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RESUMO

O uso de maltiplos medicamentos durante a fase de envelhecimento tornou-se cada vez mais
frequente, tendo em vista a prevaléncia das doencas cronicas e as modificagdes das condic¢oes
de salde da populacéo idosa. Assim, a polifarméacia refere-se ao uso concomitante de cinco ou
mais medicamentos, sendo considerada uma pratica rotineira entre os idosos. Considerando a
importancia da assisténcia do cuidado neste contexto, os profissionais de Enfermagem exercem
papel fundamental na reducdo do risco potencial das complicagdes medicamentosas, atuando
na sua seguranca, manejo e prevencado de agravos. Nessa perspectiva, o presente estudo tem por
objetivo investigar a atuacdo da Enfermagem na reducdo de riscos, perante o uso da
polifarméacia em idosos. Trata-se de uma revisao de escopo, realizada a partir de levantamento
na National Center for Biotechnology Information (PubMed) e Biblioteca Virtual de Saude
(BVS) nos meses de maio e junho do ano de 2023, com uso dos descritores em salde de acordo
com o DECS: Enfermagem, Riscos, Polifarmacia, ldosos e Envelhecimento. Os resultados dos
estudos apontaram que a polifarmacia em idosos representa um problema de satde publica, em
decorréncia da relacdo com os agravos a salde, como: cascatas iatrogénicas, quedas,
internacdes e Obito. Dessa maneira, a atuacdo do profissional de Enfermagem é essencial para
minimizar os danos provocados pelo uso simultaneo de diversas medicagdes, assim como, na
administracdo, aprazamento adequado, monitoramento e planejamento da rotina
medicamentosa, buscando reduzir a polifarmacia e promovendo um estilo de vida favoravel ao
envelhecimento ativo. Observa-se, que apesar da busca exacerbada por medicamentos, 0s erros
encontrados nas prescri¢des, as dificuldades na promocéo da salde do idoso, faz-se necessario
a implementacdo de estratégias e politicas publicas para promover a¢des ao uso racional de
medicamentos, bem como na educacdo permanente dos profissionais no estudo das formas
terapéuticas e danos a saude quando associados.

Palavras-chave: Enfermagem, Riscos, Polifarméacia, ldosos, Envelhecimento.

! Graduanda do Curso de Enfermagem do Centro de Educacdo e Salide da Universidade Federal de Campina
Grande - CES/UFCG, anaelza.ssouza@outlook.com;

2 Graduanda do Curso de Enfermagem do Centro de Educacdo e Salide da Universidade Federal de Campina
Grande - CES/UFCG, adryathayanne45@gmail.com:;

3 Graduanda do Curso de Enfermagem do Centro de Educacio e Salde da Universidade Federal de Campina
Grande - CES/UFCG, daguiana.souza@gmail.com;

4 Mestranda do Programa de Mestrado Profissional em Gerontologia da Universidade Federal da Paraiba -
UFPB/PMPG, marylorena6@gmail.com;

S Professor orientador: Doutora em Enfermagem. Docente do curso de Bacharelado em Enfermagem do Centro de
Educacdo e Salde da  Universidade Federal de Campina Grande -  CES/UFCG,
mariana.albernaz@professor.ufcg.edu.br.



mailto:anaelza.ssouza@outlook.com
mailto:adryathayanne45@gmail.com
mailto:daguiana.souza@gmail.com
mailto:marylorena6@gmail.com
mailto:mariana.albernaz@professor.ufcg.edu.br

ISSN: 2318-0854 g -

X Congresso Internacional
de Envelhecimento Humano

International Congress on Human Aging

INTRODUCAO

Nos ultimos anos tem ocorrido o aumento da longevidade. O envelhecimento apesar de
também ser uma fase da vida que envolve saude e vitalidade, para outros € marcada por
diferentes morbidades. Estudos comprovam a existéncia de doencas cronicas entre idosos de
65 a 84 anos de idade. Os desfechos para as alterac@es fisiologicas acompanhadas de patologias
é 0 aumento do consumo medicamentoso, caracterizado pela polifarmécia, a qual refere-se ao

uso de cinco ou mais medicamentos concomitantes. (Rovira, Modamio, Pascual et al., 2022)

A enfermagem é essencial no processo de cuidar, sobretudo de idosos que necessitam
de cuidados individualizados e especializados. Profissionais de enfermagem podem atuar no
cuidado, manejo e elaboracdo de planos terapéuticos com énfase em medicamentos, afim de
diminuir os riscos para a satde da pessoa idosa levando em consideracdo a necessidade clinica.
Além disso é importante a realizacdo de escuta qualificada, atencdo a prescri¢@es e trabalho
com equipes multiprofissionais. (Rovira, Modamio, Pascual et al., 2022)

De acordo com Vasilevskis et al (2019), o consumo de polifarméacia por idosos estando
eles em ambientes domiciliares ou hospitalar, podem resultar em maltiplas complica¢des além
de aumentar a incidéncia da ndo ades&o a medicamentos, eventos adversos, aumento dos custos
familiares e governamentais. Por sua vez, a polifarmécia contribui para o surgimento de
sindromes geriatricas associadas ao comprometimento cognitivo, delirio, quedas, fragilidade,

incontinéncia urinaria e perda de peso.

A polifarmécia € um problema global que tem afetado o envelhecimento causando mais
danos do que beneficios, ocasionando aumento da procura por servigcos de emergéncia até morte
decorrente do consumo exacerbado de farmacos. Apesar dos desafios encontrados por
profissionais de satde para melhorar a adesdo medicamentosa e reduzir o consumo de farmacos,
compreende-se a necessidade de realizar orientagdes sobre a diminuigéo, reducdo de doses e
monitoramento de medicamentos, afim de tornar o cuidado mais eficaz (Tierney, Scarbrough,
Carroll., 2019).

Desse modo existe a necessidade da atuagéo de enfermagem na prestacdo de
cuidados, no que tange o uso de medicamentos na velhice. A enfermagem e fundamental na
gestdo do cuidado, assisténcia, manejo e controle de prescri¢des, sendo de suma importancia na

reducdo de riscos para a pessoa idosa em decorréncia da polifarmécia, nesse contexto, a seguinte
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revisdo tem como objetivo investigar com base na literatura, evidéncias relacionadas a atuacéo

da Enfermagem na reducéo de riscos, perante o uso da polifarméacia em idosos.
METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo de escopo, na qual foram selecionados estudos cientificos com
destaque para a atuacdo da enfermagem na reducdo de riscos associados ao uso de polifarmacia
em idosos. A revisdo foi elaborada seguindo quatro etapas, sendo elas: 1) ldentificacdo e
elaboragéo da pergunta norteadora; 2) Busca e identificagdo dos estudos significativos nas bases
de dados; 3) Armazenamento e selecdo dos estudos utilizando o aplicativo Rayyan e 4)

Obtencdo dos dados dos artigos selecionados.

A seguinte reviséo de escopo tem como objetivo investigar a atuacdo da Enfermagem
na reducdo de riscos, perante o uso da polifarméacia em idosos, a partir dos achados cientificos
publicados anteriormente. Para construcdo desse estudo utilizou-se a estratégia PCC: (P)
populacéo; (C) conceito; (C) contexto tipo de estudo, para a elaboracao da pergunta norteadora
(GALVAO; PEREIRA, 2018). Para a Populago compreendeu idosos polimedicados. Em
relacdo a Conceito, destaca-se 0s riscos associados ao uso de polifarmécia, para Contexto, a
atuacdo da equipe de enfermagem. O objetivo do estudo se concentrou na seguinte questao
norteadora: Como a Enfermagem atua na reducéo de riscos, perante o uso da polifarmacia em

idosos?

Para a construcdo da revisdo foram utilizados os descritores em saude e operadores
booleanos, com base na seguinte estratégia de busca: “Enfermagem” AND “Riscos” AND
“Polifarmacia” AND “Idosos” AND “Envelhecimento”; “Nursing” AND “risk” AND
“Polypharmacy” AND “Aged” AND “Aging”. Os descritores padronizados foram
identificados no Medical Subject Heading Section (MeSH) e nos Descritores em Ciéncias da
Salde (DeCS). Para as buscas foram selecionados artigos dos Gltimos cinco anos, (2019 a
2022). Foram consultadas as bases de dados PubMed e Biblioteca Virtual de Saude (BVS), nos

meses de maio e junho do ano de 2023.

Com base no levantamento do material, foram selecionados 43 artigos. Foi realizada
ainda uma busca ampla, com a excluséo dos resultados duplicados, leitura de titulo e resumo
para encaixe na estratégia PCC, selecionando-se assim o0s artigos elegiveis dos quais foram

incluidos cinco e excluidos 37. Dentre os critérios de inclusdo para a escolha, destacam-se:
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artigos originais ou de revisdo sistematica; publicados nos idiomas portugués, espanhol ou
inglés. O critério de excluséo utilizado foi ndo atender ao objetivo do estudo.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Na presente revisdo de escopo foram encontrados 43 estudos, distribuidos nas seguintes
bases de dados: MEDLINE com n= 35 artigos (8,1%), seguida de BDENF n= 4 (0,93%),
LILACS n=2 (0,46%), PUBMED n= 2 (0,46%). De acordo com os critérios de elegibilidade a
busca e selecdo dos estudos desta revisdo de escopo estdo representados em um fluxograma

prisma, na figura a seguir.

Figura 1: Fluxograma PRISMA do percurso metodolédgico na busca e selecdo dos estudos
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Fonte: Dados da pesquisa, Brasil (2023).

No total, foram selecionados seis artigos. Apds selecdo dos estudos, foram excluidos
quatro artigos duplicados. Em seguida, foi realizada a etapa de leitura de titulos e resumo, em

que foram excluidos 28 e, posteriormente, pela leitura na integra, foi possivel excluir cinco
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estudos por ndo estarem em conformidade com o objetivo desta revisao. Ao final, selecionou-
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se seis artigos apos refinamento criterioso, baseado em requisitos previamente estabelecidos.

Os estudos encontrados foram publicados no periodo de 2019 a 2023. Observou-se que
dois (2,0 %) artigos foram publicados em inglés, trés (3,0 %) em portugués e um (1,0 %) em
espanhol, sendo encontrados em periddicos nacionais e internacionais. Diante dos achados, o
quadro 1 apresenta de forma esquematica os estudos encontrados conforme titulo do artigo,
autores, periddicos, ano e pais, idioma, tipo de estudo, objetivo e os resultados encontrados. Os
dados sdo importantes para a discussao no que concerne a atuacao da enfermagem na reducéo

de riscos associados ao uso de polifarméacia em idosos.

Quadro 1 — Caracterizacéo dos artigos selecionados para a revisdo integrativa, de acordo com
0 numero do artigo, titulo, periodico, pais de origem e ano de publicacdo, idioma, objetivos e
resultados. Cuité, PB, Brasil, 2023.

N° DO TITULO | PERIODICO | PAISDE IDIOMA | OBJETIVOS RESULTADOS
ARTIGO ORIGEM
E ANO DE
PUBLICA
CAO
Cuidados BMJ Open Espanha, Espanhol Explorar os A populagdo do estudo
1 centrados na 2022 efeitos da inclui pacientes
pessoa intervencdo para | polimedicados (>8
prestados melhorar a medicamentos prescritos)
por uma adequacéo com idade >75 anos. No
equipe terapéutica em grupo de intervencdo, a
multidiscipli pacientes idosos | equipa multidisciplinar
nar de polimedicados. | reunir-se-4 para realizar
atencdo avaliacdes
primaria multidimensionais
para (fragilidade,
melhorar a complexidade clinica,
adequacéo morbilidade e adequagéo
terapéutica terapéutica) dos sujeitos
em do estudo.
pacientes
idosos
polimedicad
0s
(PCMRY): pr
otocolo de
ensaio
clinico rand
omizado.
Vinculo e Tempus - Brasil, 2022 | Portugués Analisar as Os resultados foram
2 acolhimento | Actas de potencialidades | organizados em trés
na Atencédo Salde e os limites categorias:
Priméria a Coletiva dessas longitudinalidade e
Salde: ferramentas continuidade do cuidado;
para efetivacdo | relacdo de afetividade e
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Potencialida do principio da | confianga; garantia de
dese integralidade no | acesso aos servigos de
desafios cuidado em saude, identificacdo das
para o saude. necessidades de salde.
cuidado.

A percepgdo | Revista Brasil, 2022 | Portugués Avaliar a Emergiram elementos

3 do usuario Brasileira de percepcao dos que compdem a
idoso sobre | Medicina de idosos quanto percepcdo do usuario
oacessoea | Familiae ao acesso e a idoso acerca da
qualidade da | Comunidade qualidade da implantacdo e da
Atencéo atencdo em consolidagdo do Sistema
Primaria a Bambui, Minas Unico de Saude e da
Saude. Gerais. Estratégia Salde da

Familia local na
categoria.

4 Polifarméci | Médico de EUA, 2019 Inglés Conhecer Os objetivos da terapia,
a: familia fatores de risco | incluindo opinides sobre
Avaliando americano que podem levar | medicamentos e
Riscos e a polifarmécia. condicdes cronicas e
Desprescri¢ preferéncias e prioridades
do. em relagdo a prescricao

para retardar a progressao
da doenga, prevenir o
declinio da saude e tratar
0s sintomas.

5 Uma BMJ Open EUA, 2019 | Inglés Determinar se Os resultados secundérios
intervencéo uma intervengdo | incluem o nimero de
de de prescricdo medicamentos associados
prescri¢do centrada no a sindromes geriatricas,
centrada no paciente indice de carga de
paciente iniciada no medicamentos, adesdo a
para hospital e medicagdo, prevaléncia e
pacientes continuada no gravidade das sindromes
idosos ambiente de geriatricas e estado de
hospitalizad PAC reduz o salde funcional.
0s com ndmero total de
polifarmécia medicamentos
: entre pacientes
justificativa mais velhos.

e desenho
do ensaio
clinico
randomizad
0 Shed-
MEDS

6 O impacto Reuol Brasil, 2019 | Portugués analisar o Defende-se que o
da impacto da cuidado com a interacéo
polifarmécia polifarmacia na | medicamentosa, 0
na qualidade qualidade de aprazamento e a
de vida de vida dos idosos | educagdo em salde sdo
idosos a partir das degrande relevancia no

producdescientif | contexto do

icas. envelhecimento,
comprometendo 0s
aspectos fisiologicos do
paciente

A polifarmécia esta mais presente no cotidiano dos idosos devido a quantidade de

prescri¢cdes, consultas médicas e a existéncia de mais de uma morbidade. Os estudos

evidenciam que a utilizagdo de cinco ou mais medicamentos concomitantes tendem a causar
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complicagdes na velhice. Dentre os fatores de risco para a polifarmécia destaca-se deficiéncia
cognitiva, manutencdo inadequada dos registros médicos, automedicacdo, medicamentos
descontinuados, servi¢os automatizados de reabastecimento de medicamentos e prescrices

inadequadas (Tierney, Scarbrough, Carroll., 2019).

Para reducdo dos riscos associados a polifarmacos orienta-se o interrompimento de
medicacdes, equilibrio dos beneficios, reducdo de doses terapéuticas e monitoramento dos
efeitos adversos. Além desses, a utilizacdo de diretrizes de prescricdo baseadas em evidéncias
ajuda profissionais de salde na tomada de decisdo acerca de prescri¢des adequadas, por sua
vez, 0 processo de desprescricdo é imprescindivel para reducdo de doses e suspensdo de

medicamentos que causam maleficios a pessoa idosa (Rovira et al (2022).

Existem métodos importantes que podem ser utilizados para reducdo de riscos em
idosos, como o uso de critérios de Beers e STOPP, verificacdo de informacGes centradas no
paciente como custos, expectativa de vida e acompanhamento multiprofissional esses sao
necessarios para a implementacdo de protocolos de prescri¢cdes adequadas. Contudo, apesar da
existéncia desses, ndo existem intervencdes praticas acerca dos cuidados farmacoldgicos com
idosos ndo havendo avaliagOes de prescricdes em maltiplas sindromes geriatricas (Vasilevskis,
Avantika et al., 2019).

De acordo com Rovira et al (2022), existem fatores que impedem a realizacao de planos
terapéuticos adequados como crencas limitantes dos profissionais de satde e dos idosos, ma
gestdo do tempo no servico de saude, automedicacdo, baixa escolaridade e predominancia do
modelo biomédico. Todavia € possivel a adequacdo dessa realidade através da participacédo de
profissionais capacitados, consultas multiprofissionais e melhor gestédo do tempo de trabalho
dos profissionais.

O cuidado medicamentoso da pessoa idosa permeia por diversas dificuldade e limitaces
desde atendimentos inadequados até a falta de comunicacdo com profissionais. Neste contexto
a atuacdo da enfermagem é fundamental no que tange o uso da polifarmécia, tendo em vista,
que sdo profissionais que realizam acgdes diretas com a pessoa idosa, possibilitado a criagdo de
vinculo com o servigo através do fortalecimento e escuta qualificada no cuidado em saude.
Além desses a enfermagem atua diretamente no territério onde a pessoa idosa é adscrita,
favorecendo o conhecimento de caracteristicas socais da pessoa idosa, dificuldades e limitagdes
no que concerne ao uso de medicagdes e da polifarmécia (Lachtim, Freitas et al., 2022);

(Oliveira, Giacomin et al., 2022)


https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Halli-Tierney+AD&cauthor_id=31259501
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A atuacéo da equipe de enfermagem no que diz respeito ao consumo de medicamentos
envolve administracdo, organizacdo e orientacGes sobre o uso de farmacos. Para mitigar os
riscos associados a polifarmécia, a enfermagem desempenha papel fundamental no
gerenciamento do cuidado, sendo responsavel por educacdo em saude, busca ativa, escuta
qualificada e acompanhamento de tratamentos farmacoldgicos. Nesse contexto, a participacao
da equipe de enfermagem é considerada essencial para a promogdo da qualidade de vida, gestdo
de cuidados centrados no uso de polifarmacos pela pessoa idosa, visando a reducdo do uso
inadequado de medicamentos, prevencao de reacdes adversas e protecdo da salde (Santana,

Ramos, Campos et al., 2019).

CONSIDERACOES FINAIS

Os resultados desse estudo demostram que os idosos que possuem condicdes de doencas
cronicas e quem fazem uso de multiplos medicamentos estdo sujeitos a polifarméacia, dessa
forma esses também estdo sujeitos a agravos a salde como cascatas iatrogénicas, risco de
quedas e confusdo mental. Ademais o consumo a polifarmacia agrava as condi¢des econbémicas
de idosos e de 6rgdos governamentais, uma vez que aumentam as demandas por medicamentos

e com agravos a saude publica necessitando de assisténcia.

Dessa maneira, a atuacao do profissional de enfermagem é essencial para minimizar os
danos provocados pelo uso simultaneo de diversas medicagdes, assim como, na administragéo,
aprazamento adequado, monitoramento e planejamento da rotina medicamentosa, buscando
reduzir a polifarméacia e promovendo um estilo de vida favoravel ao envelhecimento ativo.
Observa-se, que apesar da busca exacerbada por medicamentos, 0s erros encontrados nas
prescricOes, as dificuldades na promocéo da satde do idoso, faz-se necessario a implementacao
de estratégias e politicas publicas para promover a¢des ao uso racional de medicamentos, bem
como na educagdo permanente dos profissionais no estudo das formas terapéuticas e danos a

salide quando associados.
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