento sobre o
uso de medicamentos durante a amamentagédo. As participantes tinham idade de 18 a 52 anos sendo
que a caracterizacao geral da amostra evidenciou que 39,2% (n=20) estavam na faixa etéria entre 21
e 30 anos, seguindo de 31-40 anos com 37,3% (n=19), acima de 40 anos com 15,7% (n=8) e com

7,8% (n=8) com faixa etaria de 18 a 20 anos como mostra na Tabela 1 abaixo.

Tabela I: Frequéncia dos dados séciodemograficos
das participantes do estudo (n° total = 51/Fortaleza e
Regido Metropolitana do Cear4, 2020).

Idade N°51 %
18-20 04 7,8
21-30 20 39,2
31-40 19 37,3
>40 08 15,7
Escolaridade N°51 %
Ensino Fundamental Incompleto 01 2,0
Ensino Fundamental Completo 03 5,9
Ensino Médio Incompleto 01 2,0
Ensino Médio completo 14 27,4
Ensino Superior Incompleto 25 49,0
Ensino Superior Completo 07 13,7
Estado civil N°51 %
Solteiro(a) 24 47,1
Casado(a) 14 27,5
Unido Estével 09 17,6
Separado(a) 04 7,8
N° de pessoas na residéncia N°51 %
1 01 2,0
2 07 13,7
3 21 41,2
4 09 17,6
5 10 19,6
6 03 5,9
Ocupacéo N°51 %
Desempregado 02 3,9
Do lar 10 19,6
Trabalha fora do lar 08 15,7
Estudante 13 25,5
Desempregada e do Lar 01 2,0
Desempregada e Estuda 04 7,8
Estuda e do Lar 02 3,9
Estuda e Trabalha 11 21,6
Tem filhos N°51 %
SIM 33 64,7
NAO 18 35,3

Fonte: Dados da pesquisa



Em relacdo a escolaridade, na Tabela I mostra que 9,9% (n= 5) das participantes nédo
chegaram a concluir o ensino médio, 27,4% (n=14) concluiram o ensino médio, 49% (n= 25) ensino
superior incompleto e 13,7% (n= 7) possui 0 ensino superior completo. Destaca ainda que 62,7%
(n=32) responderam que ndo desenvolviam nenhuma ocupacdo profissional fora do lar e que 37,3%
(n= 19) trabalhavam fora do lar, sendo que desse percentual 57,9% (n= 11) além de trabalhar
também sdo estudantes, assim no total das participantes 58,8% (n=30) sdo estudantes.

A circunstancia da mae que néo trabalha fora do lar pode ser vista como conveniente para a
realizacdo da amamentacdo exclusiva, comparando com a mae que trabalha fora do lar. Contudo,
existem outras possibilidades onde a mae pode promover um melhor empenho ao seu filho e
facilitar a realizacdo do aleitamento materno através da ordenha manual e a licenca maternidade
(BATISTA; FARIAS; MELO, 2013).

No Brasil, a licengca-maternidade concede 120 dias o afastamento da mae sem prejuizo ao
emprego e ao salario ( BRASIL,1988). No entanto, ocorreu a regulamentacdo da Lei n® 11.770/08,

~

criando em 2010 um “Programa Empresa Cidada”, destinado a prorrogacdo da licenca-
maternidade para 180 dias através de incentivos fiscais para a empresa empregadora para aderir ao
programa (BRASIL, 2009).

RIETH e COIMBRA (2016) Consideram que diversos fatores estdo relacionados com a
pratica e continuidade da amamentacdo, incluindo a necessidade da mée de colocar a crianca em
creches para que possa incorporar no mercado de trabalho, impedindo a pratica da amamentacéo e
contribuindo a suspencdo antecipada da amamentacdo. Quando o bebé recebe alimentos que nao
seja o leite materno antes de completar 180 dias de vida, pode-se atribuir que ocorreu inicio do
processo de desmame precocemente (SALUSTIANO et al., 2012).

Na Tabela | mostra ainda que das 51 participantes a maioria 64,7% (n=33) afirmaram que ja
sdo maes, enquanto 35,3% (n=18) ainda ndo tém filhos.

Das 33 participantes que tem filhos, 57,6% (n=19) tem apenas 1 filho, 33,3% (n=11) tem 2
filhos e 9,1% (n=3) tem 3 filhos.

A gestagdo em mulheres primiparas proporciona vivéncias contraditdrias, necessitando de
conhecimentos sobre a continua¢do da amamentacao, visto que o despreparo e a preocupacgdo ao
longo da gestacdo podem afetar no aleitamento materno exclusivo para o bebé. Além disso, a
primipara ndo apresenta vivéncias positivas ou negativas em relacdo a amamentacdo, sendo
necessario esclarecimento do profissional de satde durante o periodo de pré-natal, assim, podendo
influenciar na vontade da mulher amamentar (TEIXEIRA et al., 2013).



E fundamental a presenca do pai desde o periodo da gestacéo, visto que, consequentemente,
o homem desenvolve uma conexdo entre mde-pai-bebé a partir da gestacdo, o que reflete na
qualidade de vida do casal, acompanhando seu crescimento e desenvolvimento de modo mais
préximo (SILVA et al., 2012).

Grafico I: Idade das participantes por faixa etaria versos a faixa de idade dos filhos (n° total =

51/Fortaleza e Regido Metropolitana do Ceara, 2020).
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No Gréfico I, consta a faixa de idade das participantes e de seus filhos. Foi possivel
perceber gque a faixa etaria predominante das maes era de 31-40 anos com 45,5% (n=15), seguida a
21-30 anos com 30,3% (n= 10), acima de 40 anos 24,2% (n=8). Variaveis como idade sdo descritos
como fatores para o desmame precoce (HERNANDES, et al., 2018).

Acredita-se que idade a materna € uma razdo que interfere no aleitamento materno, esta
circunstancia comprovada por estudo realizado sobre os problemas envolvidos na amamentacao,
que indica que mulheres com mais idade, tem mais dificuldade em amamentar seus filhos,
influenciando na preservacdo da realizacdo do aleitamento. Além disso, mulheres mais jovens tém
acesso a meios de conhecimentos com mais facilidade no que se refere aos beneficios e vantagens
da amamentacdo (TORQUATO et al., 2018).



J& na faixa de idade dos filhos no total de 51, constatou que a prevaléncia foi de 11-15 anos
com 35,3% (n=18), seguido 6-10 anos com 19,6% (n=10), 3-5 anos com 17,7% (n= 9), 0-2 anos
com 9,8% (n=5), 16,20 anos com 9,8% (n=5) e 21-30 anos com 7,8% (n=4).

Pode-se observar que apesar das participantes terem idade acima de 18 anos e que as que sao
mées tem a faixa de idade a partir dos 22 anos, quando analisados os dados de acordo com a idade
dos filhos e da idade atual da mae, evidenciou que algumas mulheres tiveram seu primeiro filho
ainda na adolescéncia. Constatando que 48,5% (n=16) das maes tiveram seu primeiro filho na faixa
etaria de 14-19 anos, 30,3% (n=10) 21-28 anos e 21,2% (n=7) com idade entre 30- 39 anos. As
mulheres mais jovens, sobretudo com idade inferior dos 20 anos, periodo no qual maturidade
fisiologica e emocional ndo foi inteiramente obtida, indicam uma predisposi¢do de amamentar por
tempo mais curto. Por outro lado, mulheres com idade mais avancada amamentam os seus filhos
por mais tempo (FRAGOSO, SILVA E MOTA, 2014).

No presente estudo quando se perguntou se precisou ou conhecia alguém que ja tomou
medicamento durante a amamentacdo os dados apontam que 78,4% (n=40) participantes
responderam com uma afirmativa enquanto 21,6% (n=11) negaram sobre a precisdo e ou
conhecimento de alguém que fez uso de medicamentos no periodo de aleitamento materno. Fato
também evidenciado em outro estudo onde as participantes eram lactantes, realizado em uma
Unidade Baésica de Salde, localizada no municipio de Caucaia-CE, onde 80% (n=105) das
participantes usaram medicamentos ao longo da amamentagdo, enquanto 20% (n=27) nao fizeram
nenhum tipo de uso de medicamento nesse periodo (MOTA, et al., 2013).

E possivel perceber que o uso de medicamentos durante a lactacio ainda é uma pratica
comum nos dias atuais, pois em Varias circunstancias existe uma precisdo de tratamento no periodo
poOs-parto para combater algum problema de saude nesse periodo (RAMINELLI e HAHN, 2019). O
que se torna uma necessidade de orientacao sobre o uso de medicamento nesse periodo para que ndo
prejudique nem a lactante e nem o lactente.

Quando se analisou as respostas foi possivel verificar que do total das participantes 82,4%
(n=42) citaram uma ou mais classes medicamentosa, inclusive medicamentos os quais faziam parte
da mesma classe totalizando 109 citacgdes.

Os farmacos mencionados pelas participantes foram destacados de acordo com o percentual,
dentre eles em maior quantidade o paracetamol com 23,8% (n=26), seguidos da classe dos
antibidticos 14,7% (n=16), dipirona 11,0% (n=12), a classe anti-inflamatorios e anticoncepcionais
com 10,1% (n=11) cada classe, ibuprofeno 9,2% (n=10), Plasil® (metoclopramida) 5,5% (n=6),



captopril 3,7% (n=4), losartana e metformina com 2,8% (n=3) cada, AAS (acido acetilsalicilico) e
Dramin® (dimenidrinato) com 1,8% (n=2) cada e Lacto-Purga® (bisacodil), Vonau® (ondansetrona)
e anorexigenos com 0,9% (n=1) cada.

Os medicamentos foram destacados por suas classes farmacoldgicas como enfatiza na
Tabela I1.

Na Tabela Il, os resultados evidenciam que a classe de medicamentos mais descrita
predominaram as dos analgésicos com 34,9% (n=38), sequido dos antiflamatérios 19,3% (n= 21),
antibidticos 14,7% (n=16), os anticoncepcionais 10,1% (n= 11), antieméticos 8,2% (n=9), anti-
hipertensivos 6,4% (n=7), antidiabéticos 2,8% (n=3), antiagregante plaquetario 1,8% (n=2) e
laxantes e anorexigenos com 0,9% (n=1) cada.

Tabela Il - Relacdo de medicamentos que as participantes
disseram que precisou ou conhecia alguém que ja tomou
medicamento durante a amamentacdo (N°total = 109
medicamentos citados)

Classe de medicamentos citados N°109 %
Analgeésicos 38 34,9
Anti-inflamatorios 21 19,3
Antibidticos 16 14,7
Anticoncepcionais (ndo especificado) 11 10,1
Anti-hipertensivos 07 6,4
Antiemético 09 8,2
Antiagregante Plaquetario 02 1,8
Antidiabético 03 2,8
Laxante 01 0,9
Anorexigeno 01 0,9

Fonte: Dados da pesquisa

Em um estudo em um Hospital Municipal de Duque de Caxias-RJ, verificou-se que 78% das
lactantes utilizaram medicamentos segundo prescricdo médica. A classe terapéutica mais prescrita
foi a dos analgésicos e anti-inflamatorios ndo esteroidais, seguida dos antibidticos, vitaminas,
antiespasmadicos e anti-hipertensivos (FRAGOSO, SILVA E MOTA, 2014). J& em outro estudo
realizado em uma Unidade Primaria a Saude com 130 lactantes no Municipio de Fortaleza- CE, foi
possivel constatar que os medicamentos mais utilizados foram os antianémicos (66%) seguidos dos
analgésicos (14,4%) (CHAVES, et al., 2017).



E recomendado enfatizar que alguns sintomas, como dores, e as doencas que afetam as
lactantes podem influenciar negativamente na pratica do aleitamento materno, tornando essencial o
tratamento medicamentoso, seja sintomatico ou especifico para a resolucao dos problemas de salde
da lactante (CIAMPO et al., 2007).

Quando foram analisadas as respostas das participantes, evidenciou-se que a maioria dos
medicamentos citados no presente estudo era de uso compativel com a amamentacdo com excegdo
da Losartana 2,8% (n=3) e medicamento da classe anorexigenos 0,9% (n=1) que sdo de uso
criterioso durante o periodo da amamentacdo, sendo necessario o médico avaliar 0s riscos
beneficios do tratamento tanto para a lactante quanto para o lactente. Outra classe a ser destacada é
dos anticoncepcionais que embora as participantes ndo terem especificado qual utilizava, deve-se
preferir dentre os métodos hormonais, aquele com somente progestogénio, por sua eficacia na
contracep¢do sem interferir com o aleitamento materno, sendo 0s anticoncepcionais hormonais
combinados de uso contraindicado durante a amamentacdo ja que o componente estrogénico
(etinilestradiol, mestranol, estradiol) diminui a producéo de leite materno (BRASIL, 2016).

Quando verificou- se sobre o conhecimento de medicamentos contraindicados durante a
lactacdo, 51% (n=26) das participantes responderam que ndo sabiam e ou ndo lembravam e 49%
responderam que conheciam. No entanto, apenas 37,2% (n=19) das participantes especificaram um
(1) ou mais nome de farmaco ou classe farmacoldgica.

Uma pesquisa em duas cidades do oeste do Parana verificou-se ainda que, 13 (43,33%)
mulheres afirmaram terem tomado medicamento no periodo de lactacdo, sendo que 12 (40%)
confirmaram conhecer quais medicamentos podem e quais ndo podem ser utilizados durante a
amamentacdo. No entanto, nenhuma das participantes relatou exemplos de farmacos que podem
e/ou ndo podem ser utilizados (CAMILO, ALMEIDA e SANTOS, 2015). Os resultados demostram
que os conhecimentos das participantes sdo pouco estaveis, e em circunstancia para uso de algum
medicamento no periodo de lactagdo, é recomendado sempre a orientacdo de um profissional
habilitado.

Na Tabela Il demostra que do total de participantes apenas 37,2% (n=19) relataram 0s
medicamentos que elas achavam ser contraindicados no periodo de amamentacdo, sendo que cada
uma apontou um ou mais nomes de medicamentos ou classe farmacoldgica.

Foram 33 citacOes, sendo que na Tabela Il estdo sendo representados através de suas

classes farmacoldgicas e a quantidade de vezes citados.
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Tabela I11: Relagdo e Frequéncia de medicamentos que as
participantes disseram ser contraindicados durante a

lactacdo (n° total = 33 medicamentos citados)

Medicamentos citados N°33 %

Anticoncepcionais combinados 07 21,2
Antibidticos 07 21,2
Antidepressivos 03 91
Anti-hipertensivo 02 6,1
Retindides 02 6,1
Antirreumaticos 02 6,1
Analgésico 02 6,1
Anticonvulsivante 01 3,0
Anticancerigeno 01 3,0
Anti-inflamatérios ndo esterdides 01 3,0
Corticoide 01 3,0
Ansioliticos/Hipnoticos 01 3,0
Outros 03 91

Fonte: Dados da pesquisa

As classes farmacoldgicas mais citadas foram as de anticoncepcionais combinados 21,2%
(n=7) e antibioticos com 21,2% (n=7); seguidos dos antidepressivos 9,1% (n=3); anti-hipertensivos
6,1% (n=2); retindides 6,1% (n=2); antirreumaticos 6,1% (n=2); analgésicos 6,1% (n=2);
anticonvulsivantes 3,0% (n=1); anticancerigenos 3,0% (n=1); anti-inflamat6rios ndo esteroides
3,0% (n=1); corticoide 3,0% (n=1); ansiolitico/hipnotico 3,0% (n=1); dentre outros 9,1% (n=3).

Dos medicamentos que as participantes apontaram 42,4% (n=14) sdo de uso contraindicado
durante a lactacdo; 15,2% (n=5) séo de uso criterioso durante a lactacdo e 42,4% (n=14) sao de uso
compativel durante a lactag&o.

A utilizacdo de farmacos no periodo da amamentacdo deve ser verificada com atencao,
considerando o risco/beneficio para o bebé. E fundamental reconhecer as razbes que possam afetar
na amamentacao ja que a utilizacdo de medicamentos pela lactante pode manifestar consequéncia
negativa, visto que algumas classes de medicamentos interagem com substancias presentes no leite

materno, sendo capaz de aparecer efeitos indesejados (MOTA, et al., 2013).
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Na Tabela IV os medicamentos foram analisados, apresentando-os conforme a classificagéo
de risco da utilizacdo durante o periodo da lactacdo. Para avaliar o nivel de seguranca dos
medicamentos, foram utilizados os bancos de dados Drugs and Lacation Database (LactMed);

Medscape e o Manual do Ministério da Salde.

Tabela IV: Classificacdo dos medicamentos citados pelas participantes

do estudo conforme nivel de seguranca para uso durante a lactacao.

Medicamentos Citados Classificacdo

Seguros Uso Uso

criterioso contraindicado

Anticoncepcionais Combinados X

Ciprofloxacino X

Amoxicilina X

Doxepina X

Propranolol X

Isotrtionoina(Roacutan) X

Penicilamina X

Paracetamol X

Dipirona X

Antconvulsivante X

Anticancerigeno X

X

Antipirina

Brometos X

Cortisona X

X

Piridoxina

Buscopam X

Anorexigenos X

Fonte: LactMed; Medscape e Manual do Ministério da Saude (2016)

Deve-se destacar que apesar da maior parte dos medicamentos sejam considerados
compativeis com a amamentacdo, na utilizacdo de medicamentos pelas lactantes os casos de
toxicidade infantil existem. Contudo é necessario ter equilibrio ao risco da exposi¢do do farmaco

para a crianga, trazendo pontos relevantes a serem vistos, como o estado de salde e idade do


https://www.ncbi.nlm.nih.gov/books/NBK501922/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/books/NBK501922/
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lactente, o potencial téxico do medicamento, além do tempo de uso do medicamento (RAMINELLI
e HAHN, 2019).

Um estudo no municipio de Quixada-CE 4 mulheres promoveram o desmame por causa de
medicamentos contraindicado e que apresentaram efeitos no recém-nascido e na lactacdo. Os
medicamentos foram uso de um ansiolitico (diazepam) onde se verificou pela percepcdo materna de
sonoléncia no filho sendo que de acordo com o Ministério da Saude (2010) € medicamento
compativel com a amamentacdo em doses esporadicas. O uso de antidepressivo (doxepina) que €
excretado pelo leite materno onde ocasionou vomitos e ictericia no bebé. E outras desmamaram por
conta da diminuicdo do leite materno ocasionado pelo uso dos contraceptivos hormonais 0
etinilestradiol (QUEIROZ et al., 2015).

De acordo com MOTA, et al. (2013), os profissionais de saude consultam a lista de
medicamentos, com base nos dados que podem serem usados durante o periodo de amamentagéo
com 0 minimo risco para a mée e para a crianca.

E fundamental o profissional de salide ter um entendimento dos fatores associados aos
aspectos metabolicos e fisioldgicos do leite materno para que ele possa orientar a lactante sobre o
uso dos medicamentos durante a lactacdo (CHAVES; LAMOUNIER, 2004).

No Grafico 2 demonstra que quando foi analisado sobre automedicacdo na lactacdo,
predominou quem n&o faria uso de medicamentos sem prescricdo com 76,5% (n=39), em menor
quantidade 9,8% (n=5) afirmaram que ja havia automedicado, 7,8% (n=4) talvez e 5,9% (n=3) faria

automedicacéo.

Grafico 2: Percentual das respostas das participantes
gue tomaria medicamento sem prescri¢do durante a
lactacdo (n° total = 51/Fortaleza e Regido
Metropolitana do Ceara, 2020).

7,8%

®SIM ®SIM, TOMEI B NAO =~ TALVEZ
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Foram abordados 11 medicamentos por 7 (13,7%) participantes, sendo que 5 (9,8%) delas ja
sdo maes. A classe farmacoldgica que as participantes abordaram sobre que ja haviam tomado ou
que faria a automedicacdo foi a classe dos analgesicos com 63,6% (n=07) de indicacdo. Isso
acontece por motivos de facilidade a esse tipo de medicamento. Os outros citados foram anti-
inflamatorios 9,1% (n=01), antialérgicos 9,1% (n=01), antibicticos 9,1% (n=01) e antiespasmaodicos
9,1% (n=01).

Nesse estudo os medicamentos utilizados pelas participantes quando estavam no periodo de
amamentacdo sdo todos de uso compativeis com o aleitamento materno, no entanto deve-se ter
sempre a cautela para o uso de medicamentos, utilizando somente quando necessario e somente
sobre prescricdo médica para que ndo haja nenhum risco nem para o bebé nem para a lactante.

Apesar da ampliacdo dos estudos sobre os medicamentos para lactantes, ainda ndo sao
conhecidos os efeitos colaterais dos medicamentos nos lactentes através do aleitamento materno
(ANTON e BITENCOURT, 2017).

O uso de medicamentos pela lactante pode ocorrer devido indmeros motivos, incluido
doencas infecciosas maternas. A auséncia de informacdes e conhecimentos sobre o uso correto dos
medicamentos é capaz de provocar a diminuicdo do aleitamento materno e interferir os efeitos
adversos promovendo danos a saude do recém-nascido. Frisar a importancia da orientacdo para que
todo e qualquer tratamento da lactante seja perante acompanhamento e supervisdo de um
profissional médico, tirando a arriscada pratica da automedicacdo, que, no presente estudo, foi
referido por apenas 5 (9,8%) das participantes.

Considera-se que muitas mulheres sdo orientadas quanto ao uso de medicamentos durante a
lactacdo por enfermeiros e médicos. Deduzindo que isto aconteca pelo motivo de serem 0s
profissionais de salde mais proximos com as mulheres no periodo perinatal. Contudo, considera-se
necessario que todos os profissionais da saude encontrem-se capacitados a proporcionarem
orientacdes coerentes. Avalia-se o0 farmacéutico como componente imprescindivel para
acompanhamento das lactantes (CAMILO, ALMEIDA e SANTOS, 2015).

Nesta circunstancia, a atuacdo do farmacéutico e o entendimento em Farméacia Clinica s&o
primordiais, visto que influi no cuidado direto do paciente, proporciona o uso racional de
medicamentos, mudando suas praticas a partir das necessidades da paciente. Por consequéncia,
torna-se essencial que o farmacéutico permaneca incluido no processo do cuidado as lactantes,

participando do planejamento e da avaliagdo da farmacoterapia, prevenindo, identificando,
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avaliando e auxiliando nos incidentes relacionados a medicamentos, para que as lactantes utilizem
de forma segura os medicamentos de que necessitam (BRASIL, 2013).

As limitaces do estudo foram o fato de que durante a realizacdo da pesquisa se encontrava
no periodo de pandemia do Covid-19, assim tendo que adequar a coleta de dados, destacando-se a
forma de disponibilizar o questionario que foi por meio do aplicativo WhatsApp, que, na ocasiao,
foi considerada como uma facilidade para o seu preenchimento. Assim, além de limitar o nimero de
participantes por ndo ter muitos contatos, ndo foi possivel tirar alguma davida da participante do

estudo quanto as perguntas.

4. CONCLUSAO

Esta pesquisa evidenciou gque quando se tratava de consumo de medicamentos durante a
amamentacdo, o numero de citacbes de medicamentos pelas participantes foi elevado, a maioria
foram de uso compativeis com a amamentac&o.

Apenas cerca de um terco das participantes demostraram conhecimentos sobre
medicamentos contraindicados para lactante, no entanto entre alguns medicamentos citados por elas
havia também medicamentos de uso criterioso e 0s que tém seguranca para utilizacéo nesse periodo.

Apesar de a amamentacdo ser um tema amplamente discutido, ainda s&o poucos os estudos
sobre a utilizacdo de medicamentos de mulheres nesse periodo. Ressaltando-se a importancia dos
profissionais de salde capacitados para orientar as lactantes sobre os possiveis efeitos dos

medicamentos passados para o lactente através da amamentacéo.
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APENDICE A

QUESTIONARIO
1. Idade da participante: 8. Ocupacio:
() Desempregada
1.a. Sexo ( )Dolar
() Feminino () Pensionista
() Masculino () Aposentado
() Estudante
2. Tem filhos? () Trabalha
( )SIM 9. Precisou ou conhece alguém que ja tomou
( )NAO medicamento durante 0 periodo da
amamentacio?
2.a. Se SIM. Qual a idade da(a) crianca(a)?
( )SIM
( NAO

3. Nivel de escolaridade
9.a. Se sim, quais? Pode marcar mais de uma

() Ensino Fundamental Incompleto op¢io
() Ensino Fundamental Completo

() Ensino Médio Incompleto ( ) Paracetamol
() Ensino Médio completo ( ) Dipirona
() Ensino Superior Incompleto ( ) Ibuprofeno
(' )Ensino Superior Completo ( ) Losartana
() Analfabéta ( ) Anlodipino
( ) Captopril
4. Estado Civil ( ) Hidroclorantiazida
() AAS
() Solteiro(a) ( ) Plasil
() Casado(a) ( ) Anti-inflamatorio
() Unido Estavel () Anticoncepcionais
() Separado(a) () Antibioticos
() Viiva ( ) Outros
() Outro
4.a Se outro. Qual? 9.b. Se outros. Quais?
5. Zona de residéncia 10.Conhece medicamentos que ndo pode ser

tomados durante a amamentacio?
() Zona rural

() Zona urbana () SIM
() Peri-urbana ( )NAO
6. Municipio de Residencia 10.a Se caso sim. Quais?
() Fortaleza
() Caucaia 11 Tomaria algum medicamento durante a
() Maracanau amamentacio sem ser prescrito?
() Maranguape
() Outro ( ) Sim
( ) Nio

6.a Se outro. Qual?
11.a. Se sim quais?

7. Numero de pessoas na residéncia (incluindo
vocé):
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ANEXO A

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Vocé esta sendo convidado (a) a participar de um estudo denominado CONHECIMENTO
DE MULHERES SOBRE O USO DE MEDICAMENTOS DURANTE A LACTACAO, cujo
objetivo é Analisar conhecimento de mulheres sobre o uso dos medicamentos utilizados pelas
lactantes. Sua participacdo no referido estudo serd através do preenchimento de um questionério
contento perguntas sobre dados pessoais e de medicamentos usados durante o periodo da lactag&o.
Desta pesquisa, vocé pode esperar alguns beneficios que a partir da deteccdo dos medicamentos
mais destacados pelas mulheres, auxiliar significativamente com geracdo de dados para a
contribuicdo dos avancos da pesquisa cientifica além de serem realizadas acbes educativas
contribuindo para a promocao da saude das lactantes. A pesquisa também pode apresentar riscos e
desconfortos, tais como: cansago ou constrangimento ao responder as perguntas sobre algum
medicamento que utiliza. Para minimiza-los, as seguintes a¢des serdo garantidas o sigilo ao acesso
aos resultados individuais e coletivos, além de garantir local reservado e liberdade para nédo
responder questdes constrangedoras. Sua privacidade sera respeitada, ou seja, seu nome ou qualquer
outro dado ou elemento que possa, de qualquer forma, Ihe identificar, serdo mantidos em sigilo. Os
dados serdo guardados sob responsabilidade do pesquisador por um periodo de 5 anos, sendo
posteriormente descartados apos fragmentacdo dos documentos. VVocé pode se recusar a participar
do estudo, ou retirar seu consentimento a qualquer momento, sem precisar se justificar, e, se desejar
sair da pesquisa, ndo sofrera qualquer prejuizo a assisténcia que venha a receber. Os pesquisadores
envolvidos com o referido projeto sdo: Debora Rodrigues Muniz — (85)985409407,
debora.bia3@gmail.com e Paulo Yuri Milen Firmino - (85)988830438,
paulo.firmino@professor.unifametro.edu.brE assegurada a assisténcia durante toda pesquisa, bem
como é garantido o livre acesso a todas as informagdes e esclarecimentos adicionais sobre o estudo
e suas consequéncias, enfim, tudo o que vocé queira saber antes, durante e depois de sua
participacdo.Enfim, tendo sido orientado (a) quanto ao teor de todo o aqui mencionado e
compreendido a natureza e o objetivo do estudo, solicito seu livre consentimento em participar,

estando totalmente ciente de que ndo ha nenhum valor econémico, a receber ou a pagar, por sua
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participacdo. No entanto, caso tenha qualquer despesa decorrente da participacdo na pesquisa,
havera ressarcimento em dinheiro de seus custos. De igual maneira, caso ocorra algum dano
decorrente de sua participacdo no estudo, vocé serd devidamente indenizado, conforme determina a
lei. Em caso de divida, reclamacdo ou qualquer tipo de denuncia sobre este estudo, vocé pode
entrar em contato com o Comité de Etica em Pesquisa da Unifametro no telefone (85) 3206-6417,
presencialmente no endereco Rua Conselheiro Estelita, n° 500 de segunda a sexta-feira, das 7h as
12h e das 13h as 16h ou por envio de e-mail ao endereco cep@unifametro.edu.br. VVocé recebera

uma cépia deste termo e uma copia sera arquivada pelo pesquisador.
CONSENTIMENTO POS-ESCLARECIDO

Declaro que apos esclarecido e tendo entendido o que me foi explicado, concordo em

participar do estudo.

O Aceito O Nio aceito


mailto:cep@unifametro.edu.br

