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INTRODUCAO

O envelhecimento humano consiste em uma experiéncia diversificada, para a qual concorre
uma multiplicidade de fatores de ordem genética, bioldgica, social, ambiental, psicol6gica e cultural
(FREITAS et al., 2011). Trata-se de um processo progressivo e universal cuja velocidade tem se
intensificado nos ultimos anos, especialmente entre os paises em desenvolvimento, inclusive o

Brasil (MINAYO, 2012).

O crescimento exponencial da populacdo idosa é reflexo da reducdo da fecundidade,
aumento da expectativa de vida, bem como de melhores condi¢ées de vida e utilizacdo de novas
técnicas diagnosticas e métodos terapéuticos que oportunizam a este publico melhores condicGes de

atencao a saude (BUENO et al., 2009).

Atrelado ao crescimento de idosos evidencia-se uma elevacdo equivalente na
farmacoepidemiologia, reflexo da transicdo epidemiol6gica, em que as enfermidades infecto-
parasitarias coexiste com a elevacdo da prevaléncia de doencas cronico-degenerativas em
individuos a partir dos 60 anos (GUIMARAES; MOURA, 2012). Conforme Flores e Benvegnii
(2008), estudos populacionais evidenciam que, a utilizacdo de férmulas alopéticas entre os idosos
vém crescendo significativamente, sendo considerado o grupo etario mais medicalizado na

sociedade atual.

Para Pizzol et al., (2012), esta prevaléncia é maior principalmente em idosos da zona urbana,

possivelmente devido ao acesso mais facil aos servicos de satde, o que proporcionard um maior

(83) 3322.3222
contato@cneh.com.br

www.chneh.com.br

AR
T



<
CONGRESSO NACIONAL

b : = ENVELHECIMENTO
“¥ HUMANO

nimero de diagndsticos de doencas cronicas e consequentemente um elevado aumento do consumo

de medicamentos.

Considerando que o processo de medicalizagdo observada entre os idosos vém
demonstrando um crescimento significativo nos ultimos anos e que atrelado a ele incorre o risco de
efeitos indesejaveis por uso incorreto, torna-se fundamental a realizagdo de inquéritos populacionais
para a obtencdo de informacgGes sobre a utilizacdo de medicamentos neste grupo de individuos, a
fim de obter subsidios para o planejamento e implementacdo de agdes em saude destinadas a
utilizacdo correta de medicamentos. Neste contexto, justifica-se a realizacdo deste estudo com o
intuito de entender melhor esse panorama e suas consequéncias do ponto de vista da satde publica

no municipio de Cuité — PB.

O objetivo do presente trabalho é avaliar a utilizacdo de medicamentos por idosos residentes
na zona urbana do municipio de Cuité — PB, de acordo com os aspectos sociodemogréfico e clinico,

com a classificacdo dos medicamentos, identificacao da polifarméacia e automedicacao dos idosos.
METODOLOGIA

Trata-se de um estudo transversal, exploratorio-descritivo, observacional e de abordagem
quantitativa. A pesquisa foi realizada no municipio de Cuité — PB, especificamente na rede
Estratégia Saide da Familia (ESF), a qual contempla cinco Unidades de Satide da Familia (USF) na
zona urbana a saber: USF Abilio Chacon; USF Ezequias Venancio; USF Luiza Dantas de Medeiros;

USF Diomedes Lucas de Carvalho e USF Raimunda Domingos de Moura.

Participaram da pesquisa 100 idosos da ESF, sendo 20 idosos de cada uma das unidades
mencionadas. A selecdo dos participantes ocorreu de forma aleatéria a partir de prontudrios
disponibilizados pelas equipes de cada USF, visto que trata-se de uma pesquisa nao-probabilistica.
Entretanto, para melhor homogeneidade do grupo pesquisado foram estabelecidos os critérios de
inclusdo que envolvem: Idoso cadastrado na Unidade de Saide da Familia; Idoso de ambos os sexo
e que esteja fazendo uso de pelo menos um tipo de medicacgdo regular; foram excluidos da pesquisa:
Idoso com transtorno mental; Idoso com deficiéncia visual e/ou auditiva; Idoso com déficit de

comunicacdo verbal e aqueles que se recusem em participar da pesquisa.
A pesquisa foi formalizada e iniciada apds submissdo e aprovacao do projeto pelo Comité de

Ftica em Pesquisa sugerido e designado pela Plataforma Brasil conforme exigéncias estabelecidas
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pela Resolucdo 466/12 do Conselho Nacional de Satide que norteia a pratica de pesquisa com seres
humanos.

RESULTADOS E DISCUSSOES

Participaram deste estudo 100 idosos assistidos na rede Estratégia Satde da Familia da zona
urbana localizado no municipio de Cuité — PB. A faixa etaria das participantes variou de 60 a 80
anos ou mais, sendo a maioria do sexo feminino (71%), raca branca (56%), casados e vitivos (36%),
apresentando até de oito anos de estudos (89%) e com renda familiar até um salario minimo. A

maioria deles reside com familiares (43%) ou companheiro (a) (29%).

Quanto a prevaléncia de doencgas cronicas no grupo pesquisado constatou-se que 58% dos
idosos apresentam no minimo trés tipos diferentes de afecc¢des crénicas. Dais quais as mais
prevalentes foram as doencas cardiovasculares (58%), Diabetes Mellitus (18%) e a Artrite

reumatéide (10%).

Neste contexto, quanto maior o numero de doencas diagnosticadas pelo médico, maiores
serdo as necessidades de utilizacdo de combinagcdes medicamentosas e, consequentemente, mais

provaveis as interacées entre os farmacos.

Grafico 1: Distribuicdo de idosos quanto a presenca de doengas cronicas. Brasil. Paraiba.

Cuité, 2014.
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Fonte: (Dados da pesquisa, Cuité, 2014).

A partir da prevaléncia de algumas doencas evidenciadas e analisadas na variavel anterior é
compreensivel que haja a predominancia de consumo de algumas classes de medicamentos pela

amostra em questdo, a exemplo dos anti-inflamatérios e analgésicos (22%) e aqueles relacionados
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ao sistema cardiovascular (17%). Outra classe de medicamento bastante mencionada pelos idosos

remeteu-se ao sistema digestorio (15%).

O uso de anti-inflamatérios, especificamente os ndo esteroidais (AINEs) constituem
atualmente a classe de medicamentos mais comumente prescrita no mundo todo, devido aos seus
efeitos analgésicos e anti-inflamatorios. No entanto, os AINEs também podem induzir uma
variedade de alteracOes deletérias na funcdo renal, especialmente naqueles pacientes que ja tém a
perfusdo sanguinea renal diminuida e nos que fazem uso prolongado dessas drogas, tornando o rim

o segundo 6rgdo mais afetado pelos efeitos adversos desses farmacos (MELGACO et al., 2010).

Diante do exposto € necessario que a prescricio deste tipo de droga seja criteriosa,
especialmente nos grupos de alto risco a exemplo dos diabéticos, hipertensos e idosos que
comumente apresentam uma grande predisposicdo a desenvolverem estas doencas e

consequentemente aumentando risco a satide.

Grafico 2: Classificacdo de medicamentos mais utilizados pelos idosos. Brasil. Paraiba. Cuité, 2014.
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Fonte: (Dados da pesquisa, Cuité, 2014).

De acordo com Silva et al., (2012), uma das justificativa para a ocorréncia da polifarmacia
entre a populacdo idosa evidenciada na maioria das pesquisas associam este evento com a presenca
de doencas cronico degenerativas, as quais sdo bastante comuns neste grupo etario. Essa situacao
induz a condicdao de uma maior utilizacdo da medicina alopatica construida de forma emblematica

em cima dos farmacos e isso colabora para a erradicacdo de qualquer meio terapéutico que nao seja
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o farmacolégico. Além disso, caracteristicas do médico e do paciente também podem influenciar

para a ocorréncia da polifarmadcia.

No que concerne a predominancia da medicalizacdo e da polifarméacia na area urbana pode
estar relacionada a maior facilidade de acesso aos servicos de satde, o que leva a maior diagnostico

de doengas cronicas e consequentemente, maiores nimeros de medicamentos prescritos.

Do ponto de vista dos medicamentos consumidos pela populacdao idosa, em analise,
constatou-se que 59% destes farmacos sdo utilizados sob o critério de prescricdo médica enquanto

41% sdo consumidos sem qualquer tipo de orientagcdo ou supervisdao de um profissional habilitado.

Esses e outros resultados evidenciam o risco a que esta exposta a populacdo em relacao a
automedicacgdo, visto que, apesar da maioria estar fazendo uso de medicamentos sob orientagcdo
médica um percentual significativo dos idosos entrevistados utilizam medicamentos de forma

empirica, ou seja, sob decisdo prépria (28%) ou influencia de terceiros (18%).

Galato, Silva e Tibucio (2010), correlacionam a ocorréncia frequente de sintomatologias
adversas provocadas pela automedicacdao devido as alteragdes farmacocinéticas e dinamicas
comumente relacionadas as alteracGes fisiologicas do corpo humano em processo de
envelhecimento. Uma dessas alteracGes remete-se a uma menor quantidade hidrica assim como a
uma atividade hepatica mais lenta, resultando na dificuldade de excrecdao das drogas e no acimulo

de toxinas que acarretam efeitos adversos cada vez mais fortes devido a combinacdo desses fatores..
CONCLUSOES

Desse modo, os resultados apresentados demonstram a necessidade dos profissionais de
saude, principalmente dos médicos, farmacéuticos e enfermeiros em contribuir para a promocao do
uso racional dos medicamentos, especialmente no que concerne a pratica da automedicagao,
aprazamento, permuta, inser¢ao e suspensdao de medicamentos a fim de evitar desfechos negativos

no que concerne ao uso de medicamentos (SECOLI et al., 2010).

Conforme Oliveira et al., (2012), apesar do farmacéutico ser considerado o profissional mais
capacitado para suprir as duvidas e prevenir os idosos quanto as praticas erroneas e uso racional de
medicamentos Baldoni e Pereira (2010), enfocam que essa responsabilidade cabe a qualquer
profissional da saide e que esforcos coletivos podem otimizar essas iniciativas para que ndo apenas

os idosos, mas familiares e cuidadores possam utilizar os medicamentos de forma segura
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Em suma, é necessario o desenvolvimento de atividades que estejam ligadas com a educacao
em saide com o uso racional dos medicamentos, para que de fato, se tenha uma orientacdo maior
acerca dos risco da automedicagdo, principalmente para a populacao idosa. A orientacdo sobre cada
medicamento prescrito também é indispensavel, tendo em vista a melhor compreensao do paciente

sobre a substancia que esta sendo ingerida e o que ela pode causar no seu organismo.
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