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Em períodos de estudos e estresse acadêmico, é observado no meio universitário, principalmente da 
área da saúde, o consumo abusivo de fármacos, especialmente o cloridrato de metilfenidato (Ritalina) e 
a lisdexanfetamina (Venvanse), drogas lícitas, prescritos para o controle de ansiedade, TDAH e melhora 
cognitiva.   A proposta do presente estudo é realizar uma breve revisão bibliográfica e analisar o uso e as 
consequências dessas drogas lícitas, à saúde física e mental dos universitários, se o uso displicente 
pode gerar quadros de dependência, ansiedade e depressão.  Para tanto, após análise criteriosa de 
artigos publicados nos últimos dez anos, encontrados em bases de dados eletrônicos como Scielo, 
Pubmed e USP, foram selecionadas referências que atendem essa revisão bibliográfica, sendo 
fundamentais para a inspiração e o embasamento de medidas de controle quanto à utilização dessas 
substâncias em meio universitário. 
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1. INTRODUÇÃO 

O uso de drogas lícitas, mais especificamente lisdexanfetamina (Venvanse) e metilfenidato (Ritalina), 

medicamentos que se sujeitam ao controle da portaria n° 344/98, legislação que dispõe sobre medicações sujeitas 

a controle especial, estão sendo utilizados com mais frequência por estudantes saudáveis da área da saúde, 

como meio de elevar a concentração e o foco para estudar em situações de estresse acadêmico (CERQUEIRA et 

al., 2021).  

Lisdexanfetamina (Venvanse) é uma droga estimulante do sistema nervoso central, usada principalmente 

no tratamento do transtorno do déficit de atenção e hiperatividade em pacientes de seis anos ou mais, para 

aumentar a capacidade de concentração. É válido ressaltar que a Agência Nacional de Vigilância Sanitária 

(ANVISA) concedeu, em julho de 2010, a comercialização desse medicamento no Brasil, com o nome de 

Venvanse. Esse medicamento também é indicado em casos de falha na terapêutica inicial com metilfenidato e de 

compulsão alimentar (CERQUEIRA et al., 2021). 

O cloridrato de metilfenidato (Ritalina), como é um estimulante do sistema nervoso central responsável 

pelo aumento da concentração e pela diminuição da sonolência, é indicado para o tratamento do transtorno de 

déficit de atenção e hiperatividade em crianças e adultos. Também pode ser usado para tratamento de 

narcolepsia. É contraindicado para pessoas que sofram de ansiedade, tensão, agitação, hipertireoidismo, 

hipertensão grave, angina, doença arterial oclusiva e insuficiência cardíaca. (CARNEIRO et al., 2021). 

É importante destacar que o uso crescente dessas substâncias sem receita médica provoca problemas 

que devem ser analisados e pesquisados. Além dos efeitos colaterais comuns, como perda de apetite e insônia, 

dores de cabeça, sensação de opressão no peito, taquicardia, tremores e mãos úmidas, boca seca e aumento da 

ansiedade, o consumo dessas medicações está fortemente relacionado a pensamentos suicidas (CERQUEIRA et 

al., 2021). 

 

2. OBJETIVOS 

Este trabalho tem como objetivo analisar artigos que abordam a interação do Venvanse e da Ritalina no 

organismo do usuário, identificando possíveis mudanças fisiológicas e emocionais.  E se potencializa os quadros 

de depressão e riscos de suicídios.   Portanto, analisar o impacto causado, a fim de promover a reflexão sobre 

esse tema, sobretudo, no que diz respeito a tentativas de encontrar meios para a diminuição do uso. 

 

3. MATERIAIS E MÉTODOS 

A metodologia adotada trata-se de uma revisão sistemática sobre drogas lícitas, fundamentalmente sobre 

os fármacos cloridrato de metilfenidato, conhecido comercialmente por Ritalina, e a lisdexanfetamina, também 

chamada de Venvanse, usados por universitários da área da saúde como forma de combater os déficits de 

atenção, a depressão e ansiedade. Desse modo, a seleção da literatura baseou-se em artigos científicos 

publicados nos últimos dez anos nas bases eletrônicas Scielo, Pubmed e USP.  

Foram selecionadas algumas referências, após a leitura sistemática de diversos outros artigos 

encontrados por descritores como: depressão, estudantes da área da saúde, ansiedade, TDAH, drogas lícitas, 

dentre outros, e análise criteriosa de fatores, relacionados ao tema do presente estudo, que atendessem 

criteriosamente aos objetivos propostos. Sendo assim, os demais artigos foram excluídos por não atenderem à 

linha de investigação deste artigo de revisão e ao público-alvo: estudantes brasileiros da área da saúde, maiores 



de 18 anos, e que fazem uso de drogas lícitas como meio de combater déficits de atenção, depressão, ansiedade 

e aprimoramento cognitivo. Portanto, houve cuidadosa seleção de artigos e dados, optando pelas informações 

mais relevantes e de enfoque na utilização dos medicamentos Venvanse e Ritalina, bem como nos seus efeitos e 

suas consequências. 

 

4. RESULTADOS E DISCUSSÃO 

4.1. Transtorno do Déficit de Atenção e Hiperatividade (TDAH) e Psicoestimulantes 

O Transtorno do Déficit de Atenção e Hiperatividade (TDAH) é o transtorno neurocomportamental presente 

em 5,3% da população mundial, sendo mais comum em crianças, de modo que 60% das crianças diagnosticadas 

apresentarão sintomas na vida adulta, levando, consequentemente, a um percentual de 2,8% entre adultos 

diagnosticados no Brasil (SÔNEGO et al., 2021). O TDAH é caracterizado por desatenção, hiperatividade e 

impulsividade, além de, um modo geral, estar associado aos piores desempenhos acadêmicos (MATTOS, 2014). 

Dentre as causas, uma série de estudos apontam que o aspecto biológico com maior aceitação é a questão 

genética, evidenciada em aproximadamente 75% dos casos. Em pesquisa realizada por Smoot et al. (2007), está 

relacionado ao metabolismo de neurotransmissores, como dopamina, noradrenalina e serotonina (LAVAGNINO et 

al., 2018).  

Entretanto, vale salientar que estudos apontam para características neurais divergentes entre pessoas 

com TDAH e pessoas que não apresentam o transtorno, tais como o tamanho do cérebro e de regiões 

específicas, sobretudo aquelas relacionadas com a dopamina, incluindo alterações nos circuitos cerebrais 

(LAVAGNINO et al., 2018). Quanto ao tratamento, deve ser realizado de forma multidisciplinar, de modo que haja 

abordagens psicossociais e farmacológicas (MISSAWA e ROSSETTI, 2022). 

Os medicamentos psicoestimulantes são drogas que aumentam a disponibilidade sináptica de 

noradrenalina e dopamina, inibindo seus transportadores, reduzindo a recaptação sináptica e promovendo maior 

disponibilidade dessas substâncias com atuação no Sistema Nervoso Central, em regiões específicas, o que 

contribui para resultados acadêmicos melhores por meio de melhores mecanismos fisiológicos de aprendizagem 

(FINGER et al., 2013). Recentes pesquisas demonstram que as principais substâncias utilizadas com essa 

finalidade são cafeína, bebidas energéticas, anfetaminas, ecstasy e, especialmente, os fármacos metilfenidato e 

lisdexanfetamina, sendo estes dois últimos comumente utilizados no tratamento de TDAH (MORGAN et al., 2017). 

              

4.2 Metilfenidato e Lisdexanfetamina 

O metilfenidato (Ritalina) é o fármaco utilizado no tratamento do Transtorno do Déficit de Atenção e 

Hiperatividade (TDAH) em crianças e adultos com narcolepsia e cataplexia, de acordo com a Agência Nacional de 

Vigilância Sanitária (ANVISA). Trata-se da substância psicoativa mais utilizada no mundo (ONU, 2011) e no Brasil 

(o segundo maior consumidor), e sofreu uma crescente exportação, aumentando 300% de 2012 para 2013, 

segundo dados de 2015 da ONU.  

O crescimento global do consumo de Ritalina está associado ao seu uso não terapêutico, desvinculado de 

diagnóstico confirmado (ESHER, 2017), como revela uma pesquisa realizada na Universidade Federal de Minas 

Gerais (UFMG): entre os 5% dos estudantes que afirmaram fazer o uso do metilfenidato, 27% conseguiram 

adquirir o fármaco sem prescrição médica (CERQUEIRA et al. 2021). Os universitários utilizam esse medicamento 

em períodos de provas, para aprimorar sua capacidade intelectual e aumentar seus rendimentos (CARVALHO et 

al., 2014), por isso a Ritalina é conhecida como a “droga da inteligência”.  



Outro fármaco utilizado para tratamento de TDAH com eficácia comprovada é a lisdexanfetamina 

(Venvanse). Entretanto, são relatados diversos sintomas em consequência do uso em criança, como perda de 

apetite, tontura, boca seca, irritabilidade, insônia, dor abdominal superior, náuseas, vômitos e perda de peso 

(MATTOS, 2014). Vale destacar, ainda, que seu uso abusivo pode levar a dependência psicológica (TAKED, 

2021).  Apesar disso, seu crescente uso está, com frequência, desvinculado de diagnóstico, uma vez que está 

diretamente relacionado às suas propriedades psicoestimulantes. E, nesse sentido, é usado pelos estudantes para 

fins de aprimoramento cognitivo (CARNEIRO, et al; 2021). 

 

4.3 O porquê da busca por esses medicamentos 

        A busca por melhor desempenho e produtividade na universidade leva a uma taxa de 23,3% do uso de 

psicoestimulantes por alunos do curso de Medicina, sendo que a Ritalina e o Venvanse são os mais utilizados, 

representando 73,81% e 42,86%, respectivamente. Da taxa de 23,3%, apresentam diagnóstico médico com 

prescrição para a sua utilização, mas cerca de 57,1% dos universitários, utilizam indiscriminadamente sem a 

prescrição e o diagnóstico médico. (Carneiro et al.,2021)  

A obtenção desses fármacos, desvinculados de diagnóstico, ocorre principalmente de maneira ilícita, por 

meio de amigos, parentes e/ou falsas prescrições (AQUINO et al., 2015).  

É fundamental ressaltar que, segundo estudos, não há diferença significativa de consumo de estimulantes 

entre os sexos, apesar da prevalência ocorrer nos estudantes do sexo masculino. Mas, o sexo feminino, por 

serem mais sensíveis aos efeitos causados pelo uso desses medicamentos, apresentam as maiores taxas de 

recaída e dificuldade para diminuir o consumo em caso de dependência (RODRIGUES et al., 2022. Os principais 

motivos alegados para o consumo é compensar a privação de sono e melhorar o desempenho intelectual 

(MORGAN et al., 2017). Entre os efeitos do uso dessas substâncias, os principais são cefaleia, taquicardia, 

insônia e boca seca (AFFONSO et al., 2016).  

Além disso, em uma pesquisa sobre o uso de estimulantes cerebrais por universitários de medicina em 

uma universidade do extremo sul do Brasil, o consumo de metilfenidato melhorou o raciocínio em 90,9% dos 

usuários, melhorou a concentração em 70,8% e reduziu o sono em 81,2%. Isso justifica as altas taxas de adesão 

do fármaco pelos universitários (MORGAN et al., 2017). 

 

4.4. Análise de dados sobre estudos com alunos de medicina 

Os alunos do curso de Medicina representam o grupo de universitários que mais fazem uso indiscriminado 

de psicoestimulantes, sem preocupação com seus efeitos adversos. Isso ocorre devido à extensa grade curricular, 

aos momentos de estresse e pressão, à sobrecarga física e emocional (NETO et al., 2018), como exemplifica a 

pesquisa citada acima, na qual 57,5% dos estudantes já utilizaram algum estimulante durante a vida e 51,3% 

começaram a usar durante a faculdade. Apesar da maioria ser universitário do curso de Medicina, a 

potencialização do desempenho cognitivo apresentado é atrativa para universitários de vários cursos, que também 

fazem uso dessas substâncias especialmente em vésperas de exames. Dessa forma, notoriamente o uso perigoso 

pode ser destacado, visto que o estado de atenção desencadeado pelos remédios contribui para a irritabilidade e 

impede o descanso necessário para a consolidação da memória, impedindo, assim, a aprendizagem de modo 

efetivo. 

Diante disso, uma pesquisa de 2018, realizada na Faculdade de Medicina em Brasília (DF), onde foi 

analisada a frequência do uso de metilfenidato entre os estudantes do curso de medicina, revela que, entre os 



19,1% dos alunos que afirmaram ter feito o uso de Ritalina, a minoria de 10,74% reconhece o seu mecanismo de 

ação (TOLENTINO e NETTO, 2019).  

 

4.5. Automedicação de psicoestimulantes e o efeito placebo 

A automedicação das drogas psicoativas representa um problema de saúde pública. Isso porque estudos 

demonstram uma série de sintomas adversos relacionados ao seu uso, como abstinência, fadiga, depressão, 

insônia, irritabilidade, hiperatividade e psicose (NETO et al., 2018). Além desses, podem ocorrer alucinações, 

ansiedade, cefaleia, tontura, taquicardia, náuseas, vômitos, diarreia, redução ou perda do apetite, perda de peso, 

dores abdominais, alterações hipofisárias e sexuais. Ademais, a longo prazo, o uso contínuo gera o efeito rebote, 

em que a retirada espontânea da medicação acentua a insônia, leva à depressão, exaustão vespertina, além de 

efeitos cardiovasculares e redução da estatura (NETO et al., 2018; MENEZES et al., 2021). Por isso, nem sempre 

os benefícios para uma pessoa saudável, sem diagnóstico clínico e prescrição médica, podem ser garantidos, de 

modo que a ANVISA não reconhece a eficácia e a segurança do metilfenidato fora de suas indicações de uso, 

salientando, ainda, entre os efeitos colaterais dessas drogas, o aumento de condições predispostas ou pré-

existentes, como ansiedade, arritmias cardíacas e glaucoma (NETO et al., 2018).  

Convém apontar que um estudo universitário, realizado na Bélgica, revela que não houve diferença 

importante na performance em uma série de testes entre estudantes saudáveis, que usaram metilfenidato no 

experimento, e aqueles que receberam placebo. Destaca-se, também, que os participantes que acreditavam ter 

recebido a medicação apresentaram resultados significativamente melhores do que aqueles que presumiram ter 

recebido placebo (MOMMAERTS et al., 2013). Portanto, esses dados confirmam a tese de outros estudos que 

defendem o efeito placebo do metilfenidato nos alunos, em que o simples pensamento de tomarem algo para 

ajudá-los já resultaria em melhora na cognição. 

 

5. CONCLUSÃO 

A presente revisão possibilita concluir que o metilfenidato e lisdexanfetamina são os psicoestimulantes 

mais utilizados entre os universitários de diversas áreas, com destaque para os que cursam Medicina, na busca 

do aumento de seu desempenho acadêmico, de sua capacidade cognitiva e da privação do sono. Apesar de a 

maioria dos universitários que fazem uso desses estimulantes apresentarem diagnóstico e prescrição médica, uma 

parcela considerável de universitários faz uso ilegal, sem diagnóstico e prescrição médica.  

Desse modo, assumem um risco desnecessário à sua saúde, uma vez que os efeitos colaterais 

resultantes podem atrapalhar em vez de beneficiar, em muitos casos, em consequência do efeito placebo da 

medicação. Além do mais, essa classe de fármacos gera uma série de sintomas a curto prazo e a longo prazo, 

podendo levar a graves condições, como dependência e depressão, e acentuar condições predispostas ou pré-

existentes. Assim, há uma influência social importante ao analisar a utilização desses medicamentos, pois o uso 

excessivo e indiscriminado pode tornar-se um problema de saúde pública. Além disso, serve de apoio acadêmico 

para futuras pesquisas na área de saúde universitária, futuros programas de conscientização e controle da 

utilização desses fármacos. 
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