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Resumo

A sociedade que envelhece tem mais predisposi¢do a ter doencgas e/ou dores em decorréncia das limitagdes causadas
pelo envelhecimento. A solucéo mais rapida e de facil acesso para retardar os sintomas de doencas e aliviar dores sdo 0
uso de medicamentos. Este trabalho tem por objetivo caracterizar o uso de medicamentos por idosos, analisar os fatores
que influenciam neste processo e identificar as consequéncias do uso de medicamentos pela terceira idade, por meio de
revisdo de literatura de abordagem qualitativa. Os resultados obtidos foram o héabito da automedicacdo, o descarte
indevido dos farmacos e a pratica da polifarmécia, que sdo influenciados por propagandas assistidas na midia, praticas
populares e ineficiéncia do sistema publico de salde, que resultam em interagdes medicamentosas e reacBes adversas.
Palavras-chave: Medicamentos; Idoso; Polifarmécia; Automedicacdo; Evento adverso.

Abstract

The aging society is more likely to have diseases and/or pain as a result of the limitations caused by aging. The quickest
and most easily accessible solution to delay disease symptoms and relieve pain is the use of medication. This study aims
to characterize the use of medication by the elderly, analyze the factors that influence this process and identify the
consequences of the use of medication by the elderly, through a literature review with a qualitative approach. The results
obtained were the habit of self-medication, the improper disposal of drugs and the practice of polypharmacy, which are
influenced by advertisements seen in the media, popular practices and inefficiency of the public health system, which
result in drug interactions and adverse reactions.

Keywords: Medicines; Aged; Polypharmacy; Self-medication; Adverse event.

Resumen

La sociedad que envejece tiene mas probabilidades de tener enfermedades y / o0 dolor como resultado de las limitaciones
causadas por el envejecimiento. La solucion mas rapida y accesible para retrasar los sintomas de la enfermedad y aliviar
el dolor es el uso de medicamentos. Este estudio tiene como objetivo caracterizar el uso de medicamentos por los
ancianos, analizar los factores que influyen en este proceso e identificar las consecuencias del uso de medicamentos por
los ancianos, a través de una revisién de la literatura con un enfoque cualitativo. Los resultados obtenidos fueron el
habito de la automedicacion, la disposicién inadecuada de medicamentos y la practica de la polifarmacia, los cuales
estan influenciados por la publicidad vista en los medios, las practicas populares y la ineficiencia del sistema de salud
publica, que resultan en interacciones medicamentosas y reacciones adversas.

Palabras clave: Medicamentos; Anciano; Polifarmacia; Automedicacion; Acontecimiento adverso.

1. Introducéo

A terceira idade, composta por pessoas a partir dos 60 anos de acordo a Organizacao das Nagdes Unidas (ONU), é uma
fase da vida que carrega limitagGes trazidas pelo corpo decorrentes da naturalidade da idade, de vicios, doencas, etc, que tornam
o0 idoso mais fragil, além de questdes financeiras, ingestdo de varios medicamentos, reagdes adversas a medicamentos, que
acentuam o problema (Flores & Mengue, 2005).

Devido a ac¢des de saude publica implantadas ainda nas décadas de 40 a 70, houve um aumento da expectativa de vida

no Brasil. A¢Bes como vacinacdo e saneamento basico contribuiram para que a parcela de idosos no pais aumentasse
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consideravelmente. As projecdes sdo de que até 2050 o aumento de idosos no Brasil faca com que este se torne o sexto pais com
maior populagdo idosa do mundo (Ndbrega & Karnikowsky, 2005).

Os dados do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) de 2018 mostram que o pais tinha 30,2 milhGes de
idosos em 2017. Do total, 16,9 milhdes (56%) sdo mulheres e 13,3 milhdes (44%) sdo homens. O nimero de homens é menor
em decorréncia do fato dos homens se cuidarem menos e ndo procurarem participar de programas de prevengdo, como fazer
exames de rotina (Vieiro et al., 2020).

A medida que o corpo envelhece, este passa a reagir de forma mais lenta e reduzida se comparada a outras idades. E
tudo isso é a ordem natural da vida. O organismo deixa de trabalhar acelerado, a memoria falha, os movimentos ficam mais
lentos. E ai surgem alguns problemas. Esquecimento, falta de discernimento e doencas passam a gerar conflitos na vida de idosos
(Vieiro et al., 2020).

O metabolismo desacelerado, confuso e/ou doente de um idoso requer 0 uso de medicamentos para controlar alguma
doenca. O processo de envelhecimento é marcado por uma elevagdo da frequéncia de doencas cronico-degenerativas, 0 que
aumenta a demanda pelos servicos de salde e por medicamentos, e expde a populacao idosa aos riscos da pratica de polifarmécia
e a ocorréncia mais frequente de efeitos adversos (N6brega & Karnikowsky, 2005).

No Brasil, a criagdo do Sistema Unico de Sadde (SUS) contribuiu para que os servigos de salide chegassem até os
idosos. O SUS é um sistema de salde gratuito, que preza por um atendimento universal, integral e equitativo a todos. As
demandas mais recebidas por este sistema sdo relativas a doengas crénicas ndo-transmissiveis, como hipertensdo arterial e
diabetes, condicionadas ao tabagismo, maus habitos alimentares e falta de exercicios fisicos (Vieiro et al., 2020).

Os idosos tendem a tomar mais medicamentos do que o0s jovens por serem mais predispostos a terem doengas. A
maior parte dos medicamentos usados por eles para disfuncdes crénicas sdo tomados por anos (Vieiro et al., 2020). E nem
sempre o idoso consegue gerenciar da forma correta o uso do medicamento da qual necessita.

A grande quantidade de medicagfes tomadas por idosos aumentam o ndmero de problemas com medicamentos, o
nimero de reacOes adversas e procura por servigos médico-hospitalares (Oliveira & Novaes, 2012). Em contrapartida, a
intervencédo farmacoldgica é a medida mais aplicada para sanar problemas com idosos (Secoli, 2010).

O uso de medicamentos e a intercessdo dos farmacéuticos sdo importantes cuidados para os idosos, pois possibilitam
uma assisténcia farmacoterapéutica correta, de forma a evitar complica¢fes. A intervencdo educativa do profissional de
farmacia é fundamental para uma boa qualidade de vida e criacdo de bons habitos pelos idosos, visto que pertencem a um
grupo mais vulneravel, que necessita de maior atengdo, o que implica na necessidade de auxilio especializado para cuidado
das especificidades de cada um (Melo & Vale, 2018).

Consequentemente eles sdo mais suscetiveis aos efeitos adversos dos medicamentos por diversos fatores, como a
utilizacdo excessiva e muitas das vezes de forma incorreta, a funcéo redutora de varios sistemas fisioldgicos e o metabolismo
alterado (Nobrega & Karnikowsy, 2005). Portanto, qualquer problema ou ddvida relacionado a um medicamento deve ser
comunicado e conversado com um médico ou farmacéutico para evitar problemas e promover a boa sadde.

A intervencdo pedagdgica nestes casos tem grande relevancia para o fortalecimento de habitos saudaveis relacionados
aos medicamentos. Assim, este trabalho tem por objetivo geral caracterizar o uso de medicamentos por idosos, e por objetivos
especificos analisar, com base na literatura, os fatores que influenciam neste processo e identificar as consequéncias do uso de

medicamentos.

2. Metodologia

Trata-se de uma revisdo integrativa sobre o uso de medicamentos pela sociedade que envelhece, com base em artigos

cientificos selecionados nas bases de dados eletronicas de busca Scientic Eletronic Library Online (SciELO), Literatura Latino-
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Americano e do Caribe em Ciéncias da Salde (LILACS) e Medical Literature Analysis And Retrieval System Online
(MEDLINE). Com base em Pereira et al. (2018), em uma revisdo deve ser usado apenas autores que tenham relagcdo com o
assunto e participardo da discussdo de fato. Para Souza, Silva & Carvalho (2010), a revisdo integrativa permite a analise de
estudos experimentais e ndo-experimentais sobre um mesmo assunto para se chegar a um resultado. Busca a definicdo, revisao
e analise de problemas.

Para sustentar a busca pelos artigos, foram utilizados palavras chaves e descritores como “uso de medicamentos”,
“idoso”, “administragdo medicamentosa”, “polifarmacia”, “prescri¢do medicamentosa”, checados junto ao DECs (Descritores
em Ciéncias da Salde) garantindo assim a utilizacdo de termos relevantes para as referidas buscas.

As pesquisas foram conduzidas pelos autores de forma independente nos bancos de dados propostos, sendo que para
maximizar e refinar a selecdo, foi aplicado o cruzamento dos descritores entre si com auxilio do termo booleano “e/AND” e suas
combinacdes utilizadas em portugués e inglés, favorecendo assim uma selecéo refinada de artigos.

Inicialmente os artigos foram selecionados a partir da leitura titulo em portugués ou inglés e que revelara haver clara
ligacdo com o tema deste trabalho. Estes artigos incialmente selecionados foram reclassificados obedecendo aos critérios de
inclusdo, de ter resumo disponivel em portugués ou inglés, estar disponivel na integra para leitura, ter sido publicado entre 2005
e 2021, possuir clara indicagdo de autoria, ter sido publicados em periddicos indexados nos referidos bancos de dados.

Foram considerados critérios de exclusdo, ndo estar disponivel na integra para leitura, terem data de publicacéo fora do

periodo de 2005 a 2021, ou que apos a leitura ndo estavam relacionados ao tema deste trabalho, conforme Figura 1.

Figura 1: Fluxograma de selecdo de artigos para compor a revisdo integrativa.

[ Inicio das buscas

SciELO LILACS

Artigos encontrados:
4121

Criterios de exclusdo: a) indisponibilidade de lestura na integra;
b) anges fora do periodo de 2005 a 2021; ¢) que nao estavam
relacsonados ao assunto

Artigos lidos na integra e que
Artigos selecionados: 32 auxiliaram a responder os objetivos
do trabalho

MEDLINE

Fonte: Autores.

As informacdes extraidas dos estudos selecionados foram realizadas de forma descritiva e qualitativa, possibilitando
assim, observar, contar descrever, classificar os resultados e argumentar sobre o tema explorado nessa revisdo, de acordo 0s

artigos do quadro resumo a seguir.
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Quadro 1: Identificacdo dos artigos selecionados.

REVISTA

ARTIGO

AUTORES

Ciéncia & Sande Coletiva

Andalise do perfil de
automedicagdio em mulheres
idosas brasileiras

Bortolon, P., Medeiros, E.,
Naves, J., Karnikowsky,
M., & Nobrega, O.

Revista Médica de Minas Gerais

A prescri¢io de medicamentos
para idosos internados em servigo
de clinica médica: atualizagdo.

Costa, S, C. C., & Pedroso,
E.R P.

2010

In:  Congresso Brasileiro de
Enfermagem, 61°

A influéncia da midia
promogio da Satde

Dias. F., Silva, K., Lima,
F., & Pmheiro, P.

2009

Revista Sande Piblica

Uso de medicamentos por idosos
em regido sul do Brasil

Flores, L. M., & Mengue,
S.S.

2005

Rev. CEFAC

Satde e
quilombolas:
literatura

comunidades
uma revisdo da

Freitas, D., Caballero, A_,
Marques, A., Hernandez,
C., & Antunes, S.

2011

Santa Maria

Interagdes medicamentosas
potenciais na farmacoterapia de
idosos atendidos em farmacia
basica do sul do Brasil

Garske, C., Assis, M.,
Schneider, A., Machado,
E., & Morsch, 1.

2016

Rev. Bras. Med.

Comunidade,

Fam.

Prevaléncia e fatores associados a
potenciais interagdes
medicamentosas entre idosos em
um estudo de base populacional

Gotardelo, D., Fonseca,
L.. Masson, E., Lopes. L.,
Toledo, V., Faioli, M.,
Meira, A., Costa. C., &
Andrade, R

2014

IBGE

Numero de 1dosos cresee 18% em
5 anos ¢ ultrapassa 30 milhdes em
2017

2018

IBGE

Populagio brasileira deve chegar
a0 maximo 2284 milhdes em
2042

2013

Ciéncia & Satde Coletiva

Influéncia da propaganda na
utilizagdo de medicamentos em
um grupo de idosos atendidos em
uma unidade basica de saide em
Aracaju (SE, BRASIL)

Junior, D., Neves, A,
Cerqueira, C., Marcellini,
P.. Marques, T.. & Barros,
J.

2010

Revista Amazoénica Science &
Health

Polifarmécia: uso
medicamentos por idosos

de

Melo, L. M., & Vale, B. N.

2018

Mmistério da Sande

Saude da pessoa idosa: prevencio
¢ promogdo a satde integral

2021

Ciéncia & Satde

Propaganda de medicamentos
para grande publico: parimetros
conceituais de uma pratica
produtora de risco

Nascimento, A. C.

2010

Ciéncia & Saude Coletiva

A terapia  medicamentosa no
idoso: cuidados na medicacio

Nobrega, O. T., &

Kamikowsky, M. G. O.

2005

Universidade Aberta do SUS

Fatores de risco associados i
polifarmacia no idoso

Oliveira, A. M.

2018

Saude ¢ Pesquisa

Desenvolvimento, validagdo e
utilizagdo de material educativo
sobre armazenamento correto de
medicamentos

Oliveira, D., Jesus, P,
Zucco, B., Panosso, E.
Rocha, V., Bayer, V.. &
Ries, E.

2020
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Revista Brasileira de Enfermagem

Uso de medicamentos por idosos
de instituicdes de  longa
permanéncia, Brasilia-DF, Brasil

Oliveira, M. P. F.. &
Novaes, M.R. C. G.

2012

Riscos  da
tratando o
conhecimento

automedicagdo;
problema com

Percira, J.,, Soares, L.
Hoepfner, L., Kruger,
Guttervil. M.. Tonini.
Devegili, D.. Rocha,
Verdi, F., Dalfovo,
Oslen, K., Mendes, T,
Deretn, R., Soares, V.,
Lobermeyer, C., Moreira,
J., Ferreira, I, &
Francisco, A.

.
.

-

*
.

Hemp

2006

Revista Dor

Prevaléncia da dor e do uso de
analgésicos e antiinflamatorios na
automedicacdio  de  pacientes
atendidos no Pronto-Socorro
Municipal de Taubaté

Piotto. F., Nogueira, R,,
Pires, O., et al.

2009

BRASIL

Resolucdo da Diretoria Colegiada
n®222

2018

Universidade de Brasilia

Educagio em saude para a
promocdo do uso racional de
medicamentos entre adultos em
alfabetizagdo na rede municipal
de ensino em Uberlancia-MG

Riberro, S. C.

2011

Revista Brasileira de Enfermagem

Polifarmacia: interagdes e reacoes
adversas no uso de medicamentos
por idosos

Secoli, S. R.

2010

Cadernos de Saude Piblica

Utilizag3o de medicamentos por
idosos brasileiros, de acordo com
a faixa etdria: um inquérito postal

Silva, A., Ribeiro, A.,
Klein, C., & Francisco, A.

2012

Brazilian Journal of Surgery and
Clinical Research

Polifarmacia em 1dosos:
consequéncias de polimorbidades

Tindco. E., Costa, E..
Sousa, K., Marques, M.,
Marques, T., Martins, V.,
Junior, A, & Saliba, W,

2021

Revista Ciéncias do Ambiente On-
Line

Impacto ambiental do descarte de
farmacos e estudo da
conscientizagdo da populagio a
respeito do problema

Ueda, J., Tavernaro, R.,
Marostega, V., & Pavan,
w.

2009

Revista de gestdo em sistemas de
satde

Andlise do perfil
sociodemografico e de utilizacdo
de medicamentos de idosos
atendidos em  ambulatério
universitario

Vieiro, M., Perseguino,
M.. Rastelli, V., Vismari,
L.

2020

Santa Maria

Metodologia _ da

cientifica

pesquisa

Pereira, A.S.etal.

2018

Einstein {Sdo Paulo)

Revisdio integrativa: o que é e
como fazer

Souza, M, T. D., Silva, M.
D. D., & Carvalho, R. D.

2010

Ciéncia & Saide Coletiva

Uso de rastreadores para busca de
reacdes adversas a medicamentos
como motivo de admissio de
idosos em pronto-socorro

Nagai, K. L., Takahashi, P.
S. K, Pinto, L. M. O,,
Romano-Lieber, N. S.

2018

Ciéncia & Satde Coletiva

Uso de medicamentos
potencialmente inapropriados em

Moreira, F. S. M., Jerez-
Roig, J., Ferreira, L. M. B,
M., Dantas, A. P. Q. M.,

2020

o}
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idosos mnstitucionalizados: | Lima, C, K., Ferreira, M.
prevaléncia e fatores associados | A. F.

Ciéncia & Saude Coletiva Prescricdio de medicamentos | Farias, A. D., Lima, K. C., | 2021
potencialmente mapropriados | Oliveira, Y. M. C., Leal,

para idosos: um estudo na|A. A F., Martins, R. R,
Aten¢do Primaria & Satde Freitas, C. H. S. M.

Revista Brasileira de Enfermagem | Problemas relacionados a | Valente, S. H,, Barbosa, S. | 2019

medicamentos na transicdo de | M., Femo, D., Fabnz, L.

idosos do hospital para casa A.. Schonholzer, T. E..
Pinto, 1. C,

Fonte: Autores.

3. Resultados e Discussao

A parcela de idosos na populagdo brasileira vem crescendo muito nas Ultimas décadas. Devido as a¢des de satde publica,
sobretudo como vacinagdo, saneamento basico, 0s processos de urbanizacdo e planeamento familiar, assim como também os
avancos médico-tecnoldgicos, houve um grande aumento da expectativa de vida da populacdo (Ndbrega & Karnikowsky, 2005).

De acordo o Ministério da Salde do Brasil, para a Organizacdo Mundial da Saide (OMS) a terceira idade é aquela
composta por pessoas com mais de 65 anos, mas o Brasil segue o disposto pela Organizacéo das Na¢fes Unidas (ONU), a velhice
tem inicio a partir dos 60 anos.

Conforme os dados do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), a populagdo brasileira deverd atingir até
2042 cerca de 228,4 milhdes de idosos. A expectativa é que o tempo de vida do brasileiro atinja os 80,0 anos em 2041 e 81,2
anos até 2060 (IBGE, 2013).

Durante o processo de envelhecimento manifestam-se limitacBes causadas pela idade. Surge a necessidade de
implementacédo de terapias medicamentosas de alta ou baixa complexidade em decorréncia de doencas agudas ou crbnicas que
aparecem ao decorrer do tempo e tendem a se intensificar na velhice (Silva et al., 2012).

A juncdo da presenga de doencas, alteracdes fisiologicas que o corpo sofre, e atendimento médico variados, faz com
que 0s idosos se tornem o principal grupo de risco para utilizar medicamentos de forma incorreta, o que acarreta varios riscos,
como efeitos adversos, intoxicacGes, alergia e até mesmo retardo de diagnéstico de alguma doenca. Ao avaliar que o cuidado
com os idosos ndo advém de forma integral, ou seja, por um Unico especialista, 0 nimero de casos desses problemas e duplicidade
de medicamentos séo fartos e frequentes devido o atendimento realizado por diferentes médicos que ndo observam as prescri¢des
ja existentes para aquele idoso (Secoli, 2010). E por este motivo é tdo importante assistir a ingestdo medicamentosa em idosos.

Valente et al. (2019), relatam com base em dados do Ministério da Satde que ocorrem em média entre 1,2 e 3,2 milhGes
de internagdes hospitalares de urgéncia de idosos por problemas relacionados a medicamentos por ano. Estes problemas podem
gerar até 3,6 bilhdes de reais de custos para o Sistema Unico de Saude (SUS) anualmente.

Segundo Oliveira (2013), a pratica da polifarmécia por idosos gera a ocorréncia de efeitos negativos e ndo intencionais
nos mesmos, podendo estar relacionada a condicdo clinica do idoso e também com as caracteristicas dos farmacos. A
polifarmacia consiste no uso de mais de um medicamento para tratar diversas enfermidades, o que pode ter como consequéncia
erros de medicacdo. Nos estudos de Secoli (2010), erros de medicagdo foram verificados em 15% dos idosos que fazem uso de
um medicamento, e 35% naqueles que fazem uso de mais de quatro medicamentos. Além disso, estima-se que 23% da populagao
brasileira consome 60% daqueles medicamentos que estao disponiveis no mercado.

Para Tindco et al. (2021), o uso de polifarmacia também aumenta as chances de interagdes medicamentosas e reagdes
adversas. As interagdes medicamentosas sdo uma resposta farmacoldgica da interacdo de um medicamento ou substancia com

outro ingerido simultaneamente ou anteriormente ao primeiro. Quando estes fatores ocorrem os idosos podem ser acometidos a
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disturbios gastrointestinais, alergias, tonturas, alteragdes nos ritmos cardiacos e respiratdrios, etc, o que aumenta a procura pela
rede de salde por algo que poderia ser evitado.

Costa e Pedroso (2010) relatam que com o processo de envelhecimento o corpo passa a sofrer modificacGes
farmacocinéticas relacionadas a absorcédo, distribuicdo, metabolismo e excrecdo, o que afeta diretamente a absorcdo de
medicamentos, podendo causar aumento do pH gastrico e redugao do fluxo sanguineo do sistema digestorio.

As interagdes medicamentosas sdo classificadas em graves, moderadas e leves. A interacdo medicamentosa grave,
importante ou maior pode causar danos irreversiveis e motivar riscos a satde dos idosos, a moderada pode ocasionar um regresso
no tratamento ou necessidade de implantar outro tratamento concomitante por conta do aumento de um problema, e a leve,
secundaria ou menor acarreta apenas algum incbmodo ao idoso. Ha ainda a interacdo medicamentosa contraindicada, que ocorre
quando foi feito o uso concomitante de medicamentos contraindicados (Garske et al., 2016).

No estudo de Gotardelo et al. (2014), os fA&rmacos mais presentes em interacdes medicamentosas foram os anti-
inflamatorios e os medicamentos usados para tratar doencas cardiovasculares, dentre eles cite-se a interagdo entre anlodipino e
diclofenaco, alodipino e ibuprofeno, metformina e nifedipino, acido acetilsalicilico e hidroclorotiazida, anlodipino e sinvastatina,
digoxina e hidroclorotiazida, losartana e enalapril.

Fora isto, as reagdes adversas também sdo consequéncias causadas pelo uso de medicamentos. Definidas como efeitos
indesejaveis e prejudiciais causados pela administracdo desorganizada de medicamentos, causam riscos desnecessarios aos
idosos, como tonturas, quedas, desidratacdo e desequilibrio idnico. Medicamentos psicéticos causam sedacdo, fraqueza e
tremores, e os diuréticos, fadiga e desidratacdo (Tinbco et al., 2021).

Segundo Nagai, Takahashi, Pinto e Romano-Lieber (2018), as rea¢gdes medicamentosas em pacientes internados podem
interromper tratamentos, aumentar o tempo de internagdo e consequentemente as despesas hospitalares, caso esteja internado na
rede particular de saude. Além disso, as rea¢cdes medicamentosas sdo quatro vezes mais comuns em idosos do que em nao-idosos,
em decorréncia das alteracdes fisiolégicas em virtude do envelhecimento e a quantidade de remédios ingeridos para tratar
doencas cronicas. Em seus estudos ficou constatado que as suspeitas mais frequentes de rea¢cdes medicamentosas em idosos
partem de medicamentos da classe A, como os do trato alimentar e metabolismo, e os da classe C, relativos ao sistema
cardiovascular.

Desta forma, a analise individualizada da prescricdo e acdo de cada medicamento utilizado por um idoso é muito
importante, pois evita o acontecimento de intera¢cdes medicamentosas e/ou rea¢Bes adversas (Tindco et al., 2021). Para Moreira
et al. (2020), a relacdo risco-beneficio de medicamentos deve ser levada em consideracao, e por isto as listas de Medicamentos
Potencialmente Inapropriados para ldosos, publicadas por varios autores, sdo tdo importantes. Os medicamentos classificados
como potencialmente inapropriados sdo aqueles que as chances de provocarem reacfes adversas sdo maiores que 0s beneficios
anunciados. Em seus estudos concluiu-se que os medicamentos potencialmente inapropriados para idosos sdo os antipsicéticos,
o0s benzodiazepinicos e os sulfonilureias, tendo incidéncia em 54,6% dos participantes do estudo e estdo associados a pratica da
polifarmacia.

Aliado a polifarmacia, a automedicacdo também é um grande problema nesta faixa etéria. Realizada tanto pelo préprio
idoso, como por ordem de seu responsavel, tem por objetivo obter melhoras no tratamento de uma enfermidade ou conforto de
sintomas, e é feita sem a orientagdo de um profissional de salde. Algumas das causas que contribuem para a automedicacao de
idosos séo as experiéncias que deram certo anteriormente com o uso de algum medicamento, a familiaridade com classes
medicamentosas, seja por indicacdo de amigos ou parentes, seja por uso em outras ocasides, e 0s obstaculos para se ter um

acompanhamento médico pelos servigos de satde (Bortolon et al., 2008).
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Nos estudos de Farias et al. (2021), os idosos participantes informaram fazer uso de medicamentos além dos que foram
prescritos, colaborando com a préatica da automedicacéo, ndo sabendo informar sequer o nome dos medicamentos. Em estudo de
ambito nacional, observou-se que 14,3% dos idosos praticam a automedicac&o.

De acordo Piotto (2009), os analgésicos e anti-inflamatdrios sdo os farmacos mais encontrados na automedicacéo. E,
ainda, que em muitas ocasifes, a pratica da automedicacdo possa ser considerada uma necessidade ao sistema de salde, é
importante que medidas de orienta¢do sobre 0 uso adequado de medicamentos sejam ensinadas. Um dos fatores que contribuem
para a automedicacdo € a dificuldade de acesso ao sistema de salde.

As deficiéncias presentes na salde publica agravam ainda mais o problema da automedicacdo em idosos. Isto porque a
demora em conseguir atendimento na rede publica de salde e a comercializacdo de medicamentos de forma tdo acessivel pelos
meios de comunicacdo contribuem para que o idoso se automedique (Bortolon et al., 2008).

As grandes falhas na inclusdo de idosos, historicamente marginalizadas no Brasil, sdo evidenciadas na trajetoria do
SUS. As politicas publicas em salde devem voltar-se a implanta¢do da equidade, por meio da atencéo especifica aos idosos por
necessitar de atencdo peculiar e particularizada (Freitas et al., 2011).

Outro fator que colabora com a prética da automedicacao € o estoque de medicamentos em casa, 0 que representa um
risco de intoxicag&o para eles, além de induzir ao uso desnecessario devido a facilidade de acesso. O armazenamento inadequado
influencia na garantia da qualidade do produto e pode decompor seu efeito, pois todo medicamento tem atributos fisicos,
quimicos e condigdes microbioldgicas especiais. A conservacdo de suas caracteristicas e sua duracdo podem ser alteradas devido
fatores como o tempo, apresentagdo de oxigénio, luz solar, radiacdo e umidade (Pereira et al., 2006).

O local ideal para armazenamento de medicamentos é aquele que possui circulacéo de ar, mas sem amparo da luz, calor
e umidade, descartando ambientes como o banheiro e cozinha, de forma a dificultar a deterioragéo do produto (Oliveira et al.,
2020).

Dias et al. (2009), destacam ainda a destreza decisiva e reflexiva de informaces trazidas pelos meios de comunicacéo,
e demostram sua inquietacdo quanto a pratica e uso de carater filantrépico pelos usuarios dos meios de comunicagéo social.

A influéncia da midia, mais especificamente das propagandas, é motivo de preocupacdo em alguns estudos. As
propagadas publicitarias, que trazem consigo um vocabulario facil e frases curtas, induzem o consumo de medicamentos com a
promessa de alivio rdpido e fazem com que a automedicagdo seja ainda a primeira alternativa para alivio de dores fortes (Junior
et al., 2010). No mais, as propagandas se usam de artimanhas que tendem a direcionar as pessoas a adquirir produtos muitas
vezes por questdes comerciais, omitindo os riscos inerentes a sua utilizacdo (Nascimento, 2010).

Ademais, o descarte incorreto de medicamentos gera problemas além do corpo-organismo humano. O descarte de
medicamentos deve ser feito em local apropriado. Pouco se fala sobre isto na midia, mas o descarte de medicamentos néo deve
ser feito no lixo comum, pois sdo elementos toxicos e que podem contaminar o solo, agua e animais que se alimentem de plantas
deste solo e 4gua (Ueda et al., 2009).

Ueda et al. (2009) informam que o descarte em local indevido de medicamentos vencidos pode acarretar estragos ao
meio ambiente, como por exemplo, &gua contaminada por hormonio feminino pode afetar o sistema reprodutivo, 0 que motiva
a feminizacéo de peixes machos. As bactérias podem adquirir averséo a antibiéticos em ambientes contaminados. Ja no solo, 0s
farmacos podem corromper os alimentos e, consequentemente, 0s animais que se alimentam do que brota da terra contaminada.

Com base no art. 59 da Resolucéo da Diretoria Colegiada (RDC) n° 222/18 da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitéaria
(ANVISA), que regulamenta as boas praticas de gerenciamento dos residuos de servicos de salide e outras providéncias,
medicamentos que contenham produtos hormonais, antimicrobianos, imunossupressores, antineoplasicos, digitalicos,
citostasticos, imunomoduladores e anti-retrovirais ao serem descartados por farméacias, drogarias e servigos assistenciais de satide

devem ser submetidos a tratamento e despejados em aterros de residuos perigosos de classe I, que consiste em um local para
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disposicdo final de residuos perigosos no solo, sem a causar riscos a sadde publica e impactos ambientais, pois usa recursos de
engenharia de confinamento de residuos.

Ueda et al. (2009) alertam para os prejuizos causados ao meio ambiente devido a contaminacéo da agua e do solo por
farmacos, pois estes ndo sdo eliminados no processo de tratamento de esgoto. O descarte de medicamentos em locais
inapropriados é um problema de satde publica. Cabe, mais uma vez, a educagao exercer o papel de orientadora e alertar quanto
as consequéncias trazidas ao meio ambiente.

De acordo a RDC n° 222/18 da ANVISA, materiais provenientes de drogarias e farmacias sdo geradores de residuos
de servicos de salde (RSS), pois estdo relacionados a atencdo a salde humana. A coleta desses residuos deve ser realizada de
acordo horérios e rota definidos dos centros de geracdo até o abrigo externo ou temporario, e em coletor de material liso,
impermeavel, rigido, lavavel e com tampa vinculada ao corpo do coletor. Nos abrigos, os RSS devem ser mantidos em sacos
acondicionados dentro do coletor com a tampa fechada e seguem para tratamento e/ou descarte em aterros de classe I.

Isto posto, a forma encontrada para minimizar ou ainda interromper os danos causados pelo uso inadequado de
medicamentos é por meio da educacédo, da disseminacao de informacGes e conhecimento.

Os medicamentos séo elementos importantes na recuperacdo e promocdo da salde em circunstancias diferentes, tanto
gue o seu costume toma carater fundamental dentre as alternativas terapéuticas disponiveis e concebe destaque na economia
global.

Desta maneira, torna-se importante ndo apenas aprovar a promogéo, mas especialmente solicitar o uso coerente dos
medicamentos e abonar a seguranga no consumo, o que deve ser o enfoque dos organismos unidos ao sistema de satde (Ribeiro,
2011).

E fundamental destacar que a terapia medicamentosa é somente uma das frentes de intervencéo para alivio de sintomas
de doencas. A Organizagdo Mundial de Saude (OMS) dita que a salide néo se trata apenas da auséncia de doenca ou enfermidade,
mas deve compreender também além do bem-estar fisico, o completo bem-estar mental e social.

A observacdo cautelosa de fatores que envolvem o uso de medicamentos, como dose, horérios e a orientacdo adequada
dos idosos e seus familiares, sdo alguns dos elementos essenciais para ajudar a manter uma boa qualidade de vida para o idoso.
Sabe-se que o uso de medicamentos em qualquer idade pode acarretar reacBes indesejadas, porém a incidéncia aumenta
proporcionalmente com a idade.

E importante também que haja humanidade por parte de médicos, enfermeiros e farmacéuticos na hora da prescrigéo de
remédios a idosos. A explicagdo deve ser calma e com clareza, e muito das vezes repetitiva, mas tudo em prol de fazer com que

o0 idoso entenda perfeitamente o que precisa ser feito.

4. Concluséo

Uma vez que o processo de humanizagdo esté entrelacado com a educacdo, as mudangas comportamentais tornam-se
inerentes. A educagdo conduz o idoso da ignorancia ao conhecimento, da dependéncia a autonomia, da inconsciéncia a
consciéncia de si mesmo e sua fungo na sociedade. E essencial que os farmacéuticos, unidos aos médicos junto a comunidade,
despertem para este processo e se atrelem de forma interdisciplinar para que possam contribuir na formacdo da cidadania e
autonomia de idosos.

Restou constatado por meio desta pesquisa que é recorrente entre idosos a pratica da automedicacéo, a polifarmacia e o
descarte de medicamentos em locais indevidos, resultantes do atendimento do idoso por diferentes médicos com especialidades
diferentes que muitas vezes ndo levam em consideracdo prescri¢des anteriores, as deficiéncias existentes no sistema publico de

saude e a comercializagao acessivel e de facil entendimento de medicamentos na midia. Conclui-se que a pratica da polifarméacia
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e da automedicacdo sdo causadoras de interacbes medicamentosas entre a organica de farmacos e reacdes adversas indesejadas,
além de que o descarte incorreto de medicamentos em locais indevidos pode causar desequilibrios no meio ambiente.
Considera-se, portanto, importante que futuramente sejam realizadas pesquisas e trabalhos para avaliar a chegada de
novos medicamentos potencialmente inapropriados no mercado, a interacdo entre eles no organismo do idoso, se houve aumento
ou estabilidade das préaticas da polifarmacia e automedicacéo por idosos, se a consciéncia do descarte de medicamentos em locais

corretos virou habito entre esta faixa etaria, e nas demais também.
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