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RESUMO: A automedicagcdo €& um
problema de salde publica, onde alguns
medicamentos se popularizam, e as
pessoas acabam tomando por conta propria,
como é o caso da melatonina, hormonio
produzido naturalmente pelo organismo
humano, e quando este esta deficiente,
acaba interferindo em diversos fatores na
qualidade da saude dos individuos, dentre
eles na qualidade do sono. Assim, o objetivo
do estudo foi investigar quais os problemas
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que podem ser causados quando as
pessoas se automedicam com melatonina.
Esta pesquisa foi realizada por meio de
uma revisdo da literatura, onde os materiais
analisados foram selecionados por meio de
um levantamento que ocorreu em sites de
pesquisa académica como BVS, Scielo e
Lilacs. Em concluséo, o uso de melatonina
em doses corretas e com prescricdo médica
pode ser muito benéfica para a saude.
Porém a automedicagdo com melatonina
para insbnia pode representar um sério
problema para a saude das pessoas por
diversas razbdes. Portanto, é fundamental
que as pessoas busquem orientagcdo
médica adequada para o tratamento da
insénia, a fim de garantir uma abordagem
segura e eficaz para o gerenciamento do
sono e da saude geral.
PALAVRAS-CHAVE: Farmacia. Insobnia.
Melatonina. Qualidade do sono. Uso
racional de medicamentos.

THE IRRATIONAL USE OF
MELATONIN IN THE TREATMENT OF
INSOMNIA

ABSTRACT: Self-medication is a public
health problem, where some medications
become popular, and people end up taking
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them on their own, as is the case with melatonin, a hormone naturally produced by the human
body, and when it is deficient, it ends up interfering with several factors in the quality of
individuals’ health, including sleep quality. Therefore, the aim of the study was to investigate
what problems can be caused when people self-medicate with melatonin. This research was
carried out through a literature review, where the analyzed materials were selected through
a survey that took place on academic research websites such as BVS, Scielo and Lilacs. In
conclusion, the use of melatonin in correct doses and with a medical prescription can be very
beneficial for your health. However, self-medication with melatonin for insomnia can represent
a serious problem for people’s health for several reasons. Therefore, it is essential that people
seek appropriate medical advice for the treatment of insomnia to ensure a safe and effective
approach to managing sleep and overall health.

KEYWORDS: Pharmacy. Insomnia. Melatonin. Sleep quality. Rational use of medicines.

INTRODUCAO

O uso racional de medicamentos (URM) é considerado um dos principais
elementos recomendados pela Organizacdo Mundial da Saude (OMS) para as politicas
de medicamentos. A Politica Nacional de Medicamentos (PNM) do Brasil a define como
0 processo que compreende a prescricdo adequada; disponibilidade oportuna a precos
acessiveis; e consumo de medicamentos eficientes, seguros e de qualidade nas doses
recomendadas, no tempo definido e no periodo indicado e sua promogéo faz parte das
diretrizes prioritarias da politica (ESHER; COUTINHO, 2017). A implantagdo do URM
requer o desenvolvimento de estratégias como selecdo de medicamentos, construgdo de
formularios terapéuticos, gestédo adequada da assisténcia farmacéutica, uso e dispensacéao
adequados de medicamentos, farmacovigilancia, educagdo dos usuarios sobre os
riscos da automedicagéo e interrupcéo e troca de medicamentos prescritos. Ou seja, a
automedicagao é um dos principais desafios que se tem no campo de atuagéo farmacéutico
(LIMA et al., 2017). As estratégias de regulacdo do uso racional de medicamentos também
sd0 essenciais, pois funcionam como guias das relacdes na producgdo, comercializagéo e
prescricdo, que, sem divida, sdo os aspectos mais propensos a influéncias do uso néo
racional de medicamentos. Nessa perspectiva da automedicagéo, existem alguns farmacos
que de tempos em tempos caem no conhecimento popular, e tornam-se grandes alvos
da automedicagdo, necessitando a conscientizagdo sobre o URM, como é o caso da
melatonina. A melatonina € um hormdnio produzido naturalmente pelo organismo humano,
e quando este esta deficiente, acaba interferindo em diversos fatores na qualidade da saude
dos individuos, dentre eles na qualidade do sono (OLIVEIRA; SANTOS; MELO, 2022). Ou
seja, a ciéncia aponta que a deficiéncia no horménio da melatonina pode ser uma das
causas para a insénia das pessoas, e por isso, tem se popularizagdo que a suplementacéao
da melatonina pode ajudar a resolver o problema. Nesse caso, a melatonina embora

seja util para outras situagdes da saude humana, esta popularmente conhecida como o
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“horménio do sono”, agindo ndo apenas no sono, mas em varios 6rgaos do n0sso corpo.
Um exemplo de outros beneficios da melatonina além da promocé&o da qualidade do sono
é a sua influéncia na sintese de insulina, e nesse caso, se for administrado uma dose
muito alta pode aumentar o risco de desenvolver diabetes (VIEIRA; DANTAS; CAYANA,
2017). Ou seja, as pessoas podem se automedicar com melatonina buscando melhorar a
qualidade do sono, mas consequentemente podem atrapalhar outras areas de sua saude.
Nesse entendimento, este estudo tem como problema de pesquisa a seguinte questéo:
Quais sdo os problemas causados pelo uso irracional de melatonina para tratamento de
ins6nia? Como hipoteses, levanta-se as seguintes afirmacées: 1. A melatonina ajuda na
qualidade do sono se ministrada de forma correta. 2. A melatonina pode ser prejudicial
a saude se administrada por conta propria do paciente sem prescricdo médica correta.
3. A melatonina deve ser usada nos parametros do uso racional de medicamentos. O
objetivo geral do estudo consiste em investigar quais os problemas que podem ser
causados quando as pessoas se automedicam com melatonina. Os objetivos especificos
caracterizam-se caracterizar o uso racional de medicamentos e a melatonina; analisar
beneficios e maleficios do uso da melatonina; e, realizar um levantamento bibliogréafico que
aponte os perigos o uso irracional de melatonina para tratamento de insénia. Considera-se
essa tematica relevante, tanto do ponto de vista académico quanto do ponto de vista social,
uma vez que os dados compartilhados neste estudo podem contribuir com mais discussées
sobre essa tematica na academia, ajudando na formacao de profissionais farmacéuticos,
bem como ajudar pessoas do senso comum a compreender 0s perigos da automedicacgao,
especialmente do uso irracional da melatonina.

MATERIAIS E METODOS

Esta pesquisa foi realizada por meio de uma revisédo da literatura através da
analise qualitativa de artigos, monografias e dissertacbes, onde foram procurados nesses
materiais, dados que possam subsidiar discussdes pertinentes sobre o uso irracional da
melatonina no tratamento de insdnia, analisando assim as perspectivas do uso racional de
medicamente, fazendo um paralelo sobre beneficios e maleficios do uso indiscriminado da
melatonina. Os materiais analisados foram selecionados por meio de um levantamento que
ocorreu em sites de pesquisa académica como BVS, Scielo e Lilacs. Para a sele¢céo mais
assertiva do material, foram utilizados como filtros os seguintes descritores: “Farmacia”;
“Insbnia”; “Melatonina”; “Qualidade do sono” e “Uso racional de medicamentos”. Usados
inicialmente de modo individual, e posteriormente de modo combinado para aumentar o
alcance de materiais.

Os critérios de inclusdo utilizados nesta busca foram materiais publicados no
periodo de 2014 a 2024; publicados nos idiomas: portugués ou inglés; e que tinham a
metodologia descrita de modo claro no resumo. Foram excluidos da pesquisa todos os
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materiais publicados antes de 2014, que estavam em outros idiomas além de portugués
e inglés e que nao tinham a metodologia descrita de modo claro no resumo dos materiais
analisados.

Apoés a coleta de dados, os materiais levantados foram organizados em forma de
fichamento, para facilitar a leitura e selegdo dos mesmos para serem incluidos na pesquisa.
ApoOs essa organizacao os materiais foram colocados em uma tabela descrevendo o nome
do estudo, autores, ano de publicacéo, objetivos e principais resultados para que pudesse
facilitar a discussao dos resultados nos topicos seguintes.

RESULTADOS

Ao aplicar os critérios de exclusédo e inclusdo na pesquisa bibliogréafica realizada,
foram encontrados 51 materiais, dentre eles artigos cientificos, dissertagbes e teses,
pertinentes ao tema em questdo. Desses, 22 materiais estavam mais alinhados com os
objetivos desse estudo, e por isso foram selecionados para realiza a leitura completa. Assim,
escolheu-se 10 materiais para compor as discussdes dessa pesquisa, onde abordam os
beneficios, desafios e perspectivas da automedica¢cdo com melatonina para insOnia.

A Tabela 1 a seguir expbe os detalhes desses materiais escolhidos para esta
pesquisa bibliografica, detalhando o tipo de material, autores, titulo, ano de publicacéo,
objetivos e principais resultados.

Farmécia: Fronteiras na pesquisa e desenvolvimento 4 Capitulo 2

12



Autor (es) Titulo / ano de Objetivo Principais resultados
publicacao
Foram encontrados 72 artigos;
destes, foram incluidos seis:
cinco ECAC e uma NOC.
Os ECAC referem que a
melatonina melhora de forma
estatisticamente significativa a
De_sczre\{er as qualidade de sono, o estado de
evidéncias existentes . ;
. sobre o uso da a]erta matinal ea qualidade de
Melatonina melatonina no alivio vida comparativamente com o
COSTA, Rui Miguel; | na insénia placebo. Também se verificou

MARTINS, Ivone dos
Santos.

primaria: Quais
as evidéncias?
(2016).

da sintomatologia da
Ins6nia Priméaria e na
melhoria da qualidade
de vida em doentes
com =55 anos de
idade.

uma diminuigo significativa
da laténcia de sono. Nestes
ECAC néo se verificaram
efeitos de privacao apos a
descontinuagéo do tratamento.
A NOC recomenda que 0 uso
de melatonina em pacientes
maiores de 55 anos de idade
¢é preferencial ao uso de um
hipnético no tratamento da
insénia.

ROSA, Rychard
Cavalli; BORJA,
Amélia.

Ousoda
melatonina na
insbnia. (2019)

Compreender como

a Melatonina age no
combate a insbnia e
identificar os principais
beneficios do uso
deste farmaco.

Essa revisao de literatura
demonstrou que ha trés tipos

de insbnia: a inicial quando o
individuo demora em pegar no
sono; a manutengao quando se
desperta no meio da noite e ha
dificuldade em voltar a dormir

e a terminal que se caracteriza
pelo despertar precoce, antes
do horério que se desejaria e
nao consegue mais voltar a
dormir. Sendo que o tratamento,
seja através de psicoterapicos
ou de farmacos € essencial em
qualquer um dos tipos, visto que
noites de sono mal dormidas
podem interferir na qualidade de
vida, como um todo

GLANZMAN N,
Ronald et al.

O usoda
melatonina como
indutor do sono—
uma revisao
bibliografica.
(2019)

Verificar a efetividade
do uso da melatonina
como indutor de sono.

Apbs o levantamento ficou
evidente que a utiliza¢édo de
melatonina é muito abrangente
e importante, sendo que novos
estudos sao necessarios para
que ela possa ser indicada com
seguranca e apresente a melhor
atividade.
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SILVA, Daiany
Bordini da et al.

Beneficios

do uso da
melatonina
no tratamento
dainsbnia e
qualidade do
sono. (2019)

Apontar os beneficios
da melatonina no

tratamento de insobnia.

Foram aplicados 30
questionarios. Cerca de 93,3%
dos pacientes consideram

que a melatonina substitui o
medicamento tradicional com
eficacia, pois 23 delas (76,7%)
relataram ter melhorado
bastante a qualidade do

SONO em comparagao com o
tratamento anterior e 100%
relataram acordar mais
dispostos, sem sonoléncia
durante o dia (83,3%). Foi
possivel verificar que os efeitos
benéficos da melatonina se
sobressaem aos medicamentos
tradicionais, com poucos ou
nenhum efeito adverso relatado,
mas com garantia de boa
qualidade do sono.

SANTOS, Joana
Raquel Nunes
Gongalves.

Melatonina

e triptofano:

a modulagao
bioquimica na
qualidade do
sono. (2020)

Rever os principais
trabalhos de
investigacao

que salientam a
importancia das
vias metabodlicas do
triptofano e a forma
como se associam
aos mecanismos
fisiopatologicos.

A melatonina & habitualmente
definida como o produto de
secregao da glandula pineal,
formada a partir do aminoacido
essencial triptofano. Para

além de ser a chave do ritmo
circadiano e controlar o ciclo
sono-vigilia, a melatonina
também esté envolvida nos
processos anti-inflamatorios,
antioxidantes, sistema imune,
regulagéo da pressao sanguinea
e atividade cerebral.

SILVA, Arisson Raiol
etal.

A Automedicagao
e oUsoda
Melatonina:
Revisao
Integrativa da
Literatura. (2021)

Investigar com

base em evidéncias
cientificas os

riscos e beneficios
provenientes do uso
da melatonina.

Identificaram-se 1.025
publicagdes e apos os critérios
adotados, foram selecionados
15 estudos incluidos na revisao.
Conclui-se que a dosagem

de melatonina recomendada
varia entre 0,1mg a 50mg;
baixa possui toxicidade e
poucos efeitos adversos;

pode ser utilizado como
coadjuvante no tratamento da
depressao, diabetes e Covid-19,
apresentando-se como
antioxidante, anti-inflamatério,
melhora a hiperglicemia e pode
ainda, aumentar o sistema
imunolégico contra infeccdes
virais.

FREITAS, Kaio
Henrique de.

Atuacao do
farmacéutico

nos disturbios

do sono em
idosos e 0 uso
irracional dos
medicamentos
benzodiazepinico
S: uma revisao
narrativa. (2022)

Transcorrer sobre

a atuacao do
farmacéutico nos
distdrbios do sono em
idosos.

A maioria dos problemas
relacionados ao sono é
clinicamente importante e
pode ser farmacologicamente
tratado, principalmente,

pelo uso dos medicamentos
benzodiazepinicos sedativos
hipnéticos.
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CRUZ, Daniel;
SILVA da, Rafael;
FERREIRA, Tulio.

Eficacia e
seguranga

no uso da
melatonina para
o tratamento

Aprofundar o
conhecimento acerca
do uso de melatonina
no tratamento da
insénia, promovendo
assim, esclarecimentos
acerca dos beneficios
que esses tratamentos
podem causar e

O tratamento da ins6nia

de inicio do sono deve

ser baseado em terapia
cognitivo-comportamental ou
com suporte farmacolégico
ocasional. Quando o tratamento
farmacoldgico é necessério, a
melatonina pode ser a droga

de primeira escolha. Esse

SANTOS, Iris Motta
de Paula et al.

?I?alprrﬁggil:). rglatgr. as evidéncias med,icamento é um hormébnio
(2023) c[entlflgas_ atualmente eqdogeno _produzu_:io pela
disponiveis sobre a glandula pineal e liberado
eficacia e seguranca exclusivamente a noite.
da melatonina para o
tratamento da insénia
A importancia do sono tem
sido demonstrada de diversas
Ins6nia: uso Identificar os principais | maneiras e a privagao do sono

da melatonina
exdgena e suas
implicagbes.
(2023)

impactos do uso da
melatonina exégena
como indutor do sono
em adultos.

esté associada a deficiéncias
fisicas e cognitivas. A ins6nia
€ um distarbio do sono
caracterizado pela dificuldade
em adormecer ou permanecer
dormindo.

NUNES, Lorena
Cruz.

A melatonina

como suplemento

alimentar,
beneficios e
maleficios:
uma revisao
integrativa.
(2023)

Compreender o
papel da melatonina
como suplementacéao
alimentar e quais
beneficios e
maleficios.

A amostra final foi constituida
por 12 artigos. A analise das
produgdes permitiu constatar
que no ano de 2021 houve

0 maior nimero de artigos
publicados (6=50%). No que se
refere ao local de publicagéao,

a maioria (10=83%) é
internacional.

DISCUSSOES

Tabela 1 — Materiais inclusos no estudo

Fonte: Elaboracgéo propria.

Cada material analisado nessa pesquisa apontou discussdes pertinentes ao uso da
melatonina para o tratamento da regulacédo do sono. Nesse caso, essa discusséo aponta
a percepcédo de cada pesquisa, a fim de verificar o que cada estudo traz de contribuicoes
sobre essa teméatica, que possam contribuir para aumentar a seguranca das pessoas que
usam melatonina e a consciéncia do uso racional desse horménio. No estudo de Costa e
Martins (2016), os autores apontam que existem evidéncias suficiente para aconselhar a
utilizacdo da melatonina no alivio sintomatico da Insénia Priméria (SOR A), e na melhoria
da qualidade de vida (SOR B). Contudo, os autores também ressaltam que s@o necessarios
mais estudos, com metodologias rigorosas e seguimento a longo prazo, para a obtencao
de resultados mais consistentes. Ou seja, ha discussbes que apontam ser necessarias
mais comprovacoes cientificas para uma indicagcdo sem ressalvas da melatonina. Rosa
e Borba (2019), apontaram em seu estudo que dentre os distirbios do sono encontra-
se a insodnia, mal que aflige milhares de pessoas de todas as idades, em todo o mundo,
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podendo ter diversas causas, sintomas e consequéncias. Segundo os autores, a insOnia
pode atingir principalmente os idosos, trabalhadores noturnos, deficientes visuais, pessoas
que viajam pra lugares com fusos horarios diferentes dos habituais, dentre outros. Nesse
caso, 0s autores apontam que para amenizar os efeitos negativos da insénia séo utilizados
além de tratamentos psicoterapéuticos que consistem em terapia comportamental, com
base na higiene do sono, onde sdo empregadas diversas técnicas visando mudangas de
habitos com o objetivo de melhorar a qualidade do sono também o uso de medicamentos.
Dentre os farmacos utilizados esta a Melatonina, considerado um dos medicamentos e/ou
suplementos com menor indice de efeitos colaterais, por ser semelhante aos horménios
reproduzidos pelo proprio organismo. Desse modo, eles concluiram sobre o combate a
insOnia, pode ocorrer através de tratamentos psicoterapicos ou de farmaco, mas é essencial
em qualquer um dos tipos mencionados, o uso racional dos mesmos. No caso do uso da
melatonina, ela € um dos farmacos mais recomendados para o tratamento da insénia,
muito embora seu uso ainda seja restrito no Brasil, sendo sua aquisi¢do e comercializa¢ao
autorizada recentemente apenas pelas farméacias de manipulacdo (ROSA; BORBA,
2019). No entendimento de Glanzmann et al. (2019), a classe farmacolégica, na qual se
inclui a melatonina foi denominada de melatoninérgica, sendo o principal efeito induzir o
sono de uma forma semelhante ao sono enddgeno. Dessa forma, os autores apontam
que esta suplementacdo de melatonina tem se tornado popular pelos estudos sobre seu
mecanismo de acgéo, que indicam que o ciclo circadiano (claroescuro) é responsavel
entre outras agdes pela liberagdo de hormbnios de metabolismo, sendo assim, mudancas
desse ciclo levam as alteragcbes significativas para a saude do individuo. Para Silva et
al. (2019), a melatonina pode representar uma alternativa terapéutica no tratamento da
insbnia, contribuindo com o uso racional de medicamentos. Nesse caso, é apontado nesse
estudo que existem evidéncias cientificas 0s riscos e beneficios provenientes do uso da
melatonina, apontando que existem ressalvas para o uso, visto que a irracionalidade da
melatonina para o sono pode desencadear complicagdes secundarias na saude, como
complicacdes de diabetes. Na pesquisa de Santos (2020), foi apontado que os disturbios
do sono e do ciclo circadiano sdo manifestagdes comuns de diversas patologias do
foro neuropsicologico, e podem agravar a progressdao das mesmas. O autor aponta que
recentemente a ciéncia reconheceu como um ciclo vicioso entre o desenvolvimento de
inflamacgéo crénica e os distdrbios do sono que podem provocar défice de melatonina.
Ou seja, ndo somente os beneficios apontados para o sono, mas o uso indiscriminado
da melatonina pode causar um desequilibrio na regulagdo e processos metabdlicos do
organismo humano. Estas alteracées podem diminuir a producédo de melatonina e induzir
um aumento das quinureninas neuroativas que poderao ter efeito neurotdxico e aumentar
a inflamagéo. Devido aos seus efeitos fisioldgicos, a melatonina é recomendada na maioria
dos casos somente para tratamentos especificos para ndo favorecer o stress oxidativo e a
neuroinflamag&o no organismo humano (SANTOS, 2020). Segundo o estudo de Silva et al.
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(2021), o uso da melatonina como medicamento para insénia deve ser indicado somente
por profissional farmacéutico ou médicos, é indispensavel na prevencao da pratica da
automedicacéo, orientando e promovendo a educagdo em saude para a sociedade. Isto
€, mais um estudo aponta que a melatonina ndo pode ser utilizada sem orientagéo e por
conta prépria, pois pode causar consequéncias para a saude de forma direta ou indireta.
Contudo, para Freitas (2022), considera na sua pesquisa que mesmo com o facil acesso a
informacéao, as pessoas ainda ndo tém o conhecimento necessario sobre as problematicas
que o uso irracional dessas drogas pode acarretar ao organismo. Dessa forma observou-
se que a atuacgdo do farmacéutico é imprescindivel para o manejo e o uso devido dos
medicamentos benzodiazepinicos para tratamento dos problemas no sono e, também,
exerce um papel especial ao informar sobre o uso correto da melatonina e seus principais
efeitos na condi¢do e promog¢ao de saude dos idosos.

Corroborando com esse entendimento, Cruz, Silva e Ferreira (2023) apontam em
sua pesquisa que a melatonina exdégena pode efetivamente tratar a ins6nia imitando a
melatonina enddgena natural, ligando-se aos mesmos receptores e ativando as mesmas
vias a jusante. Ou seja, nessa pesquisa verificou-se que a suplementagédo de melatonina
exodgena é bem tolerada e ndo tem efeitos adversos ébvios a curto ou longo prazo.
Contudo, eles também consideram ser necessarios mais estudos para definir de fato o uso
e prescricao da melatonina.

Para Santos et al. (2023), muitos estudos tém buscado identificar a eficacia do uso
da melatonina exdgena nos distdrbios do sono, avaliando também os efeitos adversos
intrinsecos desse uso. Em sua pesquisa eles apontam que existem impactos muito
positivos relacionados ao uso desta melatonina exdgena, pois as pesquisas apontam
aumento do periodo total de sono e auséncia de dependéncia, tolerancia, ressacas ou
mesmo efeitos adversos graves. Porém, é importante ressaltar que sé@o necessarios mais
estudos relacionados ao tema, que visem uma administracdo mais segura, considerando
as especificidades de cada pessoa, como faixa etaria, sexo, doengas preexistentes,
possiveis interagbes medicamentosas, entre outros aspectos. Mediante a analise dos
estudos, é possivel fazer uma reflexdo do que as pesquisas apontam, considerando que a
automedicacao com melatonina para insénia, muito pontuada nas pesquisas, pode acarretar
diversos problemas significativos. Embora a melatonina seja geralmente considerada segura
quando usada a curto prazo e em doses apropriadas, seu uso inadequado ou prolongado
pode resultar em complicagdes sérias. Um dos principais problemas é a possibilidade de
efeitos colaterais. Embora sejam geralmente leves e transitérios, como sonoléncia diurna,
tontura e dor de cabeca, em alguns casos podem ser mais graves, especialmente se a
dose for muito alta ou se a melatonina interagir com outros medicamentos que a pessoa
esteja tomando. Essas interacdes podem potencializar ou diminuir os efeitos de outros
medicamentos, levando a complicagbes de salde. Outra questdo também mencionada

nas pesquisas foi sobre o seu potencial de desregulagdo do sono natural. A melatonina
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€ um hormoénio produzido naturalmente pelo corpo para regular o ciclo sono-vigilia.
O uso prolongado de suplementos de melatonina pode interferir nesse ciclo, levando a
dependéncia do suplemento para dormir e a diminuicdo da capacidade do corpo de regular
seus proprios padrdes de sono.

Além disso, a automedicacao com melatonina pode mascarar problemas subjacentes
que estdo causando a ins6nia. Em vez de tratar a causa raiz do problema, as pessoas
podem recorrer a melatonina como solugao rapida, sem abordar questdes como estresse,
ansiedade, disturbios do sono ou problemas de salde subjacentes que podem estar
contribuindo para a insénia. Ou seja, pode “maquiar” outros problemas de saude, que a
longo prazo podem aparecer de forma mais agressiva a saude.

Nesses estudos mencionados aqui, também foi considerado inclusive o risco de
overdose, especialmente se as pessoas tomarem doses excessivas de melatonina na
tentativa de melhorar o sono. Isso pode resultar em sonoléncia extrema, confusdo, baixa
pressao arterial, nauseas e outros efeitos colaterais adversos. Sem a dosagem correta,
as pessoas estdo expostas aos efeitos colaterais, que misturados a outros medicamentos
pode causar efeito reverso a melhoria da qualidade do sono. Portanto, € crucial que as
pessoas evitem a automedicagdo com melatonina para insénia e busquem orientagédo
médica adequada. Um médico pode ajudar a determinar a causa subjacente da insénia
e recomendar o tratamento mais apropriado, que pode incluir terapias comportamentais,
mudancas no estilo de vida e, em alguns casos, medicamentos prescritos.

CONCLUSAO

Em conclusédo, a automedicagdo com melatonina para insbnia pode representar
um sério problema para a salde das pessoas por diversas razdes. Primeiramente, seu
uso inadequado pode levar a uma série de efeitos colaterais, alguns dos quais podem
ser graves, especialmente quando combinados com outros medicamentos. Além disso,
a dependéncia prolongada da melatonina pode desregular os padrbes naturais de sono
do corpo, comprometendo ainda mais a qualidade do sono a longo prazo. Ao tratar
apenas os sintomas sem abordar as causas subjacentes da ins6nia, a automedicacéo
com melatonina pode mascarar problemas de saude importantes que precisam ser
tratados adequadamente. Isso pode resultar em um atraso no diagnéstico e tratamento
de condicdes subjacentes, como disturbios do sono, estresse ou ansiedade, que podem
ter sérias implica¢des para a saude geral do individuo. Além disso, o risco de overdose e a
possibilidade de intera¢cdes medicamentosas prejudiciais sdo preocupagdes adicionais que
podem surgir da automedicagdo com melatonina. Portanto, é fundamental que as pessoas
busquem orientacdo médica adequada para o tratamento da insbnia, a fim de garantir uma
abordagem segura e eficaz para o gerenciamento do sono e da saude geral.
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