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ERROS DE PRESCRIÇÃO PARA IDOSOS NA ATENÇÃO PRIMÁRIA 
À SAÚDE

OBJETIVO

 Identificar erros de prescrição de medicamentos para idosos na Atenção Primária à 

Saúde.
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INTRODUÇÃO

 Aumento da expectativa de vida no Brasil e processo de envelhecimento;

 Doenças crônicas e maior uso de medicamentos;

 Prescrição medicamentosa – crucial para uso racional de medicamentos;

 Atenção primária à Saúde como porta de entrada do SUS. 
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METODOLOGIA

Idosos atendidos na 
APS

Farmácia básica

Apresentação da 
pesquisa

Termo de 
Consentimento Livre 

e Esclarecido

Questionário

Medicamentos 
classificados de 

acordo com a ATC

Análise estatística 
Statistical Package
for Social Sciences
(SPSS) versão 22.0.

Estudo transversal descritivo com abordagem quantitativa
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REFERENCIAL TEÓRICO

 Diminuição de doenças transmissíveis e aumento de doenças crônicas;

 Uso concomitante de medicamentos por idosos;

 Importância da Atenção Primária à Saúde;

 Uso Racional de Medicamentos e a prescrição medicamentosa;

 Critérios de Beers;

 Vulnerabilidade dos idosos ao uso de medicamentos.  
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RESULTADOS E DISCUSSÃO

Variáveis n %

Sexo

Masculino 11 16,2

Feminino 57 83,8

Escolaridade

Sem anos de estudo 15 22,1

1-4 anos 35 51,5

5-8 anos 14 20,6

9 ou mais 4 5,9

Presença de doença crônica

Sim 52 76,5

Não 16 23,5

Total 68 100

Tabela 1 - Características sociodemográficas dos pacientes atendidos na farmácia básica. Cuité - PB, 2023.

Fonte: Dados da pesquisa, 2023.
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Medicamento n %
Grupo terapêutico

(ATC)
RENAME

Omeprazol 12 12,24 A Sim

Clonazepam 9 9,18 N Sim

Metformina 7 7,14 A Sim

Dipirona 7 7,14 N Sim

Anlodipino 4 4,08 C Sim

Enalapril 4 4,08 C Sim

Furosemida 4 4,08 C Sim

Outros 51 52,06

Total 98 100

Tabela 2 – Medicamentos mais prescritos para idosos na Atenção Primária à Saúde, classificação ATC e presença na Relação Nacional 
de Medicamentos Essenciais. Cuité - PB, 2023.

Fonte: Dados da pesquisa, 2023.

RESULTADOS E DISCUSSÃO
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RESULTADOS E DISCUSSÃO

 79,4% - uso de mais de um medicamento;

 25% das prescrições com difícil compreensão;

 Receitas manuais  X Receitas digitadas;

 98 medicamentos, sendo 34 Potencialmente Inapropriados para Idosos;

 Medicamentos para o Sistema Nervoso Central (32,65%), Sistema Cardiovascular 

(24,48) e Trato Alimentar e Metabolismo .
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CONSIDERAÇÕES FINAIS

 Ilegibilidade e ausência de duração de tratamento;

 Capacitação de profissionais;

 Intervenções com equipe. 
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