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RESUMO

Com o aumento da expectativa de vida e as mudancas fisiolégicas do corpo
humano, é necessario, muitas vezes, uso de polifarmacia continua, podendo causar
interacdo medicamentosa e reacdes adversas no idoso. Dessa forma, o presente
trabalho tem como objetivo apresentar um estudo sobre a prevaléncia e analise de
prescricdo de drogas inapropriadas para idosos acima de 60 anos na policlinica de
Trés Pocos, levando em consideracdo o Critério de Beers. E uma pesquisa
epidemioldgica, com analise de 100 prontuarios entre o periodo de 07/02/2022 a
30/11/2022, foi identificado prevaléncia do sexo masculino e idade média de 75 anos.
As comorbidades mais prevalentes séo hipertensao arterial sistémica, insuficiéncia
cardiaca, diabetes mellitus, insuficiéncia renal cronica, depresséo, alcoolismo e
tabagismo, muitas vezes estdo presentes mais de uma num mesmo paciente e
contribuindo para a polifarmacia. Ha predominancia das classes dos antidepressivos
e anti-inflamatérios ndo esteroidais prescritos inapropriadamente e dos medicamentos

acido acetilsalicilico, sinvastatina, captopril e ibuprofeno.



ABSTRACT

With the increase in life expectancy and the physiological changes in the human
body, it is often necessary to use continuous polypharmacy, which may cause drug
interactions and adverse reactions in the elderly. Thus, the present work aims to
present a study on the prevalence and analysis of prescription of inappropriate drugs
for elderly people over 60 years of age in Trés Pocos polyclinic, taking into account the
Beers Criterion. It is an epidemiological research, with analysis of 100 medical records
between the period from 02/07/2022 to 11/30/2022, a male prevalence and average
age of 75 years were identified. The most prevalent comorbidities are systemic arterial
hypertension, heart failure, diabetes mellitus, chronic renal failure, depression,
alcoholism and smoking, often more than one is present in the same patient,
contributing to polypharmacy. There is a predominance of inappropriately prescribed
antidepressants and non-steroidal anti-inflammatory drugs and acetylsalicylic acid,

simvastatin, captopril and ibuprofen.
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1 INTRODUCAO

Com advento da tecnologia e dos avancos da humanidade, principalmente na
area de ciéncias meédicas, a expectativa de vida aumentou significativamente, por isso
0 numero de pessoas em idade avancada, atualmente, corresponde a uma parcela
crescente da populagdo mundial. A medida que o tempo passa, o corpo envelhece.
As células e os fendbmenos fisioldgicos naturais do ser humano perdem um pouco da
sua efetividade, abrindo espaco para doencas cronicas e outras limitagdes funcionais
gue demandam a utilizagdo de uma gama de medicamentos e cuidados constantes.
Em detrimento dessa diversidade de drogas e das alteracdes celulares normais de um
individuo idoso, as interacfes medicamentosas e as reacdes adversas costumam
aparecer de forma exacerbada, tornando-se graves.

A fim de diminuir a seriedade dessas reacoes e interagdes, foi criado em 1991
o Critério de Beers, que consiste numa lista de Medicamentos Potencialmente
Inapropriadas (MPI) ou pouco seguras que permitem uma melhor capacitacdo dos
meédicos para ser administrar drogas para a pessoa idosa e diminuir efeitos adversos
e interacbes medicamentosas. E constituido de 48 classes medicamentosas que
devem ser evitadas e 20 que devem ser usadas com precaucdo. Inicialmente foi
elaborado para idosos residentes em instituicbes de longa permanéncia (BEERS et
al., 1991), entretanto em 1997 teve sua primeira atualizacdo e passou a abranger
todos os ambientes de residéncia do idoso (BEERS et al., 1991). Dos anos que se
seguiram até o dado momento, o critério de Beers passou por varias transformacdes
e atualizacdes, em 2011 passou a ser coordenado pela Sociedade Americana de
Geriatria (AGS Beers Criteria®). A partir desse momento a AGS ficou responsavel
pela atualizacdo frequente, em média a cada 3 anos, conforme a literatura
internacional do Critério de Beers, possuindo como mais recente o de 2019 (BEERS
et al., 1991).

Pela necessidade de buscar ajuda médica com mais frequéncia e fazer uso de
uma variedade de medicacbes que devem corresponder a modificacdes
farmacocinéticas, farmacodinamicas e intrinsecas que sdo acentuadas devido a
caracteristicas proprias do envelhecimento, ha uma obrigagdo de buscar a melhor

escolha, visando diminuir efeitos adversos e interacées medicamentosas indesejadas.



Desse modo, este trabalho tem como pergunta de pesquisa “Qual a prevaléncia de
drogas inapropriadas prescritas para idosos acima de 60 anos na policlinica de Trés
Pocos segundo o critério BEERS?”. Objetiva analisar os medicamentos inapropriados
prescritos segundo o critério de BEERS na populagéo de idosos acima de 60 anos na
policlinica de Trés Pocos, identificar a frequéncia das classes de medicamentos
prescritos potencialmente inapropriados e determinar o predominio das doencas em

que sao prescritas drogas inadequadas para idosos.



2 REFERENCIAL TEORICO

Com o envelhecimento ocorrem mudancas significativas no modo de viver de
cada individuo devido as mudancas fisiologicas e/ou patolégicas do corpo e isso
acaba impactando nas medidas publicas, ambito social, avan¢os tecnoldgicos e
cientificos. Gracas aos avan¢os conquistados pela humanidade, nos mais variados
campos de pesquisa, foi possivel 0 aumento da expectativa de vida. Estima-se que
até 2050, o niumero de pessoas com idade superior a 60 anos seja de 2 bilhdes
(RYBARCKZYK, 2020).

No Brasil, segundo a Pesquisa Nacional por Amostras de Domicilios (PNAD)
realizada em 2019, entre 2012 e 2019 a populacdo de idosos cresceu 29,37%. Os
indices acusaram um total de 32 milhdes de pessoas em idade avancada em 2019.
Como as adaptacdes realizadas nao séo suficientes para acompanhar o crescimento,
ha um impacto diretamente no sistema de saude pela falta de infraestrutura e de
preparo dos profissionais da satude. Consequentemente o nimero de comorbidades
graves de cursos complexos e tratamentos inadequados entre idosos aumentaram
consideravelmente (ISIDORO et al., 2021).

A polifarmacia consiste na utilizacdo de multiplas drogas pelo mesmo paciente,
em geral, determinada pelo uso conjunto de 5 ou mais farmacos (GARCIA, 2019).
Estudos demonstram que a polifarmacia € capaz de reduzir a adeséo a terapéutica
medicamentosa, aumentar da frequéncia e gravidade das reacdes adversas e
interacdes medicamentosas, bem como o risco de utilizacdo de medicamentos
potencialmente inadequados (MPI) (MARTINS et al., 2015). Quando um medicamento
€ denominado como MPI para idosos, significa que seus riscos superam seus
beneficios e/ou existem provas de uma alternativa igual ou mais efetiva e com menor
risco a ser utilizada como tratamento (ISIDORO et al.,, 2021). Para que ocorra a
avaliacao dessa inadequacao adota-se métodos implicitos e explicitos, sendo que 0s
implicitos sdo caracterizados no julgamento clinico e evidéncias cientificas, e 0s
explicitos tem como principal fundamento critérios especificos de acordo com a
opinido de especialistas, como o critério de BEERS, que é amplamente utilizado na
clinica médica. (REIS, 2016).

Como a populagdo em idade mais avancada utiliza mais medicamentos, ela é
mais susceptivel a eventos adversos a medicamentos (EAM). EAM é caracterizado

por “qualquer efeito prejudicial ou indesejado que se manifeste apos a administracao
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do medicamento, em doses normalmente utilizadas no homem para profilaxia,
diagndstico ou tratamento de uma enfermidade” (WORLD HEALTH ORGANIZATION,
1995). O risco de ocorréncia de um EAM é de 13% com uso de dois medicamentos,
sendo elevado a 58% com a utilizacdo de cinco medicamentos e 82% em casos de
sete ou oito medicaces (DE ALMEIDA, 2017). E importante salientar que o uso de
diferentes farmacos ndo implica em uma prescricdo inapropriada, entretanto uma
grande quantidade de individuos que utilizam seis ou mais medicamentos, obtém as
prescricdes de diferentes médicos, aumentando assim a probabilidade de interagcéo
entre as prescricdes e duplicidade farmacoldgica (XAVIER, 2016).

O critério BEERS foi elaborado por especialistas norte-americanos e tem sido
usado de forma ampla para a identificacdo de MPI, apresentando implicagbes
positivas nos resultados clinicos e econémicos da farmacoterapia em idosos.
Pesquisas mostram que varios destas medicacdes tém sua eficacia limitada para
idosos, entretanto estdo relacionadas a problemas graves (PEDROSA, 2014).

Um estudo realizado em uma Unidade Basica de Saude (UBS) no Sul do Brasil,
identificou que o uso de MPI esta associado as variaveis da polifarmécia, diagnéstico
de trés ou mais doencas cronicas e de doenca neuropsiquiatrica (GARCIA, 2019).

Em entrevista com pacientes maiores de 60 anos da Estratégia de Saude da
Familia Santo Anténio do municipio de Julio de Castilhos (RS), constatou-se que
numa amostra de 40 pacientes, 52,50% adotam pratica de polifarmécia,
principalmente, para HAS, diabetes e indutores do sono. Em relagdo aos MPIs,
92,50% relataram o uso de pelo menos um tipo, sendo que os alocados no grupo de
polifarmacia 100% utilizavam MPI, destacando-se hidroclorotiazida (56,7%),
omeprazol (37,8%) e clonazepam (16,21%) (ZAMBRA et al., 2020).

Em um estudo cientifico realizado em Alfenas, MG, foram analisados 384
prontuéarios de individuos acima de 60 anos, 17,7% dos prontuarios analisados nao
estavam de acordo com o critério de BEERS, sendo o MPI mais frequente a Nifedipina
(DE OLIVEIRA; CERDEIRA; SANTOS, 2017). Na area de abrangéncia da Estratégia
Saude da Familia Santo Antdnio no municipio de Julio de Castilhos (RS) que possui
682 idosos cadastrados, foi identificado que 92,5% dos entrevistados utilizavam um
MPI e metade praticava a polifarmécia. Em relacdo aos EAM, 21,6% relataram
fraqueza, 21,6% denotaram tontura e 10,8% apresentaram dor de estdbmago. Assim
sendo, é possivel observar que ha uma relagédo entre MPI, que pode ser justificada
pela polifarmacia (PINHEIRO et al., 2021).
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Portanto é possivel perceber que a taxa de MPI existente num ambito geral é
elevada, destacando-se medicamentos relacionados ao tratamento de doencas
relacionadas ao sistema nervoso central (SNC), trato gastrintestinal (TGI),
cardiovasculares e metabolismo (ISIDORO et al., 2021). Além disso vale ressaltar a
importancia do critério BEERS evidenciando sua ampla estabilidade na identificacéo
e classificacdo de MPI (MARQUES, et. al. 2018), bem como a relacdo entre a
ocorréncia de EAM com a polifarmécia presente na vida da maioria da populagéo
idosa (PINHEIRO et al., 2021).
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3 METODOLOGIA

Este trabalho se caracteriza por ser uma pesquisa epidemioldgica, de carater
quantitativo e retrospectivo, cujo objetivo é identificar a prevaléncia de drogas
classificadas como inadequadas segundo critério BEERS, prescritas para idosos com
idade superior ou igual a 60 anos, através da analise de prontuarios, entre o periodo
de 07/02/2022 a 30/11/2022, ofertados pela policlinica de Trés Pocos do centro
universitario UniFOA. Foram considerados como critérios de inclusdo os pacientes
com idade acima de 60 anos atendidos na unidade de Trés Pocos, que apresentem
prontuarios preenchidos com letra legivel, datado, informando as comorbidades e
medicamentos prescritos. E critérios de exclusédo os prontuarios com admissao maior
que 10 anos, ilegiveis, sem data, sem medicacao prescrita e pacientes com menos de
60 anos.

Por se tratar de uma pesquisa que envolve manejo de informac¢do com revisao
de prontudrios, foi submetida ao Comité de Etica do Centro Universitario de Volta
Redonda. Aprovado, CAAE 58871021.1.0000.5237, numero do comprovante
052457/2022. Houve dispensa do termo de consentimento livre esclarecido (TCLE)
porque o presente trabalho ndo apresentou interacdo com seres humanos, apenas

avaliacao de prontuario sem exposicdo do nome dos pacientes.
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4 RESULTADOS

Foram analisados 100 prontuarios, sendo que 28 foram descartados de acordo
com os critérios de exclusdo. Dos 72 analisados, foram incluidos 38 homens e 34
mulheres de acordo com a tabela 1, na faixa etaria de 61 a 98 anos de idade, com
média de idade de 75 anos.

Foram identificados 42 medicamentos entre as classes terapéuticas anti-
hipertensiva, benzodiazepinico, antidiabético, anti-inflamatorio, inibidor da bomba de
proton, antidepressivo, estatina, antiasmatico, betablogqueador, antiarritmico,
broncodilatador, antivertiginoso, fibratos, nitrato, sedativo, antiulceroso, anti-

histaminico e corticoide.

Tabela 1 - Relagdo homem e mulher presentes nos prontuérios

Sexo Numero %
Homem 38 52,7
Mulher 34 47,2
TOTAL 72 100

Fonte: Produzida pelos autores com base nos dados dos prontuéarios da Policlinica do
UniFOA

Haja vista que todos os pacientes apresentavam mais de uma comorbidade e
faziam uso de mais de uma droga, destaca-se o0 anti-hipertensivo Losartana presente
em 41 prontuéarios, seguido pelo Atenolol em 21. Na tabela 2 estdo presentes os
medicamentos prescritos inapropriadamente para idosos na policlinica de Trés Pocos,
dentre eles o Acido acetilsalicilico e a Sinvastatina s&o os mais prevalentes, seguidos
por Captopril, Ibuprofeno e Propanolol. Evidenciou-se a predominancia das doencas
cardiovasculares e das sindromes metabdlicas (tabela 3) através das comorbidades
HAS e Diabetes Mellitus. Ressalta-se ainda as alteragbes do sistema neurologico
presente em numerosos distirbios como ansiedade, depresséo, ins6nia. Ademais,
também foram identificadas complicacbes e alteracbes comportamentais por
alcoolismo e tabagismo.

Foram encontradas 42 drogas prescritas para idosos acima de 60 anos na
policlinica do UniFOA. Dentro das classes que ndo devem ser utilizadas, constou-se
a predominancia dos antidepressivos, divididos em inibidor seletivo da recaptacéo de

serotonina, incluindo a Fluoxetina e a Paroxetina, e o0 inibidor ndo seletivo da
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recaptacdo de monoaminas (anticolinérgico) Amitriptilina. Em seguida, os mais
prescritos foram anti-inflamatérios néo esteroidais, com os medicamentos lbuprofeno
e Naproxeno, inibidores da bomba de préton Omeprazol e Pantoprazol.

Das classes anti-hipertensivo e benzodiazepinicos o0s Unicos encontrados
prescritos inapropriadamente, conforme o Critério de Beers, foram Nifedipino e
Clonazepam respectivamente.

Tabela 2 - Lista de medicamentos inapropriados ou uso criterioso

Medicamento Prontuérios

Acido acetilsalicilico 12

H
H

Sinvastatina
Captopril
Ibuprofeno
Propranolol
Amitriptilina
Digoxina
Fluoxetina
Glibenclamida
Hidralazina
Nifedipino
Paroxetina
Ranitidina
Clonazepam
Naproxeno
Omeprazol

Pantoprazol

P P P P PN N DN DNDDNDDNDNDNDMNDNDN O Ww P>

Rivotril
TOTAL 54

Fonte: Produzida pelos autores com base nos dados dos prontuarios da Policlinica do
UniFOA.




Tabela 3 - Comorbidades encontradas

Comorbidades NUmero

Hipertenséo Arterial Sistémica 32

[EEY
N

Diabetes Mellitus
ICC
Depresséo
Doenca Renal Crbnica
Insuficiéncia Renal Croénica
Ansiedade
Arritmia cardiaca
Artrite
Asma
AVE isquémico
Céancer de Prostata
Fibrilacdo Atrial
Hérnia de Disco
HVE
Infarto Agudo do Miocardio
Insbénia
Labirintite
Miocardite
Parkinson
Pé congénito

Sindrome Coronariana Aguda

N N N N DN DN DN DN DN DNDMNDNDMNDNDNDNDMDNDDMDDNDDMDDNDDMNDND MDD o

Tétano

TOTAL 98

Fonte: Produzida pelos autores com base nos dados dos prontuéarios da Policlinica do
UniFOA.
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5 DISCUSSAO

Diante dos resultados obtidos observou 18 classes de medicamentos prescritas
nos prontudrios de idosos acima de 60 anos na policlinica do UniFOA, sendo que entre
elas, 5 sdo consideradas inapropriadas, de acordo com o Critério Beers.

As doencas identificadas como mais prevalentes nos idosos pela Policlinica de
Trés Pocos foram hipertensdo arterial sistémica, insuficiéncia cardiaca, diabetes
mellitus, insuficiéncia renal cronica, doenca renal cronica, depressao, tendo
alcoolismo e tabagismo frequente, induzindo na pré-disposicdo para outros distarbios.
Ha predominancia das doencas crénicas que necessitam uma atencdo maior e nao
possem cura, devendo ser tratadas por toda vida e muitas vezes um mesmo paciente
idoso possui mais de uma comorbidade e como consequéncia precisa tomar uma
grande quantidade de medicamentos favorecendo a maior chance de ocorrer
interacdo medicamentosa e efeitos adversos.

O uso crbnico dos anti-inflamatérios pode agravar o risco de hemorragia
gastrointestinal ou doenca ulcerosa péptica, HAS e insuficiéncia renal, por isso seu
uso deve seguir o critério risco-beneficio, devendo ser revisado seu uso nos idosos.
Em relacdo aos antidepressivos, houve prevaléncia dos triciclicos e estes possuem
efeitos colaterais elevados, sendo assim deve-se dar preferéncia aos inibidores de
recaptacdo de serotonina e norepinefrina, como a Sertralina por possuir meia vida
curta. Os inibidores de bomba de prétons devem ser evitados 0 uso superior a 8
semanas em pacientes de elevado risco (sob corticoide oral ou uso crénico de AINE).
Os benzodiazepinicos estdo nas classes inapropriadas pelo risco de hipotensao,
deficiéncia cognitiva, delirio, queda e fraturas, indicando-se primeiro a tentativa de
intervencdes ndo-farmacol6gicos, como atividade fisica, sono regular e terapia.

Vale ressaltar que em 23 de junho de 2022, a Anvisa (Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitaria) estabeleceu a retirada de alguns lotes da Losartana, devido a
presenca da substancia impureza “azido” entre os seus componentes, pela sua
capacidade de gerar mutagcdes génicas. Sendo que essa, € um dos medicamentos
anti-hipertensivos mais prescritos.

Comparando-se com o referencial teérico, segundo o Instituto de Praticas
Seguras no Uso de Medicamentos, “Medicamentos potencialmente inadequados para
idosos”, a prescrigao de drogas deve ser feita com cautela, a fim de evitar interacbes

medicamentosas e maiores danos a saude e mostra que entre 0s farmacos
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inapropriados para idosos mais prescritos no Brasil, estdo presentes os anti-
inflamatorios ndo esteroidais, antidepressivos triciclicos, benzodiazepinicos e
inibidores da bomba de préton, observando-se concordancia com o presente estudo,
ja que essas foram as classes mais encontradas prescritas para idosos na policlinica
de Trés Pocos do UniFOA. Visando a melhor conduta médica, exemplifica a
substituicdo do Ibuprofeno e Naproxeno por Paracetamol e do Clonazepam pela
tentativa de tratamento ndo farmacolégico. Em relagcdo aos inibidores da bomba de
proton, ndo tem alternativas, logo, deve considerar se os beneficios superam os
riscos.

Equiparando os resultados obtidos no presente trabalho com uma pesquisa
analitica feita na Atencdo Primaria a Saude em Campina Grande, Paraiba de marcgo
a dezembro de 2019 com 458 idosos, h4 semelhanca para a prevaléncia da
Hipertensdo arterial sisttmica e do Diabetes Mellitus, medicamentos cardiacos e
metabdlicos e os inapropriados com predominio dos operantes no sistema nervoso
central.

Em relagéo a Atualizacdo dos Critérios de Beers AGS 2019, para medicacdes
potencialmente inapropriadas em idosos, foi possivel identificar a exclusédo de alguns
critérios e adicdo de novos. Entre eles estavam inclusos medicamentos
potencialmente inapropriados na maioria dos idosos, 0s que devem ser evitados em
certas condicOes, aqueles que devem ser utilizados com cautela, os que apresentam
risco de interacdo medicamentosa e por fim ajuste da dose de droga com base na
funcao renal. Essa atualizacéao foi realizada com auxilio de médicos, farmacéuticos e
enfermeiros. Para a analise dos resultados do presente estudo, consideram-se todos
esses critérios.

Foi realizada uma pesquisa no estado de Minas Gerais a fim de avaliar o
conhecimento médico e o predominio dos medicamentos prescritos para idosos,
utilizando o critério Beers-Fick de 2019. Realizaram um questionario, tendo como
resultado baixo conhecimento meédico especifico. Pode-se relacionar a referida
pesquisa com este trabalho, concluindo que ndo é um assunto de conhecimento geral

a prescricdo adequada devido o grande namero de receitas inadequadas.
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6 CONCLUSAO

Com o crescimento populacional de idosos e a caréncia de infraestrutura e
desconhecimento de profissionais da saude, o numero de doencas graves e
procedimentos inapropriados cresceram notadamente. Em consequéncia a esses
fatores ocorreu o aumento da prescricdo de multiplos farmacos, essa polifarméacia
além de ampliar as reacdes adversas também intensifica o uso de medicamentos
inadequados, ficando mais passivel a eventos adversos a medicamentos. Analisando
0s medicamentos prescritos inapropriadamente, segundo o Critério de BEERS, na
populacdo de idosos acima de 60 anos na policlinica de Trés Pocos, houve
predominancia dos anti-hipertensivos e antidepressivos, com destaque para Acido
acetilsalicilico, Captopril, Ibuprofeno, Amitriptilina e Fluoxetina. Pode-se concluir que
0o uso de medicamentos inadequados € alto, principalmente relacionados ao
tratamento de doencas crénicas, como HAS, DM e transtornos mentais. Sendo o
critério BEERS de grande importancia nesse contexto em decorréncia da sua alta
estabilidade na identificacdo e classificacdo de farmacos impréprios e a associacao
entre os eventos adversos a medicamentos com a polifarmécia existente na vida da
grande parte da populacao idosa.

Entende-se que por se tratar de um ambulatério escola, a pratica de revisédo
dos medicamentos inapropriados para idosos deve ser realizada constantemente,
visando a conduta mais correta possivel, além disso foi observado um
desconhecimento do Critério de Beers e que deveria ser mais difundido, j& que os
idosos correspondem a uma parcela extensa dos pacientes da policlinica de Trés
Pocos do UniFOA, ndo apenas na area da geriatria, mas também cardiologia,
endocrinologia e clinico geral, como visto através da obtencéo dos resultados das
comorbidades.
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ANEXO A — Questionéario

Busca avaliar a prevaléncia de doencas em que sdo prescritos o0s
medicamentos potencialmente inapropriados segundo o critério de BEERS para
idosos acima de 60 anos e definir a sua principal classe, na policlinica de Trés Pocos

no centro universitario do UNIFOA.

1-ldade

2-Género
() Masculino

() Feminino

3-Morbidade

() Hipertensao Arterial Sistémica (HAS)
() Diabetes Melitus

() Artrite

() Ansiedade

() Reumatismo

() Depresséao

() Ins6nia

Outro:

Medicacoes
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