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INTRODUCAO

O aumento da populacdo idosa representa um fendmeno mundial e, no Brasil, as
alteracdes do perfil demografico tém acontecido de madeira rapida. Essa transicdo
corresponde a um progresso significativo em termos de expectativa de vida, no entanto, é um
grande desafio que provocara impactos no desenvolvimento social e econbémico do pais
(ALVES; DE CABALLOS, 2018).

A senescéncia é o processo natural e inevitavel de envelhecimento sdo alteracbes que
acontecem no decorrer dos anos, proporciona vulnerabilidade, desgaste do organismo e
diminuicdo gradativa da capacidade funcional, seguindo-se de modificacbes nas
especificidades farmacocinéticas e farmacodindmicas dos medicamentos (ANGELO; VALE,
2019).

No Brasil, por volta de 70% dos idosos possuem no minimo uma patologia crénica
carecendo de tratamento farmacoldgico, e consumo assiduo de medicamentos, vindo a
contribuir para a pratica de polifarmécia, diante disso, a média de medicamentos utilizados
por esse grupo Vvaria de dois a cinco farmacos (DA SILVA; MACEDO, 2013).

Define-se polifarmécia como o uso concomitante de dois ou mais medicamentos, até
mesmo a utilizagdo desnecessaria de pelo menos um medicamento, como também o tempo de
consumo de um farmaco de maneira exagerada (DA SILVA; MACEDO, 2013). Essa prética €
um dos tipos mais comuns do uso irracional de medicamentos, pode estar presente em todos
os ciclos da vida, mais propicia no idoso em geral. Uma vez que agravos da saude decorrente

da idade resultam uma terapéutica complexa (RAMOS et al., 2016 ).
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Devido ao crescimento significativo da polifarmacia geriatrica, evidencia-se a
necessidade da intervengdo do profissional farmacéutico, integrada a equipe multidissiplinar
para um acompanhamento metodico aos pacientes idosos (SILVA et al., 2019). A assisténcia

farmacéutica proporciona ao paciente uma melhor qualidade de vida, terapia medicamentosa
segura e eficaz, mediante a deteccdo, resolucdo e prevencdo de Problemas Relacionados aos
Medicamentos (PRM) (DE LIMA et al., 2016).

Considerando a relevancia de uma terapia medicamentosa efetiva e segura destinada
aos pacientes geriatricos. Objetiva-se com esse estudo realizar uma revisdo de literatura
integrativa, afim de analisar a pratica da polifarméacia em pacientes idosos, fatores associados
e provaveis contribuicdes da assisténcia farmacéutica, visto que é importante a racionalizacdo
do uso de medicamentos, a fim de beneficiar a saiude publica com o olhar para a melhor

qualidade de vida do idoso polimedicado.

METODOLOGIA

Este trabalho trata-se de uma revisdo bibliografica integrativa, que busca informacoes
para melhor compreender os riscos relacionados a polimedicacdo em idosos, além de enfatizar
a importancia do profissional farmacéutico no direcionamento do uso racional de
medicamentos.

Inicialmente, realizou-se a busca de artigos em bases de dados: SciElo, LILACS e
Science direct. Os descritores usados para a pesquisa foram: “polifarmécia”, “medicamentos”
e “idoso”, sendo traduzidos para o inglés visando maior alcance dos artigos. Foram
encontrados 236 artigos escolhidos pelo titulo durante a pesquisa, apés a analise dos seus
resumos apenas 14 destes trabalhos foram utilizados por se tratarem do tema proposto, e
atederem aos criterios de exclusdo e inclusao.

Os critérios adotados para inclusdo dos artigos: publicaces nos ultimos 10 anos, entre
2010 e 2020, artigos nos idiomas portugués, inglés e espanhol, os quais tratassem sobre
polifarmécia na idade sénior. Ja os critérios de exclusdo pode-se citar artigos publicados no
periodo superior a 10 anos. Precisamente, apds a analise das informacdes contidas nos artigos,

foram especificados os dados relevantes a respeito da pratica de polimedicacao.

RESULTADOS E DISCUSSAO
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A polifarméacia é uma pratica expressiva, sua prevaléncia € maior em mulheres idosas,
tornando o sexo feminino preditor do uso de medicamentos. A grande utilizacdo por idosas,

associa-se a fatores como maior sobrevida e a procura frequente pelos servi¢os de salde,
assim como idosos que possuem polimorbidades estdo mais expostos a polifarmacoterapia,

devido a necessidade de usar diferentes farmacos para o controle das doencas (SALES;
SALES; CASOTTI, 2017).

Entre as razGes que explicam a ocorréncia do uso exacerbado e inapropriado de
medicamentos, destacam-se tratamentos sem base em evidéncias; ado¢do de combinagdes
com potenciais interacdes medicamentosas; tratamento farmacol6gico dos efeitos secundarios
de outros farmacos; prescrigdo simultanea por diferentes médicos (CARNEIRO et al., 2018).

Esta pratica tem relacdo com a gradacao do risco e da gravidade das Reacbes Adversas
a Medicamentos (RAMs), além de precipitar Interacbes Medicamentosas (IM), provocar
toxicidade cumulativa, originar erros de medicacdo e reduzir a adesdo ao tratamento,
suscitando a elevada taxa de morbimortalidade. Em paises desenvolvidos a despesa anual
relacionada a custos assistenciais, adivindas da polifarmacoterapia foi de 76,6 bilhdes de
ddlares (SECOLLI, 2010).

Segundo a Organizacdo Mundial de Saude (OMS), a Reacdo Adversa a
Medicamento (RAM) é definida como qualquer efeito prejudicial ou indesejado que se
manifeste apés a administracdo do medicamento, em doses normalmente usadas no
homem para profilaxia, diagnostico ou tratamento de uma enfermidade (DE SOUZA et al.,
2018).

A frequéncia de eventos adversos, fraqueza, tontura, nauseas, constipac@es relacionadas
aos farmacos € alta na senescéncia, aumentando expressivamente de acordo com a
complexidade da terapia. O risco de ocorréncia cresce em 13% com o uso de dois agentes, e
de 58% quando usa cinco, elevando para 82% nos casos em que sao consumidos sete ou mais
medicamentos (SECOLI, 2010).

No decorrer do tratamento farmacoldgico em idosos, é habitual encontrar entre as
prescricdes IM, definida como a resposta farmacoldgica ou clinica a administracdo de uma
conciliacdo de medicamentos, que difere do previsto para cada um dos agentes dados
isoladamente. As principais situagdes de risco para interacfes abragem a polifarméacia,
paciente que recebe cuidados de varios médicos e a automedicacdo (DE SOUZA et al., 2018).
Muitas das IM podem resultar em morte, hospitalizagéo, sequelas permanentes do paciente ou

insucesso terapéutico. Ha também, as IM que ndo causam prejuizo aparente no
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idoso, mas o impacto é silencioso, tardio e, as vezes, irreversivel. Alguns medicamentos
geralmente usados por idosos como, anti-inflamatorios ndo esteroidais (AINE), beta-
bloqueadores, inibidores da enzima conversora de angiotensina (IECA), diuréticos,
depressores do sistema nervoso central sdo potencialmente interativos e encontram-se
relacionados nas IM (DE SOUZA et al., 2018).

Nota-se a presenca de uma linha ténue entre os possiveis riscos e beneficios do uso de
polifarmacoterapia em idosos, ndo é necessariamente essa pratica que provoca poténciais
riscos para eventos adversos, mas sim o uso irracional (DE ALMEIDA et al., 2017). Diante
disso essa préatica destinada ao idoso deve ser planejada visando diminuir os riscos de efeitos
colaterais e de interacbes medicamentosas e, desse modo, promover adesdo terapéutica e
beneficios a qualidade de vida dos pacientes (MENESES et al., 2010).

Oliveira et al., (2017) destacam que o profissional farmacéutico se encontra em
estabelecimento estratégico — farmacia ou drogaria — e de amplo alcance a populacédo, o que 0
torna um profissional privilegiado para a promog¢édo do uso racional de medicamentos, para
uma dispensacao voltada a necessidade do usuario que busca pelos medicamentos.

A atuacdo do farmacéutico na promocdo do uso racional de medicamentos por idosos e
sua participacdo em equipes multiprofissionais otimiza a farmacoterapia dos pacientes
geriatricos e amplia a qualidade e seguranca do cuidado. As acles privativas desse
profissional, vem tornando-se elementos das estratégias de atencdo a salde, sua a¢do consiste
na responsabilidade com o paciente, primeiramente para que 0 medicamento prescrito tenha o
efeito esperado (DANTAS; SANTOS, 2018).

CONSIDERACOES FINAIS

A populacdo idosa carece de atencdo especial por ser um publico alvo de doencas
crbnicas e em consequéncia disso fazem uso da pratica de polifarmacia. A atencdo
farmacéutica € uma ferramenta necessaria, visto que, € fundamental para minimizar a
ocorréncia de problemas relacionados a medicamentos no idoso, proporcionando uma melhor
qualidade de vida.

No entanto, levando-se em consideracdo os aspectos mencionados, observou-se que a
pratica de polifarmacia € maior nas mulheres idosas e 0 uso de diversos medicamentos
presdispde as reacOes adversas, interacdes medicamentosas relevantes, toxicidade cumulativa,

proporcionando a gradacdo da taxa de morbimortalidade.
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Portanto, a atuacdo do profissional farmacéutico é de suma importancia para o cuidado

do paciente idoso polimedicado, visto que possui informagfes técnicas a respeito do

medicamento com a condic¢éo clinica dos pacientes. Dessa forma, sendo o unico profissional
que dispde de conhecimentos sobre todos os aspectos e propriedades de um farmaco, sendo

capacitado para auxiliar o prescritor na escolha do medicamento, visando o risco e beneficio
dos farmacos, assim como, orientar e informar os pacientes sobre o uso racional de
medicamentos evitando os demais PRM.

Por fim, é necessario que as equipes multiprofissionais de salde encontrem-se
capacitadas para a demanda cada vez maior de idosos. Dado que, é de suma relevancia que o
profissional da area da saude saiba lidar com as limitacGes decorrentes da senescéncia, a fim

de maximizar a eficiéncia terapéutica do medicamento.

Palavras-chave: Polifarmacia, Idoso, Assisténcia farmacéutica, Medicamentos.
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