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RESUMO 

 

Os anti-inflamatórios não esteroidais (AINEs), atualmente, estão entre as 

classes de medicamentos mais utilizadas, devido aos seus efeitos analgésicos, 

antitérmicos e anti-inflamatórios. Nos últimos anos tem aumentado significativamente 

o seu uso, provavelmente pela facilidade de acesso a esta classe de fármacos pela 

população. Os AINEs inibem a atividade das enzimas ciclooxigenases (COX-1 e 

COX-2), que são necessárias para a produção das prostaglandinas, o que pode 

acarretar efeitos indesejados principalmente relacionadas ao trato gastrointestinal, 

mais comum em tratamento a longo prazo ou em uso indiscriminado. Para avaliar a 

prevalência de utilização de anti-inflamatórios não esteroidais e as possíveis reações 

adversas, realizou-se um estudo descritivo em uma drogaria da cidade de Arroio do 

Tigre, RS, no período de agosto á novembro de 2017, onde foram aplicados 

questionários a 100 clientes que acessaram a drogaria neste período. Observou-se 

que 53% dos entrevistados declararam não utilizar nenhum AINE nos últimos sete 

dias e que a faixa etária entre 31 a 50 anos foi a que mais relatou utilizar AINEs 

(40%), O AINE mais utilizado foi o paracetamol (29,8%),seguido do ibuprofeno 

(23,4%) e do diclofenaco (19,1%). Os usuários demonstraram através da pesquisa 

que a prevalência de utilização de AINEs é por prescrição médica (36,2%) e que o 

farmacêutico é o responsável pela indicação em 12,8% dos casos. Além disso, 

21,3% dos entrevistados relataram já ter sentido algum efeito adverso pela utilização 

destes AINEs. Diante dos resultados expostos, é importante ressaltar a importância 

e a necessidade do profissional farmacêutico para uma orientação adequada. 

 

Palavras-chave: Anti-inflamatórios não esteroidais, reações adversas, 

automedicação, prescrição médica. 
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 1 INTRODUÇÃO  

 

Os anti-inflamatórios não esteroidais (AINEs) apresentam-se entre os fármacos 

mais utilizados e prescritos no mundo, eles abrangem uma diversidade de agentes 

que pertencem a distintas classes químicas, capazes de inibirem as ciclooxigenase 

(COX), de forma seletiva ou não. São eficazes contra dor leve ou moderada, 

possuem propriedades anti-inflamatórias, analgésicas, antitérmicas e inibem a 

agregação plaquetária. Na atualidade, existem mais de 50 medicamentos AINEs 

diferentes, que apresentam-se em várias formulações, incluindo comprimido, géis, 

aerossóis, emplastos, soluções orais, injeções, entre outros, destacando-se no uso 

em traumatologia, reumatologia, odontologia, pediatria, dermatologia, oftalmologia, 

aplicações externas, etc (BATLOUNI, 2010; RANG et al., 2016; MARCÉN, 2016). 

Em 1899 foram criados os primeiros AINEs, entretanto, apresentavam muita 

toxicidade principalmente gastrointestinal, a partir disso, buscou-se sintetizar 

substâncias com menos reações adversas, onde foram desenvolvidos outros 

medicamentos com ações semelhantes cada vez mais eficazes e com menos efeitos 

indesejáveis. Os agentes AINEs inibem a atividade das enzimas ciclooxigenases 

(COX-1 e COX-2), que são necessárias para a produção de prostaglandinas, 

bloqueando a conversão do ácido araquidônico nestes mediadores do processo 

inflamatório (RANG et al., 2016). A ciclooxigenase é encontrada em duas isoformas 

ciclooxigenase-1 (COX-1)  e ciclooxigenase -2 (COX-2), a COX-1 é constitutiva, 

encontrada nos tecidos normais, a COX-2 é induzida, surge pela presença de 

inflamação (MARCÉN, 2016; SILVA, 2010). 

A automedicação é uma prática muito utilizada, muitas vezes vista como uma 

solução para o alívio imediato de alguns sintomas, porém pode trazer complicações 

sérias. O uso de medicamentos de forma incorreta ou irracional pode agravar uma 

doença, mascarar sintomas, acarretar consequências como reações adversas ou 

alérgicas. A facilidade de comercialização e a variedade de produtos farmacêuticos 

à disposição da sociedade e técnicas de marketing também contribuem para a 

automedicação (BRASIL, 2017). 

O uso indiscriminado destes inibidores inespecíficos das ciclooxigenases 

acarretam efeitos indesejados. A toxicidade induzida pelos AINEs é geralmente 

atribuída ao bloqueio da COX-1, enquanto que a ação anti-inflamatória resulta do 
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bloqueio da COX-2; no entanto, apesar do avanço na área de medicamentos, os 

efeitos nocivos ainda acarretam grande impacto a saúde da população, pois embora 

os medicamentos sejam formulados sob critérios de proteção e segurança, tem-se o 

risco associado ao seu uso. São muitos os fatores que podem causar os efeitos 

indesejados, podem ocorrer em indivíduos simplesmente susceptíveis, por idade, 

gênero, dieta, estado de doença, entre outros (RANG et al., 2016; BRASIL 2017). 

As reações adversas mais importantes em relação aos AINEs estão 

relacionadas ao trato gastrointestinal. Aproximadamente 20% dos pacientes que 

utilizam anti-inflamatórios não esteroidais possuem queixas como dor abdominal, 

azia e diarréia. O tratamento, a longo prazo, desta classe de medicamentos pode 

ocasionar erosões e úlceras gástricas e duodenais (SOUZA et al., 2013; BRASIL, 

2017). Neste contexto, pretende-se avaliar a prevalência do uso dos AINEs, bem 

como identificar as principais reações adversas causadas por estes fármacos em 

uma drogaria no município de Arroio do Tigre, RS. 
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