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RESUMO:

Objetivo: apresentar revisdo da literatura sobre a utilizacdo de medicamentos durante a gravidez,
periodo de 2000 a 2014. Método: bases de dados utilizadas: SciELO, MEDLINE, Lilacs e PubMed e os
descritores “uso de medicamentos”, “utilizagdo de medicamentos”, “gravidez”, “cuidado pré-natal’ e
“farmacoepidemiologia”. Resultados: foram identificados 2.659 artigos, 20 cumpriram os critérios de
inclusdo; 60,0% encontravam-se na base de dados Lilacs, 50,0% em portugués, sendo 12 publicacdes
nacionais. A maioria dos estudos era transversal e os dados, obtidos por meio de entrevistas com as
gestantes. Observou-se um consumo expressivo de medicamentos variando de 44,7% a 100,0%, sendo:
antianémicos, vitaminas, analgésicos e antibacterianos o0s mais utilizados; 65,0% utilizaram a
classificacéo de risco (FDA), observando-se a utilizacdo de medicamentos na categoria D (0,3% a 9,3%)
e X (0,03% a 20,5%). Conclus@es: conclui-se pelos estudos avaliados que as gestantes estdo expostas
a uma grande quantidade e variedade de medicamentos, alguns com potenciais riscos ao feto.
DESCRITORES: Uso de medicamentos; Utilizacdo de medicamentos; Gravidez; Cuidado pré-natal;
Reviséo.

ABSTRACT:

Objective: to review the literature on the use of medicines during pregnancy, period from 2000 to 2014.
Method: databases used were: SciELO, MEDLINE, Lilacs and PubMed, and descriptors "use of drugs",
"use of medicines", "pregnancy”, "prenatal care" and "pharmacoepidemiology”. Results: 2.659 articles
were identified, 20 were included; 60.0% were in Lilacs database and 50.0% in Portuguese, being 12
national publications. Majority of studies was cross-sectional and datas obtained by interview with
pregnant women. It was observed a significant consumption of medicines, ranging from 44.7% to 100%,
being antianemics, vitamins, analgesics and antibacterial the most commonly used. The works, 65.0%
used risk of classifications FDA, where it was observed the use of medicines in Category D (0.3% - 9.3%)
and X (0.03% - 20.5%). Conclusions: It is concluded by the studies assessed that preghant women are
exposed to a large amount and variety of medications, some with potential risks to the fetus.
DESCRIPTORS: Drug use; Drug utilization; Pregnancy; Prenatal care; Review.
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INTRODUCAO

Até o inicio do século XX, a comunidade
cientifica acreditava que a barreira placentaria
era capaz de defender o feto da acdo dos
medicamentos, sendo os defeitos congénitos
apenas acontecimentos casuaisl. Porém, ao
longo deste século, estudos provaram ser
inadequada esta fundamentacao,
reconhecendo, inclusive, que muitos fatores
ambientais e uma

grande parte dos

medicamentos podem prejudicar o]
desenvolvimento intrauterino?3. Acredita-se que
0s medicamentos sejam responsaveis por cerca
de 1% dos casos de malformacdes congénitas
de etiologia conhecida®*. Nesse sentido, a
teratogénese induzida por farmacos passou a
ser muito estudada, e embora pouco prevalente
na totalidade das malformacgdes, é passivel de
ser prevenida pelo uso racional de
medicamentos durante a gravidez®~”.
Especialmente ap6s o0 desastre da
Talidomida, nos anos 608, ficou bem clara a
necessidade de haver uma preocupagéo com 0s
medicamentos a que a mulher se expbe
enquanto gravida. Muitos livros e artigos
cientificos tém sido publicados ao longo de
décadas, sobre quais medicamentos podem ser
usados na gravidez, ndo apenas para tratar as
patologias préprias deste ciclo, mas também
para tratar as intercorréncias ndo obstétricas
que possam ocorrer. Deste modo, é farta a
literatura que pode orientar o profissional
medicamentos

médico acerca de que

prescrever e, especialmente, do que nao
prescrever durante a gravidez. Entretanto séo
escassos os dados sobre os medicamentos que
as gestantes realmente usam durante a
gravidez. A ampla variacdo entre habitos de
prescricdo, muitas vezes para indicacdes triviais

e ndo para condigBes clinicas importantes,
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associado a pratica de automedicacao, sugerem
que as gestantes utilizam uma quantidade
excessiva de medicamentos®.

Diante do exposto, o presente estudo tem
por objetivo apresentar uma reviséo da literatura
sobre 0 uso de medicamentos durante a

gravidez.

METODO

Trata-se de um estudo de revisdo da
literatura cientifica nacional e internacional,
tendo como eixo norteador a pergunta: Qual o
perfil de utlizacdo de medicamentos por
gestantes durante a gravidez?

O estudo foi realizado de levantamentos nas
seguintes bases de dados eletrdnicas: Scientific
Eletronic Library Online (SciELO), Medical
Literature Analysis and Retrieved System
(MEDLINE), Literatura latino-americana e do
Caribe em Ciéncias da Salde (Lilacs) e U.S.
National Library of Medicine (PubMed) e as
buscas conduzidas pelos descritores
catalogados no Descritor em Ciéncias da Saude
(DeCs) e operadores booleanos “and” e “or”,
sendo estes: uso de medicamentos, utilizacdo
de medicamentos, gravidez, cuidado pré-natal e
farmacoepidemiologia.

Utilizou-se como critérios de inclusédo, artigos
originais publicados em periédicos
internacionais ou nacionais, nos idiomas inglés,
portugués ou espanhol, publicados de 2000 a
2014,

anteriormente

indexados em uma das bases

citadas e disponiveis
gratuitamente e na integra. Foram excluidos, as
teses e dissertacdes, os anteriores a 2000, os
artigos duplicados e aqueles que apos leitura do
resumo ndo estavam relacionados a pergunta

norteadora do estudo.
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RESULTADOS E DISCUSSAO

Selecéo do estudo

A combinacao dos descritores nas bases de
dados citadas resultou em 2.659 artigos, a estes
foram aplicados os filtros, “ano de publicagcao de
2000 a 2014”, “artigo original” e “artigo na
integra” e excluidos 1.409 artigos. Os resumos
dos 1.250 artigos pré-selecionados foram lidos
sendo excluidos 1.214 artigos pelos critérios
adotados, como duplicidade e aqueles nao

relacionados a pergunta norteadora do estudo,
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“qual o perfil de utilizacdo de medicamentos por
gestantes durante a gravidez?”, como por
exemplo, os estudos avaliando a eficacia de
determinadas terapias medicamentosas na
gestacédo, A selecéo final resultou em 36 artigos,
sendo 16 descartados por ndo serem de acesso
livre. O organograma que ilustra a metodologia
esta

de inclusdo/exclusdo de  artigos

apresentado na figura 1.

Artigos
encontrados
2659
I
[ I
. Artigos
Artigos
: descartados por
selecionados filtro
36 1409
I
I |
Artigos . Artigos
Artigos
descartados utilizgdos descartados por
(pagos) criterios
16 20 1214

Figura 1: Diagrama da analise dos estudos e processo de sele¢do, 2000 a 2014, Jundiai.

A analise descritiva dos 20 artigos da selec¢éo final possibilitou tanto a caracterizagao geral como

a analise temética e sintese dos conteddos dos mesmos.

Caracteristicas do estudo

Dos artigos 60,0% encontravam-se na base de dados Lilacs%2! e 50,0% em portugués10-14.17-20,22

(figura 2).
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Figura 2: Descricao do idioma e banco de dados dos artigos utilizados, 2000 a 2014, Jundiai.

A maioria (85,0%) era estudos de delineamento transversall®-?> e 75,0% dos dados obtidos nos
trabalhos foram por entrevistas através de questionarios%-21.25-27, As datas de publicagdo foram variadas,
bem como os anos de realizacéo, 20,0% dos trabalhos foram publicados em 200813232428 Dos trabalhos

nacionais0-14.17-22.27 ggmente a regido centro-oeste nao foi representada (tabela 1).
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Tabela 1. Distribuigdo das publica¢des segundo caracteristicas gerais, 2000-2014.

tocaL ano AR oo ne
ARTIGO AUTOR DO DE ESTU ESTUDO
ESTUDO PUBL. DO
Utilizagdo de medicamentos durante a Guerra GCB, Silva AQB, Natal. RN Transversal
gravidez na cidade de Natal, Rio Grande do  Franc¢a LB, Assun¢éo PMC, Bra'sil 2008 2006 Entrevista
Norte, Brasil Cabral RX, Ferreira AAA
A . . Oliveira Filho AD, Gama DP i
' ’  Macei6, AL
P gestag Junior DP, Neves SJF
Prevaléncia do uso de medicamentos na ;
Campinas,
gravidez: uma abordagem Fonseca MCC, Fonseca E, p : 2002 1996 Transve_zrsal
) S Bergsten-Mendes G SP Brasil Entrevista
farmacoepidemiolégica
Uso de medicamentos por gestantes em seis Mengue SS, Schenkel EP, Brasil 2001 1991/1  Transversal
cidades brasileiras Duncan BB, Schmidt Ml 995 Entrevista
Prevaléncia e determinantes maternos do Geib LTC, Vargas Filho EF, Passo 2003/2  Transversal
consumo de medicamentos na gestacdo por  Geib D, Mesquita DI, Nunes Fundo, RS 2007 -
) ~ : . . 004 Entrevista
classe de risco em mées de nascidos vivos ML Brasil
Consumo~de medl(;am~entos, a_LIcooI e fumo Rocha RS, Bezerra SC, Lima Fortaleza, 2006/2  Transversa
na gestacdo e avaliagéo dos riscos JWO, CE Brasil 2013 007 Entrevista
teratogénicos Costa FS
Assessment of drug use among pregnant Kebede B, Gedif T, Getachew - Transversal
women in Addis Ababa,Ethiopiay A Etiopia 2009 2007 Entrevista
Prescription drug use among fathers and Engeland A, Bramness JG, Coorte
mothers before and during pregnancy. A . ) e 2004/2 -
> Daltveit AK, Rgnning M, Paquistdo 2008 Indicadores
population-based cohort study of 106 000 Skurtveit S. Furu K 006 de prescricio
pregnancies in Norway 2004—2006 ' P ¢
Drug-prescribing patterns during pregnancy Rohra DK, Das N, Azam Sl, Transversal
in the tertiary care hospitals of Pakistan: a Solangi NA, Memon Z, Shaikh  Paquistdo 2008 2007 Indicadores
cross sectional study AM, Khan NH de prescrigdo
- o Transversal
. Piracicaba, .
Drug prescription _for pregnant women: a Carmo TA, Nitrini SM . 2004 2001 Indicadores
pharmacoepidemiological study SP Brasil d - .
e prescri¢cdo
Drug utilization patterns in pregnant women:  Pereira LMP, Nayak BS, Transversal
a case study at the Mount Hope Women's Abdul-Lateef H, Matmungal V,  Antilhas 2010 2007 Entrevista
Hospital in Trinidad, West Indies Mendes K, Persad S, et al.
. Bandeirant
Uso de medicamentos por gestantes Melo SCCS, Pelloso SM, es. PR 2009 2006/2  Transversa
usudrias do Sistema Unico de Saude Carvalho MDB, Oliveira NLB Br'asil 007 Entrevista
Uso de medicamentos durante a gestacéo e Bel
a lactacdo em mulheres militares na regiéo . . elo
) - Freitas TCSB, Lamounier JA, B 2007/2  Transversal
metropoll~tana de Belo Horizonte e sua Chaves RG. Silva, SC Horlzonte_, 2012 011 Entrevista
associagdo com o tempo de aleitamento MG Brasil
materno
Consumptllon of medicines in high-risk Aradjo DD, Leal MM, Santos  Pernambu
pregnancy: evaluation of determinants related Transversal
- EJV, co, PE 2013 2011 -
to the use of prescription drugs and self- Leal LB Brasil Entrevista
medication rasi
The Quebec pregnancy cohort - prevalence 1998/2 Coorte
of medication use during gestation and Bérard A, Sheehy O Quebec 2014 008 Questionario
pregnancy outcomes enviado
Utilizag&o de medicamentos por gestantes Brum LFS, Pereira P, Felicetti Santa Transversal
usuérias do Sistema Unico de Saude no LL, Rosa, RS 2011 2005 Entrevista
municipio de Santa Rosa (RS, Brasil) Silveira RD Brasil
Use of medicines with unknown fetal risk Bertoldi AD, Silva DPT, Pelotas Coorte
among parturient women from the 2004 Camargo AL, Barros AJ, RS Bras’il 2012 2004 Entrevista
Pelotas Birth Cohort (Brazil) Matijasevich A, Santos IS
Uso de farmacos durante el periodo de Marin GH, Cafias M, Homar Buenos
L . ) 2007/2  Transversal
gestacion en embarazadas de Buenos Aires, C, Aires, 2010 008 Entrevista
Argentina Aimetta C, Orchuela J Argentina
Drug utilization pattern in pregnant women in . . i
rural areas, India: Cross—sectional Adhikari A, Biswas S, Gupta India 2011 2005/2 Transvgrsal
: RK 006 Entrevista
observational study
Maternal characteristics associated with \E()ang T, Walker MC, Krewski Transversal
pregnancy exposure ! . P 1997/2 )
to FDA category C, D, and X drugs in a Yang Q, Nimrod C, Garner P, Canada 2008 000 Indicadores

Fraser W, Olatunbosun O,

Canadian population Wen SW

de prescrigéo
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Nos anos posteriores a tragédia da
talidomida, muitos trabalhos se preocuparam
em descrever o perfil do uso de medicamentos
em gestantes, porém, atualmente estes estudos
estdo mais escassos'?, sendo tal fato observado
neste estudo onde somente 36 publicacbes
abordavam a temética. Dos estudos avaliados
nessa revisao a maioria era
transversallretrospectivo, cabe ressaltar a
limitagdo destes estudos que muitas vezes,
dependem da memdria das mulheres sobre os
medicamentos usados na gestacdo, portanto,
acredita-se que a frequéncia de utilizacéo possa
ser bem maior do que as apresentadas nos
estudos.

Embora tenha sido encontrado 12
estudos nacionais, com excec¢ao de um trabalho
desenvolvido em seis cidades brasileiras'?, os
demais sdo em cidades isoladas do Brasil,
portanto, ndo ha na literatura nacional ampla

abordagem sobre o tema?ls.
Utilizacdo de medicamentos

Das publicacdes avaliadas a mediana
de mulheres amostradas foi de 828 (78-
186,165), a frequéncia de uso de medicamentos
variou de 44,7%2%2 a 100,0%%' e naqueles que
possuiam média de uso de medicamentos113.15
18, 20-21, 23, 26-28 gstq foi de 2,98 (1,66-4,60) (tabela
2). Estudo de revisdo realizado em paises
desenvolvidos também mostrou ampla variacao
da frequéncia do uso de medicamentos na
gravidez (27,0% a 93,0%)% Tal fato pode ser
explicado, entre outras, pelas diferencas entre

0s métodos utilizados nos trabalhos,
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instrumentos de coleta de dados, inclusdo ou
ndo de vitaminas e sais minerais.

Nos artigos avaliados observou-se
maior frequéncia do uso de antianémicos
(70,6%)10-11.13-16,18-19.21-23.25 ' seguido de vitaminas
(64’7%)10,13,15,16,19-21,23,25,27,29’ analgésicos
(58,8%)10-11.13-16.18, 20, 2327 @ gntibacterianos
(52,9%)10-11.16,18,20,2325-26, 29 (tgbela 2). O uso de
antianémicos e vitaminas muitas vezes ¢é
justificavel em paises em desenvolvimento onde
ainda se convive com populagdo com grande
caréncia nutricional, porém, vitaminas foram
citadas como frequentes (6,3%) no estudo
realizado em Quebec, Canada?®, pais com
indice de desenvolvimento humano (IDH)
elevado (>0,911). Na revisdo supracitada®® o
uso de vitaminas e sais minerais variou de
57,0% a 99,0%, ressalta-se que todos 0s paises
incluidos neste estudo s&o desenvolvidos
(Canada, Dinamarca, Finlandia, Franca,
Alemanha, Italia, Paises Baixos, Noruega e
Estados Unidos), o que nos faz refletir sobre a
real necessidade da utlizacdo de certos
medicamentos.

Das publicagfes revisadas, 13 trabalhos
(651O%)10—14,16,17,19—22,24,25, utilizaram a
classificacdo de risco embasada no FDA.
Nessas referéncias, 0s medicamentos
constantes da Categoria A, foram descritos com
variacbes de 11,6% a 61,1%; Categoria B,
variacbes de 18,1% a 38,5%,; Categoria C,
variacbes de 8,3% a 42,4%; Categoria D,
variacbes de 0,3% a 9,3% e, finalmente
Categoria X, variacao de 0,03% a 20,5% (tabela
2).

Estudo de revisdo ja citado revelou que
em um dos estudos realizados nos Estados

Unidos, 4,8% das mulheres gravidas tiveram
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uma ou mais prescricbes de drogas com

evidéncia positiva de risco na gravidez
(categoria D) e 4,6% receberam prescrigcbes
contraindicadas na gravidez (categoria X), ja na
Itdlia, 2,0% das mulheres gravidas receberam
prescricbes de uma ou mais drogas da
categoria D e 1,0% da categoria X e na Franca
mais da metade das mulheres receberam
prescricdo de um medicamento da categoria
D30, A mesma revisdo revelou que estudos
utilizando diferentes sistemas de classificacdo
de risco também encontraram uma proporcao
consideravel de mulheres que usaram drogas
com evidéncias positivas de risco para o feto na
Dinamarca (18,7%), Paises Baixos (21,0%), e

no Canada (6,3%)%. Ressalta-se que segundo a

v.9,n.1-2, 2015

medicamentos classificados na categoria C, ndo
excluem riscos para a gestagdo ou mesmo para
o feto, os classificados na categorias D

possuem evidéncias de riscos em fetos
humanos e s6 devem ser utilizados caso o
beneficio justifique o risco potencial (doencas
graves, sem outras possibilidades) e finalmente,
os medicamentos classificados na Categoria X,
que séao trazer

aqueles que podem

anormalidades ao feto, ndo devem ser
utilizados, pois os efeitos deletérios ultrapassam
os beneficios®®. O uso de medicamentos
durante a gravidez é comum e causa impacto
em dois seres, na mulher e no feto. A utilizacdo
mais segura de medicamentos significa, entre

outros aspectos, tomar medidas para evitar a

classificagcdo de risco proposta pelo FDA os exposicdo desnecessaria de teratdgenos
medicamentos mais indicados para utilizagdo na conhecidos na gravidez®2.
gestagéo se encontram na categoria A e B, os
Tabela 2. Distribuicéo das publicagfes segundo utilizacdo de medicamentos.
MEDICAM. UTILIZARAM
ARTIGO AMOSTRA MEDICAMENTOS MAIS UTILIZADOS IMULHER MEDICAMENTOS
MEDIA
Utilizacio de medicamentos durante a Antianémicos 35,6%, Analgésicos 24,9%, 2,4 86,6%
ac ; : Gastrintestinais 9,1%, Vitaminas 7%.
gravidez na cidade de Natal, Rio Grande 610 oo . .
) Categoria A: 42,7%, B: 27,1%, C: 29,3%,
do Norte, Brasil ¢
D: 0,3%
— . . Antianémicos 55,1%, Analgeésicos, 2,8 96,9%
Aderéncia autorreferida a medicamentos 221 antiinflamatérios, antipiréticos  19,0%
prescritos durante a gestacéo Anti-infecciosos 7,2%
Analgésicos, Antiespasmadicos, 3,0 94,6%
R . Antiinfecciosos ginecolégicos,
prevaiencia do uso de medicamentosna o Antianémicos, Antiécidos, Antibidticos
?armacoé eriols icg : Categoria A: 17,1%, B: 33,1%, C: 42,4,
P 9 D: 1,8%, X: 0,03%
néo classificados: 5,5%
Vitaminas associadas a antianémicos - 83,8%
33,5%,
Digestivo 31,3%,
Uso de medicamentos por gestantes em 5564 Analgésicos/antiinflamatérios 22,2%,
seis cidades brasileiras ) Antianémicos 19,8%, Antimicrobianos
11,1%
Categoria A: 34%, B: 22,6%, C: 39,7%,
D: 3,0%, X: 0,6%
. . ) 0
) ~ gestag 2.262  Categoria C 24,46%, Categoria D 1,47%,
por classe de risco em méaes de nascidos . o h 0
Vivos Categoria X 0,06%, V (varios) 2,1%
Consumo de medicamentos, alcool e fumo 326 Vitaminas  57,7%, Analgésicos e 2,8 96,6%
na gestacéo e avaliagéo dos riscos antipiréticos 14,1%,
91
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teratogénicos
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Antibiéticos 10, Anti-inflamatorios 5,2%,
Anti-hipertensivos 3%, Anti-histaminicos
2,6%,

Corticoides 1,4%, Antiacidos 0,9%,
Antirreumaticos 0,1%

Categoria A: 26,4%, B: 30,1%, C: 8,6%,
D: 6,4%, X: 20,5%

Risco indeterminado: 8%

Assessment of drug use among pregnant Ferro, V_itaminas, Anti-infecciosos - 71,3%
women in Addis Ababa, Ethiopiay 1.268 Categoria A: 51,5%, B: 29,6%, C: 15,2%,
’ D: 3,3%, X: 0,1%
0,
Prescription drug use among fathers and 33 57%
mothers before and during pregnancy. A . — .
population-based cohort study of 106 000 106.329 Gastrointestinal: metoclopramida
pregnancies in Norway 2004—-2006
1,66 55,4% 3°
Drug-prescribing patterns during Anti-anémicos, Vitaminas e supl. minerais trimestre
pregnancy in the tertiary care hospitals of 3.769 79,4% 33,6% 2°
Pakistan: a cross sectional study Analgésicos 6,2%, Anti-bacterianos 2,2% trimestre
11% 1° trimestre
Multivitaminas 59,8%, Ferro/éacido félico 1,32 1°Trim. 73%
Drug utilization patterns in pregnant 54,2%, 1,22 2°Trim.
women: a case study at the Mount Hope 506 Medicamentos fitoterapicos 2,4%, 0,94 3°Trim.
Women's Hospital in Trinidad, West Indies Paracetamol: mais comum em todos os
trimestres
Sulfato ferroso 45,0%, Paracetamol - 83,4%
Uso de medicamentos por gestantes 205 éeg:e?oria A 11.6%. B: 38.5%. C: 34 6%
usuérias do Sistema Unico de Saude D: 7.7%. X: 3.8%
Nao especifico: 3,8%
Uso de medicamentos durante a gestagéo - 76%
e a lactagdo em mulheres militares na Vitamina 45,9%, Antianémico 9,2%
regido metropolitana de Belo Horizonte 100 Categoria A: 61,1%, B: 29,7%, C: 8,3%,
e sua associagdo com o tempo de X: 0,9%
aleitamento materno
Consumption of medicines in high-risk Antianémicos, Vitaminas 4.6 100%
pregnancy: evaluation of determinants 78
related to the use of prescription drugs and Categoria A: 14%, B: 37,2%, C: 39,5%,
self-medication D: 9,3%
The Quebec pregnancy cohort - Antibiéticos 26,1%, Anti-eméticos 13,7%, - 59,0%
prevalence of medication use during 186.165 Contraceptivos orais 10,5%, Asma 7,8%,
gestation and pregnancy outcomes Vitaminas 6,3%, Antidepressivos 4,5%
Utilizagdo de medicamentos por gestantes 4,1 90,0%
usudrias do Sistema Unico de Saude no 470 Categoria A: 46,6%, B: 35,9%, C: 17,5%
municipio de Santa Rosa (RS, Brasil)
Use of medicines with unknown fetal risk . . - 2,9 92, 7%
among parturient women from the 2004 4.189 gﬂeuEﬁ't'ﬁaen;?fs(;Qﬁﬁﬁg%ﬁgﬂge brometo
Pelotas Birth Cohort (Brazil) P » DIP
Fero  71,8%, Acido félico 40,3%, 2,0 90,6%
Uso de farmacos durante el periodo de Antimicrobiar)os 40,9%, Ana]gésjcos
. 38,5%, Antieméticos 30,8%,Vitaminas
gestacion en embarazadas de Buenos 1.338 19 7%
Alres, Argentina Categoria C: 11,1%, D 7,2%, X: 3,2%
2,66 51,4%
Drug utilization pattern in pregnant women Genéricos 21%, Essenciais 18%, primigestas
in rural areas, India: Cross—sectional 656 Antibiéticos 9,6% 71,3% grupo
observational study socioecondmico
mais baixo
Maternal characteristics associated with - -
pregnancy exposure 18,575 Categoria C 15,8%, Categoria D 5,2%,
to FDA category C, D, and X drugs in a ’ Categoria X 3,9%
Canadian population
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Conclusdes

Apds a tragédia da Talidomida muitos
trabalhos foram realizados procurando-se
conhecer o perfil do uso de medicamentos na
gravidez, porém, atualmente estes trabalhos
estdo mais escassos e as publicagbes se
concentrando em terapéutica medicamentosa
especifica para as intercorréncias do ciclo
gravidico-puerperal.

Das publicacbes avaliadas observou-se
alta prevaléncia de utilizacdo de medicamentos
neste periodo e em algumas situacbes a
utilizacdo de farmacos classificados pelo FDA
na categoria D e X 0 que gera preocupacao
uma vez que a exposicdo a determinado
medicamento, envolve dois organismos e a
resposta fetal diante da medicagdo é diferente
da observada na mae, podendo resultar em
toxicidade fetal, e lesbes muitas vezes
irreversiveis. Obviamente a gestante, como toda
a populacdo, esta sujeita a intercorréncias que
impdem o uso de medicamento, mas este uso
deve ser criterioso, avaliando risco/beneficio ao
binbmio, pois o uso indevido pode levar as
sérias consequéncias.

Dos trabalhos avaliados observou-se
um grande namero de publicagBes nacionais e
isto se faz importante, uma vez que os padrbes
de utilizacdo de medicamentos sdo diferentes
entre paises e sofrem influéncias, de doengas,
praticas de prescricdo, genética, dieta, tradi¢cdes
do povo, processos usados na
fabricacao/distribuicdo, entre outras, além do
que no pais observa-se um grande consumo de
medicamentos por automedicacao, inclusive por
gestantes, pratica esta, que acaba por assumir
funcdo complementar aos sistemas de salde

muitas vezes deficitarios.
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Ressalta-se, portanto, a importancia de
publicacdes sobre esta tematica. Conhecendo o
perfil de utilizagdo de medicamentos na
gravidez pode-se planejar ac¢des/intervencdes
educativas dirigidas a gestantes, principalmente
alertando para o0 perigo potencial da
automedicacdo, bem como, atividades de
educacdo permanente aos profissionais de
salde voltadas ao uso mais racional dos
medicamentos, baseada na avaliacdo dos riscos
e beneficios da terapia medicamentosa

prescrita.
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