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AUTOMEDICACAO ENTRE PROFISSIONAIS DE ENFERMAGEM EM UMA
MATERNIDADE

SELF-MEDICATION BETWEEN NURSING PROFESSIONALS IN A MATERNITY

(sera submetido a Revista Contexto e Salde)

Nubhia Fernanda do Prado Ferreira,* Elias Emanuel Silva Mota?

Resumo

Objetivo: Determinar a frequéncia e os fatores associados a automedicacao entre profissionais de enfermagem em
uma maternidade localizada no interior de Goias. Metodologia: o estudo empregou como método de abordagem o
quantitativo, a pesquisa descritiva e o questionario como instrumento de coleta de dados que foram tabulados em
planilhas do Excel e, em seguida, foi realizada andlise descritiva, mediante uso de distribui¢des de frequéncias
absolutas (n) e relativas (%). Resultados: A maioria dos respondentes sdo do sexo feminino (96,5%), solteiros
(66,5%) e de cor parda (85%), com faixa etaria de 25 e 34 anos (37%) e renda familiar da maioria de 1 a 2 salarios
minimos (63%). O tempo de atuacdo da maioria dos respondentes é de 1 a 5 anos (63%), com carga horaria de até
36h semanais (52%). A totalidade dos participantes (100%) afirmaram que ja fizeram uso de algum medicamento
sem prescricdo médica, com uma frequéncia de automedicacdo de 1 a 2 vezes (48%). As principais causas da
automedicacdo foram: dor de cabega (92,5%), gripe ou resfriado (77,5%), célica menstrual (59,5%), febre (52%)
enjoo (52%) e os medicamentos mais usados foram: analgésicos/antitérmicos (89%) e remedios para resfriados e
gripes (70,5%). O principal fator para a automedicacdo foi o conhecimento sobre o0 uso da medicacao (66,5%).
Concluséo: O estudo concluiu que a incidéncia de automedicdo entre os profissionais da &rea da enfermagem é
elevada, sendo os principais medicamentos usados 0s analgésicos e antitérmicos, e a principal causa da
automedicacgdo o conhecimento quanto ao medicamento.

Palavras-chave: Automedicacdo; Enfermagem; Saude.

Abstract

Objective: To determine the frequency and factors associated with self-medication among nursing professionals
in a maternity hospital located in the interior of Goiaz. Methodology: the study used as a method of approach the
quantitative, descriptive research and the questionnaire as an instrument for datar collection that were tabulated in
Excel spreadsheets and then descriptive analysis was performed, using absolute (n) and relative (%) frequency
distributions. Results: The majority of respondents are female (96.5%), single (66.5%) and brown (85%), aged 25
and 34 years (37%) and family income of the majority of 1 to 2 minimum wages (63%). The working time of most
respondents is 1 to 5 years (63%), with a workload of up to 36 hours per week (52%). All participants (100%)
stated that they have already used some medication without a prescription, with a frequency of self-medication of
1 to 2 times (48%). The main causes of self-medication were: headache (92.5%), flu or cold (77.5%), menstrual
colic (59.5%), fever (52%) seasickness (52%) and the most used drugs were: analgesics/antithermal drugs (89%)
and remedies for colds and flu (70.5%). The main factor for self-medication was knowledge about the use of
medication (66.5%). Conclusion: The study concluded that the incidence of self-measurement among nursing
professionals is high, and the main drugs used are analgesics and anti-thermal drugs, and the main cause of self-
medication is knowledge about the medication.

Keywords: Self-medication; Nursing; Cheers.

! Faculdade Evangélica de Goianésia, Goianésia/GO, Brasil.
2 Faculdade Evangélica de Goianésia, Goianésia/GO, Brasil.



INTRODUCAO

As transformacdes oriundas da consolidacéo da sociedade moderna introduziram novos
habitos e comportamentos no cotidiano dos individuos em todo o mundo. Dentre 0s novos
comportamentos presentes na sociedade contemporanea, um deles refere-se a medicalizagéo.
De acordo com estudos atuais, ela se mostra um fenémeno complexo, polémico e multifacetado
(BITTAR; GONTIJO, 2015).

O consumo de medicamento é uma préatica que relaciona em torno de si um conjunto de
fatores. Estes estdo ligados aos padrdes culturais, ao nivel de instrucdo, conhecimento acerca
dos farmacos, préticas individuais e familiares, até fatores como a classe social e sujei¢éo do
individuo a influéncia da midia (BITTAR; GONTIJO, 2015). A atuacdo destes fatores pode
levar o individuo ao consumo desnecessario de medicamentos, muitas vezes, por conta propria,
sem qualquer prescri¢do ou orientacdo médica (DOMINGUES et al., 2017).

A selecdo e uso de medicamentos sem prescricdo e orientagdo médica é denominada de
automedicacéo, e constitui uma das etapas do autocuidado (MATOS et al., 2018). Segundo a
Organizacdo Mundial da Satude (OMS), a automedicacdo consiste na selecdo e uso de
medicamentos com a finalidade de tratar sintomas e doencas autorreferidas sem o devido
aconselhamento de um profissional de satide com competéncia para tal (WHO, 2011).

Dessa forma, a automedicacdo converteu-se em um problema de salde publica, haja
vista que esta pratica € nociva a salde. Dentre os principais danos a salde advindos da
automedicacdo, pode-se destacar a dependéncia medicamentosa, as reac@es alérgicas e o atraso
no diagnostico de doencas envolvidas (ARRAIS et al., 2016; BITTAR; GONTHO, 2015;
DOMINGUES et al., 2017).

N&o obstante os riscos associados a automedicacdo sejam conhecidos em todo 0 mundo,
fato é, segundo Arrais et al. (2016), que esta préatica possui elevada prevaléncia em muitos
paises. Conforme destaca este autor, na Alemanha, a prevaléncia é de 27,7%; em Portugal, de
26,2%; na Espanha, 12,7%; em Cuba, 7,3%; em Atenas-Greécia, 23,4%. No Brasil, apesar de
poucos estudos de base populacional mostraram que no pais a prevaléncia da automedicacao e
de 35% (ARRAIS et al., 2016; DOMINGUES et al., 2017).

Nos ultimos anos varios estudos tém revelado que a préatica da automedicagdo tem
aumentado entre profissionais da saude (BITTAR; GONTIJO, 2015; DUARTE; DIAS;
BRASILEIRO, 2011; PEREIRA et al., 2017). Dentre os profissionais que atuam na area da
salde, destaca-se a pratica da automedicacdo entre trabalhadores de enfermagem (BITTAR,;
GONTHO, 2015).
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Em estudo sobre a prevaléncia e fatores associados a automedicacdo em profissionais
da enfermagem, Bittar e Gontijo (2015), constataram uma prevaléncia de 54% da
automedicacdo entre auxiliares e técnicas de enfermagem; ja entre enfermeiras, esta prevaléncia
foi ainda maior, de 66%. O estudo revelou ainda que esta pratica se mostra comum entre
profissionais da enfermagem pela ocorréncia de diferentes fatores, mas especialmente
conhecimento sobre o uso dos medicamentos e a facilidade de acesso aos farmacos (LOPES;
MATA, 2015; BITTAR; GONTIJO, 2015).

Diante do exposto, o presente estudo direciona sua atencdo para a analise da incidéncia
da automedicacdo entre profissionais da enfermagem que atuam em uma maternidade de um
hospital particular localizado no Municipio de Goianésia, bem como busca identificar os

principais fatores associados a esta pratica.

METODOLOGIA

O presente estudo € uma pesquisa descritiva de abordagem quantitativa. Foi realizada
em uma maternidade de pequeno porte localizada em um municipio do interior de Goias, que
possui em sua equipe: enfermeiros, técnicos e auxiliares de enfermagem, totalizando 28
profissionais de enfermagem.

Participaram deste estudo apenas os profissionais da salde ligados diretamente ao
cuidado que atuam na maternidade, os quais estdo distribuidos em trés areas de formacao:
enfermeiros, técnicos e auxiliares de enfermagem. Assim, no tocante a amostra, esta é composta
por 27 profissionais de enfermagem, sendo que o célculo amostral foi realizado com base no
namero total de profissionais (n=28), considerando um nivel de confianca de 95% e margem
de erro de 5%.

A técnica de coleta empregada no estudo foi o questionario semiestruturado, contendo
apenas perguntas fechadas. As variaveis avaliadas foram distribuidas em fatores
socioeconémicos (sexo, idade, cor/raca, estado conjugal, renda familiar e condic¢éo de moradia),
fatores profissionais (categoria profissional, tempo de atuacédo, horério de trabalho, quantidade
de locais de trabalho e horas semanais) e comportamentais (automedicagdo, tempo de
automedicacéo, causas e motivos da automedicacdo e frequéncia da automedicacao).

A coleta de dados ocorreu entre os meses de abril e maio de 2020 e obedeceu a escala
de trabalho dos profissionais. O questionario foi entregue pessoalmente aos participantes, que

0 responderam em uma sala privativa, durante o expediente de trabalho. Os técnicos de
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enfermagem e auxiliares responderam no periodo noturno, durante seu intervalo para almogo
ou jantar, enquanto os enfermeiros responderam durante o seu turno de servico.

Por fim, em relacdo a metodologia da analise dos dados, estes foram tabulados em
planilhas do Excel e, em seguida, foi realizada analise descritiva, mediante uso de distribuicbes
de frequéncias absolutas (n) e relativas (%). O projeto foi enviado ao Comité de Etica em
Pesquisa, CAAE 29410920.3.0000.5076, e a coleta foi realizada apds parecer técnico n.
4.230.095.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Em relacéo as caracteristicas sociodemograficas (Tabela 1), a maioria dos participantes
sdo do sexo feminino (96,5%), solteiros (66,5%) e se considera parda (85%). Outros estudos
apresentam a mesma constatacdo onde a maioria dos participantes é do sexo feminino
(MACHADO; SILVA; PEDER, 2020; SILVA et al., 2015; PISSARRA; GALLARDO;
ROSADO, 2017; PEREIRA et al., 2018). Os resultados mostram a intensa feminizagdo na area
da salde, especialmente no contexto da enfermagem e enfermagem obstétrica.

Quanto a faixa etaria a amostra apresenta as amplitudes de variagdo: 25 e 34 anos (37%)
e 35 e 44 anos (29,5%), somando ambos os resultados, verificou-se que a maioria dos
profissionais de enfermagem possuiam faixa etaria entre 25 e 44 anos (67,5%). Este resultado
foi similar ao encontrado em outros estudos que trataram da automedicacéo entre profissionais
da saude onde a maioria tem a mesma faixa etaria (MACHADO; SILVA; PEDER, 2020;
SILVA et al., 2015).

E comum o consumo de medicamentos aumentar com a idade, no entanto estudos
apontam a prevaléncia de uso de automedicacdo entre pessoas mais jovens e, correlacionam o
nivel escolar como fator preponderante para uso de medicamentos sem prescri¢cdo médica, visto
que, 0s cursos na area de saude, em geral introduzem farmacologia e devido a isso as pessoas
sentem-se confiantes para usar remedios confiando no aprendizado adquirido. Quanto maior o
grau de conhecimento, maior o nivel de automedicacdo (PERIERA et al., 2018; QUINTAL,;
SARMENTO; RAPOSO, 2015; ALVES et al., 2019; ARRAIS et al., 2016; COELHO et al.,
2017).

No que se refere a renda familiar dos participantes a maioria, 63% recebem 1 a 2
salarios-minimos mensais e residem em casa prépria (85%). A categoria profissional mais
recorrente foi o técnico de enfermagem (70,5%), resultado este verificado em outros estudos
(MACHADO; SILVA; PEDER, 2020; BITTAR; GONTIJO, 2015; PEREIRA et al., 2018).
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Ainda com base na Tabela 1, no que tange a carga horaria dos profissionais de
enfermagem que participaram deste estudo, constatou-se que a maioria trabalha 36h semanais
(52%), resultado este constatado também nos estudos de Machado, Silva e Peder (2020) e
Muniz et al. (2005). Este aspecto, somado com a constatacdo que 44,5% dos entrevistados
possuem dois ou mais empregos e uma carga horéria entre 36h e 50h semanais, este fato pode
ser considerado para explicar a elevada frequéncia de automedicacao.

Com relacao ao tempo de atuacdo, constatou-se que a maioria dos participantes atua em
suas respectivas areas de 1 a 5 anos (63%). Em relacdo ao horario de trabalho, a prevaléncia é
de profissionais de enfermagem que atuam no periodo diurno (55,5%), em um Unico local de
trabalho (55,5%). Vérios autores apontam que a realidade dos profissionais da enfermagem é
complexa, visto que muitos estdo exposto a possibilidade de diversos tipos de contaminacao no
ambiente de trabalho, por riscos bioldgicos, quimicos e psiquicos, devido as responsabilidades
assumidas durante a jornada de trabalho, considerando que a maior parte sdo mulheres, mesmo
trabalhando apenas um turno no hospital, muitas tem obriga¢des domésticas, sendo assim, toda
essa sobrecarga motiva a automedicacdo no intuito de promover a preven¢do (SILVA et al.,
2015; PEREIRA et al., 2018; PISSARRA; GALLARDO; ROSADO, 2017; MACHADO;
SILVA,; PEDER, 2020).

Tabela 1. Perfil sociodemogréafico dos profissionais de enfermagem de uma maternidade
do interior de Goiés, Brasil, 2020.

Variaveis N (%)
Sexo

Feminino 26 96,5%
Masculino 1 3,5%
Idade

18 a 24 anos 5 18,5%
25 a 34 anos 10 37%
35 a 44 anos 8 29,5%
45 a 54 anos 2 7,5%
55 a 64 anos 1 3,5%
65 ou mais 0 0%
Corl/raca

Branca 3 11%
Parda 23 85%
Preta 1 3,5%
Amarela 0 0%
Indigena 0 0%
Estado conjugal

Solteiro 18 66,5%
Casado 7 26%
Viavo 0 0%

13



Outros 2 7,5%
Renda familiar

< salario minimo 1 3,5%
1 a 2 salarios minimos 17 63%
3 a 4 salarios minimos 7 26%
5 a 6 salarios minimos 2 7.5%
7 ou mais salarios minimos 0 0%
Condicdes de moradia

Propria 23 85%
Alugada 3 11%
Cedida 0 0%
QOutro 1 3,5%
Categoria profissional

Enfermeiro 6 22%
Auxiliar 2 7.5%
Técnico 19 70,5%
Tempo de atuacao profissional

1abanos 17 63%
6 a 10 anos 7 26%
11 a 15 anos 2 7,5%
16 a 20 anos 0 0%
21 ou mais anos 1 3,5%
Horario de trabalho

Diurno 15 55,5%
Noturno 8 29,5%
Misto 4 15%
Quantos locais de trabalho

Um 15 55,5%
Dois ou mais 12 44 5%
Misto 0 0%
Horas semanais trabalhadas

Até 36h 14 52%
De 36h a 50h 10 37%
Mais de 50h 3 11%

N — Frequéncia Absoluta; (%) Frequéncia relativa.

Em relacdo aos indicadores de automedicdo (Tabela 2), a totalidade dos participantes
(100%) afirmaram que fizeram uso de algum medicamento sem prescricdo médica. Sendo
assim, a automedicacdo & uma pratica frequente entre os profissionais de enfermagem da
instituicdo participante. Varios estudos apontam altos indices de automedicagéo entre o género
feminino e/ou profissionais de salde. Pissarra, Gallardo e Rosado (2017) detectaram a pratica
da automedicagdo em 74,6% dos profissionais de saude entrevistados. Arrais et al. (2016), em
estudo realizado no territério nacional, com 40.833 participantes, encontraram que a
prevaléncia de automedicacdo na populacdo brasileira foi maior entre as mulheres da regido
Nordeste e Centro-Oeste. Barros, Griep e Rotenberg (2009) encontraram, ao entrevistarem
1509 profissionais de enfermagem, o percentual de automedicagédo de 71,9%. Bittar e Gontijo
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(2015) relataram que 54% das técnicas de enfermagem e 66% das enfermeiras fazem uso de

medicagdo sem prescricdo para problemas de saude.

Tabela 2. Automedicacdo entre profissionais de enfermagem de uma maternidade do interior

de Goias, Brasil, 2020.

Variaveis N (%)
Uso de algum medicamento sem prescricdo médica

Sim 27 100%
Né&o 0 0%
Tempo de uso da medicacéo

1 dia 7 26%
2 dias 3 11%
3-5 dias 16 59,5%
mais de 5 dias, quantos? 1 3,5%
Complicacdo com o uso da medicacéo

Sim, qual? 0 0%
Né&o 27 100%
Causas de que vocé considerou para a sua automedicacéo

Dores musculares 11 40,5%
Cefaleia 25 92,5%
Dor pélvica dismenorreia 16 59,5%
Constipacéo 21 77,5%
Hipertermia 14 52%
Nauseas ou vémito 14 52%
Amigdalites 11 40,5%
Diarréia 10 37%
Otalgia 5 18,5%
Refluxo gastroesofagico 12 44,5%
Distarbios alérgicos 11 40,5%
Outros 2 7,5%
Medicamentos automedicados

Contraceptivos orais 15 55,5%
Corticoides sistémicos (via oral) 9 33,5%
Analgésicos/ antitérmicos 24 89%
Corticoides nasais (sprays) 11 40,5%
Antialérgicos/anti-histaminicos 14 52%
Descongestionantes 13 48%
Anti-inflamatdrios 13 48%
Gotas otoldgicas (para ouvidos) 5 18,5%
Xaropes para tosse 17 63%
Remédios para resfriado/gripes 19 70,5%
Antiasmaticos 2 7,5%
Antibidticos 13 48%
Outros 0 0%
Motivos para a automedicacéo

Facilidade de acesso 9 33,5%
Conhecimento sobre o uso 18 66,5%
Costume/habito 9 33,5%
Frequéncia de automedicagdo nos ultimos 6 meses

0 vezes 1 3,5%
1a2vezes 13 48%
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3 a4 vezes 7 26%
Mais de 5 vezes 6 22%

N — Frequéncia Absoluta; (%) Frequéncia relativa.

O tempo de uso da medicagdo mais recorrente entre os participantes foi de 3 a 5 dias
(59,5%). Além disso, revelou o estudo que a frequéncia da automedicacdo de maior ocorréncia
entre os participantes foi de 1 a 2 vezes (48%), seguida por 3 a 4 vezes (26%) nos ultimos seis
meses (Tabela 2).

O uso da medicacdo pela maioria dos participantes da pesquisa € esporédico,
corroborando com o estudo de Silva et al. (2015). Os autores observaram que 100% dos
enfermeiros e médicos e 73% dos técnicos de enfermagem de sua pesquisa fazem uso da
automedicacgdo. Deste percentual, entre os técnicos de enfermagem e enfermeiros, a maioria,
45% e 57%, respectivamente, afirmaram que fazem uso esporadico da automedicacgdo. Pereira
et al. (2018) observaram em seu estudo que 77,5% dos auxiliares e técnicos de enfermagem e
75% dos enfermeiros fazem uso frequente ou esporadico de medicacfes sem recomendacao
meédica.

A totalidade dos participantes (100%) afirmaram nédo apresentar qualquer complicacédo
em detrimento da automedicacdo (Tabela 2). Apesar do consumo de medicamentos ter sido
curto e a totalidade dos participantes ter afirmado que néo sentiu qualquer complicagéo, ndo se
pode ignorar 0s riscos a que estdo sujeitos estes profissionais em decorréncia da automedicacao,
como as interagcdes medicamentosas e ocorréncia de retardo do diagnostico pelo mascaramento
dos sintomas e reacGes adversas (MACHADO; SILVA; PEDER, 2020; BAGGIO;
FORMAGGIO, 2009).

Usar medicamentos sem prescrigdo pode acarretar o agravamento de uma patologia
preexistente, visto que podera mascarar sintomas, criar resisténcia de microrganismos e
comprometer e eficiéncia do farmaco usado. Outro fator preponderante € a combinacgdo
inadequada, em que, um medicamento anula ou potencializa o efeito do outro. Com isso pode
ocorrer no organismo: reacdes alérgicas, intoxicacgdes, resisténcia aos remedios, dependéncia e
morte (BIBLIOTECA VIRTUAL EM SAUSE - BVS, 2020). Pereira et al. (2018) observaram
problemas apds o uso de automedicacdo em 8% dos profissionais participantes de sua pesquisa,
0s quais relataram intercorréncias como: vomitos, diarreia, nduseas, refluxo gastroesofagico e
sonoléncia.

As principais causas apontadas pelos profissionais de enfermagem para a préatica da
automedicagdo foram: dor de cabeca (92,5%), gripe ou resfriado (77,5%), célica menstrual

(59,5%), febre (52%) enjoo (52%) (Tabela 2). Bittar e Gontijo (2017) afirmaram em seu estudo
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que as causas mais comuns para a automedicacdo entre profissionais de enfermagem s&o:
cefaleia, dores em geral e gripes. Da mesma forma, Machado, Silva e Peder (2020) constataram
que os fatores que precedem a automedicacéo sao: cefaleia (36%) e dor muscular (21%).

Em relacdo aos medicamentos usados pelos entrevistados na automedicacdo, 0os que
apresentaram maior ocorréncia foram (Tabela 2): analgésicos/antitérmicos (89%) e remédios
para resfriados e gripes (70,5%). Além destes, os entrevistados citaram como praticas o uso de
xaropes para tosse (63%), contraceptivos orais (55,5%) e antialérgicos/anti-histaminicos (52%).
Machado, Silva e Peder (2020), também observaram que os analgésicos foram a classe
medicamentosa mais utilizada pelos profissionais da satde na automedicacéo, correspondendo
a 58,72% dos casos, seguido dos anti-inflamatorios nao esteroidais (31,74%). De acordo com
esses autores, 0 uso excessivo de analgésicos pode resultar em mas condicbes de trabalho,
levando a fadiga e ao uso de medicamentos pelo alto disturbio musculoesquelético descrito
entre trabalhadores de enfermagem (MUNIZ et al., 2005; BARROS; GRIEP; ROTEMBERG,
2009; PISSARA; GALLARDO; ROSADO, 2017; SILVA et al., 2018).

Quanto aos motivos que contribuiram para a automedicacdo, verificou-se como
principal fator o conhecimento sobre o uso da medicacdo (66,5%). Apenas 33,55% citaram
como motivo para a automedicacdo a facilidade de acesso e o costume ou habito (Tabela 2).
Nota-se uma relacdo direta entre o conhecimento em torno da medicagdo e a automedicacédo
entre profissionais da saude. Estes dados corroboram com resultados encontrados por Machado,
Silva e Peder (2020), que demonstraram ser o principal motivo para a automedicagdo o
conhecimento dos profissionais sobre os medicamentos. Também Silva et al. (2018),
concluiram que os principais fatores associados a automedicacdo entre os profissionais da
enfermagem vao desde o contato com diferentes tipos de medicamentos, o conhecimento de
seu manuseio, suas agdes e efeitos, até o facil acesso ao medicamento. Outros autores também
identificaram como principal motivo da automedicacdo o facil acesso as substancias por parte
dos profissionais (BITTAR; GONTHNO, 2017; BAGGIO; FORMAGGIO, 2009; BARROS;
GRIEP; ROTENBERG, 2009).

Sousa e Neta (2016) indicam que a desconstrucao da automedicagdo no ambito da satde
deve ter inicio na graduacdo, reforcando os riscos do uso inadequado e a importancia da
avaliacdo e prescricdo realizada pelo médico. Os profissionais recém-formados precisam ter
consciéncia de que o conhecimento adquirido sobre farmacos ndo é suficiente para respaldar a
automedicacgdo. Em instituicGes de saude, o ideal é a avaliacdo periodica do estado de saude de
todos os profissionais, buscando a prevencéo, evitando a automedicagdo, além da educagéo

continuada, que contribui para adquirir a consciéncia do uso racional de medicamentos.
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CONCLUSAO

O estudo revelou que a incidéncia de automedicao entre os profissionais da area da
enfermagem € elevada, sendo os principais medicamentos usados os analgésicos e antitérmicos,
remédios para resfriado/gripe, xaropes para tosse e contraceptivos orais, usados com a
finalidade de tratar dor de cabeca, gripe ou resfriado, célica menstrual, febre e enjoo.

Salienta-se que os profissionais de salude que atuam em ambiente hospitalar ficam
expostos a maior desgaste fisico e emocional, devido as rotinas e o estresse diarios, e, nesse
contexto buscam a automedicagdo para alivio de sintomas na crenca de que sejam apenas
reflexo do préprio trabalho.

Os participantes apresentaram como alegacdo para a automedicacdo a facilidade de
acesso e o0 costume ou habito, sendo indicado para a instituicdo pesquisa a realizacdo de
educacdo continuada, com intuito de modificar essas atitudes, reconhecerem os riscos da
automedicacdo e conscientizar sobre o cuidado com a saude, realizacdo de exames periddicos

para deteccdo de doencas e a importancia de realizar acompanhamento médico especializado.
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ANEXO - NORMAS DA REVISTA
Diretrizes para Autores

Sdo aceitos trabalhos na categoria de Artigo Original nos idiomas portugués, inglés ou
espanhol.

N&o serdo aceitos Relatos de Experiéncia.

A partir de Novembro de 2020 ndo serdo mais aceitos Artigos de Revisdo. Somente serdo
aceitas submissdes de Artigos de Reviséo quando solicitadas pela Equipe Editorial.

O nome dos autores ndo deve aparecer no corpo do texto e também devem ser eliminados
trechos que prejudiquem a garantia de anonimato e tracos de identificacdo da origem nas
propriedades do documento. Os dados de identificacdo dos autores devem ser registrados
diretamente e apenas nos campos apropriados da pagina de cadastramento do usuéario. Deverdo
ser preenchidos, obrigatoriamente, os seguintes dados: instituicdes de origem, minicurriculo,
respectivos e-mails, codigo Orcid. Esses dados ndo devem constar do arquivo Word enviado
pelo portal.

Os trabalhos devem ser digitados em Word for Windows ou compativel,

letras tipo Times New Roman, tamanho 12,

papel formato A4,

espacamento entre linhas de 1,5

margens (direita, esquerda, superior e inferior) de 2,5 centimetros.

Figuras e tabelas dever&o ser inseridas no texto em ordem sequencial e numeradas na ordem
em que sao citadas citadas no texto.

As referéncias deverdo estar em acordo com as normas da ABNT: (Recomenda-se até 30
referéncias).

Ao menos 75% das referéncias devem ser dos ultimos 5 anos.

As referéncias a autores no decorrer do artigo devem subordinar-se ao seguinte esquema:
(SOBRENOME DE AUTOR, data) ou (SOBRENOME DE AUTOR, data, pagina, quando se
tratar de transcricdo). Ex.: (OFFE, 2018) ou (OFFE, 2018, p. 64). Diferentes titulos do mesmo
autor publicados no mesmo ano serdo identificados por uma letra apés a data. Ex.: (EVANS,
2018a), (EVANS, 2018b).

As referéncias bibliogréficas utilizadas serdo apresentadas no final do artigo, listadas em ordem
alfabética, obedecendo as seguintes normas (Solicita-se observar rigorosamente a sequiéncia e
a pontuacéo indicadas):

Livro: SOBRENOME, Nome (abreviado). titulo (em italico): subtitulo (normal). Numero da
edigéo, caso ndo seja a primeira. Local da publicagdo: nome da editora. ano.

Coletanea: SOBRENOME, Nome (abreviado) Titulo do ensaio. In: SOBRENOME, Nome

(abreviado) do(s) organizador(es). Titulo da coletanea em itélico: subtitulo. Numero da edicao,
caso nao seja a primeira. Local da publicagdo: nome da editora. ano.
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Artigo em periodico: SOBRENOME, Nome (abreviado) Titulo do artigo. Nome do periddico
em italico, local da publicacédo, volume e nimero do periddico, intervalo de paginas do artigo,
periodo da publicagdo. ano.

Dissertacdes e teses: SOBRENOME, Nome (abreviado) titulo em itélico. Local. Dissertacdo
(mestrado) ou Tese (doutorado) (Grau académico e area de estudos). Instituicdo em que foi
apresentada. Ano.

Internet (documentos eletrénicos): SOBRENOME, Nome (abreviado). (ano). titulo em itélico.
Disponivel em: [endereco de acesso]. [data de acesso].

As notas de rodapé devem ser numeradas ao longo do texto e utilizadas apenas quando
efetivamente necessérias.
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