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RESUMO

O crescimento significativo da populacdo idosa associa-se ao aumento da prevaléncia de doengas
cronicas e, por conseguinte, da necessidade de polimedicacdo enquanto estratégia terap€utica. Nessa
perspectiva, o presente estudo objetivou avaliar os riscos associados a pratica de polimedicacdo em
idosos a partir da producdo cientifica nacional e internacional dos ultimos 5 anos. Trata-se de uma
revisdo integrativa da literatura realizada no més de junho de 2020 nas bases de dados MEDLINE,
SciELO e LILACS, através dos descritores Idoso, Polimedica¢do e Risco, cruzados mediante o
operador booleano AND. Utilizou-se os critérios de inclusdo: artigos disponiveis na integra; que
abordassem a tematica proposta para a revisdo; com publicagdo no periodo de 2015 a 2020 e de
exclusdo: estudos duplicados; artigos nota prévia; relatos de casos; teses; dissertacdes; artigos de
revisdo. Foram encontrados 99 artigos, dos quais 14 compuseram o corpus de analise. A
implementacdo de técnica de analise de contetido resultou em trés categorias de discussdo: 1) O uso
de polimedicacdo em idosos e sua relagdo com doencas cronicas; 2) Interagdes medicamentosas e seus
possiveis riscos ao idoso polimedicado; 3) Exposicdo de idosos a polimedicagdo e riscos a sua
integridade fisica ou mental. A partir dos achados se conclui a necessidade de formulag¢ao de cuidados
multidisciplinares na efetivacdo da segurancga do idoso diante do uso de multiplos medicamentos.

Palavras-chave: Idoso. Polimedicagao. Risco.

INTRODUCAO
A mudanca no perfil sociodemografico brasileiro tem sido marcada pelo rapido

crescimento da populacdo idosa e aumento da longevidade. Em 2012, a populagdo mundial
com 60 anos ou mais era de 25,4 milhdes. Apos 5 anos, em 2017, houve um crescimento de
4,8 milhdes de idosos, resultando em um aumento de 18% desse grupo etario. No entanto, o
aumento da expectativa de vida apresenta-se, na maioria dos casos, relacionada a ocorréncia
de Doengas Cronicas Nao Transmissiveis (DCNT), visto que essas morbidades estdo

associadas ao processo de envelhecimento (DA SILVA et al, 2015; IBGE, 2018).
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Nesse contexto, ressalta-se que os protocolos clinicos padronizados para o tratamento
das DCNT, que sdo prevalentes em idosos, preveem a combinacdo de medicamentos, de
maneira a apontar que essa populacdo tem maior possibilidade de utilizar a polimedicacao
como estratégia terapéutica (DE ABREU, 2017).

Embora o nimero minimo de medicamentos utilizados para definir a polimedicacdo
varie, a maior parte dos estudos a define como o uso simultaneo de cinco ou mais
medicamentos com ou sem prescricdo médica (RAMIREZ et al, 2015). Especificamente na
populacdo idosa, esse cendrio representa um grande impacto, sobretudo a partir da
possibilidade de causar interagdes medicamentosas e reacdes adversas a medicamentos (DE
LIMA et al, 2017).

Nesse sentido, as consequéncias negativas dessa pratica propiciam aos idosos um
estado altamente vulneravel diante da relagdo risco-beneficio (AGS, 2015). Isso ocorre em
virtude de nessa faixa etdria o metabolismo dos medicamentos sofrer redugdao, com
potencializacdo do seu mecanismo de acdo, levando a um aumentando significativo da
sensibilidade dos idosos aos farmacos (AGS, 2019).

A reducao dos mecanismos homeostaticos, aumento do tecido adiposo e diminui¢ao
do metabolismo sdo algumas das alteragdes fisiologicas que ocorrem no curso natural do
envelhecimento, de modo a gerarem alteracdes na farmacocinética dos farmacos em niveis de
absor¢do e biodisponibilidade. Isso ¢ associado a dificuldade de eliminacdo e de
metabolizacdo dos farmacos, podendo acarretar em acumulo de metabdlitos toxicos no
paciente e efeitos colaterais. Nesse sentido, tais alteragdes podem levar ao comprometimento
da farmacoterapia em idosos (LUTZ et al, 2017).

Dessa maneira, a polimedicacdo ¢ apontada como uma das principais causas de
hospitalizagdo em idosos, chegando a afetar 72,5% dos idosos sob internagdo hospitalar
(SOUZA et al, 2019). Além de ser associada a um alto risco de mortalidade, tanto em idosos
que vivem na comunidade quanto em institucionalizados (ONDER et al, 2013).

A partir disso, ressalta-se a importancia de intensificacdo da atengdo a saude dos
idosos que fazem uso associado de varios medicamentos, sendo necessario maior cautela e
conhecimento entre os profissionais de saude diante de todas as fases do tratamento

medicamentoso, de maneira a compreender uma forma de garantir a seguranca do paciente e
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minimizar os riscos associados a terapéutica (SANTA HELENA et al, 2015). Diante dos
pressupostos apresentados, o presente estudo objetivou avaliar os riscos associados a pratica
de polimedicacdo em idosos a partir da producdo cientifica nacional e internacional dos

ultimos 5 anos.

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura. As etapas para a sua elaboragdo
foram: identificagdo do tema e escolha da questdo norteadora; buscas na literatura de acordo
com os critérios estabelecidos; coleta de dados; andlise critica dos artigos incluidos;
interpretacao dos resultados e apresentacdo da revisdo (SOUZA et al, 2010). Para guiar a
revisdo foi elaborada a seguinte questdo norteadora: “Quais os riscos associados ao uso de
polimedicacao em idosos?”.

A coleta de dados foi efetuada no més de junho de 2020, realizada nos bancos de
dados Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE), Scientific
Eletronic library Online (SciELO) e Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da
Saude (LILACS).

Para a escolha dos descritores foi empregado a estratégia PICO (acrénimo para P:
populagdo/pacientes; I: interven¢do; C: comparagdo/controle; O: desfecho/outcome),
auxiliando no que efetivamente a pergunta de pesquisa deve especificar (SANTOS et al,
2007). No Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS) foram encontrados os descritores:
“Idoso”, “Polimedicacdo” e “Risco”, sendo combinados com o operador booleano AND para
a realiza¢dao das buscas. Portanto, a selecdo foi baseada a partir do cruzamento “Idoso AND
Polimedicagdo AND Risco”.

Definiu-se como critérios de inclusdo artigos que estivessem disponiveis na integra,
que abordassem a tematica proposta para a revisao ¢ com publicacdo no periodo de 2015 a
2020. Para a pesquisa ndao foi limitado idioma, visando as informagdes e dados mais
relevantes sobre o estudo. Os critérios de exclusdo englobam estudos repetidos em uma ou
mais bases de dados, além de artigos nota prévia, relatos de casos, teses, dissertagdes e artigos

de revisdo.
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Apoés a selecdo dos artigos, conforme os critérios definidos anteriormente, foram
seguidos os procedimentos de andlise temadtica, composta pelas etapas de pré-andlise,
exploracdo do material, disposicdo dos dados nas categorias e interpretagdo dos resultados

(BARDIN, 2006).

RESULTADOS E DISCUSSAO

Nas bases LILACS e SCIELO as buscas a partir do cruzamento “Idoso AND
Polimedicagdo AND Risco” resultaram em 34 e 16 estudos, respectivamente. Na MEDLINE,
utilizando os descritores “Elderly AND Polymedication AND Risk”, foram obtidos 49 artigos,
totalizando uma amostra inicial de 99 estudos.

Os critérios de inclusdo foram estabelecidos com base na leitura dos titulos e resumos
dos 99 estudos elencados. Destes, 44(63,7%) foram descartados por apresentarem tempo
maior que o estipulado para a revisdo, 16(23,1%) por ndo estarem disponiveis na integra e
9(13,2%) por ndo se enquadrarem na tematica proposta. Dos 30 artigos incluidos, 13(76,5%)
foram excluidos por estarem duplicados, 2(11,7%) por serem relatos de caso e 1(11,7%)
revisdo da literatura.

Portanto, 14 artigos foram selecionados e, assim, constituiram o corpus deste estudo.
No que diz respeito ao ano de publicacdo, observou-se que 4(28,5%) estudos sdo de 2015,
3(21,4%) de 2019, 3(21,4%) de 2016, 2(14,2%) de 2018, 1(7,3%) de 2017 e 1 (7,3%) de
2020. Quanto ao idioma no qual os artigos foram publicados, verificou-se que 7 (50%) artigos
foram redigidos na lingua inglesa, 6(42,8%) na lingua portuguesa e 1(7,2%) em alemao.

Apds a leitura completa dos artigos, a analise dos dados obtidos possibilitou a
defini¢ao de trés categorias: 1)O uso de polimedicagao em idosos e sua relacdo com doencas
cronicas; 2)Interagdes medicamentosas e seus possiveis riscos ao idoso polimedicado;
3)Exposicao de idosos a polimedicacdo e riscos a sua integridade fisica ou mental.

O quadro 1 expde as categorias desenvolvidas, os artigos relacionados e as respectivas

bases de dados:

Quadro 1- Categorizagao dos dados dos artigos, conforme anélise temética

BASE DE

CATEGORIA TITULO DO ARTIGO DADOS
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Cardiometabolic diseases and active aging - polypharmacy in control. LILACS
Exposure to potentially inappropriate medications in Brazilian elderly
. . . LILACS
N d outpatients with metabolic diseases.
) ousode Polifarmacia e polimorbidade em idosos no Brasil: um desafio em saude
polimedicacao em idosos e piblica LILACS
sua relaga? com doengas Effect of polypharmacy, potentially inappropriate medications and
cronicas. . . . s . MEDLINE
anticholinergic burden on clinical outcomes: a retrospective cohort study.
Terapéutica cronica em idosos numa Unidade de Satde Familiar: andlise
i . .. . . i SCIELO
da polimedicacao ¢ medicacdo potencialmente inapropriada.
N O uso de polifarmacia e o consumo de alcool na populacao de idosos de LILACS
Ir}teragoes um bairro de Brasilia.
med1cament’osa.15 Analysis of potential drug interactions and adverse reactions to nonsteroidal | |,/ \ ~g
© Seus possivels anti-inflammatory drugs among the elderly.
T15c0s a0 idoso Polimedicagao em Idosos Submetidos a Tratamento Oncolodgico. LILACS
polimedicado. : : : : : :
Direkte orale Antikoagulantien und Medikamenteninteraktionen. MEDLINE
Multidimensional risk of falls in elderly. LILACS
Sobrevida de idosos e exposi¢ao a polifarmacia no municipio de Sao
] ) LILACS
EXpOSlQﬁO de idosos a Paulo: Estudo SABE.
polimedicagio Depressao, Declinio Cognitivo e Polimedicagdo em idosos LILACS
e riscos a sua integridade institucionalizados.
fisica ou mental. Determinants of frailty: the added value of assessing medication. MEDLINE
Incidence and predicting factors of falls of older inpatients. LILACS

Fonte: Autoria propria (2020)

A primeira categoria tematica ¢ composta por pesquisas que relacionaram o idoso

polimedicado as doengas cronicas e representa 35,7% das publicagdes desta revisdo

integrativa.

Em um estudo de base populacional com 9.019 idosos, foi observado que 93% deles

utilizavam pelo menos um medicamento de uso cronico e 18% eram polimedicados. Ao

relacionar as varidveis polimedicacdo e polimorbidade (Hipertensdo arterial sistémica,

Diabetes mellitus, Doengas cardiacas, Colesterolemia, Acidentes vasculares encefalicos,

Doengas pulmonares, Reumatismo e Depressdo), a prevaléncia de polifarmacia foi de 3%

entre os idosos que descreveram ter apenas uma das doengas citadas e de 60% naqueles que

alegaram possuir pelo menos quatro dessas doengas (RAMOS et al, 2016).

Verificou-se uma expressiva relagdo entre a polimedicacdo e o tratamento das

doencas metabolicas estudadas

(Hipertensao arterial sistémica, Diabetes mellitus e
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Dislipidemia), demonstrando uma associag@o significativa entre o uso de anti-hipertensivos,
antidiabéticos ou hipolipemiantes com a polimedicagdo. Nesta associac¢do, evidenciou-se que
os anti-hipertensivos quando usados simultaneamente com hipolipemiantes apresentam maior
risco cardiovascular (SANTOS et al, 2020).

Pacientes idosos polimedicados sdo mais propensos a fazer o uso de medicamentos
potencialmente inapropriados, ja que essa fase da vida carece de ajustes para superar as
mudangas no metabolismo dos medicamentos, em virtude da diminuicdo das fungdes
fisiologicas, de maneira a aumentar o risco de toxicidade das drogas (MARTINS et al, 2016).

Em uma pesquisa com 32 idosos, foi constatada a ingestdo de 43 medicamentos
potencialmente inapropriados, dos quais 90,7% foram classificados com uma gravidade
elevada de inadequacao(SOUTO;PIMENTEL, 2018). Além disso, o uso desses medicamentos
aumenta o risco de todas as causas de hospitaliza¢do em 27%, assim como em 55% o risco de
fraturas especificas (LU et al, 2015).

A partir da andlise dos presentes estudos, foi possivel observar que a existéncia de
doengas cronicas prevalentes nos idosos ¢ o principal fator de risco no uso de multiplas
drogas, de modo a contribuir com morbidades relacionadas ao tratamento de outras doengas e
efeitos adversos (RAMOS et a, 2016). Além disso, entre os idosos, observou-se que fatores
como ndo ter plano de saude, arcar completa ou parcialmente com o custo dos seus
medicamentos e possuir 3 morbidades ou mais, influenciam diretamente na baixa adesao ao
tratamento(SOUTO;PIMENTEL, 2018).

A ma utilizacdo pode ser justificada em virtude das prescricdes, em sua maioria,
conterem diversos medicamentos em varios horarios de administracdo, dificultando a
compreensdo do idoso diante do processo de autoadministragdo. Nesse contexto, tal problema
poderia ser amenizado caso as prescrigdes fossem revisadas frequentemente. Apesar disso, foi
visto que a média de consultas médicas por idosos ¢ de apenas cinco por ano
(SOUTO;PIMENTEL, 2018).

A segunda categoria tematica incluiu pesquisas que abordaram interagdes
medicamentosas e seus riscos ao idoso polimedicado. Nessa perspectiva, destaca-se o

tratamento oncologico, que individualmente j4 € susceptivel de caracterizar a polimedicagao.
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Em um estudo com 20 pacientes idosos oncolédgicos, identificou-se uma média de 6,7
medicamentos por paciente, com a presenca de 90 interagdes medicamentosas. De acordo
com os autores, 20(22,2%) delas foram classificadas como intera¢des importantes, apontadas
assim por seus efeitos potencialmente graves ou fatais que podem enfraquecer a condi¢ao
clinica do paciente, com possibilidade de necessitar de intervencdo médica. Além dessas,
foram encontradas 5 interagdes com a mesma gravidade envolvendo os agentes
antineoplasicos (ALVES et al, 2019).

Um dos estudos concluiu que a frequéncia do consumo de élcool entre os idosos
estudados foi moderada (16,1%), embora constituia um provavel prejuizo ao tratamento
medicamentoso, principalmente em pacientes diabéticos, j& que o uso concomitante de
metformina e etanol pode acarretar em risco elevado de acidose lactica (MELLO et al, 2019).

Destaca-se que o monitoramento do uso de anti-inflamatdrios nao esteroides (AINEs)
deve ser rigoroso, devido ao seu alto risco de interagdes medicamentosas e reagdes adversas
em idosos. Identificou-se que os AINEs com maior risco de interacdes sdo o cetoprofeno,
cetorolaco, nimesulida e diclofenaco (LIMA et al, 2016).

Os antagonistas da vitamina K (VKAs) sdo o principal grupo de anticoagulantes com o
maior numero de interagdes entre alimentos e medicamentos, e estdo entre os farmacos com a
maior frequéncia de eventos com risco de vida. Essas limita¢cdes impulsionaram a criagdo dos
novos anticoagulantes orais diretos (DOACs), ja que estes apresentam menos interagoes.
Nesse grupo incluem-se: rivaroxabana, apixabana, edoxaban e dabigatrana. Embora oferecam
menos riscos, os DOACs podem, por outro lado, causar aumento do seu nivel plasmatico caso
seja combinado com outros medicamentos que comprometem a fun¢do plaquetaria
(GRAF;KORTE, 2015).

Desse modo, ressalta-se que a polimedicagdo ¢ bastante encontrada em idosos, tendo
em sua maioria uma frequente indicagdo para terapia anticoagulante. Decorrente disso, requer
que a prescricdo de terapias anticoagulantes seja feita com bastante cuidado, avaliando os
efeitos colaterais dos DOACs e dos medicamentos concomitantes (GRAF;KORTE, 2015).

A tltima categorizagdo aborda a exposicdo de idosos a polimedicacdo e possiveis
riscos a sua integridade fisica ou mental. Observa-se que sdo diversos os fatores de risco para

a ocorréncia de quedas em idosos e um dos mais relevantes ¢ o consumo de varios grupos de
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medicamentos por essa populacdo, de modo que a polimedicagdo se apresenta como principal
fator preditor de hospitalizagdo por quedas em idosos (OLIVEIRA et al, 2018; ABREU et al,
2015).

O maior consumo de medicamentos ¢ uma das principais condi¢des que podem
influenciar o aparecimento de fragilidades fisicas, psicoldgicas e sociais em idosos, sendo
independentemente associada ao aumento dos niveis de fragilidade, principalmente a fisica.
Os efeitos adversos derivados da polimedicacao e sua relagdo com o nivel de comorbidades
podem justificar tal aumento (COELHO et al, 2015).

Além do cenario supracitado, independentemente da idade, sexo, doenga cronica,
hospitalizagdo ou outros fatores relacionados a mortalidade, verifica-se que no quarto ano de
acompanhamento a polimedicacdo ¢ um relevante fator de risco para a morte de idosos
(ROMANO-LIEBER et al, 2019).

A longevidade ndo ¢ necessariamente sindnimo de qualidade de vida, j4 que desse
fenomeno resulta uma maior incidéncia de doengas cronicas, incluindo a deméncia, que ¢
caracterizada por comprometimento cognitivo associado a diminui¢do da funcionalidade e
aumento da dependéncia do idoso. Os fatores associados a esse comprometimento funcional
estdo diretamente relacionados com a polimedicacdo e as comorbidades, entre elas a
depressdao (FABER et al, 2017).

A partir dos presentes estudos observou-se que a presenga de polimorbidades ¢ o
principal fator preditor para a polimedicdo entre os idosos, assim como a utilizagdo
concomitante de varios medicamentos resulta em aumento do risco de reagdes adversas,
interagdes medicamentosas e uso de medicamentos potencialmente inapropriados, além de

comprometer a funcionalidade dos idosos.

CONSIDERACOES FINAIS

ApoOs a andlise dos artigos, concluiu-se que ha uma alta prevaléncia de idosos
polimedicados que apresentam comorbidades, evidenciando que a utilizagdo de multiplas
drogas est4 diretamente relacionada a presenca de doencas cronicas. Além disso, aponta-se o
frequente uso de medicamentos potencialmente inapropriados e a possibilidade de que os

efeitos colaterais sejam superiores aos beneficios. Em relacdo as interagcdes medicamentosas,
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observou-se que a maioria eram classificadas como importantes, de modo a ocasionarem
potenciais complicacdes nessa populacdo. Em outra perspectiva, foi apontado que idosos
polimedicados estdo mais susceptiveis a vivenciarem hospitalizagdes decorrentes de quedas e
fraturas, além de terem suas funcionalidades comprometidas, aumentando os niveis de
fragilidades nessa populagao.

A limitacao do presente estudo envolveu o nimero reduzido de artigos encontrados, de
maneira a dificultar o aprofundamento da tematica. No entanto, destaca-se que o corpus de
analise foi submetido a diversas leituras a fim de aprimorar a sintese dos achados
apresentados nos artigos.

A partir dos resultados deste estudo, orienta-se a necessidade de que os profissionais
de satide considerem o uso expressivo de medicamentos como um potencial fator de risco a
integridade da populagdo idosa, com o intuito de que sejam adotadas estratégias que visem
reduzir a baixa adesdo ao tratamento, assim como melhorar a resolucdo e a qualidade da
terapéutica medicamentosa. Os resultados deste estudo contribuem para explanar os principais
riscos associados ao uso de polimedica¢do em idosos, refor¢cando a necessidade de formulagao
de cuidados multidisciplinares na efetivagao da seguranca do idoso diante do uso de multiplos

medicamentos.
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