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RESUMO

O uso de antidepressivos entre mulheres tém crescido consideravelmente no cenario
contemporaneo por diversos fatores como, estresse, ansiedade, depressio, dores
cronicas, etc. Nesse sentido, este estudo objetivou investigar na literatura as principais
evidéncias sobre o uso prolongado de antidepressivos por mulheres e a dificuldade
guanto a descontinuagao do tratamento. Para tanto, desenvolveu-se uma pesquisa de
Reviséo Integrativa da Literatura nas seguintes bases de dados: Biblioteca Virtual
Scientific Eletronic Libray Online (SCIELO), Literatura Latino-Americana e do Caribe
em Ciéncias da Saude (LILACS) e Sistema Online de Busca e Andlise de Literatura
Médica (MEDLINE). Foram aceitos nos procedimentos de coleta textos cientificos
encontradas em ambito nacional, em Lingua Portuguesa e publicados entre nos
ultimos cinco anos. Foram excluidos textos que ndo atendessem a tematica,
duplicados, ndo passiveis de referenciagéo e revisdes de literatura. Foi empregado a
terminologia em saude consultada nos Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS),
cujos selecionados foram: Antidepressivos, Depressao e Mulher. Os achados desta
revisdo apontam que ha uma dificuldade quanto a descontinuagédo dos
antidepressivos devido, muitas vezes, o paciente fazer acompanhamento com um
médico de UBS, no qual é atendido por um médico sem especializacido
psiquiatrica, dificultando o diagnéstico, sem obter tratamento adequado e sem
interrupgcdo avaliada e feita de modo processual. Conclui-se, portanto, a
necessidade de orientagcdo profissional ao paciente, sobretudo a farmacéutica,
para o estabelecimento de estratégias de adesdo ao medicamento,
encaminhamento médico quando necessario, educacido em saude, orientacio ao
uso racional de medicamentos e avaliagcdo de parada do tratamento.

Palavras-chave: Antidepressivos. Depressao. Mulheres.



ABSTRACT

The use of antidepressants among women has grown considerably in the
contemporary scenario due to several factors such as stress, anxiety, depression,
chronic pain, etc. In this sense, this study aimed to investigate in the literature the main
evidence about the prolonged use of antidepressants by women and the difficulty
regarding the discontinuation of treatment. To this end, an Integrative Literature
Review research was developed in the following databases: Virtual Electronic
Scientific Libray Online Library (SCIELO), Latin American and Caribbean Literature in
Health Sciences (LILACS) and Online Search and Analysis System of Medical
Literature (MEDLINE). Scientific texts found nationwide, in Portuguese, and published
between the last five years were accepted in the collection procedures. Texts that did
not meet the theme were excluded, duplicates, not subject to referencing and literature
reviews. The health terminology consulted in the Health Sciences Descriptors (DECS)
was used, whose selected were: Antidepressants, Depression and Women. The
findings of this review point out that there is a difficulty regarding the discontinuation of
antidepressants because, many times, the patient is followed up with a UBS doctor,
through SUS services, where he is attended by a doctor without psychiatric
specialization, making the diagnosis difficult, without obtaining adequate treatment and
with interruption evaluated and done in a procedural way. It is concluded, therefore,
the need for professional guidance to the patient, especially the pharmaceutical, for
the establishment of strategies for adherence to the medication, medical referral when
necessary, health education, guidance on the rational use of medications and
evaluation of treatment interruption.

Keywords: Antidepressants. Depression. Woman.
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1 INTRODUGAO

A depressao € um transtorno que pode acometer pessoas de todas as
faixas etarias e nos mais variados grupos sociais, a qual tem sido cada vez mais
frequente no mundo contemporaneo. E uma doencga considerada heterogénea e
multifatorial, haja vista que condi¢gdes genéticas, ambientais e comportamentais
regulam a sua expressao. Desse modo, os fatores causais da depressédo nao séao
em si excludentes, mas complementares, envolvendo o sujeito em sua totalidade
(PINHEIRO et al., 2017; CYBULSKI; MANSANI, 2017).

De acordo com a Organizagao Mundial de Saude (OMS) no ano de 2012 o
diagndstico de depresséao figurou como uma das principais causas de afastamento
do trabalho, pois chegou a atingir mais de 350 milhdes de individuos. No entanto,
0 que desperta atencao nesse indice é fato de que as mulheres sao as mais
acometidas por esse transtorno, representam cerca de 10 a 20% dos casos e 0s
homens apenas de 5 a 12%.

Os antidepressivos sao uma classe de farmacos indicada para o tratamento
e remissao de sintomas caracteristicos da sindrome depressiva, se classificam de
acordo sua estrutura quimica ou propriedades farmacolégicas. Sao basicamente
divididos em triciclicos néo seletivos (ATC) que atuam inibindo a recaptacao de 5-
HT e NE do espacgo extracelular por meio do bloqueio dos transportadores de
recaptacao de 5-HT e NE. Os Seletivos da Recaptacao da Serotonina (ISRS) que
inibem a recaptacgao seletiva de serotonina aumentando seus niveis no espago
extracelular, produzindo maior ativagao dos receptores de 5-HT, intensificando as
respostas pds-sinapticas. Os inibidores da recaptacédo de noradrenalina (IRSN) que
inibem a receptagao do transportador de 5-HT e o transportador de NE. Os ISRN
inibem seletivamente a recaptacdo de NE (MORENO; MORENO; SOARES,
1999).

Segundo Cybulski e Mansani (2017), o uso exagerado de medicamentos
contribui significativamente para o surgimento de eventos adversos, aumentando o
risco de morbimortalidade, além da elevacao dos custos com a saude.

Os antidepressivos usados por longo periodo podem desencadear a
sindrome da dependéncia, onde o usuario ndo € orientado adequadamente

quanto ao desmame ou descontinuagao do tratamento, ou mesmo ao retirar



abruptamente o medicamento, € acometido por efeitos severos e indesejados,
assim voltam a fazer uso do medicamento a fim de amenizar ou cessar esses
efeitos (MORENO, MORENO, SOARES, 1999).

Os efeitos colaterais sdo outro problema que afetam os usuarios de
antidepressivos. Os medicamentos antidepressivos mais modernos usados hoje
— como Amitriptilina, Mirtazapina, Duloxetina, Velafaxina, Paroxetina, Milnaciprano,
Fluvoxamina, Escitalopram, Nefazodona, Sertralina e outros — ainda possuem efeitos
colaterais, tais como: Cefaleia, ansiedade, nauseas, diminuicdo do apetite,
diminuicdo do desejo sexual, inquietude, insbnia, nervosismo e tremores
(MORENO, MORENO, SOARES, 1999).

Isso posto, considera-se que a mulher pode estar mais propicia a depressao
por disfuncbes hormonais nos periodos de alta flutuacdo hormonal como pré-
menstruais, o puerpério e a transicado menopausal. Contudo, n&o se pode afirmar com
precisdo quais as reais motivacdes para essa vulnerabilidade. Ademais, é necessario
levar em consideragcdo que essas apresentam o maior indice no uso de
antidepressivos (SOARES; PROUTY; POITRAS, 2012).

Mediante o exposto, as questdes norteadoras que problematizaram este estudo
foram as seguintes: como se da o uso de antidepressivos por mulheres em estado de
depressao? Quais fatores levam a utilizagao prolongada desses farmacos? Quais as
principais implicagdes, efeitos colaterais e riscos podem ser decorrentes do uso
prolongado desses medicamentos?

Considerando a problematica levantada, justifica-se a escolha da tematica
em questao, ao tomar-se nota da importancia que esta possui, a principio, para as
mulheres diagnosticadas com transtornos de depressao e ansiedade, no que se
refere ao tratamento farmacoldgico, efeitos colaterais e indesejados, atentando
para saude da mulher no contraste social.

Ademais, destaca-se a sua relevancia para o ambito profissional
farmacéutico, no que diz respeito a dispensacdo dos medicamentos
antidepressivos; orientacdo aos possiveis efeitos colaterais, adversos e
indesejados; descontinuagdo ou desmame adequado; e, a sindrome de
dependéncia.

Por fim, ressalta-se a contribuicdo para o meio académico, no que concerne
ao acervo da literatura, com ampliacéo e atualizagéo da tematica abordada; assim

como sua colaboracéo para formacao continua do profissional farmacéutico.
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Nessa perspectiva, considerou-se duas hipoteses neste estudo: (i) O uso
de antidepressivos por mulheres sem orientacdes de profissionais da saude quanto
ao periodo de laténcia; aos efeitos colaterais, indesejados e adversos e a retirada
abrupta do medicamento coloca em risco a vida do paciente, e (ii) ndo ha uma
orientagao quanto a descontinuagao ou desmame de antidepressivos, na maior parte
dos casos, realizada por parte dos profissionais da saude ao paciente psiquiatrico.

Diante disso, o objetivo deste estudo € investigar na literatura as principais
evidéncias sobre o uso prolongado de antidepressivos por mulheres e a dificuldade
quanto a descontinuagdo do tratamento. Objetivou-se, de modo particular: (i)
identificar os riscos a saude decorrentes da utilizac&o irracional de psicoterapicos em
mulheres; (ii) averiguar as principais causas que levam ao uso prolongado de
antidepressivos em mulheres; (iii) discutir sobre a necessidade de assisténcia
farmacéutica na dispensacao dos antidepressivos, orientagcbes quanto uso e

riscos e descontinuagcao do tratamento.
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2 REFERENCIAL TEORICO

2.1 SAUDE MENTAL

A saude mental refere-se a capacidade do sujeito de ajustamento as
transformacdes que ocorrem no seu meio. Dessa forma, pode-se definir a saude
mental como um estado de equilibrio entre a pessoa e o ambiente no qual se esta
inserido. E este estado de equilibrio que ird proporcionar a pessoa uma participacao
laboral atrelada a seu bem-estar (DEJOURS, 2018).

Consoante Bleger (2016), ndo se pode apenas considerar saude mental
enquanto auséncia de doenca, mas sim compreendé-la na qualidade de pleno
desenvolvimento das pessoas em sociedade. Nessa visao, a énfase recai ndo sobre
a doenga, mas sim na saude e em como as pessoas se relacionam com o0 seu meio.

Nesse sentido, Moreira e Onocko-Campos (2017) observam que a importancia
do acompanhamento dos usuarios dos servigos de saude mental em seus territérios
existenciais, a partir da atencao basica, tem estado em evidéncia nos ultimos tempos.

Mediante isso, o autor supracitado afirma que, falar a respeito de saude sempre
¢ dificil, entretanto falar de doenca é costumeiramente uma atividade facil. O alicerce
da psicopatia tradicional estad no modelo classico da fisiopatologia das doengas que
afetam o corpo. A grande questdo a ser compreendida € como algumas pessoas
mantém seu equilibrio ao passo que, no mesmo cenario, outras adoecem. Por
conseguinte, também se encontra pessoas que, por sua psicodinamica interna,
apresentam tendéncias a trabalhar em excesso, nao criam oportunidades para o lazer
e, em contrapartida, temos as pessoas que se permitem realizar atividades de
entretenimento por varios dias. Assim, evidencia-se que tanto o trabalho quanto a
diversdo em proporc¢des equilibradas sdo o alicerce para uma saude mental benéfica.

De acordo com a Portaria n°® 3.088 de 23 de dezembro de 2011, que institui a
Rede de Atencao Psicossocial para pessoas com sofrimento ou transtorno mental e
com necessidades decorrentes do uso de crack, alcool e outras drogas, no ambito do

Sistema Unico de satde (SUS), no tocante & estrutura de servicos em redes:

[...] no desenho da Reorientacdo da Rede de Atencio Psicossocial
(RAPS) proposto pelo Ministério da Saude (MS) em 2004, a
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composi¢ao organizativa trazia os Centros de Atengédo Psicossocial
(CAPS) como elemento central e articulador das agdes (Brasil, 2004).
Podemos inferir que essa centralidade contribuiu para que as
demandas de saude mental fossem direcionadas prioritariamente aos
CAPS. Além disso, esses servicos estruturaram-se de modo a
responder as diferentes demandas que lhes chegavam. Em 2009, a
proposta do MS de que o servigo se colocasse como articulador
indicava um caminho em que o CAPS poderia viabilizar o cuidado em
saude mental, assumindo uma acg&o organizadora das acgdes
construidas em conjunto com a rede de saude (BRASIL, 2011 apud
MOREIRA; ONOCKO-CAMPOS, 2017, p. 3).

Partindo desse cenario, apreende-se que, com o CAPS como equipamento
articulador central, as necessidades dos usuarios sao norteadoras de ag¢des territoriais
que servem de apoio para um plano integrado de cuidados em saude mental.
Posteriormente, foi se promovendo um deslocamento proposto no plano nacional de
inclusdo das acbdes de saude mental na atencdo primaria de saude a partir das
Estratégias de Saude da Familia (ESF). No que concerne a atencgéo e a produgéao do
cuidado em saude mental, a organizagdo do trabalho em rede tem o intuito de
potencializar a atuacdo das equipes de saude inseridas na atencdo basica,
possibilitando trocas de saberes entre os trabalhadores e maior articulacido da rede
de servicos, tendo em vista o cuidado ampliado para as necessidades dos usuarios
(ONOCKO-CAMPOS, 2017).

2.2 TIPOS DE DEPRESSAO

A depressao € uma doencga que confere um imprescindivel problema de
saude publica, com significativo crescimento nas ultimas décadas. Segundo
dados divulgados pela OMS, referentes ao ano 2015, a depressao afeta cerca de 322
milhdes de pessoas no mundo. Em 10 anos, de 2005 a 2015, esse numero cresceu 18,4%.

Essa patologia € considerada uma doencga grave, responsavel por causar
incapacidade; problemas profissionais, sociais e econdmicos; limitar o
funcionamento fisico; e, interferir negativamente na vida pessoal. Além disso, é
um disturbio debilitante que reduz a produtividade profissional dos pacientes em
10% ao longo da vida (BARBOSA; MACEDO; SILVEIRA, 2018).

A depressao caracteriza-se por apresentar sintomas como disturbio de

humor, aprofundado por sentimento de tristeza e desamparo, e, diminuicdo ou
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perda de interesse em quase todas as atividades do cotidiano. Aliado a isso,
alguns estados depressivos podem ser acompanhados de sensagdo de
inutilidade ou culpa excessiva, alteragdes do apetite com ganho ou perda de peso,
insbnia ou sonoléncia excessiva, queixas somaticas, fadiga, pensamentos
negativos e diminuicdo da concentragdo. Em alguns doentes € comum a
idealizac&o da morte (MORENO; MORENO; SOARES, 2018).

As caracteristicas mais comuns sdo a tendéncia reincidente atribuida por
mau humor, sensacao de tristeza, melancolia e vazio. Geralmente comeca apds
um acontecimento negativo da vida, perda de interesse e prazer nas atividades
cotidianas; perda de autoconfianca e respeito proprio; culpa; disturbios do sono;
dor de cabecga; aumento ou diminuigdo do apetite; diminuicdo da concentragao;
cansaco e depreciagao (RAIC, 2017).

Dados da OMS apontam que a depressdao atinge em média de 15% da
populagdo em geral, em pelo menos um momento ao longo da vida. E revelam que
mais de 400 milhdes de pessoas no mundo sofre de depressao, entretanto, o risco do
homem sofrer da doenca é de 11% e o da mulher pode chegar a 18,6%. Além disso,
a OMS tem feito uma previsdo de que, nos proximos 20 anos, o problema saira do
quarto para o segundo lugar no ranking de doencgas dispendiosas e fatais, perdendo
apenas para as enfermidades cardiacas (BORGES et al., 2011).

Para OMS, a depressao esta associada a trés diferentes tipos: primeiro,
pode referir-se simplesmente a um sintoma ou queixa, nesse caso, depressao €&
equivalente a tristeza ou humor triste. Assim, a tristeza pode estar presente em
situacbes patoldgicas, no entanto, € um sentimento humano normal quando
equilibrado. Isso ndo esta necessariamente relacionado a uma doenga mental. O
segundo tipo pode ser definida como uma sindrome psiquiatrica, uma associagao de
sinais e sintomas que evoluem em conjunto, provocada por varios mecanismos e
dependente de causas diversas. O terceiro, a depressdao compreendida enquanto
transtorno mental: o transtorno depressivo maior (episddio unico ou recorrente), no
DSM-IV-TR; ou o episddio depressivo e o transtorno depressivo recorrente, na CID-
10 (QUEVEDO, 2013).

Alinhada a isso, a sindrome depressiva pode ser classificada como primaria
ou secundaria. A depressdo primaria — genuina, idiopatica ou essencial —
caracteriza-se pelo desconhecimento de sua causa. A depressao secundaria, por
sua vez, € associada a fatores causais bem definidos, como substancias
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exogenas — por exemplo, medicamentos anti-hipertensivos — ou uma condi¢cao
meédica geral — como hipotireoidismo. Sendo a depressdo uma sindrome, os sinais
e sintomas sdo os mesmos, ndo importando se ela é primaria ou secundaria
(QUEVEDO, SILVA, 2018).

Apesar de comuns, Etapechusk e Fernandes (2018) afirmam que existem

varios tipos de depressao que podem tomar diferentes rumos, e reitera:

Os sinais e sintomas variam em nimero, momento de aparecimento,
gravidade e persisténcia, mas em geral sdo bastante semelhantes.
Dado que os diferentes subtipos de depressdo podem requerer
tratamentos diferentes. Existem também diferencas na forma como os
individuos experienciam a depressdao e exprimem o0s sintomas,
dependendo da idade, género e cultura. Subjetividade essa que deve
ser considerada no momento do tratamento. Tém sido utilizados
muitos nomes para descrever as varias formas de depressao.
Pesquisas tem demonstrado que a depressédo € uma perturbagao do
humor, ou afetiva, que ocorre em fases. Isto significa que existem
periodos de humor normal que alternam com episddios depressivos.
Por vezes, em vez de uma fase depressiva, podem ocorrer fases de
euforia (muito bom humor), irritabilidade e agitagdo, denominadas
mania ou hipomania. Assim, pode dizer-se que se esta na presenca
de depressdo unipolar quando nao existem fases de mania ou
hipomania no histérico clinico, e depressado bipolar quando fases
deste tipo tenham ocorrido no passado (ETAPECHUSK;
FERNANDES, 2018, p. 5).

Destarte, a Classificagao Internacional das Doengas (CID-10) denomina sete
tipos de depressdo, a saber. Episddio Depressivo Leve, Episodio Depressivo
Moderado, Episoédio Depressivo Grave, Transtorno Depressivo Recorrente,
Depressbes Catatonicas, Depressbes Crdnicas (distimias) e Depressao pds-parto
(DPP) (ETAPECHUSK; FERNANDES, 2018).

2.3 FARMACOLOGIA NA DEPRESSAO: TRATAMENTO

Os antidepressivos surgiram no final da década de 50 e seu uso na pratica
clinica trouxe um avanco importante no tratamento e no entendimento de
possiveis mecanismos subjacentes aos transtornos depressivos. A aparicao de
medicamentos antidepressivos tornou a depressao um problema de saude sujeiro
a tratamento. Nas ultimas cinco décadas, a psicofarmacologia da depresséao
evoluiu muito e de modo rapido (STAHL, 2017).
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Nos anos 80 havia duas classes de antidepressivos, os triciclicos (ADTs) e
os inibidores de monoaminooxidase (IMAOs). Apesar de muito eficazes,
apresentavam efeitos colaterais indesejaveis causados pela especificidade de sua
acao farmacolégica, além de serem potencialmente letais em casos de
superdosagem (KESSEL; SIMPSON, 2015).

No entanto, baseado em Stahl (2017), nas ultimas duas décadas surgiram
novas classes de antidepressivos, os ISRSN e ISRS, a contar da pesquisa de
moléculas desprovidas dos efeitos colaterais dos heterociclicos. Esses tipos de
farmacos diferem dos classicos ADTs e IMAOs, irreversiveis pela seletividade
farmacoldgica, modificando e atenuando os efeitos colaterais.

Novas classes de antidepressivos foram descobertas, como os ISRS, que,
normalmente, causam menos efeitos secundarios. Os ISRS incluem os
antidepressivos mais usados atualmente (citalopram, fluoxetina, paroxetina e
sertralina). No que concerne aos antidepressivos triciclicos e tetraciclicos
classicos (TCA), estudos mostram que esses podem causar efeitos secundarios,
todavia podem ser eficazes em casos mais graves. Assim como, antidepressivos
novos e atipicos, que sdo em geral bem tolerados (OMS, 2013).

Nessa perspectiva, os antidepressivos podem ser classificados de acordo
com a estrutura quimica ou as propriedades farmacoldgicas. Eles estimulam os
tébnus psiquico, melhoram o humor e, consequentemente, a psicomotricidade de
maneira global. Esses farmacos podem originar efeitos colaterais no organismo,
como dificuldade visual, boca seca e constipagao intestinal (esse ultimo sintoma
presente em quase 100% dos pacientes), inducdo ao aumento da frequéncia
cardiaca, hipotensao postural, alteracao do nivel de prolactina, retengao urinaria,
sobretudo em homens, sedacéo inicial, sonoléncia e tremores (KARASU et al.,
2015).

Diante disso, confere-se, ainda, a importancia de antes de iniciar o
tratamento farmacolégico para a depressdo, descartar-se o diagnéstico de
transtorno de bipolaridade, haja vista que o uso de antidepressivos sem outras
associagdes pode desencadear sintomas de mania (FLECK et al., 2018).

Portanto, a escolha do farmaco a ser usado deve ser individual e baseada
na tolerabilidade dos efeitos adversos, preferéncia do paciente, custo, a medida
que considera os resultados de estudos clinicos realizados, e a qualidade desses.

Ao considerar os novos antidepressivos, esses buscavam aliar o amplo especto
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de agao dos antidepressivos classicos a tolerabilidade e seguranca dos ISRS
(KARASU et al., 2015).

Os antidepressivos demoram de 2 a 4 semanas para alcancarem o efeito
desejado, configurando o periodo de laténcia, em que os pacientes passam a sentir
somente os efeitos colaterais como tontura, boca seca e nauseas. A Figura 01
representa os trés mecanismos para o atraso no inicio do efeito terapéutico dos
farmacos antidepressivos, antes do tratamento, no tratamento agudo e no tratamento
a longo prazo. Na sequéncia mostra um nivel muito baixo de atividade dos receptores
pos-sinapticos de sinalizagdo, depois o medicamento € introduzido, resultando na
liberacdo aumentada de neurotransmissor ou aumento da duracdo do
neurotransmissor na fenda sinaptica, que resulta na reducdo da acgao inicial do
medicamento, e, por fim, com o uso a longo prazo o efeito final € o aumento da
atividade dos receptores pos- sinapticos levando a uma resposta terapéutica desejada

(GOLAN; TASHJIAN JUNIOR; ARMSTRONG, 2014).

Figura 01 — Mecanismos postulado para o atraso no inicio do efeito terapéutico dos
farmacos antidepressivos.
Antes do tratamento
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Tratamento de longe prazo

Fonte: Golan, Tashjian Junior e Armstrong (2014).

2.4 GATILHOS DA DEPRESSAO NO SEXO FEMININO

Estudo realizado por Istilli et al. (2014) indica maior incidéncia de consumo
de antidepressivos entre estudantes do sexo feminino de 51,5%. Segundo o autor
anteriormente mecionado, a utilizacdo de medicamentos antidepressivos por
jovens, em geral pode chegar a 8,3%, descrevendo maior prevaléncia de
depressao entre jovens universitarios, sendo que, 40 a 55% sao estudantes de
enfermagem. Entretanto, o autor adverte que os resultados do estudo devem ser
interpretados com cautela, uma vez que a grande maioria da amostra estudada
era do sexo feminino e se sabe que depressao e ansiedade tém prevaléncia maior
em mulheres do que em homens.

Em pesquisa feita por Segat e Diefenthaeler (2016) nas redes de ensino no
municipio de Erechim/RS, com 106 professores entrevistados, 86,8% dos
participantes era do sexo feminino. A idade variou entre 21 e 69 anos, sendo a
média de 42 anos (DP £ 12,95) e a prevaléncia do sexo feminino que faz uso de
antidepressivo foi de 91,9%.

Para Moreno, Moreno e Soares (2018), participagao feminina no mercado
de trabalho tem, na maioria das vezes, um importante papel social na
complementacao do orgamento familiar. Assim, o autor supramencionado aponta
que a significativa frequéncia de depressao sobre o sexo feminino & decorrente
do papel da mulher na sociedade de educar e cuidar dos filhos, a sobrecarga do
trabalho doméstico, aliado a vida profissional e de estudante.

Nessa légica, a prevaléncia de depressao € descrita na literatura como
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sendo duas vezes maior no sexo feminino e as razées podem incluir: variados
estresses, parto, modelos comportamentais e efeitos hormonais (TENG; HUMES;
DEMETRIO, 2015), além disso, as mulheres sdo mais sensiveis aos problemas
sociais, econdmicos, familiares (MAGGIONI et al., 2018). Isso reflete no
surgimento de doengas depressivas e uso de medicamentos antidepressivos. De
acordo com esses Uultimos autores, em levantamento do consumo de
medicamentos antidepressivos realizado em um municipio do oeste do estado de
Santa Catarina, foi demonstrado que 71,11% dos consumidores eram mulheres.

A respeito disso a literatura revela que o uso de psicofarmacos tem
aumentado nas Ultimas décadas, principalmente dos antidepressivos
(RODRIGUES; FACCHINI; LIMA, 2016). Nesse sentido, destaca-se estudo de
Garcias et al., (2018) que identificou o predominio de 3,1% no uso de
antidepressivos em individuos com 15 anos ou mais.

Pesquisa recente realizada por Gongalves et al. (2018) verificou que entre
1.958 mulheres avaliadas, 387 pontuaram como positivas para depressao, o que
corresponde a uma predominédncia de 19,7%. Entre as principais causas
mencionadas para a depressao estavam associadas aos fatores como
escolaridade, situagcao conjugal e de trabalho, renda mensal, apoio social de
parentes, auto avaliacdo de saude, pratica regular de atividade fisica, tabagismo,
doenga mental, uso de medicamentos para dormir.

Para Santos (2010), a vulnerabilidade apresentada pelas mulheres requer
uma maior atengdo quanto ao entendimento das condigdes socioeconémicas,
bem como o estilo de vida. Em investigacao feita no municipio de Campinas sobre
transtornos mentais, a populagao feminina apontou de 19% a 34% de incidéncia.

O que corrobora com resultados de uma meta-analise, cuja avaliou pessoas
de 16 a 65 anos em todo o mundo e concluiu que 19,7% das mulheres
apresentaram algum transtorno mental comum no ultimo ano (STELL, 2014).
Desse modo, € lembrado que mesmo com a auséncia completa dos sintomas, nao
significa que a doenca foi curada. Em geral, € necessario permanecer com o0

tratamento.
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2.5 DEPRESSAO E ANTIDEPRESSIVOS NA FASE REPRODUTIVA, NA
MENOPAUSA E NO CLIMATERIO

Na populagao brasileira, estudos demonstram a associagdo de maior uso de
antidepressivo as mulheres, possivelmente porque as mulheres utilizam mais os
servicos de saude quando comparadas aos homens, assim como pelas politicas
voltadas a saude da mulher, que visam a saude preventiva, o cuidado e a atencéo.
Ademais, as mulheres costumam apresentar maior prevaléncia de doencas e
problemas mentais ou emocionais, uma vez que tendem a reconhecer com maior
facilidade sintomas depressivos, problemas emocionais e estresse psicoldgico (NOIA
et al., 2012; QUEIROZ NETTO; FREITAS; PEREIRA, 2012).

Nessa perspectiva, Bandeira et al. (2016, p. 2) discorre sobre o porqué as
mulheres estdo mais sujeitas a depressao e ao consumo de antidepressivos na fase

do climatério:

Do ponto de vista fisioldgico, infere-se o periodo do climatério que
compreende a transigdo do ciclo reprodutivo para o ndo reprodutivo,
vivenciado pelas mulheres habitualmente entre os 40 a 65 anos, ¢é
caracterizado pela redugdo gradativa da produgcdo do hormdnio
estrogénio, o que pode ocasionar mudancgas psicossociais, de ordem
afetiva, sexual, familiar e ocupacional, as quais afetam a forma como
cada mulher vive o climatério e responde a estas mudancas em sua
vida. Esse periodo é vivenciado por cada mulher de forma singular e
pela labilidade emocional podem surgir sintomas neuropsiquicos, tais
como, ansiedade, nervosismo, irritabilidade, melancolia, baixa
autoestima, dificuldade para tomar decisoes, tristeza e depresséao, os
quais podem apresentar-se isoladamente ou em conjunto em algum
periodo do climatério.

Outrossim, os autores supramencionados ressaltam que, aliados a outras
caracteristicas como maior nivel socioecondmico, ndo estar no mercado de trabalho,
aumento da idade e numero de medicamentos em uso, podem estar relacionados ao
uso de antidepressivos ou potencializa-los.

Bandeira et al. (2016) aponta que o consumo de medicamentos por mulheres
no climatério é frequente, entre eles, o de antidepressivos. Além disso, relata que a
presenca de multimorbidades pode resultar no uso de varios medicamentos
simultaneamente e isto pode resultar maior presenca de sintomas depressivos.

Desse modo, Bandeira et al. (2016) mostra que alguns antidepressivos sao

mais usados por mulheres como, a fluoxetina, duloxetina, amitriptilina, nortriptilina,
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citalopram, paroxetina, escitalopram e venlafaxina, sendo que a classe dos ISRS -
fluoxetina, duloxetina, paroxetina e venlafaxina — € a principal classe de

antidepressivos utilizados nos dias atuais.

2.6 USO DE ANTIDEPRESSIVOS NA DEPRESSAO POS-PARTO E
AMAMENTAGCAO

A depressao pdés-parto, conhecida também como depresséo perinatal, pode
surgir ainda no periodo gestacional como também até um ano apds o parto. Os
sintomas sao caracteristicos da depressdo como, tristeza, desesperanca, falta de
vontade e motivagao, irritabilidade, transtornos alimentares e do sono. A depender da
gravidade dos sintomas faz-se necessario tratamento medicamentoso, mas € preciso
levar em conta o risco-beneficio, principalmente no que se refere as diversas opcgoes
de tratamento pds-parto que nao prejudique o aleitamento e recém-nascido. Logo, os
mais indicados de primeira escolha sdo paroxetina e a sertralina, pois sdo substancias
encontradas em menor concentracao no leite materno.

Consoante Anton e Bitencourt (2017, p. 2):

O periodo pés-parto constitui uma época de risco de recorréncia ou de
inicio de doenca psiquiatrica, principalmente transtornos de humor. A
aplicacdo do Research Diagnostic Criteria (RDC) para sintomas
psiquicos revelou que, no terceiro més pés-parto, nos Estados Unidos,
pelo menos 80% das mulheres apresentam sintomas afetivos. E
sabido que entre 5% e 10% das mulheres terdo depressao nos
primeiros seis meses de puerpério, e até 2% terao quadros psicoticos.
Entre as pacientes portadoras de doenca bipolar, 40% a 70% sofrerao
recorréncia no pos-parto, taxa que é reduzida para 10% com o uso de
estabilizador de humor.

Dessa forma, durante o periodo de amamentagdo € comum o uso de
medicamentos antidepressivos. Os estudos de Schirm et al. (2014) internacionais
mostram que antidepressivos ISRS estao entre os dez farmacos mais utilizados
na amamentacdo, e que as desordens depressivas estdo entre os principais
motivos que levam ao uso de medicamentos neste periodo.

Assim sendo, a decisao de introduzir medicagao psicotropica para gestante ou
lactante deve ser feita criteriosamente e com muito cuidado, seguindo alguns

principios basicos observados pelos profissionais da saude para a correta prescri¢cao
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de medicamentos, a saber: a relagao dos riscos e beneficios, experiéncia prévia com
o farmaco e suas propriedades (como meia-vida), dose recomendada, via e horario
de administragdo, tempo de agao e niveis séricos, entre outros. Logo apos discussao
entre os profissionais envolvidos (médico e farmacético) e com o consentimento livre
e esclarecido da paciente e, na medida do possivel, do casal (ANTON;
BITENCOURT, 2017).

Nesse cenario, portanto, a decisdo com relagdo ao aleitamento materno deve
considerar os beneficios para a mae e para o lactente, os desejos da mée e o risco
da exposicao do lactente a droga. Tendo em vista que, o aleitamento materno esta
associado a beneficios de ordem nutricional, imunoldgica, afetiva, econdmica e social.
Logo, é essencial a identificagdo dos fatores que levam ao desmame precoce, a fim
de proporcionar o maior tempo possivel de aleitamento ao lactante (ANTON;
BITENCOURT, 2017).
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3 METODOLOGIA

Para que fosse possivel realizar este estudo, desenvolveu-se uma pesquisa do
tipo Reviséo Integrativa. Esse tipo de pesquisa deriva de método de Pratica Baseada
em Evidéncias (PBE), cujo proposito € encorajar a utilizagdo de resultados da
investigacdo na prestagdo de cuidados em seus diversos niveis de intervengéo,
reforcando a importancia da investigagédo na pratica clinica. Assim, € uma abordagem
de solucéo de problemas para a tomada de decisao que procura de forma eficiente as
mais recentes evidéncias, competéncia clinica e os valores (SOUSA et al., 2017).

Diante disso, a reviséo integrativa surge como uma metodologia de pesquisa
que possibilita a sintese do conhecimento disponivel na literatura de um dado periodo,
bem como a incorporagao da aplicabilidade de resultados de estudos de carater
significativos na pratica. Além disso, este método requer a formulagdo de um
problema, a pesquisa de literatura, a avaliacdo critica dos dados coletados na
literatura, a analise dos dados e a apresentacao e discussao destes dados com outros
achados na literatura (SOUSA et al., 2017).

O processo da elaboragédo de uma revisao integrativa € dividida em seis fases:
12 Fase — elaboragédo da pergunta norteadora; 22 Fase — amostragem na literatura
intrinsecamente relacionada a fase anterior; 3% Fase — coleta de dados para extrair os
dados dos artigos selecionados; 42 Fase — analise critica dos estudos incluidos, que
pode ser subdividida em 6 niveis de evidéncias — Nivel 1 (resultantes da meta-analise
de multiplos estudos clinicos controlados e randomizados), Nivel 2 (obtidas em
estudos individuais com delineamento experimental), Nivel 3 (de estudos quase-
experimentais), Nivel 4 (de estudos descritivos ou com abordagem qualitativa), Nivel
5 (provenientes de relatos de caso ou de experiéncia) e Nivel 6 (baseadas em opinides
de especialistas); 5% Fase — discussao dos resultados; 62 Fase — apresentacao da
revisao integrativa (SOUZA; SILVA; CARVALHO, 2010).

A pesquisa foi realizada por meio da busca de dados em plataformas
digitais, tais como: Biblioteca Virtual Scientific Eletronic Libray Online (SCIELO),
Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) e Sistema
Online de Busca e Analise de Literatura Médica (MEDLINE).

A pesquisa teve como base grupos de evidéncias cientificas sobre a tematica

em questao. Para compor a amostra foi estabelecido critérios de inclusado e exclusao
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para selecionar os materiais. Este primeiro: textos encontrados em ambito nacional e
internacional nas bases de dados eletrénicos referidas; artigos publicados em revistas
cientificas, monografias, trabalhos de conclusdo de curso, dissertagdes e teses; textos
escritos ou traduzidos para lingua portuguesa; publicados entre 2015 a 2020; e,
passiveis de referenciacdo autoral. Quanto aos critérios de exclusdo: textos que nao
atenderam a tematica; revisdes bibliograficas ou sistematicas e artigos duplicados; e,
gue nao se enquadrem dentro dos critérios de inclusao.

A metodologia adotada para a selegdo dos textos e sua inclusdo neste estudo

esta melhor organizada na Figura 02, como delineado logo a seguir.

Figura 02 — Detalhamento da amostra estudada de acordo com os critérios de inclusao e

exclusao.
3 . .
8 Identificacdo das publicacdes nas bases
= de dados: Scielo, Lilacs e Medline: 45
= estudos ao total.
<
L] L Exclusao por duplicidade entre as
& bases de dado: 03 estudos.
A 4
Identificados apos a exclusao por
duplicidade: 42 estudos.
% " Exclusdo por inadequacgéo ao objeto
%. de estudo: 15 estudos.
W v
Selecionados por leitura parcial ou
integral: 27 estudos.
. Exclusdo por inadequacao
) metodologica: 17 estudos.
e v
'g Inclusos para Revisao Integrativa: 10
S estudos ao total.
=

Fonte: Elaborado com base nos dados da pesquisa.

Foi usada a terminologia em saude consultada nos Descritores em Ciéncias
da Saude (DeCS) para busca dos textos, a saber: Antidepressivo, Depressao e
Mulher.

Assim sendo, como desfecho aponta-se que, o uso prolongado e
indiscriminado de antidepressivos por mulheres, em variados contextos, pode

acarretar diversos efeitos negativos e trazer riscos para a saude, tanto mental
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quanto fisica, que a depender da situagado e do farmaco vao desde morbidades
até mortalidade. Assim, € imprescindivel acompanhamento de profissionais
especializados e orientagbes quanto ao uso de antidepressivos, principalmente

no que diz respeito ao descuprimento de indicagbes médicas.
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4 RESULTADOS E DISCUSSOES

O Quadro 01 apresenta descritivamente os resultados dos estudos da amostra
desta revisdo. Para tanto, cada estudo cientifico foi numerado, cuja numeragao vai de
um ao 10, conforme a quantidade de estudos encontrados nas bases de dados
pesquisadas. Além disso, também compde o quadro informacdes especificas de cada
estudo como, o(s) nome(s) do(s) autor(es), o titulo do estudo, o objetivo central e as
principais evidéncias cientificas que constam no estudo de acordo com o objeto de
estudo desta reviséo, ou seja, os principais resultados e conclusdes sobre a mulher e

0 uso prolongado de antidepressivos.



Quadro 01 — Evidéncias cientificas encontradas nos estudos da amostra desta revisao integrativa.

Autor(es) e

° e TR
N° do ano de Titulo do estudo Objetivo do Metodologia da pesquisa Principais achados d9s estudos e/ou
estudo . estudo conclusées
publicagao
01 Zuanazzi e | Analise da | Analisar a | Estudo transversal | Os resultados do estudo apontam que a
Grazziotin dispensacgao de | dispensacgao de | retrospectivo com amostra | classe de antidepressivos predominante foi
(2020). antidepressivos e | medicamentos composta pelos | a dos ISRS com 62,11%, fato que pode estar
ansioliticos em uma | antidepressivos e | medicamentos relacionado a menor quantidade de efeitos
farmacia comercial | ansioliticos em | antidepressivos e | adversos em relacdo aos demais
do noroeste do Rio | uma farmacia | ansioliticos dispensados na | medicamentos. Destaca, ainda, a
Grande do Sul. comercial farmacia, referente  ao | necessidade de acompanhamento médico e
localizada na | periodo de janeiro a | farmacéutico aos usuarios destes
cidade de Paim | dezembro de 2018. medicamentos do inicio ao término do
Filho, RS. tratamento e, sobretudo, na retirada dos
antidepressivos.
02 Gomes O consumo de | Analisar as | Pesquisa quanti-qualitativa | O estudo constatou que 66% das mulheres
(2015). benzodiazepinicos e | caracteristicas do | com amostra composta por | entrevistadas fazem consumo de
antidepressivos por | consumo de | 75 mulheres entre 23 e 87 | benzodiazepinicos e/ou antidepressivos ha

mulheres na
Estratégia Saude da
Familia.

benzodiazepinicos
elou
antidepressivos por

mulheres na
Estratégia Saude
da Familia do
municipio de

Sobral-Ceara.

anos de idade, usuarias de
benzodiazepinicos elou
antidepressivos ha mais de
um ano e frequentadoras
das UBS.

mais de cinco anos. Sendo o menor tempo
de consumo um ano e o maior tempo 36
anos. Destacou a importancia desses
medicamentos para essas pacientes, assim
como também a importancia da avaliagao
médica e farmacéutica da necessidade do
uso de antidepressivos por essas mulheres,
de modo que as prescri¢des sejam avaliadas
e nao apenas refeitas, replicadas ou
transcritas, criando assim um ciclo vicioso.
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03 Carvalho et | Levantamento da | Avaliar através de | Estudo epidemioldgico, | Segundo os resultados, 73,6% dos
al. (2017). situacdo de saude | um questionario a | descritivo e transversal com | entrevistados eram mulheres. A ocorréncia
mental e uso de | situacdo de saude | amostra de 178 | de sintomas de ansiedade foi 50%, entre
ansioliticos e | mental (depressao | graduandos, de ambos os | estes 52,7% sdo mulheres. A frequéncia de
antidepressivos por | e ansiedade), | sexos, que cursam | entrevistados que utilizam ou ja utilizaram
académicos do curso | analises odontologia. antidepressivos foi 9,6%. Entre os
de odontologia de | sociodemograficas medicamentos antidepressivos, os ISRS
uma universidade do | e uso de foram os mais utilizados. Destacou a
sul de Minas Gerais. | ansioliticos e importancia de servicos de orientacdo ao
antidepressivos aluno. Porém, nao fez nenhum apontamento
pelos académicos quando a descontinuagao dos

antidepressivos em uso prolongado.
04 Schenkel e | Uso de | Realizar um | Estudo transversal, | 75% dos estudados eram do sexo feminino,
Colet antidepressivos em | levantamento realizado na UBS do |com idade entre 60-79 anos (42,0%). A
(2016). um municipio do Rio | quanto ao uso de | municipio de Sdo José do | média de medicamentos antidepressivos por
Grande do Sul medicamentos Inhacora/RS com | usuario foi de 1,26 £ 0,51, sendo que 77,2%
antidepressivos e | amostragem entre os meses | fazem uso de um Unico medicamento
oS fatores | de dezembro de 2013 a | antidepressivo, 19,3% de dois e 3,4% trés
associados ao seu | janeiro de 2014. medicamentos. A classe mais utilizada foi a
uso. dos ISRS e 0s medicamentos
antidepressivos mais utilizados foram

sertralina e fluoxetina.

05 Bandeira et | Fatores associados | Verificar a | Estudo transversal e | O uso de medicamentos foi evidenciado na
al. (2016). ao uso de | prevaléncia de uso | analitico, realizado através | maioria das mulheres (71,2%), destas 39
antidepressivos por | de antidepressivo | do acesso ao banco de | 16,0% fazem uso de antidepressivos, com
mulheres no | por mulheres no | dados da pesquisa | predominio de uso 24,2% na faixa etaria dos
climatério climatério e | institucional "Estudo do | 50-59 anos. De acordo com os resultados do
identificar as | Envelhecimento Feminino" | estudo, a idade mais avangada,
variaveis da Universidade Regional | escolaridade e o numero de medicamentos

socioecondmicas,
demograficas e de
consumo de
medicamentos
relacionados.

do Noroeste do Estado do
Rio Grande do Sul (UNIJUI),
composto por 242 mulheres.

foram fatores que apresentaram diferenca
significativa entre o grupo de usuarias e nao
usuarias de antidepressivos.
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06 Bremm e | Consumo de | Avaliar o perfil de | Estudo transversal e | Segundo o estudo, a maioria eram mulheres
Bandeira antidepressivos por | uso de | quantitativo com amostra | (73,8%). 83,3% dos usuarios estavam com
(2020). usuarios de uma | medicamentos composta por 84 usuarios | auséncia de sintomas ou sintomas leves de
farmacia municipal | antidepressivos e a | de antidepressivos em uma | depressdo. lIdentificou-se que mais da
do noroeste do Rio | presenca de | farmacia publica de um | metade tém presenga de outras doencas
Grande do Sul. sintomas municipio do Noroeste do | crbnicas e ndo faz uso de outros
depressivos entre | Rio Grande do Sul medicamentos. Quanto ao tratamento
usuarios de uma medicamentoso, foram identificados 210
farmacia municipal. medicamentos em wuso continuo pelos
participantes, dos quais 98 eram
antidepressivos. Os medicamentos ISRS
foram os mais utilizados, e entre esses a
Fluoxetina foi a mais frequente (24,5%).
Quanto ao tempo de uso dos
antidepressivos, notou-se uma média.
07 Menolli et | Uso de A maioria era de mulheres, idade média de
al. (2020). antidepressivos e | Verificar a relagdo | Estudo longitudinal, de base | 54,2 anos. A prevaléncia do uso de

percepcao de saude
entre adultos de 40
anos ou mais: estudo
longitudinal

entre o uso de
antidepressivos e a
auto percepcado de
saude em
populacdo de 40
anos ou mais

populacional, em municipio
de médio porte no Brasil
com coleta de dados em
2011 e 2015, com uma
amostragem de 885
participantes.

antidepressivos foi de 17,6% (2015). A
incidéncia no uso de AD entre 2011 e 2015
foi de 9,9%. Os ISRS foram os principais
(61,4%), com destaque para fluoxetina, que
representou 36,4% do total dos ISRS,
seguidos pela paroxetina (9,1%) e sertralina
(9,1%). Melhoras dos sintomas depressivos
com moderadas mudangas positivas na
percepcdo da qualidade de vida tém sido
relacionadas ao uso de AD para os
pacientes que respondem ao tratamento.
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08 Oliveira Analisar os fatores | Analisar os fatores | Estudo  descritivo. Um | Segundo os resultados apresentados no
(2018). associados ao | associados ao | inquérito  domiciliar  foi | estudo, 4% dos entrevistados utilizavam o
consumo de | consumo de | realizado com amostra | medicamento antidepressivo, sendo que
antidepressivo  por | antidepressivo por | probabilistica (N=3744) nas | 59% nao apresentaram diagndstico de
individuos sem | individuos sem | cidades de Sao Paulo e Rio | transtorno depressivo. Entre os individuos
diagndsticos de | diagnésticos de | de Janeiro, entre 2007 e | sem diagndsticos de depressdao e que
depressao. depressao. 2008. estavam usando medicamento
antidepressivo, 60% nao tinham diagndstico
de outro transtorno mental, mas 40% tinham
historico de doenca mental na familia. O uso
de medicamento antidepressivo nestes
individuos foi associado a ser mulher, da cor
da pele branca, faixa etarias mais velhas, ter
filhos, ter outros transtornos mentais e ter
historico de doenga mental na familia.
09 Braga Uso de psicotrépicos | Tragar o perfil dos | Trata-se de um estudo | Segundo resultados do estudo, 71,15% dos
(2016). em um municipio do | usuarios de | transversal, retrospectivo, | casos eram mulheres. Constatou-se que
meio oeste de Santa | medicamentos de base populacional, | 47,16% das prescrigdes consistiam de
Catarina. psicotropicos, analitico-descritivo, antidepressivos. Ja a associacao
especificamente os | compreendido no periodo | antidepressivo e benzodiazepinico,

benzodiazepinicos,
associados ou nao
aos
antidepressivos, na
cidade de Agua
Doce - SC.

de maio a outubro de 2013,
com uma amostragem de
721 pacientes.

representou 36,19% da amostra. O uso de
benzodiazepinicos isoladamente foi visto em
16,65%. Dentre os  antidepressivos
prescritos de forma unica, os ISRS foram
responsaveis por 41,11% das prescrigdes. O
antidepressivo isoladamente mais prescrito
foi a Fluoxetina. Destaca que o uso
prolongado dos psicotropicos, mesmo em
doses adequadas pode causar dependéncia
psiquica e fisica, tolerancia e sindrome de
abstinéncia.
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Puentes
(2018).

Estratégia de
intervencgao
educativa para

diminuir o uso de
psicofarmacos em
pacientes com
depressao na
Unidade de Saude
Lago  Azul, no
municipio de Campo
Belo do Sul-SC

Caracterizar 0s
pacientes com
depressao da
unidade de saude
de Lago Azul em
Campo Belo do
Sul, Santa
Catarina.

Estudo com abordagem
descritiva e quantitativa com
uma amostra de 60
pacientes.

De acordo com resultados 0s
benzodiazepinicos foram os medicamentos
mais utilizados pelos participantes. A maioria
dos pacientes fazia uso de dois a trés
psicofarmacos, e a maioria das mulheres
utilizavam a mais de cinco anos o
medicamento, enquanto a maioria dos
homens utilizavam de dois a cinco anos. Os
resultados indicam que houve um aumento
no nivel de conhecimento dos participantes
sobre a depressao e espera-se que ocorra a
reducdo do uso indiscriminado dos
medicamentos antidepressivos.

Fonte: Autoria propria com base nos dados da pesquisa.
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4.1 MULHER E USO DE ANTIDEPRESSIVOS

A maior parte dos estudos que compde esta revisdo mostram que as mulheres
possuem maior predisposicdo a desenvolverem depressédo e/ou a fazerem uso de
psicotrépicos (ZUANAZZI; GRAZZIOTIN, 2020; GOMES, 2015; CARVALHO et al.,
2017; SCHENKEL; COLET, 2016; BANDEIRA et al., 2016; BREMM; BANDEIRA,
2020; BRAGA, 2016). Para isso foi apresentado diversas justificativas, desde
predisposi¢coes genéticas até questdes sociais, econdmicas e culturais.

Stopa etal. (2015), em outro estudo transversal de base populacional, incluiu
1.593 adultos do Distrito Federal, dos quais 58,3% eram mulheres, a depressao
foi referida por 11,2% dos entrevistados, sendo de 14,6% em mulheres e de 7,7%
em homens.

Em concordéncia com uma meta-analise realizada por Steel et al. (2014),
que investigou 174 publicacdes, de 1980 a 2013, de 63 paises de alta, média e
baixa renda, 17,6% dos adultos apresentaram transtornos mentais comuns nos
ultimos 12 meses do periodo estudado, entre as mulheres essa indice foi de
19,7%. Os autores ressalvaram que, independentemente da situagdo econdmica
do pais, as mulheres apresentaram maior prevaléncia de transtornos de humor e
de ansiedade do que os homens.

A prevaléncia do uso prolongado de antidepressivos por mulheres pode estar
relacionado com fato de elas serem mais sensiveis aos problemas sociais,
econdmicos e familiares, assim como o predominio de transtornos psiquiatricos,
verificados entre mulheres (SILVA, 2014).

Em estudo realizado por Gomes (2015), foi identificado diversas causas para a
utilizacdo de psicotropicos por mulheres, sobretudo, os antidepressivos, como: a
morte de familiares, traumas com acidentes, experiéncia proxima com suicidio, vitimas
de violéncia, separacao/divércio, traicdes conjugais, preocupagao excessiva, tristeza,
angustia, depressdo, crises convulsivas, cancer, hanseniase, falta de sono,
nervosismo, dentre outros.

Um elemento cultural € que as mulheres procuram mais regularmente os
servigos de saude, costumam destinar maiores cuidados com a saude, aceitam com
maior facilidade a possibilidade de possuirem uma doengca mental e,
consequentemente, necessitarem de um tratamento com psicotropicos (ZUANAZZI;
GRAZZIOTIN, 2020; NOIA et al., 2012; SILVA, 2014).
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Em estudo sobre os fatores associados ao uso de antidepressivos por mulheres
no climatério, Bandeira et al. (2016) identificaram uma prevaléncia no uso de
antidepressivos superior ao verificado na populagdo feminina brasileira. E fez um
destaque para o limitado numero de pesquisas realizadas especificamente sobre o
consumo de medicamentos por mulheres no periodo do climatério, haja vista que se
trata de um periodo que envolve muitas mudangas psicologicas e fisiolégicas para as

mulheres, deixando-as mais predispostas ao uso de antidepressivos.

4.2 PACIENTE COM DEPRESSAO: TRATAMENTO E ACOMPANHAMENTO

Quanto ao uso de medicamentos por mulheres no climatério ser frequente, o
estudo de Bandeira et al. (2016) esta em concordancia com Freitas et al. (2015), que
verificaram que 70,8% das mulheres climatéricas participantes do estudo em Montes
Claros-MG, faziam uso continuo de medicamentos. No que se refere ao consumo de
antidepressivos, em estudo realizado por Lockhart e Guthrie (2011), na Escécia,
verificaram entre as mulheres uma prevaléncia de 17,6%.

O numero de medicamentos em uso também se apresentou como variavel
associada ao uso de antidepressivos no estudo de Bandeira et al. (2016), metade dos
usuarios que usam entre cinco ou seis medicamentos fazem uso de antidepressivos.
Nesse sentido, Noia et al. (2012) sugere a presengca de multimorbidades e, por
consequente, de polifarmacia, ocasionando uma maior predisposicdo de sintomas
depressivos nas pessoas do sexo feminino.

Conforme o estudo de Oliveira (2018), os ISRS foram os mais prescritos,
seguidos dos triciclicos. Achados semelhantes sdo encontrados em pesquisas feitas
no Estados Unidos e em estudos epidemioldgicos brasileiro (WU et al., 2012;
BRUNONI et al., 2013). Este resultado ja era esperado, uma vez que os ISRS
possuem menos efeitos adversos e sao considerados a primeira linha de tratamento
para depressdo. Contudo, os ftriciclicos também tiveram alta taxa de prescricéo,
podendo ser justificada pela maior disponibilidade destes nas farmacias publicas
brasileiras quando comparados a ISRS (BRUNONI et al., 2013).

Oliveira (2018) afirma que algumas questbes relacionadas ao uso dos

antidepressivos sem o diagnostico de depressao sao elencadas na literatura como,
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medicagcdo aprovada para outros diagnosticos psiquiatricos ou algumas condi¢des
nao psiquiatricas (dores cronicas, fibromialgia, cessagao do fumo) ou, simplesmente,
como uso indevido (TAKAYANAGI et al., 2015). Outrossim, seria o chamado uso fora
do rétulo (off-label), que diz respeito a utilizagdo na clinica para indicagdes as quais
os medicamentos nado foram regulados. Embora esse tipo de uso seja frequentemente
apoiado pela pratica clinica, ndo costumam apresentar evidéncias cientificas
comprovadas, o que levanta preocupacgdes sobre os riscos aos pacientes (OLIVEIRA,
2018).

Diante disso, o consumo indiscriminado de antidepressivos através de terceiros
expde os individuos a riscos a saude, alguns associados ao aumento da chance de
suicidio, complicagbes hemorragicas, dependéncia e sindrome de abstinéncia (WU et
al., 2012). Isso sem mencionar uma série de efeitos adversos, como disfungéo sexual,
que comprometem a qualidade de vida dos individuos (NETTO et al., 2012).

Oliveira (2018) alerta em seu estudo que, dado que os antidepressivos estao
sendo prescritos para individuos sem diagnéstico de transtorno depressivo, carece de
mais estudos investigativos para que o uso racional destes farmacos seja avaliado.
Salienta, além disso, a importancia da ampliacdo do acesso aos servigos de saude
mental e assisténcia farmacéutica, com vistas a garantir a melhoria da prescrigao e
utilizacao dos psicotropicos, com reducao dos riscos tanto de morbidades quanto de
mortalidades, ndo apenas como medidas que melhorem o tratamento, mas de
educagao aos usuarios, prevenindo o uso irracional de medicamentos, assim como
seus impactos na saude publica.

Bremm e Bandeira (2020) em seu estudo sobre o consumo de medicamentos
antidepressivos por usuarios de uma farmacia municipal no Rio Grande do Sul,
evidenciaram que, apesar do tratamento com antidepressivo, 16,7% dos participantes
estudados apresentaram sintomas depressivos moderados a grave. Esse resultado
esta em concordancia com alguns estudos encontrados na literatura, que descrevem
que no transtorno depressivo uma certa ocorréncia de ineficacia terapéutica, com o
retorno dos sintomas depois de um periodo de tempo, influenciada, por diversas
vezes, pelo abandono do tratamento ou ndo adesao em razao da ocorréncia de efeitos
adversos (CRUZ; CHARIGLIONE, 2016).

Nessa perspectiva, Bremm e Bandeira (2020) salientam, quanto ao tempo de
uso, apos terem verificado que a maioria fazia por periodo superior a 3 anos, que a

duracdo minima do tratamento de antidepressivo deve ser de 6 a 9 meses para o
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primeiro episédio e de 2 a 4 anos para o segundo. Sendo que o tratamento continuo
é indicado em casos de segundos episodios graves ou ainda de terceiros ou mais,
caracterizando, assim, uma recorréncia ou recaida (CAROLI; ZAVARIZE, 2016).

No que diz respeito ao uso de antidepressivos associados, o estudo identificou
usuarios que faziam esse consumo. Alerta que essa associacao visa a reducao dos
sintomas depressivos, mas que esta sujeito a potencializar efeitos adversos (BREMM,;
BANDEIRA, 2020).

O estudo de Bremm e Bandeira (2020) também destacou a importancia do
cuidado com paciente que faz uso de antidepressivos, observando a necessidade de
acompanhamento farmacéutico para orientacdes e acdes de educacio em saude.

Este ponto também é elencado por Silva e Lima (2017), no qual os autores
destacam que o paciente com depressao necessita de cuidados por uma equipe
multidisciplinar, na qual cada profissional da saude contribui conforme as
especificidades da profissdo. O farmacéutico tem um papel impar, pois acessa o
paciente durante a dispensacdo de medicamentos mensalmente, tornando possivel a
promocao de aconselhamento aos usuarios, a interagao e discussao sobre habitos
saudaveis de vida e suas necessidades, fornecendo informagdes sobre
medicamentos e o cuidado com doengas. Dessa forma, o farmacéutico pode
desempenhar atividades educativas para melhoria no uso de medicamentos, criar
estratégias que auxiliem na adesao a farmacoterapia e auxiliar na detecgéo precoce
dos transtornos mentais, promovendo a melhoria da qualidade de vida dos pacientes.

Portanto, neste cenario, o profissional farmacéutico tem um papel indispensavel
e de suma importancia no cuidado com o paciente, orientando sobre a farmacoterapia,
verificando possiveis erros de prescri¢cao, incentivando o uso racional e a adesao ao
tratamento, estimulando as terapias alternativas, complementares e nao
farmacoldgicas, tais como psicoterapia, exercicios fisicos, entre outras, assim como
observar a possibilidade de interrupgédo do tratamento sob orientacdes meédicas
especializadas (SILVA; LIMA, 2017).

4.3 DESCONTINUACAO DO USO DE ANTIDEPRESSIVOS
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Os tratamentos com base em antidepressivos oferece beneficios significativos
no tratamento de algumas doengas como a depressédo. Entretanto, € necessario que
as prescricdes sejam sempre feitas com responsabilidade e acompanhadas
cuidadosamente ao longo do tratamento para evitar dependéncia medicamentosa e
efeitos trazidos com o uso prolongado. Além disso, necessita-se avaliar a diminuigéo
das dosagens e parada do consumo.

Consoante a Menolli (2020), as melhoras dos sintomas depressivos juntamente
com moderadas mudancas positivas na percepcao da qualidade de vida tém sido
ligadas ao uso de antidepressivos para os pacientes que respondem bem ao
tratamento medicamentoso (HOFMANN et al., 2017; DZEVLAN et al., 2019),
sobretudo quando associado a Terapia Cognitiva Comportamental (TCC)
(HOFMANN, 2017). No entanto, para aqueles que nao respondem ao tratamento,
além da piora dos sintomas depressivos, ha também a frustagdo com o tratamento,
gerando um comprometimento das relagdes sociais (familiares e trabalho), aumento
no risco de mortalidade e piora na percepgao sobre a vida (MAGO et al., 2018).

O elevado consumo de antidepressivos por mulheres € uma realidade
demonstrada em varios estudos, assim como também o tempo de uso ultrapassando
os limites considerados terapéuticos (GOMES, 2015), gerando dependéncia e
acarretando em outros problemas de saude.

Discussao essa levantada no estudo de Zuanazzi e Grazziotin (2020) e alvo de
diversas outras pesquisas. Segundo Nunes e Bastos (2016), a parada do uso de
medicamentos antidepressivos ndo acontecer de maneira abrupta, mas sim de forma
gradual, sendo recomendado um periodo de 6 a 8 semanas para a retirada processual
destes farmacos (NUNES; BASTOS, 2016).

Todavia, Costa e Oliveira (2017) comentam que, ha muito tempo, a prescri¢ao
de antidepressivos deixou de ser exclusiva dos psiquiatras, alcangando debates de
niveis mundiais, por se tratar de uma questdo de saude publica, além de que varias
distor¢cdes constatadas nas prescricdes de psicotropicos tém sido praticadas pelas
mais diversas especialidades médicas. Os autores destacam outro fator relevante,
como 0s usuarios procuram os medicamentos primeiramente nas UBS, logo,
comumente quem mais prescreve esses medicamentos sdo os médicos clinicos
gerais.

Neste ponto da discusséo os autores apontam um elemento que pode levar a

um consumo indiscriminado de medicamentos psicotropicos, de modo especial, os
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antidepressivos. Tendo em vista que um clinico geral ndo possui preparagéo
especializada para diagnosticar um transtorno mental e recomendar o tratamento mais
adequado (COSTA; OLIVEIRA, 2017), assim, como também, proporcionar o devido
acompanhamento do tratamento e a sua interrupgao, avaliando os riscos-beneficio a
saude do paciente.

O uso prolongado dos psicotropicos, ainda que em doses adequadas, pode
causar dependéncia psiquica e fisica, tolerancia e sindrome de abstinéncia. Levando
em consideragao o exposto, € recomendado que os médicos sigam bons habitos de
prescri¢cao, evitando o uso indiscriminado ou impreciso de psicotrépicos, assim a
necessidade premente de divulgagdo da vasta gama de efeitos adversos aos seus
pacientes, com vistas a melhorar a sua qualidade de vida (BRAGA, 2016).

Nessa logica, de acordo com OMS, as medidas preventivas podem ser
realizadas nos trés modelos de prevencéao: (i) prevencéo primaria — atuagdes que
buscam evitar o acontecimento de novos casos de uso abusivo de psicotropicos ou
inclusive um primeiro uso; (ii) prevencao secundaria — atuagdes que buscam impedir
a ocorréncia de complicagdes para as pessoas que fazem uso de psicotrépicos; e, (iii)
prevencao terciaria — atuagdes que, a partir de um problema existente, procuram
impedir prejuizos adicionais e/ou reintegrar na sociedade os individuos com
problemas sérios. Ademais, procuram melhorar a qualidade de vida dos pacientes
dependentes junto a familia, ao trabalho e a comunidade como um todo (BRAGA,
2016).

Isto posto, o estudo considera a relevancia do uso terapéutico de psicotropicos
no tratamento de transtornos mentais, uma vez que € um dos instrumentos que mudou
0 cenario da saude mental e possibilitou a permanéncia destes usuarios no contexto
social. Todavia, levando em consideragao seus riscos, efeitos colaterais e adversos,
compreendendo que seu uso indevido pode acarretar em maiores danos a saude, bem
como a geragao de gastos acumulativos para o SUS, é essencial seu uso consciente
(BRAGA, 2016). Assim, é preciso avaliar a sua real necessidade, adequagao do
tratamento e possibilidade de descontinuagdo, tendo em vista as justificativas

expostas.
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5 CONCLUSOES

Esta revisdo veio confirmar as hipoteses inicialmente levantadas neste estudo,
de que o uso de antidepressivos por mulheres sem orientacdes de profissionais da
saude (médicos, farmacéuticos), no que se refere ao periodo de laténcia, aos efeitos
colaterais, indesejados e adversos e a retirada abrupta do antidepressivo coloca em
risco a vida do paciente; assim como, n&o ha, na maioria dos casos, uma orientagao
quanto a descontinuacdo e desmame de antidepressivos realizada por parte dos
profissionais da saude ao paciente nas UBS.

Os achados desta revisdo apontam uma prevaléncia quanto ao uso de
antidepressivos em mulheres, assim como um maior acometimento de depressao,
ansiedade e outros transtornos mentais. Neste quesito, a literatura apresenta
diversas justificativas para tais eventos como, as altera¢gdes hormonais durante o
periodo fértil; as alteragdes fisioldgicas ocorridas no pds-menopausa; maior
sensibilidade a questdes de natureza financeira, econdmicas e sociais; problemas
pessoais, relacionados ao casamento, familiares e emprego; vitimas de violéncia
em seus diversos tipos, dentre outros fatores.

Outrossim, esta revisdo encontrou diversos achados na literatura que
evidenciam que a prevaléncia de mulheres, no tocante ao uso de antidepressivos,
pode estar relacionado aos cuidados de saude serem uma pratica mais comum
entre mulheres, que costumam procurar servicos de saude com maior
naturalidade e, apresentam maior aceitabilidade ao tratamento com psicotropicos.

No que concerne aos efeitos do uso de antidepressivos, costumam
ocasionar alguns efeitos colaterais como, constipacédo, ganho de peso, perda da
libido; efeitos adversos e indesejados; e risco de interagdes medicamentosas em
pacientes com comorbidades.

Por fim, destaca-se, com base nas evidéncias encontradas, a dificuldade
quanto ao desmame ou descontinuagao dos antidepressivos. Uma das razdes
pode ser que, algumas vezes, o paciente faz acompanhamento apenas com um
médico de uma UBS, na maioria das vezes um clinico geral, sem ser atendido por

um médico com especializagado psiquiatrica. Isso dificulta o diagndstico, e nem
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sempre € possivel obter um tratamento mais adequado e com interrupgcao
avaliada e feita de modo processual.

No entanto, ndo podemos deixar de ressaltar que o SUS garante muito mais
do que tratamento farmacolégico dispensado por suas farmacias em UBS. Ele
também disponibiliza servigcos primordiais no tratamento da depressdo com
acompanhamento psiquiatrico e/ou psicolégico por meio do Centro de Atencéo
Psicossocial (CAPS), do Nucleo Ampliado de Saude da Familia (NASF) e do
Centro de Referéncia de Assisténcia Social (CRAS), por exemplo.

Ademais, constatou-se a falta de orientagcdo profissional, sobretudo a
farmacéutica, ao paciente, para o estabelecimento de estratégias de adeséo ao
medicamento, encaminhamento médico quando necessario, educacao em saude,
orientacdo quanto ao uso racional de medicamentos e avaliacao de parada do
tratamento.

Assim sendo, este estudo encontrou uma limitacdo na literatura,
especificamente, quanto ao uso prolongado de antidepressivos por mulheres.
Logo, evidencia-se a necessidade de ampliar estudos que voltem a essa tematica,
haja vista que se trata de uma questao de saude publica. No mais, pontua-se a
relevancia do profissional farmacéutico na prevencido de riscos e acgdes de
promocdo a saude de mulheres usuarias de antidepressivos na atencao primaria

de saude.
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