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RESUMO

A automedicagdo € uma pratica comum, vivenciada por toda populagéo, na qual
envolvem fatores econdmicos, politicos e culturais, tendo como necessidade
principal a busca rapida do alivio dos sintomas. A utilizagdo incorreta podera trazer
complica¢cfes a saude, o que torna mais preocupante quando se trata da populacao
idosa a qual na medida em que envelhecem surgem muitas doencas fazendo com
gue a Atencdo Farmacéutica tenha papel importante na conscientizacdo do uso
racional de medicamentos. Esse estudo teve como objetivo conhecer a importancia
da atencdo farmacéutica na automedicacdo em pessoas idosas, com o intuito de
colaborar para a melhoria da saude da qualidade de vida do paciente. Considerando
gue o objetivo principal da atencédo farmacéutica ao idoso é orientar 0 uso correto
para o controle de patologias, tendo assim como maior beneficiario o paciente. Para
a elaboracéo deste trabalho, foi realizado um levantamento bibliografico em livros,
periddicos e artigos no periodo de abril/outubro 2011. Dai a importancia de se
preparar profissionais competentes e o grande valor da atencdo farmacéutica. Pois
na busca de um alivio para as patologias comuns da idade acabam cometendo erros
em se automedicar, o que pode causar grandes transtornos a saude.
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INTRODUCAO

O presente artigo tem como finalidade discutir a Atencdo Farmacéutica nas
praticas de automedicagdo, vinculada a saude e tendo como maior beneficiario o
paciente idoso, por ser um dos grupos mais medicalizados na sociedade.

A automedicacdo pode ser definida como a pratica de utilizagcdo de
medicamentos sem prescricdo, por aconselhamentos de amigos ou membros da
familia, receituarios antigos e iniciativa propria.

Estima-se que em 2025, o Brasil sera o sexto do mundo em numeros de
pessoas na terceira idade, 0 que acarreta cuidados especiais com essa populacéo
que a cada dia vem crescendo (SA; BARROS; SA, 2007). Na medida em que
envelhecem surgem patologias, dentre as quais podemos citar a hipertensao arterial,
diabetes e outras (PEC-CFF, 2011, p. 02).

O consumo elevado e prolongado de medicamentos associado ao uso por
conta propria, pode trazer riscos a saude devido as alteracgdes fisiologicas (BISSON,
2007). Na maioria das vezes, o0 paciente ndo relata ao profissional de saude sobre
essa automedicacao.

A realidade da automedicacéo é um fato preocupante. O numero € imenso de
pessoas adeptas a ela gracas ao crescimento de medicamentos de venda livre, 0s
chamados Medicamentos Isentos de Prescricbes — MIP’s, nos ultimos anos. Ha
disponibilidade desses medicamentos até mesmo em estabelecimentos néo
farmacéuticos, o que favorece a aquisicdo dos mesmos e seu auto-uso (ARNAU et
al, 1997).

Os idosos buscam a automedicacéo para alivio de problemas mais comuns, o
gue acarreta maior preocupacao, pois a maioria deles possui doenca crbnica, que,
nessa perspectiva devem ser tratadas com tratamentos medicamentosos. O que
podera ocasionar interacdo medicamentosa ou agravo do problema, uma vez que o
metabolismo é comprometido com o aumento da idade, levando a diminuicdo da
funcao hepatica e rins.

Devido ao conhecimento empirico dos idosos, estes muitas vezes nao tém
disposicdo em aceitar uma abordagem profissional adequada preferindo repetir
prescricbes antigas ou até mesmo aconselhamentos de leigos sobre medicamentos.

Desse modo torna-se importante implementagéo da atencado farmacéutica voltada ao



idoso, para a conscientizacdo do uso racional de medicamentos, podendo diminuir
os efeitos adversos e as interagbes medicamentosas.

Segundo Freitas et al (2004) a atencdo farmacéutica € uma modalidade em
gue o farmacéutico tem o papel ativo beneficiando o paciente, de modo a ajudar o
prescritor na selecdo apropriada e na dispensacdo dos medicamentos. Nesse
trabalho, o profissional farmacéutico se propde a acompanhar a farmacoterapia do
paciente idoso e sugerir estratégias para diminuicdo do uso de medicamentos nao
prescritos.

Assim, este estudo, teve como objetivo geral conhecer a importancia da
atencao farmacéutica na automedicagcdo em pessoas idosas, apresentando como
objetivo especifico, avaliar os riscos da automedicacdo da populacdo idosa e
evidenciar os riscos ocasionados a partir dessa pratica.

Trata-se de um projeto realizado atravées do levantamento de dados
bibliograficos e webiograficos ja existentes, constituido principalmente por livros,
periodicos, revistas, artigos e anais no periodo entre abril/outubro de 2011, dispostos
no acervo da Faculdade Patos de Minas — FPM, Scielo, Google Académico bem

como, em paginas informativas da rede mundial de computadores — Internet.

1- AUTOMEDICACAO

O uso racional de medicamentos pode ser definido como o uso de
medicamentos de forma correta onde podera trazer beneficios a saude. “O paciente
recebe o medicamento apropriado a sua necessidade clinica, na dose e posologia
corretas, por um periodo de tempo adequado e ao menor custo para si e para a
comunidade” (GALATO et al, 2009).

Em contrapartida, a automedicacédo, de acordo com Arnau et al (1997) € uma
pratica comum, vivenciada por civiliza¢des de todos os tempos, sendo definida como
0 uso de medicamentos por livre escolha ou por indicacdo de algum leigo, podendo
também ser apresentado através de atitudes de prolongar, interromper
precocemente, mudar a dosagem dos medicamentos ou até mesmo altera-la. A

necessidade da automedicacdo € reconhecida devido a busca rapida de alivio dos



sintomas. E é influenciada por aspectos culturais, baixa renda e caréncia de servigos
de satde de qualidade, ofertada pelo governo como Sistema Unico de Satde (SUS)
e ainda contamos com poucas familias que tem acesso a um plano de saude
particular, o que torna dispendioso a visita a um médico. Segundo Layola Filho et al
(2002, p.56) fatores econdmicos, politicos e culturais tém contribuido para o
crescimento e a difusdo da automedicacdo no mundo, tornando-a um problema de
saude publica.
Desse modo,

A automedicacdo € um procedimento caracterizado fundamentalmente pela
iniciativa de um doente, ou de seu responsavel, em obter ou produzir e
utilizar um produto que acredita Ihe trara beneficios no tratamento de
doencas ou alivio de sintomas (ARNAU et al, 1997).

A publicidade dos medicamentos nos meios de comunicagéo,
persistentemente realizado no Brasil, reforca o processo da automedicacao
(SCHOSTACK, 2004, p. 46).

Os prejuizos mais frequentes decorrentes da automedicacao incluem, entre
outros, gastos supeérfluos, atraso no diagnostico e na terapéutica adequados,
reacdes adversas ou alérgicas, e intoxicacdo. Alguns efeitos adversos ficam
mascarados, enquanto outros se confundem com os da doenca que motivou o
consumo, e criam novos problemas, os mais graves podendo levar o paciente a
internacdo hospitalar ou & morte (SA; BARROS; SA, 2007, s/p).

De acordo com pesquisa publicada por Arrais et al (1997) os principais
motivos que geram a automedicacao sao: infeccao respiratoria alta (19,0%), dor de
cabeca (12,0%) e dispepsia/ma digestdo (7,3%). Observou-se que em 24,3% dos
casos 0 motivo da procura do medicamento se relacionava a sintomas dolorosos
(dor de cabeca, dor muscular, cdlica, dismenorrea, outros) e 21,0% com quadros
viréticos ou infecciosos (infeccao respiratdria alta e diarréia).

Nessa expectativa, espera-se dos profissionais de saude, experimentar e
vivenciar algumas praticas ligadas a saude na tentativa de evitar agravamento ou

mascaramento dos sintomas.
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2- IDOSO

“‘Considera-se idosas as pessoas acima de 65 anos de idade” (BISSON,
2007).

Em 1999, os idosos ja representavam 9,05% da populacdo no Brasil, e em
2020 poderéo totalizar 13%. Segundo especialistas, em 2025, o pais sera o sexto do
mundo em nimero de pessoas na terceira idade, o que demanda cuidados especiais
com essa populacédo crescente (SA; BARROS; SA, 2007). Especializar - se nesse
publico € uma necessidade para os farmacéuticos que acompanham seus clientes
(PEC-CFF, 2011, p. 01).

Os primeiros sinais que se nota ao envelhecer sédo os fisicos, como cabelos
brancos, pele enrugada, atividade fisica diminuida entre outras. Nota-se também
gue os orgaos reduzem o numero de células e o funcionamento do organismo, tendo
um impacto significativo nos aspectos sociais, espirituais e na multidimensionalidade
da sua saude, caracteristicas que marcam a vida do idoso (FREITAS et al, 2004, p.
57.) Dessa forma tona-se inegavel a atencdo farmacéutica ao idoso para amenizar

as alteracOes sofridas com a idade.

2.1- Analises sobre a farmacoterapia do idoso

A populacédo idosa no Brasil vem aumentando decorrente da expectativa de
vida, e a medida com que envelhece surgem muitas doencas, dentre elas pressao
arterial, diabetes dentre outras, fazendo com que seja a populacdo mais
medicalizada.

Aumentando-se a idade do paciente, verifica-se que aumenta o custo de
internacdo, o tempo de hospitalizacdo e o0s riscos de reacbes adversas a
medicamentos — RAM. (BISSON, 2007)

Envelhecer aumenta a probabilidade de doencas cronicas, e por isso reside a
necessidade de utilizar mais medicamentos que os adultos jovens. (PEC-CFF, 2011,

p. 01). O uso dos medicamentos varia conforme a idade, o sexo, as condi¢cdes de
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saude e outros fatores de natureza social, econbmica ou demografica
(ROZENFELD, 2003).

A média de medicamentos utilizados por idosos é habitualmente elevada,
como demonstra uma série de estudos realizados em diferentes paises, e pode
variar entre trés e sete medicamentos por pessoa. (SA; BARROS; SA, 2007). Esta
elevada utilizacdo de medicamentos pode afetar a qualidade de vida do idoso, por
outro lado s&o os mesmos que, na sua maioria ajudam a prolongar a vida. (FREITAS
et al, 2004, p. 58).

De acordo com pesquisa feita por Roceti et al (2008), observa-se que 43
(14,3%) idosos ndo estavam fazendo uso de medicamentos, ja 89 (29,5%) utilizam
trés a quatro medicamentos. Além de 12 (4%) idosos que utilizam oito ou mais

medicamentos, como mostra na Tabela 1.

Tabela 1 - Distribuicdo percentual dos idosos de acordo com o0 numero de
medicamentos que utilizam.

Numero de medicamentos n %
utilizados por idoso

Nenhum 43 14,3
1 48 15,9
2 53 17,6
3 52 17,3
4 37 12,2
5 25 8,3
6 19 6,4
7 12 4,0
8 5 1,7
9 5 1,7
10 2 0,7
Total 301 100,0

Fonte: ROCET et, al, 2008.

Como sdo os mais consumidores de medicamentos € comum encontrar em
suas prescricdes, dosagens e indicacdes inadequadas, interacfes medicamentosas,
associacfes e redundancia e até mesmo medicamentos sem nenhum valor
terapéutico, o que pode gerar reacdes adversas graves ou fatais. (FREITAS et al,
2004, p. 59)
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2.2- Automedicagéo por idosos

Considerando que, sdo os maiores consumidores de medicamentos para o
alivio de problemas, os quais os afligem, buscam a automedicacdo como solucao
imediata, podendo assim agravar o0 problema e maior indice de interacdo
medicamentosa. O que pode ser agravado devido as alteracdes fisiologicas como a
reducdo da memoria, da visdo, da destreza manual, perda da capacidade de reserva
funcional de érgaos vitais, alteracdo na velocidade e extensdo de metabolizacdo do
farmaco, com conseqiiéncia na acao farmacoldgica, dentre outras (FREITAS et al,
2004, p. 56).

Outros fatores importantes, sdo os que contribuem para a automedicacao em
pessoas idosas como as desigualdades regionais e sociais, fazem com que eles nao
encontram amparo adequado no sistema unico de saude e previdéncia, acumulando
sequelas e doencas tipicas de sua idade. (FREITAS et al, 2004, p. 56).

O problema das interagdes medicamentosas e do conhecimento sobre o uso
de medicamentos é bastante complexo, envolvendo diversos fatores. Portanto,
torna-se imprescindivel o envolvimento do profissional farmacéutico, principalmente
para um maior conhecimento da natureza do problema, buscando melhorar a
adesao dos usuarios e reduzir possiveis problemas relacionados aos medicamentos
gue possam surgir durante o tratamento (FREITAS et al, 2008). O acompanhamento
pelo farmacéutico é imprescindivel na utilizacdo racional de medicamentos

melhorando assim a qualidade de vida do paciente.

Ademais, a populacdo idosa apresenta peculiaridades em relagdo ao uso de
medicamentos. Altera¢cdes da massa corporal, com diminui¢&do da propor¢éo
de 4gua, diminuicdo das taxas de excrec¢éo renal e do metabolismo hepatico
e tendem a aumentar as concentracdes plasmaticas dos medicamentos,
incrementando as taxas de efeitos toxicos (VAENA et al., 2000).

Nos idosos a quantidade de agua no organismo tende a diminui e isso
interfere diretamente na dissolucdo da droga no organismo, com isso atingem niveis
mais elevados de concentracdo. Levando em consideracdo esse fator, o figado e os
rins tém suas funcdes acometidas (PEC-CFF, 2011, p.02).

Segundo Bisson (2007), a diminui¢do do tamanho e peso do figado em 41% e

do fluxo sanguineo em 47% como efeitos da idade prejudicam a capacidade deste
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orgdo de metabolizar drogas de circulacao sistémica. O figado metaboliza muitas
drogas e nesse metabolismo a droga € lancada ao coracgéo e distribuida para todo o
corpo o que com a funcdo hepatica reduzida pode aumentar o tempo de meia — vida
do farmaco.

O declinio na funcéo do rim com o decorrer da idade reduz a capacidade de
eliminar as drogas que sejam principalmente excretadas pelos rins, com isso exige-
se que a maior parte das drogas tenha sua dose ajustada para o idoso, bem como o
intervalo entre doses (BISSON, 2007).

De acordo com pesquisa feita em Salgueiro — PE por Sa, Barros e S& (2004)
foram entrevistados idosos na faixa etaria de 60-70 anos, 60% dos entrevistados
praticam a automedicac&do. O motivo que mais fizeram utilizar alguma medicacéao foi
hipertencéo, diabetes, dor, coracdo, febre e outros sendo o médico a principal fonte
de indicagdo dos medicamentos. Os medicamentos mais utilizados de receituario
antigo foram os antihipertensivos, antidiabéticos, antipiréticos, antiinflamatorios e
ansioliticos, a explicacdo de tal uso se deu pelo fato de “conhecerem” os
medicamentos. Os motivos mais frequentes com relacdo aos sintomas que levam a
automedicacao sao dores, seguida de febre, diarréia, pressao alta e tosse. Entre os
gue fazem uso de medicamentos sem receita médica houve predominio dos

analgésicos e antipiréticos, conforme a Tabela 2.

Tabela 2 — Categorias terapéuticas mais utilizadas sem prescricdo médica, em
idosos no municipio de Salgueiro-PE.

Categoria terapéutica N %
Analgésico 113 30,0
Antipirético 111 29,0
Antiinflamatorio 28 7,4
Vitaminas 28 7,4
Antiespasmaodico 14 3,7
Antiacido 11 2,9
Antigripal 9 2,4
Antihipertensivo 7 1,8
Antibiotico 6 1,6
Brincodilatador 5 1,3
Ansioliticos 4 1,1
Antidiabéticos 1 1,0
Outros 40 11,0
Total 377 100,0

Fonte: SA; BARROS & SA, 2004.
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Considerando que, dentro da farmacologia, muitos os anti inflamatoérios séo
reconhecidos pelo seu potencial de reduzir febre e ainda diminuir a dor, as trés
classe g destacam-se como as primeiras em auto medicagao. Ainda levando em
conta a realidade de sua venda livre ou sem muitas exigéncias, esses
medicamentos podem ocasionar sérios danos a saude do idoso, desde ao
comprometimento de sua farmacoterapia usual na forma de interacdes
medicamentosas, até a manifestacédo de possiveis reaces adversas indesejadas
pelo uso inadequado desses farmacos.

3- ATENCAO FARMACEUTICA

A Atencao Farmacéutica pode ser conceituada segundo a Organizacéo
Mundial de Saude como uma pratica profissional em que o paciente & o principal
beneficiario das acbes do farmacéutico. Essa pratica profissional compreende um
conjunto de atitudes, comportamentos, compromissos, cuidados, valores éticos,
funcdes, conhecimentos, responsabilidades e habilidades do farmacéutico na
prestacdo da farmacoterapia, com o0 objetivo de obter resultados terapéuticos
sustentados pelos indicadores de saude e de qualidade de vida dos pacientes
(GALATO et al, 2009).

Freitas et al. (2004) relata que o objetivo da atencdo farmacéutica é
melhorar a qualidade de vida do paciente, por meio de resultados definidos na
terapia medicamentosa, buscando a cura da doenca do paciente, a eliminacédo ou a
reducdo da sintomatologia, a detencdo ou diminuicdo do progresso da doenca e a

prevencao da mesma ou de uma sintomatologia.

O Art. 1 da resolugdo n° 499/2008 do Conselho Federal de Farmacia
(CFF), estabelece que somente o farmacéutico inscrito no Conselho
Regional de Farmécia de sua jurisdicdo poderd prestar servigos
farmacéuticos em farmécias e drogarias (PEC-CFF, 2011, p. 02).

O farmacéutico tem papel importante na assisténcia, na medida em que é o
unico profissional de saude que tem sua formacgéo técnico-cientifica fundamentada
na articulacdo de conhecimentos das areas biolégicas e exatas. (FREITAS et al,

2008, s/p). Podendo passar ao paciente informagBes necessarias e importantes
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guanto ao medicamento que venha ser utilizado, sendo esta diferenciada enquanto
comparada aos balconistas de farmacias.

A RDC n 44/09 ndo define a area minima para a sala de servigos
farmacéuticos, mas estabelece alguns requisitos como: garantir a privacidade do
atendimento, conforto aos usuarios, contar com dimensdes, mobilirio e infra-
estrutura compativeis com os servicos a serem oferecidos, é necessério ter lavabo
com agua corrente, toalha de uso individual e descartavel, sabonete liquido, gel
bactericida e lixeira com pedal e tampa (PEC-CFF, 2011, p. 02).

Um fator importante na Atencdo Farmacéutica é a conscientizacdo do uso
racional de medicamentos. Essa pratica pode ser realizada por farmacéuticos, na
prevencao de doencas, prestacdo da farmacoterapia dentre outros (GALATO et al,
2009).

Em pesquisa feita por Vinholes, Alano e Galato (2009), os profissionais de
saude relataram que as atividades desenvolvidas pelos farmacéuticos colaboram
para que as pessoas compreendam, de forma clara, a necessidade de adeséo aos
tratamentos propostos, respeitando os horarios de tomada dos medicamentos e
procurassem o médico regularmente para fazer reavaliagcbes do estado de saude e

da evolucao da doenca.

3.1 — Atencao Farmacéutica ao idoso

O Servico de Atencdo Farmacéutica (SAF) tem suas acoes voltadas para
0 uso racional de medicamentos, que tém como objetivo principal as orientacées
sobre o0 uso correto de medicamentos utilizados pelos pacientes. A atencéo prestada
ao idoso tende a ser mais rigorosa, uma vez que estes fazem o uso de pelo menos 5
(cinco) medicamentos aumentando assim as chances de intoxicacdo (GALATO et al,
2009).

Com o crescimento das doencas cronicas devido a falta de orientacdo dos
pacientes faz com que o farmacéutico tenha a necessidade de conhecer melhor a
patologia e aplicar uma atencdo farmacéutica focada ao publico da terceira idade
(PEC-CFF, 2011, p. 01).
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Varios sédo os problemas que podem ocorrer no uso de medicamentos em
idosos, dentre eles pode-se citar escolha inadequada do medicamento, falha ao
receber o medicamento, uso inadequado, dose sub-terapéutica, super-dosagem,
efeitos adversos, interacdes farmacoldgicas e automedicacdo (FREITAS et al, 2004,
p. 60)

A orientagcdo ao paciente € uma grande ferramenta na Assisténcia
Farmacéutica a qual auxilia de maneira simples e eficaz a importancia do uso
correto de medicamento para o controle da patologia e eficacia do tratamento (PEC-
CFF, 2011, p. 01). Disponibilizando ao paciente informac¢fes adequadas quanto ao
uso racional de medicamentos.

A atuacdo do profissional farmacéutico nos estabelecimentos que
comercializam medicamentos pode contribuir para minimizar os maleficios
decorrentes da forma como atuam as farmacias (SA; BARROS; SA, 2007).

A mudanca da prética profissional farmacéutica, tendo suas ac¢des voltadas
ao paciente fundamentada na filosofia da Atencao Farmacéutica, pode ser o reinicio
da construcdo da profissdo farmacéutica vinculada a saude e tendo como maior
beneficiario o paciente (GALATO et al, 2009).

“Com um trabalho diferenciado, o farmacéutico pode oferecer um servi¢co de
gualidade que vai refletir na melhoria da saude e na qualidade de vida de seus
clientes” (PEC-CFF, 2011, p. 05).

CONSIDERACOES FINAIS

Através desta pesquisa verificou-se que a automedicacao pode ser definida
segunda a literatura, como a pratica do uso de medicamentos sem prescricao
médica, a qual pode ocorrer interacdo medicamentosa, atraso no diagnadstico,
reacdes adversas dentre outros prejuizos para a saude. Na faixa etaria mais
avancada torna-se, portanto mais preocupante a automedicacdo devido as
patologias que surgem no decorrer da idade, a quantidade de medicamentos que 0s

mesmos fazem o uso e a diminui¢ao da funcéo hepatica e renal.
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Os idosos fazem o uso de varios medicamentos, o que pode afetar a
qualidade de vida ou até mesmo ajudar a prolonga-la, porém surgem problemas
guanto a utilizacdo do uso racional de medicamentos, 0 que torna necessario a
atencdo farmacéutica para a conscientizacdo do uso correto de medicamentos
buscando a melhoria de vida do paciente.

Dai a importancia de se preparar profissionais competentes e o grande valor
da atencdo farmacéutica. Pois na busca de um alivio para as patologias comuns da
idade acabam cometendo erros em si automedicar, 0 que pode causar grandes

transtornos a saude.

ABSTRACT

The auto medication is an usual practice experienced by the population
that involves economics, politics and culture factors and it has the main necessity the
search of the symptoms relief and its incorrect use may bring health complications.
The situation is particularly worrying in relation to the elderly population so as they
get old, it comes many diseases. For that reason, the Pharmaceutical Concerning
has an important role on the reasonable use of the drugs. The aim of this research
was to understand the Pharmaceutical importance on elderly people medication and
to contribute for the patients’ health improving. Considering that the Pharmaceutical
Concerning on elderly people is to orient the proper use of drugs to control
pathologies so the patients are the most beneficiaries. A revision in books and
articles was developed from April to October in 2011 in order to elaborate this
project. Hence the importance of preparing competent professionals and the great
value of pharmaceutical care. For in seeking relief for common diseases of age end

up making mistakes itself self-medicate, which can cause serious health disorders.

KEY — WORDS: Pharmaceutical Concerning. auto medication. drugs
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