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RESUMO

A utilizagdo de medicamentos no Brasil, inclusive dos psicofdrmacos, tem sido considerada
exacerbada e indiscriminada. Mesmo assim, é reduzido o niimero de trabalhos sobre a utiliza-
¢do destes medicamentos, principalmente entre usudrios de servigos odontoldgicos. O estudo
teve como objetivo a verificagdo da prevaléncia de consumo de psicofdrmacos, nos periodos de
15 dias e de 12 meses que antecederam o estudo, entre os usudrios das clinicas integradas de
atencdo primdria da Faculdade de Odontologia, Universidade Federal de Minas Gerais, Brasil.
A coleta de dados utilizou formuldrios de entrevistas aplicados a todos os individuos maiores
de 12 anos, atendidos nestas clinicas durante o més de junho de 1997. O consumo de psicofdr-
macos foi de 4% e 10%, respectivamente, para os 15 dias e 12 meses que antecederam o estudo.
Os ansioliticos foram os mais consumidos nos 12 meses antes do estudo, totalizando aproxi-
madamente 40% do consumo global. O grupo de individuos com idade até 23 anos (mediana
da idade) apresentou um consumo menor do que o grupo com idade superior a 23 anos (P <
0,01). Houve uma associagdo significativa (P < 0,05) entre o sexo feminino e o consumo des-
tas drogas, bem como entre a profissdo de dona de casa e o consumo (P < 0,03). Os usudrios
que relataram serem casados ou amasiados (unido estdvel) apresentaram maior consumo de
psicofdrmacos quando comparados com os solteiros, vitivos ou separados (unido instdvel) (P <
0,03). Nido houve associagdo entre a utilizagdo de psicofdrmacos e a escolaridade. Apesar da im-
portdncia da informagdo a respeito do uso de psicofdrmacos para o diagndstico e planejamento
integral em odontologia, apenas 40% dos alunos das clinicas integradas relataram ter anotado
este dado em ficha clinica. Tal fato pode indicar que o ensino de Odontologia estd sendo falho
neste aspecto, devendo, entdo, ser repensada a importincia dada a questdo dos medicamentos
durante a formagdo dos cirurgioes-dentistas.

A utilizacdo de medicamentos no
Brasil tem sido considerada exacer-
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bada e indiscriminada. As causas
deste padrdo de consumo podem ser
relacionadas ao pouco controle exer-
cido pelo estado sobre a produgdo e
comercializacdo dos medicamentos, a
propaganda da industria farmacéu-
tica, ao baixo nivel de renda da popu-
lagdo brasileira frente aos altos custos
dos servicos médicos e a eficacia de
muitos medicamentos em relagdo a de-
terminadas doengas (1-5).

Os psicofarmacos, ou drogas psico-
tropicas, sdo aqueles que interferem
primariamente em fungdes do sistema
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nervoso central. Neste grupo de medi-
camentos estdao incluidos os ansioliti-
cos, os antidepressivos, os antipsicoti-
cos e os antiepiléticos (6, 7).

Os ansioliticos sdo medicamentos
que tém como objetivo a redugdo da
ansiedade, sendo a classe dos benzo-
diazepinicos (BZD) a mais utilizada.
Os representantes dos BZD sdo o clor-
diazepéxido, diazepam, lorazepam,
oxazepam, midazolam e triazolam,
dentre outros (7-9). Em odontologia,
estas drogas sdo indicadas para a di-
minui¢do da ansiedade do paciente
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pouco cooperador para o tratamento
ambulatorial, bem como na pré-medi-
cagdo da anestesia geral (9-11). Os an-
tidepressivos triciclicos, cujo protétipo
é a imipramina, sdo muito utilizados
na terapéutica medicamentosa da de-
pressdo enddgena ou maior.

Os compostos antipsicéticos ou neu-
rolépticos sdo drogas usadas no trata-
mento das psicoses, tendo como proté-
tipo a clorpromazina e o haloperidol.
A psicose mais afetada pelo uso de an-
tipsicoticos € a esquizofrenia (7, 8). As
drogas antiepiléticas sdo utilizadas no
tratamento da epilepsia. Como repre-
sentantes deste grupo de drogas tem-
se a fenitoina, o fenobarbital, a primi-
dona e a carbamazepina, entre outros
(12, 13).

O consumo dos psicofdrmacos é
considerado alto em todo o mundo.
Nos Estados Unidos, 8 milhdes de pes-
soas apresentam alguma doenga men-
tal e, destas, aproximadamente 2 mil-
hoes fazem uso de farmacoterapia
(14). Estudos mostram que de 10% a
20% das receitas passadas nos Estados
Unidos sdo de psicofdrmacos (8, 13),
sendo que o diazepam foi o farmaco
mais prescrito nos Estados Unidos em
1978 e 1979 (14). Mais recentemente, é
verificada uma mudanca no padrao de
prescrigdo de psicofdrmacos nos Esta-
dos Unidos, com maior utilizacdo de
antidepressivos (15).

Um estudo realizado entre 1976 e
1978 mostrou que a prevaléncia do con-
sumo de psicofdrmacos no Estado de
Sao Paulo, Brasil, foi de 12%, sendo 7%
no género masculino e 16% no género
feminino, em um perfodo de 12 meses.
Os ansioliticos, hipnéticos e sedativos
representaram 86% do consumo total,
sendo a maioria BZD; os 13% restantes
foram neurolépticos, antidepressivos e
anticomiciais. Houve um aumento do
consumo de psicofarmacos com o au-
mento da idade da populagio a partir
da faixa dos 35 a 44 anos (16).

Outro estudo realizado no Estado
do Rio de Janeiro, Brasil, constatou
um consumo de 5% de psicofdrmacos
nos 30 dias que antecederam o estudo,
sendo 7% entre mulheres e 3% entre
homens. Houve, também, um aumento
do consumo destas drogas com o au-
mento da idade da populagdo. Os an-
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sioliticos foram os mais consumidos,
perfazendo um total de 85%, seguidos
pelos antiepiléticos, que contribuiram
com 6% do consumo total (17).

O método da dose didria definida
(DDD) indica a dose média de cada
droga, prescrita por dia em adultos,
de acordo com a indicagdo terapéutica
principal. No Brasil, o consumo de
BZD, utilizando-se este indicador, foi
de 23,03 e 18,48 DDD/1000 habitan-
tes/dia, respectivamente, para os anos
de 1988 e 1989 (18).

Um levantamento do consumo de
substancias ilicitas entre escolares ado-
lescentes brasileiros foi desenvolvido,
na Cidade de Ribeirdo Preto, Brasil, no
ano de 1990. No ano que antecedeu o
estudo, 7% dos individuos consumiram
psicofarmacos, sendo que 2% relataram
0 uso no ultimo més (19). Percebe-se
que a utilizacdo de psicofarmacos ndo é
apenas uma questao clinica, mas revela-
se como um problema de satide cole-
tiva (20).

Dentre os psicofarmacos, o cirurgido-
dentista (CD) utiliza, terapeuticamente,
na grande maioria dos casos, apenas
as drogas ansioliticas (7, 21, 22). Entre-
tanto, o CD realiza atendimento odon-
tolégico a individuos que podem estar
utilizando psicofarmacos (13). E im-
portante considerar que o uso dos psi-
cofdarmacos reduziu a ocupacdo dos
leitos hospitalares, resgatando estas
pessoas para o convivio social (14) e,
conseqlientemente, para o atendimento
odontolégico ambulatorial.

Os psicofarmacos apresentam rea-
¢Oes adversas que tém implicagdes di-
retas no atendimento odontolégico. Os
antidepressivos, bem como os neuro-
lépticos, podem causar xerostomia e
hipotensdo postural (7, 8). O uso pro-
longado de neurolépticos pode levar,
em 40% dos individuos, a discinesia
tardia, caracterizada por movimentos
anormais iniciados na regido orofacial
(14). O diazepam e o lorazepam podem
causar xerostomia, “gosto amargo”,
edema da lingua, lingua saburrosa e
inflamacdo gengival. As rea¢des adver-
sas relacionadas a carbamazepina
incluem xerostomia, glossite e estoma-
tite. A fluoxetina, que é um antidepres-
sivo, apresenta relatos de xerostomia,
glossite, estomatite aftosa, edema e

descoloragdo de lingua. A fenitoina
apresenta, como reagdo adversa, a hi-
perplasia gengival (23).

Algumas interagdes medicamento-
sas sdo de interesse para o CD. A utili-
zagdo de anestésicos locais em pacien-
tes que utilizam benzodiazepinicos
pode potencializar o efeito cardiopres-
sor dos anestésicos. Merece cautela,
também, o uso de vasoconstritores
adrenérgicos (associados a anestésicos
locais) em pacientes que utilizam anti-
depressivos triciclicos, devido a poten-
cializagdo dos efeitos adrenérgicos (14,
24). O diazepam pode potencializar
os efeitos toxicos do anestésico local
bupivacaina. A eritromicina, antimi-
crobiano utilizado na pratica odonto-
légica, pode aumentar o nivel sérico e
a acdo farmacolégica dos BZD, produ-
zindo efeitos indesejaveis (25).

Levando em consideragao as interfe-
réncias diretas dos psicofdrmacos e o
numero reduzido de trabalhos sobre a
utilizagdo destes medicamentos no
Brasil, principalmente entre usudrios
de servigos odontoldgicos, este tra-
balho objetiva estudar a utilizagdo de
psicofdrmacos entre os usudrios das
clinicas integradas de atengdo prima-
ria da Faculdade de Odontologia da
Universidade Federal de Minas Gerais
(FO/UFMG). Além disso, o trabalho
procurou verificar a influéncia das va-
ridveis género, idade, ocupagdo, esco-
laridade e estado civil nesta utilizagao,
assim como a freqiiéncia de anotagdo
em ficha clinica odontoldgica, pelos
alunos, dos pacientes que utilizavam
psicofarmacos.

MATERIAIS E METODOS

A populagdo estudada compreen-
deu todos os pacientes seqiienciais,
com idade a partir de 12 anos, atendi-
dos nas clinicas integradas de atengao
primaria (CIAP) da FO/UFMG, no pe-
riodo de 2 a 27 de junho de 1997. As
CIAP compreendem cinco disciplinas
do curriculo do curso de graduagdo
em Odontologia, presentes em todo
ciclo profissional, do quarto ao oitavo
semestres. Assim, existem as CIAP I,
II, II, IV e V, sendo que as CIAP Il e
IV sdo clinicas extramuros. O atendi-
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mento nas CIAP é gratuito, sendo rea-
lizado em convénio com o sistema
tnico de sadde (SUS). O perfil do pa-
ciente da FO/UFMG é o seguinte: os
pacientes sdo, em sua maioria, mulhe-
res adultas, com menos de 8 anos de
escolaridade, residentes na periferia
de Belo Horizonte, sem acesso a trata-
mento no setor privado e de baixo
nivel econémico (26).

As listas dos pacientes das CIAP
foram cedidas pelo centro de apoio, se-
legdo e encaminhamento do usudério
(CASEU) da FO/UFMG. A relagdo dos
alunos matriculados por semestre do
curso foi obtida na segdo de ensino da
FO/UFMG. Através destas listas foi
realizado o controle das entrevistas.

As entrevistas exploraram os se-
guintes dados: 1) nome do aluno,
2) data e 3) CIAP; e, sobre o paciente,
4) nome; 5) sexo; 6) idade; 7) ocupagdo;
8) escolaridade; 9) estado civil; 10) uti-
lizagdo de medicamentos nas ultimas
2 semanas (com nome do medica-
mento, dose, posologia, indicagdo, lo-
cal de aquisicdo, tempo de utilizacdo e
anotagdo em ficha clinica odontolé-
gica); e 11) utilizacdo de algum psico-
farmaco nos ultimos 12 meses, com
as mesmas especificagdes do item 10.
Os itens de 1 a 4 foram preenchidos
antes da realizagido das entrevistas, de
acordo com as listas do CASEU e da
secao de ensino.

Os formularios de entrevista, pré-
testados, foram entregues a todos os
alunos das CIAP, no inicio do atendi-
mento clinico, sendo explicados os
objetivos do estudo. Solicitou-se aos
alunos que entrevistassem o(s) pa-
ciente(s) antes do atendimento do dia.
Os pacientes receberam esclarecimen-
tos quanto ao objetivo da pesquisa e ao
carater confidencial da mesma. Caso o
paciente listado pelo CASEU tivesse
tido alta ou tivesse abandonado o tra-
tamento, este era substituido pelo novo
paciente que o aluno estivesse aten-
dendo. Em situagdo de auséncia do pa-
ciente ou do aluno, por motivo de
falta, foi dada uma nova chance de en-
trevista ao paciente na consulta se-
guinte (ap6s 1 semana). Em caso de
nova falta (do aluno ou do paciente), o
paciente era excluido da amostra.
Desta forma, todos os pacientes tive-

ram duas chances de entrevista. O tra-
balho dos entrevistadores foi monito-
rado por professores das CIAP, que
possuiam um manual de instrugées
sobre a entrevista. Os pacientes atendi-
dos em carater emergencial ndo foram
entrevistados.

A andlise dos dados foi feita através
do programa Epi Info, versdo 6.0. A
andlise baseou-se na estimativa da pre-
valéncia, nos ultimos 15 dias e 12 me-
ses, do consumo global de psicofar-
macos, assim como na estimativa da
prevaléncia, nos ultimos 12 meses, se-
gundo as varidveis sécio-demogréficas
género, idade, ocupagdo, escolaridade
e estado civil. A analise estatistica dos
resultados utilizou o teste do qui-qua-
drado (x?) para diferenca de propor-
¢Oes, considerando o nivel de signifi-
cancia de 0,05 (27).

RESULTADOS

Foram entregues 424 formularios de
entrevistas. Destes, 352 (83%) foram
devidamente preenchidos e devolvi-
dos ao final do periodo de coleta de
dados.

Em relacdo a distribuigdo de pacien-
tes pelas clinicas, 104 (29%) freqiienta-
vam a CIAP I, 57 (16%) a CIAP II, 46
(13%) a CIAP 1II, 70 (20%) a CIAP IV e
75 (21%) a CIAP V. A idade dos pa-
cientes variou de 12 a 61 anos, com
média de 26,16 anos e desvio padrao
igual a 10,89. As profissdes mais relata-
das pelos pacientes foram a de estu-
dante (30%) e doméstica/do lar/dona
de casa (30%); nenhuma das demais
profissdes alcangou valores relativos
superiores a 4% do total. Do total de
pacientes, 243 (69%) eram mulheres e
109 (31%) eram homens. Em termos de
escolaridade, 61% citaram ensino fun-
damental incompleto; 15% citaram en-
sino médio incompleto; 9% disseram
ter concluido o ensino fundamental (8
anos de estudo). Outros 9% disseram
ter concluido o ensino médio (pelo
menos 11 anos de estudo); 1% dos pa-
cientes ndo informaram este dado. Em
relacdo ao estado civil, 63% dos pa-
cientes relataram ser solteiros, 26% ca-
sados, 5% amasiados, 4% separados ou
divorciados e 2% vitvos.
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Em relagdo a utiliza¢do de algum me-
dicamento nas 2 semanas que antece-
deram o estudo, 134 pacientes (38%)
responderam afirmativamente. O con-
sumo de psicofdrmacos nas 2 semanas
antes do estudo foi relatado por 13 indi-
viduos (4%), com um total de 21 drogas
psicotrépicas consumidas. Os ansioli-
ticos, antipsicéticos e antidepressivos
representaram, cada um, 24% do total
desta utilizacdo. Os anticonvulsivantes
e 0s outros psicofairmacos somaram
14% do consumo global.

Os psicofdarmacos foram utilizados
por 37 pacientes das CIAP (10% do total
dos pacientes) nos 12 meses antes do es-
tudo, sendo que, ao todo, foram consu-
midos 52 medicamentos. Os ansioliti-
cos foram utilizados por 16 individuos,
com consumo de 20 medicamentos
(38%). Os antidepressivos representa-
ram o consumo de sete pacientes, que
utilizaram sete medicamentos (13%).
Cinco pacientes relataram ter consu-
mido antipsicéticos, perfazendo 10 dro-
gas utilizadas (19%). Trés anticonvulsi-
vantes (6%) foram utilizados por dois
pacientes das CIAP. O grupo das outras
drogas psicotrdpicas, que inclui os anal-
gésicos opidides, foi consumido por 11
pacientes, com um total de 12 (23%) me-
dicamentos (tabela 1). Conforme os re-
latos, o diazepam foi o medicamento
mais consumido, totalizando 17% do
total de psicofdrmacos mencionados.

A grande maioria dos medicamen-
tos foi prescrita pelo médico (85%).
Houve trés relatos (6%) de indicacdo
por parte de amigo, vizinho ou pa-
rente, a mesma freqiiéncia sendo en-
contrada para a auto-indicagdo (6%).
Houve uma referéncia (2%) a indicagao
do “farmacéutico” e um paciente nao
soube informar a origem da indicacao.

Em relacdo ao local de aquisicao
destas drogas, 22 pacientes (42%) rela-
taram ter adquirido a droga em farma-
cias privadas, 19 (37%) no centro de
satide e cinco individuos (10%) adqui-
riram a droga com amigo, vizinho ou
parente. A aquisicdo do medicamento
no hospital foi mencionada por cinco
pessoas (10%). Um individuo (2%) nao
soube relatar o local da aquisicao.

A idade de 23 anos foi escolhida
como ponto de corte para analise da
relagdo entre a idade e o consumo de
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TABELA 1. Distribuigdo dos grupos de psicofarmacos mais utilizados por pacientes odon-
toldgicos nos 12 meses que antecederam o estudo, Belo Horizonte (MG), Brasil, 1997

NUmero de medicamentos utilizados

Grupo de Ndmero de individuos
psicofarmacos que consumiram? n %
Ansioliticos 16 20 38
Antidepressivos 7 7 13
Antipsicéticos 5 10 19
Anticonvulsivantes 2 3 6
Outros 11 12 23
Total 37 52 100

a Alguns pacientes relataram uso de mais de um psicofarmaco.

psicofarmacos, pois esta representa a
mediana de idade da populagdo estu-
dada. No grupo com idade até 23 anos
foi encontrado um consumo de psico-
farmacos, nos ultimos 12 meses, igual
a 4%. No entanto, 17% dos usudrios,
com idade superior a 23 anos, relata-
ram ter consumido algum psicoféar-
maco neste mesmo periodo. Esta dife-
renca é estatisticamente significativa
(x2=16,22; P <0,01) (tabela 2).

Em relagdo ao sexo, o consumo de
psicofarmacos foi igual a 13% entre
mulheres e 5% entre homens. O con-
sumo foi significativamente maior
entre o sexo feminino (x% = 4,20; P <
0,05) (tabela 2).

Em relacdo a escolaridade, o uni-
verso foi dividido entre os individuos
com até 8 anos de estudo (ensino fun-
damental completo) e individuos com
mais de 8 anos de estudo. Nao houve
diferencas significativas no consumo
destes dois grupos (x2=0,31; P > 0,05)
(tabela 2).

Para observar a relagdo entre o es-
tado civil e o consumo de psicofdrma-
cos, foi feita uma divisdo entre indivi-
duos que apresentavam unido estével
(casados, amasiados) e individuos com
unido considerada instavel (solteiros,
viuvos, separados). O consumo de
drogas entre individuos com unido es-
tdvel (16%) foi significativamente

TABELA 2. Uso de psicofarmacos por pacientes odontoldgicos nos 12 meses anteriores ao
estudo e suarelagdo com as variaveis sdcio-demogréficas, Belo Horizonte (MG), Brasil, 1997

Individuos que utilizaram psicofarmacos

Variavel nd n %
Idade
Até 23 anos 177 7 4
Mais do que 23 anos 175 30 17
Sexo
Feminino 243 31 13
Masculino 109 6 5
Escolaridade®
Ensino fundamental completo
(8 anos de estudo) 247 27 11
Mais de 8 anos de estudo 101 9 9
Estado civil
Casado, unido/amasiado 110 18 16
Solteiro, vilvo, separado 242 19 8
Profisséo
Dona de casa 105 17 16
Outras 247 20 8

2 Os totais variam devido a excluséo de informacdes ndo disponiveis.

b N&o havia informagdes disponiveis para quatro individuos.
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maior do que entre individuos do se-
gundo grupo (8%) (x> =5,81; P <0,03)
(tabela 2).

A profissdo de dona de casa foi com-
parada com as demais, quanto ao con-
sumo de psicofdrmacos. As donas de
casa relataram um consumo igual a
16%, significativamente maior do que
o consumo de 8% dos outros indivi-
duos (x> = 5,12; P < 0,03) (tabela 2).

A prevaléncia do consumo destes
medicamentos foi maior na CIAP V,
correspondendo a 20% dos pacientes.
Em seguida tem-se a CIAP II, com um
total de 14% de consumo, a CIAP IV,
com uma prevaléncia de 8%, e a CIAP
III, com 6% de consumo entre o0s seus
usuarios. A CIAP I apresentou o me-
nor valor percentual relacionado ao
consumo de psicofdarmacos, com 5%.

Dos alunos das CIAP, 40% mencio-
naram no formulario de entrevista que
haviam anotado o uso das drogas psi-
cotrépicas na ficha clinica do seu pa-
ciente; 36% ndo haviam anotado este
dado, e 23% nao informaram se a ano-
tagao foi realizada ou nao.

DISCUSSAO E CONCLUSOES

O estudo do consumo de medica-
mentos entre os usuarios dos servicos
odontolégicos tem dupla finalidade:
uma epidemiolégica, cuja importancia
refere-se aos poucos estudos no pais (5,
28), a importancia destes dados para
diagndstico e planejamento de servigos
de satide (4), as questdes econOmicas e
sociais que envolvem o uso de medica-
mentos (1, 2, 28) e a importancia deste
tema para a satide coletiva no Brasil
(20). A outra finalidade é clinica, fun-
damentada nas interferéncias diretas
que os medicamentos exercem sobre a
atencdo odontoldgica (6-14, 21, 23, 24).

O consumo de psicofdrmacos entre
usudrios das clinicas foi de 4% e de
10%, respectivamente, para os 15 dias
e 12 meses anteriores ao estudo. Em-
bora os dados ndo sejam comparaveis,
por ser este um estudo de clientela, as
prevaléncias encontradas tém valores
proximos aos encontrados em traba-
lhos realizados no Brasil (16, 17).

Os ansioliticos foram os mais consu-
midos por este grupo no periodo de
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12 meses, totalizando quase 40% do
consumo global. Neste sentido, os es-
tudos realizados no Brasil mostram
uma tendéncia semelhante, porém
mais acentuada (16, 17). A xerostomia,
reacgao adversa importante, pode estar
relacionada a maior risco no desen-
volvimento da doenga carie dentaria
(29-32). Outra questdo relevante sdo as
conseqiiéncias da diminui¢do da an-
siedade sem uma necessidade real da
utilizagdo da medicacdo. A utilizagdo
de ansioliticos pode levar a diminui-
¢do da participacdo ativa do individuo
na sociedade (16) e, também, nos servi-
¢os de satide, onde o usudrio pode as-
sumir uma posicdo ainda mais passiva
(e mais paciente) em relagdo ao aten-
dimento odontolégico. Considerando
como fundamental a responsabilidade
do individuo em relagdo a sua satde
(33), o consumo de ansioliticos pode
ser considerado uma condicdo desfa-
vordvel para a saude e, especifica-
mente, para a satide bucal.

Os antipsicéticos representaram 20%
do total de psicofarmacos consumidos
neste trabalho. Esta prevaléncia é supe-
rior aquela relatada em outros estudos
realizados no Brasil (16, 17). A hipoten-
sdo ortostatica e a discinesia tardia,
reagOes adversas relacionadas ao uso
de antipsicéticos (7, 8, 14, 34, 35), tém
importancia clinica direta no atendi-
mento odontolégico. A discinesia tar-
dia também est4 relacionada ao uso de
antidepressivos, inclusive aos farma-
cos mais recentemente utilizados (36).

O presente estudo encontrou um
menor consumo de psicofirmacos en-
tre individuos mais jovens, resultado
semelhante ao de outros estudos (16,
17, 19, 37). Da mesma forma, o maior
consumo dos psicofdrmacos entre as
mulheres, encontrado neste trabalho,
estd de acordo com estudos ja realiza-

1. Giovanni G. A questdo dos medicamentos no
Brasil. Sao Paulo: Polis; 1980.

2. Cordeiro H. A industria da satide no Brasil.
2 ed. Rio de Janeiro: Graal; 1985.

dos (16, 17, 38). Em relacao a este ul-
timo resultado, cabe colocar que a mul-
her subproletaria recorre mais aos
servigos de satide (39). Os diversos pro-
blemas do seu cotidiano acarretam
queixas (dor de cabega, de coluna, pro-
blemas respiratérios) que os servicos de
saude ludibriam, muitas vezes, com a
indicacdo de ansioliticos como o diaze-
pam (39). Entre as profissdes mais cita-
das neste trabalho, a de dona de casa
teve um consumo maior de psicofdrma-
cos em comparagio as demais profis-
sOes. Estes tltimos dados podem estar
relacionados a ja discutida relagdo entre
o género feminino e maior consumo de
psicofarmacos. Dados coletados na Ci-
dade de Belo Horizonte, no Brasil, mos-
tram que as donas de casa representam
a categoria que mais procura o centro
de toxicomania devido a dependéncia
de drogas, principalmente do alcool e
dos benzodiazepinicos (40).

A escolaridade ndo esteve associada
ao consumo de psicofdrmacos, resul-
tado semelhante ao de Tancredi (16),
mas diferente dos resultados de Al-
meida et al. (17). A relagdo encontrada
entre unido estavel (casados, amasia-
dos) e maior consumo de drogas psi-
cotrépicas, em comparagao com o con-
sumo no grupo dos solteiros, vitivos e
separados, ndo encontra resultados se-
melhantes nos estudos sobre consumo
de psicofarmacos no Brasil (16, 17).

Apesar dos efeitos diretos e indiretos
do consumo de psicofdrmacos na aten-
¢do a saude bucal dos usuarios das
CIAP da FO/UEMG, e apesar da signi-
ficativa prevaléncia deste dado (10%),
parece que esta situacdo ndo é identi-
ficada como problema pelos futuros
cirurgides-dentistas. Apenas 40% dos
estudantes das CIAP relataram haver
anotado este dado na ficha clinica do
paciente. No entanto, as ementas de
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todas as cinco disciplinas que envol-
vem as CIAP colocam como objetivo o
diagndstico e planejamento do atendi-
mento odontolégico (41). Acredita-se
que, sem conhecimento dos aspectos
biolégicos (incluindo, dentre outros, a
utilizacdo de medicamentos), sociais e
psicolégicos do individuo, ndo é possi-
vel realizar um diagndstico integral,
tornando deficientes o planejamento e
o atendimento.

Desta forma, o consumo de psicofar-
macos entre os usuarios das CIAP da
FO/UFMG apresenta um padrdo se-
melhante ao de outros estudos ja reali-
zados no pais, com algumas particula-
ridades. Os académicos que realizam o
atendimento odontolégico a estes indi-
viduos muitas vezes ndo identificam
este consumo, o qual tem influéncias
diretas sobre o tratamento. E necessa-
ria, entdo, uma reflexdo sobre a impor-
tancia da questdo dos medicamentos
na Odontologia. O ensino odontol6-
gico, que se mostrou falho neste as-
pecto, deve conscientizar-se destes
dados para uma melhor formagdo do
profissional de satide. Espera-se que
este trabalho possa permitir maiores
discussdes e estudos sobre a questdo
dos medicamentos (em particular dos
psicofdrmacos) na drea da satide e, es-
pecificamente, na satide bucal e no en-
sino odontolégico.
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ABSTRACT  In Brazil, psychotropics and other drugs are often indiscriminately overused. Never-
theless, there are few studies regarding the use of psychotropics, especially among
. dental patients. The purpose of this study was to assess the prevalence of psycho-
The use of psychotropics by tropic consumption among patients of the general primary care clinic of the Dentistry
dental patients in Minas  School at the Minas Gerais Federal University, in Brazil. To collect data, students
Gerais, Brazil working in the clinic interviewed all patients over 12 years of age seen at the clinic
during June 1997 and asked them about their use of psychotropics during the pre-
ceding 2-week and 12-month periods. The results showed that 4% of the patients had
used psychotropic drugs in the 2 weeks before the study and that 10% of them had
used psychotropics in the preceding 12 months. The drugs used most frequently in
the 12-month period were anxiolytics (around 40% of total use). The median age of
the patients was 23 years old. Persons under the median had used psychotropics less
in comparison with older persons (P < 0.01). A significant association (P < 0.05) was
found between using drugs and being female, and also between the use of drugs and
being a housekeeper or a housewife (P < 0.03). Patients with a regular relationship
(married or living together) used more psychotropics than patients who were single,
widowed, or divorced (P < 0.03). There was no association between the use of drugs
and the level of education. Even though information on the use of psychotropics is
important for dental diagnosis and planning, only 40% of the students said they noted
this information in their patients’ charts. That fact suggests that dental student edu-
cation may be lacking in this regard and that dentistry training should take into con-
sideration the issue of patients” use of drugs.
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