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Abstract The Federal Council of Pharmacy has
defined, in Brazil, resolutions like the identifica-
tion and evaluation of the side effects, chronicle
as acute; as well as the risks of pharmacological
therapies all around populations or restrict
groups of patients in strict medical treatment. In
this country recent population data indicates
12% prevalence in the elderly. It is presented in
this study the results of evaluation of 35 volun-
teers, 33 woman and 2 men through an open in-
terview about medicines use and possible medi-
cine related problem. Ordinary medication in use
– antihypertensive, estrogens and progesterone,
antidepressants, and hypnotics. About eventual
medicine, non-prescript use great frequency was
in anti-inflammatories (NSAID e SAID) and
fungicide. The 24 of the interviewed pacientes re-
lated chronic use of politherapy (2 a 7 pharma-
cies). Only 9 use just one kind of medicine and 1
has no use of medicine. This work found its objec-
tive identifying the medicines used by each pa-
tient and more than this, they were counseled
about the right use of pharmacotherapy, avoiding
wrong interactions and low or high doses.
Key words Drugs, Elderly, Pharmacoepidemiol-
ogy, Pharmacovigilance

Resumo O Conselho Federal de Farmácia tem
definido, no Brasil, resoluções que proporcionam
um seguimento terapêutico individualizado aos
pacientes, avaliando os efeitos adversos, crônicos e
agudos, bem como os riscos de um tratamento
farmacológico na população em geral, ou em gru-
pos restritos de pacientes. Estudos recentes de-
monstraram que a prevalência de idosos no Brasil
situa-se em torno de 12%. Neste estudo foram ava-
liados 35 voluntários – 33 mulheres e 2 homens –
por meio de entrevistas sobre os medicamentos
utilizados e possíveis problemas relacionados aos
medicamentos. Entre os principais medicamentos
prescritos para uso crônico, destacam-se: anti-hi-
pertensivos, estrógenos e progesteronas, antide-
pressivos e ansiolíticos. Dos 35 pacientes avalia-
dos, 24 fazem uso de politerapia, nove utilizam
monoterapia e um paciente não utiliza medica-
mento de forma crônica. Este trabalho além de
avaliar a utilização de medicamentos nessa popu-
lação específica, também buscou identificar inte-
rações inadequadas e prestar informações sobre o
uso adequado de fármacos.
Palavras-chave Medicamentos, Idosos, Farma-
coepidemiologia, Farmacovigilância 
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Introdução

A farmacoepidemiologia e a farmacovigilância,
segundo a ESCP (European Society of Clinical
Pharmacy), são áreas pertinentes à Farmácia
Clínica. O levantamento epidemiológico de
medicamentos, utilizados por uma população
específica, pode ser importante para auxiliar na
prevenção do surgimento de Problemas Rela-
cionados ao Medicamento (PRM) (Hepler &
Strand, 1999; Fernández-Llimos et al., 1999).

Além disso, os dados epidemiológicos po-
dem melhorar a qualidade da assistência far-
macêutica, permitindo uma intervenção mais
precisa desse profissional, pois este terá conhe-
cimento suficiente dos medicamentos mais uti-
lizados por aquela população (OMS, 1993).

A farmacovigilância foi definida pelo Con-
selho Federal de Farmácia (CFF), na resolução
357 de 2001, como a identificação e avaliação
dos efeitos, agudos ou crônicos, do risco do uso
dos tratamentos farmacológicos no conjunto
das populações ou em grupos de pacientes ex-
postos a tratamentos específicos (CFF, 2001).

Baseado nos conceitos definidos anterior-
mente, a população escolhida foi a de idosos,
pois os indivíduos acima dos 55 anos represen-
tam cerca de 12% da população brasileira, ou
seja, quase 20 milhões de pessoas. Além disso,
o Censo de 2000 também demonstrou que o
número de indivíduos dessa faixa etária vem
aumentando a cada década (IBGE, 2001).

Além disso, os idosos são considerados uma
população especial, pois, às vezes se esquecem
de tomar os medicamentos prescritos, ou fazem
uso destes de maneira inapropriada. Os erros de
administração dos fármacos podem aumentar
de acordo com o número de medicamentos
prescritos (Fernández-Llimos et al., 1999).

Os idosos, de acordo com a farmacocinéti-
ca clínica, possuem uma série de alterações que
interferem diretamente nos processos de ab-
sorção, distribuição, metabolização e elimina-
ção dos medicamentos, portanto os efeitos tó-
xicos nesses pacientes podem ocorrer de manei-
ra mais proeminente (Labúne, 1994; Bjorns-
son, 1997).

Dessa forma, cabe ao farmacêutico um pa-
pel importante no contato com esses pacientes,
aconselhando-os na utilização dos medicamen-
tos prescritos e não prescritos, e garantindo
que estão cumprindo a prescrição de maneira
correta (Fernández-Llimos et al., 1999).

O objetivo principal deste trabalho foi rea-
lizar um levantamento farmacoepidemiológico

em uma população restrita de idosos, que rea-
lizam atividades físicas diariamente em um
programa de terceira idade da Universidade de
Ribeirão Preto, denominado Projeto Renascer.

Metodologia

Foram avaliados, por meio de questionários, 35
voluntários pertencentes ao Projeto Renascer.
Durante as entrevistas foram realizadas per-
guntas sobre a utilização de medicamentos
prescritos e não prescritos. Além disso, todos
os voluntários forneceram dados pessoais, co-
mo nome completo, data de nascimento, ende-
reço, entre outros. Os entrevistados foram ques-
tionados a respeito da administração dos me-
dicamentos e de possíveis PRM.

Resultados e discussões

Em relação aos 35 pacientes entrevistados – 33
mulheres e 2 homens –, a faixa etária encontra-
da foi de 47 a 75 anos, com uma idade média
de 64,9 anos. Nos questionários de medica-
mentos utilizados por uso crônico foram cita-
das 18 classes de fármacos, sendo as mais co-
muns: anti-hipertensivos (25 vezes), estróge-
nos e progesteronas (15 vezes), antidepressivos
(5 vezes), ansiolíticos, antiulcerosos e AINEs (4
vezes).

Quando questionados sobre a utilização de
medicamentos de uso esporádicos, ou de venda
livre (over the counter – OTC) (Blenkisopp &
Bradley 1998), as classes mais citadas foram:
AINEs (25 vezes), antifúngico (1 vez) e AIE (1
vez).

Os questionários sobre utilização de medi-
camentos prescritos também demonstraram
que 24 entrevistados fazem uso crônico de po-
literapia (2 a 7 fármacos), enquanto nove utili-
zam um medicamento e apenas um paciente
não faz uso de medicamento prescrito.

Em relação aos medicamentos de uso espo-
rádico, observamos que 16 pacientes não utili-
zam medicamentos sem prescrição médica, en-
quanto 19 entrevistados utilizam de um a qua-
tro medicamentos sem prescrição médica.

Esses resultados demonstram que vários
entrevistados continuam fazendo uso de medi-
camentos de venda livre, ou seja, definidos pe-
lo Conselho Federal de Farmácia como aqueles
cuja dispensação não requer prescrição por pro-
fissional habilitado (CFF, 2001).
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Entretanto, a dispensação desses medica-
mentos não pode ser realizada de maneira indis-
criminada, principalmente em pacientes dessa
faixa etária, pois esses fármacos, apesar de serem
considerados de venda livre, não são inócuos.

Além disso, como já apresentado na intro-
dução, esses pacientes possuem várias altera-
ções fisiológicas comuns à idade, que podem
alterar significativamente a biodisponibilidade
dos medicamentos, por isso, os indivíduos des-
sa faixa etária necessitam de um acompanha-

mento especial durante o tratamento farmaco-
terapêutico e muitas vezes carecem inclusive de
um ajuste posológico.

Pelos resultados obtidos podemos conside-
rar que este trabalho atingiu o objetivo espera-
do, pois os principais medicamentos utilizados
por essa população foram identificados, e além
disso, cada paciente foi orientado a utilizar os
medicamentos de maneira correta, evitando ad-
ministrações inadequadas e possíveis intera-
ções.
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