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APRESENTAÇÃO 

A obra “Implicações teóricas e práticas das características da Farmácia” que tem 
como foco principal a apresentação de trabalhos científicos diversos que compõe seus 16 
capítulos, relacionados às Ciências Farmacêuticas e Ciências da Saúde. A obra abordará 
de forma interdisciplinar trabalhos originais, relatos de caso ou de experiência e revisões 
com temáticas nas diversas áreas de atuação do profissional Farmacêutico nos diferentes 
níveis de atenção à saúde.

O objetivo central foi apresentar de forma sistematizada e objetivo estudos 
desenvolvidos em diversas instituições de ensino e pesquisa do país. Em todos esses 
trabalhos a linha condutora foi o aspecto relacionado à atenção e assistência farmacêutica, 
farmacologia, saúde pública, controle de qualidade, produtos naturais e fitoterápicos, 
práticas integrativas e complementares, COVID-19 entre outras áreas. Estudos com este 
perfil podem nortear novas pesquisas na grande área das Ciências Farmacêuticas. 

Temas diversos e interessantes são, deste modo, discutidos aqui com a proposta 
de fundamentar o conhecimento de acadêmicos, mestres e todos aqueles que de alguma 
forma se interessam pela Farmácia, pois apresenta material que apresenta estratégias, 
abordagens e experiências com dados de regiões específicas do país, o que é muito 
relevante, assim como abordar temas atuais e de interesse direto da sociedade.

Deste modo a obra “Implicações teóricas e práticas das características da Farmácia” 
apresenta resultados obtidos pelos pesquisadores que, de forma qualificada desenvolveram 
seus trabalhos que aqui serão apresentados de maneira concisa e didática. Sabemos 
o quão importante é a divulgação científica, por isso evidenciamos também a estrutura 
da Atena Editora capaz de oferecer uma plataforma consolidada e confiável para estes 
pesquisadores exporem e divulguem seus resultados. Boa leitura! 

Débora Luana Ribeiro Pessoa
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RESUMO: Este estudo teve como objetivo 
abordar sobre o impacto do uso de metilfenidato 
por acadêmicos saudáveis tendo como propósito 
melhora cognitiva e retratar suas complicações 
proveniente do uso indiscriminado. Para isso, 
foi realizada uma revisão de literatura com 
abordagem qualitativa, utilizando como bases 
de dados de pesquisa científica as seguintes 
plataformas: LILACS, SciELO, Science Direct, 
tendo como recorte temporal os últimos 10 
anos (2010-2020). As principais motivações 
relatadas para o uso da droga foram a melhora 
dos resultados acadêmicos e o aumento da 
concentração durante os estudos, embora 
pesquisa não mostre melhora significativa 
no desempenho acadêmico com o uso de 

medicamentos por indivíduos saudáveis. O 
aumento nas prescrições do metilfenidato 
expandiu a disponibilidade do medicamento 
para usos não médicos. Embora, a eficácia do 
metilfenidato no tratamento do TDAH esteja 
bem documentada, poucos estudos analisaram 
o efeito da droga no uso ilícito não prescrito, 
assim, compreender mais sobre os efeitos do 
metilfenidato também é importante. 
PALAVRAS-CHAVE: Psicoestimulantes. 
Metilfenidato. Mecanismo de Ação. Uso 
Indiscriminado de Medicamentos.

USE OF METHYLPHENIDATO TO 
IMPROVE ACADEMIC PERFORMANCE

ABSTRACT: This study aimed to address 
the impact of methylphenidate use by healthy 
academics with the purpose of cognitive 
improvement and to portray its complications from 
indiscriminate use. For this, a literature review 
with qualitative approach was carried out, using 
as scientific research databases the following 
platforms:  LILACS, SciELO, Science Direct, 
having as time frame the last 10 years (2010-
2020). The main motivations reported for the use 
of the drug were the improvement of academic 
results and the increase in concentration during 
the studies, although research does not show 
significant improvement in academic performance 
with the use of medications by healthy individuals. 
The increase in methylphenidate prescriptions 
has expanded the availability of the drug for 
non-medical uses. Although the efficacy of 
methylphenidate in the treatment of ADHD is 
well documented, few studies have analyzed the 
effect of the drug on unprescribed illicit use, so 
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http://lattes.cnpq.br/3714651935396200


 
Implicações teóricas e práticas das características da Farmácia Capítulo 16 156

understanding more about the effects of methylphenidate is also important. 
KEYWORDS: Psychostimulants. Methylphenidate. Mechanism of Action. Indiscriminate Use 
of Medicines.

1 |  INTRODUÇÃO 
O metilfenidato é um agente psicotrópico comumente utilizado para o tratamento 

do distúrbio de déficit de atenção com ou sem hiperatividade e narcolepsia em crianças e 
adultos. O metilfenidato é um estimulante leve do Sistema Nervoso Central (SNC) atua no 
sistema de estimulação do tronco cerebral e no córtex. As formulações de metilfenidato de 
curta e longa duração são aprovadas pela Food and Drug Administration (FDA) para uso 
no tratamento do Transtorno de Déficit de Atenção e Hiperatividade (TDAH) e narcolepsia 
(COHEN et al., 2015). 

A conscientização para o distúrbio de déficit de atenção, bem como o uso não médico 
do metilfenidato para o aprimoramento cognitivo, aumentou nos últimos anos (ESHER; 
COUTINHO, 2017). O medicamento pode ser encontrado sob os nomes comerciais: 
Ritalina, Ritalina LA, Concerta, Tedeaga e Cloridrato de Metilfenidato (ANVISA, 2021). 

Devido ao efeito estimulante do metilfenidato, onde aumenta a atenção e o nível de 
atividades motoras e cognitivas, o medicamento tem sido utilizado de forma desordenada 
por estudantes do ensino superior. A prevalência de uso entre estudantes atingiu 16%, sem 
diferença entre os gêneros. A maioria dos estudantes começaram a usar o medicamento 
depois de ingressar na universidade, e as razões citadas para justificá-lo estão relacionadas 
ao aprimoramento do desempenho acadêmico (FINGER; SILVA; FALAVIGNA, 2013).

Contudo, o uso indiscriminado de metilfenidato tem se tornado cada vez mais 
comum, devido às suas propriedades estimulantes, muito exploradas para o aumento do 
rendimento intelectual e fins recreativos, pois o metilfenidato é indicado para pessoas que 
sofrem com TDAH. Assim, a justificativa para o presente trabalho deve-se ao fato que, que 
o uso indiscriminado e elevado de medicamentos aumenta o estado de alerta, atenção e os 
níveis de atividades motoras e cognitivas por discentes do ensino superior, concurseiros, 
entre outros, ressaltando os malefícios do uso destes medicamentos sem a orientação 
médica e farmacêutica. Dessa forma, o objetivo geral do estudo foi abordar sobre o impacto 
do uso de metilfenidato por acadêmicos saudáveis tendo como propósito melhora cognitiva 
e retratar suas complicações proveniente do uso indiscriminado. E os objetivos específicos 
foram: demonstrar o mecanismo de ação do metilfenidato; descrever os riscos do uso 
indiscriminado do metilfenidato.

2 |  MATERIAIS E MÉTODOS 
O presente estudo trata-se de um trabalho de revisão de literatura com abordagem 

qualitativa, utilizando como bases de dados de pesquisa científica as seguintes plataformas: 
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LILACS (Literatura Latino Americana e do Caribe em Ciências da Saúde), SciELO (Scientific 
Electronic Library Online), ScienceDirect, tendo como recorte temporal os últimos 10 
anos (2010-2020). As principais palavras-chave utilizadas foram: psicoestimulantes, 
metilfenidato, mecanismo de ação, uso indiscriminado de medicamentos. Para a seleção 
dos artigos foram utilizados critérios de inclusão e exclusão. Os critérios de inclusão foram: 
artigos disponíveis na íntegra, artigos no idioma português e inglês e artigos de 2010-2020. 
Os critérios de exclusão foram: artigos que não tivessem relação com o tema proposto, 
artigos indisponíveis na íntegra e artigos fora do recorte temporal escolhido.

3 |  REFERENCIAL TEÓRICO 

3.1 Mecanismo de Ação do Metilfenidato
O cloridrato de metilfenidato foi sintetizado pela primeira vez no ano de 1944, e 

somente comercializado no ano de 1955. O medicamento estimula o SNC e atua bloqueando 
a recaptação de dopamina e liberando dopamina e norepinefrina no espaço sináptico. 
No Brasil, esse medicamento é comercializado como Ritalina® (Novartis) e concerta ® 
(JanssenCilag) (BARROS; ORTEGA, 2011). No início esse estimulante era usado apenas 
no tratamento de fadiga crônica, letargia e narcolepsia (FARDIN; PILOTO, 2015).

A FDA, aprovou a metilfenidato nos Estados Unidos, como medicamento de uso na 
saúde humana em 1956, e nesse ano foi um sucesso, sendo o medicamento mais indicado, 
para tratamentos de sintomas como: depressão, cansaço e esquecimentos frequentes 
entre os idosos (SILVA JUNIOR et al., 2012).

Somente no final dos anos 60, a metilfenidato começou a ser utilizada no tratamento 
da atenção em crianças impulsivas e hiperativas, aplicando a elas o tratamento, sendo 
que entre os resultados observados pelos professores, foi a melhora do comportamento 
e no desenvolvimento escolar (SIGNOR; SANTANA, 2015). No Brasil, a metilfenidato foi 
aprovada em 1998, com indicação no tratamento de crianças com TDAH, além de ser 
prescrito para tratamento de obesidade e narcolepsia em adultos (HERRERA, 2015). A 
partir da aprovação neste mesmo ano, surgiu a obrigatoriedade de prescrição médica para 
venda, através de notificação de receita amarela (Lista A3), de acordo com a portaria SVS/
MS n° 344, de 12 de maio de 1998 (ANVISA, 2012).

O medicamento é um estimulante leve do SNC, disponível em comprimidos de 
10, 20, 30 ou 40 mg para administração oral. O metilfenidato 10 mg está disponível em 
embalagens de 30 a 60 comprimidos e os comprimidos com 20, 30 e 40 mg com embalagens 
de 30 comprimidos (SILVA ANDRADE et al., 2018).

A medicação é vendida em cápsulas de ação imediata e de ação prolongada (ER), 
sendo que as duas formulações variam na duração da ação clínica: ação imediata com 
7-8 horas e ação prolongada cerca de 12 h. Mudar a formulação ação imediata para ação 
prolongada é muitas vezes necessária para proporcionar uma melhor conformidade e 
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conveniência, no entanto, a interrupção tem sido relatada como nem sempre bem-sucedida 
(KRAUT et al., 2013). 

O metilfenidato é absorvido imediatamente pelo trato gastrointestinal, mas 
apresenta baixa biodisponibilidade, em torno de 30%, uma vez que passa por um extenso 
metabolismo durante a primeira passagem. Os níveis plasmáticos máximos são observados 
entre 1,5 e 2,5 horas após a administração oral de ação imediata. O medicamento tem 
uma baixa afinidade pelas proteínas plasmáticas, de aproximadamente 15%. No entanto, 
sua propriedade de ligação é muito forte. A principal transformação ocorre no fígado, 
aparentemente como resultado da ação da carboxilesterase-1 (hCE-1) na desesterificação 
do metilfenidato em ácido ritalínico, seu principal metabólito. Cerca de 75% da excreção 
urinária compreende ácido ritalínico, em comparação com apenas 1% do medicamento 
inalterado (FREESE et al., 2012). 

O metilfenidato costuma ser eficaz tanto no tratamento da narcolepsia, quanto 
no transtorno de déficit de atenção/hiperatividade. Sendo rapidamente absorvido após 
administração oral e atinge concentrações máximas no plasma em cerca de 2h. O 
metilfenidato é um racemato; seu enantiômero (+) mais potente possui meia-vida de 6h, 
enquanto o enantiômero (-) de menor potência tem meia-vida de 4h. As concentrações no 
cérebro excedem as do plasma. O principal metabólito da urina é um produto desesterificado, 
o ácido ritálico, que responde por 80% da dose. O uso é contraindicado em pacientes com 
glaucoma (CLARK et al., 2013).

Segundo Freese et al. (2012), no SNC, o mecanismo de ação dos neurotransmissores, 
tais como dopamina e norepinefrina depende principalmente da ação de transportadores 
de pré-sinápticos específicos, tais como os transportadores de dopamina, cujo papel é o de 
recaptação de neurotransmissores, interrompendo o seu efeito. 

Esse psicoestimulante aumenta a atividade do SNC através da inibição na recaptação 
dos neurotransmissores noradrenalina e dopamina. Como sugerem modelos de TDAH, 
está associado a deficiências funcionais em alguns dos sistemas de neurotransmissores 
do cérebro, particularmente aqueles que envolvem dopamina nas vias mesocortical e 
mesolímbica e noradrenalina no córtex pré-frontal (SILVA ANDRADE et al., 2018).

Psicoestimulantes como estes medicamentos podem ser eficazes no tratamento do 
TDAH, porque aumentam a atividade dos neurotransmissores nesses sistemas. Quando 
a recaptação desses neurotransmissores é interrompida, sua concentração e efeitos 
na sinapse aumentam e duram mais, respectivamente. Portanto, é chamado inibidor 
da recaptação da norepinefrina-dopamina. Ao aumentar os efeitos da norepinefrina e 
dopamina, o metilfenidato aumenta a atividade do SNC e produziu efeitos como aumento 
da vigilância, fadiga combatida e atenção aprimorada. O medicamento é mais ativo nos 
níveis de modulação da dopamina e, em menor grau, da noradrenalina (BONADIO; MORI, 
2013). 

O mecanismo de ação do metilfenidato costuma ser chamado de aminas de ação 
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indireta, pois causa a liberação de transmissores (noradrenalina, dopamina e serotonina) a 
partir dos terminais nervosos pré-sinápticos, em vez de ter efeitos agonistas diretos sobre os 
receptores pós-sinápticos, e, bloqueia a receptação dos neurotransmissores (VIDEBECK, 
2012), atuando na inibição da recaptação da dopamina e da noradrenalina.

O metilfenidato bloqueia a recaptação de dois neurotransmissores, noradrenalina e 
dopamina, pelos neurônios pré-sinápticos. Mais especificamente, inibe os transportadores 
desses neurotransmissores, aumentando a concentração de dopamina e noradrenalina na 
fenda sináptica. No geral, isso cria seu efeito estimulante clássico no SNC, principalmente 
no córtex pré-frontal. Deriva quimicamente da fenetilamina e benzilpiperazina. Ele sofre 
metabolismo do fígado em ácido ritalínico através de um processo chamado desesterificação 
via carboxilesterase CES1A1. Comparado a outros medicamentos (anfetaminas) que são 
derivados da fenetilamina, o medicamento pode aumentar a taxa de disparo dos neurônios. 
Também é um agonista fraco no receptor 5HT1A, que é um mecanismo adicional que 
contribui para o aumento dos níveis de dopamina (FIGUERÔA; MARTINS, 2019).

Com o aumento dos níveis de dopamina, metilfenidato pode proporcionar neuro 
proteção em certas condições, como a doença de Parkinson, que envolve perda de neurônios 
dopaminérgicos e abuso de metanfetamina. Esse efeito ocorre não apenas pela inibição 
direta do transportador de dopamina, mas também pela regulação indireta do transportador 
de monoamina vesicular. As interações combinadas com esse medicamento têm nesses 
dois transportadores reduzem a quantidade de dopamina que se acumula no citoplasma 
nos pacientes. com essas condições, impedindo assim a formação de espécies reativas de 
oxigênio que seriam perigosamente tóxicas para o cérebro (BRANT; CARVALHO, 2012).

3.2 Uso do Metilfenidato entre Estudantes
Medicamentos estimulantes estão sendo utilizados por estudantes, no intuito de 

manter a atenção e concentração, aumentar a memória, aumentar a capacidade intelectual, 
diminuindo assim, a necessidade de descanso (CRUZ et al., 2011). Devido ao seu provável 
benefício para a cognição, o metilfenidato é frequentemente usado por razões não médicas, 
principalmente entre estudantes universitários, seja por lazer, para aumentar o tempo de 
despertar, perda de peso e, melhora do desempenho cognitivo, acadêmico e profissional 
ou para fins recreativos (MORGAN et al., 2017).

O termo uso não médico de medicamentos prescritos é definido pelo United Nations 
Office on Drugs and crime (UNODECs) como a ingestão de medicamentos prescritos, 
obtidos por prescrição ou de outra forma, exceto na forma ou pelos motivos ou período 
prescrito, ou por uma pessoa para quem o medicamento não foi prescrito (UNODECs, 
2011). Em contraste, o uso off-label nos Estados Unidos (EUA) implica que os regulamentos 
da FDA permitem que os médicos prescrevam medicamentos aprovados para outras 
indicações que não as pretendidas, e o uso indevido refere-se ao uso incorreto e impróprio 
ou má aplicação (FDA, 2018a).
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No Brasil, a Resolução RDC nº 6, de 18 de fevereiro de 2014 dispõe sobre a 
atualização do Anexo I, Listas de Substâncias Entorpecentes, Psicotrópicas, Precursoras 
e Outras sob Controle Especial, da Portaria SVS/MS nº 344, de 12 de maio de 1998 e dá 
outras providências incluiu o metilfenidato na categoria A3 (substâncias psicotrópicas), e 
está sujeito a prescrição controlada como resultado do alto risco de dependência química 
(BRASIL, 2014). Essas estratégias representam tentativas de restringir o acesso da 
população geral (especialmente indivíduos jovens) a medicamentos psicoestimulantes 
(ANDRADE et al., 2018).

As indicações legais para o uso do metilfenidato são limitadas a crianças 
com diagnóstico de TDAH, nas quais o medicamento melhora o estado de atenção e 
concentração. A Convenção das Nações Unidas sobre Substâncias Psicotrópicas de 1971 
classificou o metilfenidato como uma droga psicotrópica com risco de abuso e dependência, 
portanto, sua prescrição é controlada (BRANT; CARVALHO, 2012).

Contudo, o uso do metilfenidato para aprimoramento cognitivo é um assunto que 
tem recebido muita atenção na literatura e nos círculos acadêmicos nos últimos tempos 
em todo o mundo. Estudantes parecem estar envolvidos no uso off-label do metilfenidato 
e isso representa um dano potencial à sociedade e ao indivíduo, pois o perfil dos efeitos 
colaterais de longo prazo desse medicamento ainda continua desconhecido (TOLENTINO; 
SILVA NETTO, 2019).

O uso não médico das chamadas drogas inteligentes entre estudantes com o objetivo 
de aumentar o desempenho mental tem atraído considerável atenção da mídia nos últimos 
anos. Esse comportamento é visto principalmente como um mecanismo de enfrentamento 
para alunos que estão sob enorme pressão para ter um bom desempenho acadêmico nas 
universidades e faculdades (FINGER; SILVA; FALAVIGNA, 2013). 

O uso farmacológico de metilfenidato tem aumentado no meio acadêmico, 
principalmente entre universitários, a tal ponto que o uso de psicostimuladores para 
melhorar o desempenho acadêmico é considerado um problema de saúde pública em 
vários países. Dados americanos de 2003 estimam que 4,1 milhões de pessoas acima de 
12 anos já haviam usado metilfenidato pelo menos uma vez na vida sem receita médica. 
Além disso, a produção e o consumo de drogas aumentaram acentuadamente nas últimas 
décadas. Segundo o relatório das Nações Unidas sobre a produção de agentes, a produção 
mundial de metilfenidato aumentou de 2,8 toneladas em 1990 para quase 38 toneladas em 
2006, sendo os Estados Unidos o principal produtor e consumidor (VOLKOW et al., 2010).

No Brasil, a quantidade de metilfenidato, importado ou produzido no território 
nacional, passou de 122 kg em 2003 para 578 kg em 2012, um aumento de 373%. No 
mesmo período, o uso de drogas aumentou 775%, tornando o Brasil o segundo maior 
mercado consumidor de drogas (DOMITROVIC; CALIMAN, 2018).

Segundo o International Narcotics Control Board (2019), o metilfenidato foi 
considerado o estimulante mais consumido em todo o mundo. A produção global começou 
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a aumentar a partir de 2012 e atingiu 76 toneladas em 2016, onde em 2018, esse número 
diminui para 62,7 toneladas. 

Estudantes muitas vezes recorrem ao consumo dessas substâncias como um 
estimulante para ajudá-los a recuperar o atraso nos estudos, o que os permite compensar 
o tempo perdido em outras atividades. Estudos epidemiológicos mais recentes sobre o uso 
de substâncias entre estudantes enfocam cada vez mais o aspecto do aprimoramento do 
desempenho acadêmico (TOLENTINO; SILVA NETTO, 2019). Vários estudos expressaram 
preocupação com o aumento significativo das prescrições de metilfenidato em geral, e 
sobre o maior risco de uso não médico da substância em particular (GUMY; HUISSOUD; 
DUBOIS-ARBER, 2010; HERMAN et al., 2011; FRANK et al., 2011; HABIBZADEH et al., 
2011; BARROS; ORTEGA, 2011; CALIMAN; DOMITROVIC, 2013). 

No Brasil, um estudo sobre a representação social do uso do metilfenidato e a 
melhora cognitiva farmacológica em um grupo de universitários evidenciou essa prática 
como uma realidade no país (CÂNDIDO et al., 2019). Um outro estudo de Barros e Ortega 
(2011), analisou a opinião de universitários brasileiros sobre os motivos que levaram uma 
pessoa a usar estimulantes para otimizar o desempenho, onde no estudo constatou que 
as pressões sociais para melhorar o desempenho eram o principal motivo. Nesse sentido, 
também foi relatada a percepção de que a carga social existente no ambiente universitário 
exigia muita competitividade. 

Um outro estudo brasileiro também com estudantes de psicologia da Universidade 
Estadual de Minas Gerais publicou em 2020, que as pressões sociais e acadêmicas, assim 
como a competição, foram os principais motivos do uso não prescrito do medicamento. O 
uso de estimulantes apresentou efeito positivo no desempenho cognitivo, sendo que as 
estratégias de regulação do sono (36%), consumo de café (35,6%) e exercícios também 
foram adotadas por esses alunos (MELO; SOUZA, 2020).

3.3 Riscos do Uso Indiscriminado do Metilfenidato entre Estudantes
O metilfenidato tem uma longa história de ser um medicamento eficaz para o 

transtorno de déficit de atenção e hiperatividade (TDAH). Contudo, o uso não médico de 
metilfenidato aumentou, principalmente entre estudantes universitários. Os dados atuais 
sugerem que o uso indiscriminado é um problema comum de saúde com uma prevalência 
de desvio de medicamentos prescritos estimulantes de aproximadamente 5–10% dos 
estudantes do ensino médio e 5–35% dos estudantes universitários (GUMY; HUISSOUD; 
DUBOIS-ARBER, 2010).

Do ponto de vista das políticas, há a necessidade de reconhecer o significado e os 
riscos do uso de medicamentos não médicos. Do ponto de vista do tratamento, se o uso de 
estimulantes de prescrição não médica continuar a aumentar, é possível que se torne mais 
difícil para os médicos prescrever medicamentos para TDAH quando clinicamente necessário 
por medo de que os medicamentos sejam usados   indevidamente (CÂNDIDO et al., 2019).
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O uso do metilfenidato entre estudantes sem diagnóstico de TDAH pode proporcionar, 
motivação durante as aulas, diminuição do sono e até melhora na percepção dos 
rendimentos, porém é um mito que ocorra o aumento no processamento da aprendizagem. 
Diante dessa situação é de suma importância o controle mais rigoroso pelos órgãos 
competentes, bem como a conscientização da população sobre os riscos existentes pelo 
uso e abuso do metilfenidato (COLI; SILVA; NAKASU, 2016).

A FDA exigiu que os fabricantes desses medicamentos coloquem uma advertência 
de caixa preta nos medicamentos, destacando o potencial de consequências graves 
resultantes do uso indevido. O aviso informa aos médicos e pacientes que o uso indevido 
do medicamento pode causar morte súbita e eventos adversos cardiovasculares graves. 
O aviso também identifica de forma proeminente que o medicamento possui alto potencial 
para abuso e adverte contra a possibilidade de as pessoas obterem anfetaminas para uso 
não terapêutico ou distribuição a terceiros (FDA, 2018b).

A maioria das pesquisas sobre o uso indiscriminado de estimulantes de prescrição 
se concentrou em estudantes universitários. O uso sem receita de estimulantes aumentou 
nessa população, na medida em que o uso indevido de estimulantes de prescrição é o 
segundo lugar apenas para a maconha como a forma mais comum de uso de drogas ilícitas 
entre estudantes universitários (MONTEIRO et al., 2017).  Ainda segundo o estudo de 
Monteiro et al. (2017) de 9161 alunos de graduação relataram uma taxa de uso indevido de 
8,1% sem valor estimado de estimulantes entre estudantes universitários, incluindo 5,4% 
no ano de 2016. Um estudo sobre o uso indiscriminado e o desvio dos medicamentos 
prescritos para TDAH, verificou que 89 (oitenta e nove), dos 115 (cento e quinze) alunos 
(69%) usaram os medicamentos para TDAH conforme prescrito, enquanto 36 (trinta e seis) 
(31%) haviam usado durante a faculdade utilizando doses maiores ou mais frequentes do 
que foi prescrito ou foram usadas medicações de outras pessoas. Embora a maioria dos 
alunos tenha usado a medicação para TDAH conforme prescrito, o uso indevido e o desvio 
não são incomuns (KONFLANZ; SILVA; DALLAGNOL, 2014).

As razões pelas quais os estimulantes com prescrição são mal utilizados são 
numerosas e incluem euforia até fatores estressantes relacionados ao seu ambiente 
educacional. De acordo com uma pesquisa com 334 estudantes universitários com 
diagnóstico de TDAH que tomaram estimulantes de receita, 25% usaram seus próprios 
medicamentos prescritos (LEONARDO; SUZUKI, 2016; CLEMOW; WALKER, 2014).

Sintomas psiquiátricos de raiva extrema com ameaças de comportamento agressivo 
podem ocorrer no abuso de metilfenidato. Quando altas doses são tomadas, delírio, 
agressividade, estados de pânico e alucinações têm sido observados. De fato, o Manual 
Diagnóstico e Estatístico de Transtornos Mentais, quarta edição (DSM-IV), não diferencia 
entre anfetaminas e metilfenidato em relação aos sinais e sintomas de toxicidade. O 
DSM-IV continua a afirmar: A maioria dos efeitos de anfetaminas e drogas parecidas com 
anfetaminas é similar à cocaína. O metilfenidato pode ser mais potente que a anfetamina 
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quando abusado. Embora o DSM-IV relacione os problemas da cocaína e da anfetamina 
separadamente, o perfil clínico de cada um deles é bastante semelhante (APA, 2013).

4 |  CONSIDERAÇÕES FINAIS 
Estimulantes como metilfenidato são geralmente prescritos para tratar transtornos 

de déficit de atenção e hiperatividade (TDAH). Esses medicamentos vêm ganhando 
cada vez mais popularidade entre estudantes universitários, por acreditarem que 
podem ajudar a melhorar o desempenho acadêmico. Verificou-se através da presente 
revisão, que os estudantes usam metilfenidato para fins não médicos, principalmente 
para melhorar os resultados acadêmicos. O aumento nas prescrições do metilfenidato 
expandiu a disponibilidade do medicamento para usos não médicos. Embora a eficácia 
do metilfenidato no tratamento do TDAH esteja bem documentada, poucos estudos 
analisaram o efeito da droga no uso ilícito não prescrito, assim, compreender mais sobre 
os efeitos do metilfenidato também é importante. Os fármacos estimulantes são usados   de 
forma indiscriminada entre estudantes acadêmicos no intuito de elevar o humor, melhorar 
o estudo, a capacidade intelectual, a memória e a concentração, e a cognição. Entende-se 
que uso indiscriminado e desacompanhado pode trazer consequências para o usuário, o 
que demonstra a necessidade de um melhor entendimento sobre o assunto. Desse modo, 
mais estudos são necessários para confirmar a prevalência do uso de estimulantes não 
prescritos para melhorar o desempenho acadêmico entre estudantes e para confirmar os 
fatores associados a esse uso.
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