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Resumo: Com o0 aumento da expectativa de vida a populagdo idosa vem crescendo
consideravelmente, o que redobra a atencédo que deve ser dada a essa faixa etaria. Dadas algumas
fragilidades inerentes a idade € muito comum ocorréncias de quedas que devem-se a fatores
extrinsecos e intrinsecos, como uso intensificado de medicamentos e patologias presentes nas
fisiologias senil. A poli farmacia esta entre os fatores que mais predispdem a acidentes envolvendo
idosos devido & interagdo medicamentosa. Sabemos que essa populagdo estd em constante uso de
benzodiazepinicos, antidepressivos e neurolépticos, além de outros possiveis medicamentos, tais
como, anti-hipertensivos, diuréticos e estatinas que potencializam a interagdo medicamentosa,
provocando, assim, a instabilidade postural do paciente. Dessa forma, € fundamental conscientizar
pacientes e seus familiares dos cuidados necessarios na prevencdo de quedas a fim de evitar as
limitacdes de sua independéncia, reducéo da qualidade de vida e até mesmo incapacidade.

Palavras-chave: "ldoso"; "Queda"; "Poli farmacia"; "Psicotropicos”; "Interacio medicamentosa”.
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1 INTRODUCAO

Sendo considerado um pais de terceiro mundo, o Brasil, assim como outros paises
pertencentes a esse grupo, vem vivenciando um consideravel acréscimo populacional na faixa etaria
pertencente a terceira idade, experimentando o dinamismo do processo de envelhecimento desta
populacao, o qual apresenta intensidade analoga aos paises de primeiro mundo (COUTINHO; SILVA,
2002).

Nesse sentido, tem-se observado um considerdvel aumento no indice de doencas
psiquiatricas e neuro degenerativas associado a comorbidades metabdlicas e cardiovasculares. Tal
fato tem desencadeado um percentual cada vez mais elevado de pacientes que fazem o uso de
farmacos de forma cronica, o que impossibilita os profissionais da area médica de realizarem uma
supervisdo mais criteriosa quanto aos seus potenciais efeitos adversos e colaterais. (HAMRA;
RIBEIRO; MIGUEL, 2007)

Com a crescente demanda de pacientes idosos em busca de melhorias na qualidade de vida,
associadas ao uso deliberado dessas substancias, um fator preocupante é também o crescente
ndmero de casos de sindromes geriatricas, como as quedas. (MACIEL, 2010).

As quedas decorrem da perda imediata do equilibrio postural, sendo considerada um evento
heterogéneo, multifatorial frequente e limitante, no qual, na maioria das vezes, atuam como um fator
de predicdo para indicar que a saude do idoso esta em declinio e na iminéncia de uma patologia
desconhecida, o que leva a um mau progndstico. (LIMA; CEZARIO, 2014)

A motivacao deste estudo baseia-se na experiéncia observacional em estdgio na atencao
primaria a saude, ja que haviam muitos relatos de idosos com quedas. Apesar de serem identificados
vérios fatores como causa, viu-se uma alta prevaléncia de idosos utilizando benzodiazepinicos, uma
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classe de farmaco contra indicado para idosos diante os efeitos e riscos associados. Assim, 0
presente estudo tem como objetivo relatar e discutir a relagdo de quedas associada aos fatores
predisponentes na populacédo idosa, tendo em vista suas repercussfes biopsicossociais dessa faixa
etaria, sendo este um assunto de comum interesse a todos os profissionais que lidam com o
envelhecimento populacional.

2 METODOLOGIA

O vigente estudo tem como substrato metodoldgico o levantamento de dados referentes aos
idosos de uma cidade interiorana, localizada no Estado de Minas Gerais - Zona da Mata, no qual
foram coletados dados de dispensacéao de psicofarmacos de idosos, a fim de evidenciar a relagdo do
uso de benzodiazepinicos e antidepressivos, ja que estes se relacionam ao risco de queda nesta
populacdo. Também foi feita uma pesquisa bibliografica com leituras, analises e interpretacdo de
resultados de materiais ja publicados, constituindo-se de artigos cientificos e materiais disponiveis
nos sites de busca cientifica.

Realizou-se o levantamento bibliografico referente ao periodo de 2005 a 2017, abordando
assuntos pertinentes a pesquisa através de busca eletrdnica na base de dados SCIELO (Scientific
Electronic Library Online), Pubmed, Ministério da Saude (biblioteca virtual em saude), MEDLINE
(Medical Literature Analysisand Retrieval Sistem on-line), LILACS (Literatura Latino-Americana e do
Caribe em Ciéncias da Saude) e Google Livros, disponiveis no idioma portugués e inglés e outras
fontes impressas de relevancia ao tema, incluindo artigos de revisdo e trabalhos experimentais.

Trata-se de uma revisdo bibliografica de carater exploratério e descritivo, tendo como pauta a
leitura minuciosa de cada artigo selecionado, sua observacdo e adequacdo, além de sua
profundidade, originalidade e relevancia em relacdo ao tema exposto.

Os dados referentes ao trabalho foram sistematicamente agrupados, categorizados, avaliados
e comparados com a finalidade de permitirem uma analise aprofundada, sintetizando os resultados
obtidos acerca dos fatores de risco e identificando suas possiveis repercussoes.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

A queda é considerada uma alteracdo posicional inesperada, ndo intencional, fazendo com
gue o individuo se mantenha em um nivel inferior, seja em relacdo ao mobiliario ou ao ch&o. Neste
sentido, além da associagcdo de elevada morbimortalidade, esta diretamente relacionada a diversos
traumas, ao declinio da qualidade de vida, incapacidade e limitacdes das atividades além do aumento
de risco de internacéo prolongada, o que gera altos custos aos servi¢cos hospitalares (MACIEL, 2010).

Com base nisso, estudos epidemiolégicos apontam que 28 a 35% da populacdo mundial
acima de 65 anos apresenta pelo menos um episddio de queda durante o ano. Em idosos com mais
de 70 anos essa propor¢do aumenta para até 42%. Ja no Brasil, as quedas atingem cerca de 30 a
40%, observando estrita relagdo da progressédo da senilidade e o nivel de fragilidade neste grupo,
acarretando a perda da independéncia em uma ou mais atividades da vida diaria (GASPAROTTO,
FALSARELLA, COIMBRA, 2014).

Os fatores etiologicos que predispdem as quedas podem ser classificados como extrinsecos
ou intrinsecos. Dentre os primeiros, encontram-se as circunstancias ambientais e sociais que impde
risco a faixa etéaria da terceira idade. Observa-se correlacdo ao ambiente, como escadas com
degraus altos ou estreitos, uso de tapetes, iluminacdo, local de ambulacdo inadequado
(ALMEIDA,SOLDEIRA, CARLI, et. al 2012), aumentados os riscos de acordo com a debilidade do
idoso. Constata-se que a grande maioria das quedas ocorrem da prépria altura e pela manha, na
propria residéncia, estando inteiramente vinculada as atividades rotineiras (LIMA; CEZARIO, 2014).

Ja4 em relacdo as causas intrinsecas, incluem as modificacdes fisioldgicas aliadas ao
envelhecimento, patologias e efeitos adversos de alguns farmacos. (LIMA; CEZARIO, 2014). No que
diz respeito as modificagdes fisioloégicas e patologias pregressas, o perfil de salde dos idosos que
caem incluem episédios de quedas anteriores, vertigem, alteracdes do equilibrio e da marcha, idade
avancada, diminuicdo da acuidade visual gerada pela catarata, alteragdes do sistema nervoso e do
aparelho locomotor, além do acometimento de mecanismos que regulam a pressao arterial, com isso
acarretam a hipotenséo ortostatica, distirbios cognitivos e do sono, incluindo a depressédo (MACIEL
2010).

Quanto a ingestdo de medicamentos, a grande maioria faz uso de poli farmacia, incluindo
benzodiazepinicos, antidepressivos e neurolépticos (GASPAROTTO, FALSARELLA, COIMBRA,
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2014), sendo drogas que podem propiciar ao desencadeamento de déficits como sonoléncia,
tonturas, hipotensédo ortostatica, polacidria, além de outros sintomas que podem ocasionar quedas
com possiveis fraturas. Dentre as classes farmacoldgicas citadas, enfatizamos o uso do
Clonazepam, pertencente ao grupo dos benzodiazepinicos, que pode acarretar em reducdo de
reflexos e induzir a sonoléncia (HAMRA; RIBEIRO; MIGUEL, 2007).

Ao ser coletado dados de farmacia quanto a dispensacédo de psicofarmacos controlados em
idosos na cidade de Manhuacu-MG, em uma amostra aleatéria de quatro areas do bairro Santa Luzia,
encontrou-se alta prevaléncia do uso de benzodiazepinicos nos idosos, como demonstra a tabela 1
abaixo:

Tabela 1 — Uso de psicofarmacos em idosos atendidos no posto de salude Santa Luzia de
Manhuacu - MG 2019

Area Classe medicamentosa NUmero de NUmero de Total idosos
mulheres Homens

Benzodiazepinicos 4 0

1 Antidepressivo 6 0 12
Uso associado 2 0
Benzodiazepinicos 5 2

2 Antidepressivos 3 14
Uso associado 3 1
Benzodiazepinicos 5 4

3 Antidepressivos 2 0 17
Uso associado 5 1
Benzodiazepinicos 3 0

4 Antidepressivos 1 0 6
Uso associado 2 0
TOTAL Benzodiazepinicos 17 6

Antidepressivos 12 0 49
Uso associado 12 2

Fonte: dados da pesquisa, 2019.

A partir destes dados observa-se a maior prevaléncia de mulheres com prescricdes de
benzodiazepinicos nas quatro amostras avaliadas, estando dentro da perspectiva trazida em artigos
publicados no Brasil, fator pelo qual fortifica o risco de quedas por causas medicamentosas. Dos 49
idosos com idade entre 60-99 anos, 37 fazem uso de benzodiazepinicos, representando um percentil
de 75,51% da populagdo apresentada. Desse modo, € necessario atencdo com essa amostra
populacional. E medidas cujo objetivo seja prevenir e promover a salde dessas pessoas se tornam
necessarias.

Os benzodiazepinicos, a partir dos anos 60, tornaram-se os medicamentos com propriedades
sedativas mais utilizados devido a sua efetividade a curto prazo ao controlar a insdnia e a ansiedade
aguda e a longo prazo no tratamento de distlrbios do panico, agorafobia e transtornos de ansiedade
cronica. Além disso, apresentam repercuss@es em outras areas como, coadjuvante nas anestesias,
antiepiléticos e efeito relaxante muscular (HUF, LOPES, ROZENFELD, 2000)

Essa classe engloba os medicamentos com maior nimero de prescricdes na faixa senil. Ja
em relacdo ao sexo, as mulheres tendem a utiliza-los com uma frequéncia duas vezes maior do que
os homens. Diante disso, atenta-se que a grande maioria das prescricdes de benzodiazepinicos sédo
direcionadas ao subgrupo de idosos e mulheres com queixas cronicas ou insdnia. Entretanto, deve-se

V Seminario Cientifico do UNIFACIG — 07 e 08 de novembro de 2019
IV Jornada de Iniciagdo Cientifica do UNIFACIG — 07 e 08 de novembro de 2019



ater aos seus possiveis efeitos indesejaveis como o risco de dependéncia, principalmente em uso
prolongado (ALVARENGA, LOYOLA FILHO, GIACOMIN, et.al 2015).

Estudos realizados no Brasil demonstram que os problemas de saude mental na populacéo
feminina possui relacdo com acimulo de tarefas ao decorrer da vida com a inser¢cao da mulher no
mercado de trabalho, cuidado com a familia, cuidados voltados ao domicilio e eventos estressantes.
Quanto ao estrato socioeconémico, a pior qualidade de vida esta na condicdo de dona de casa e
niveis socioecondmicos baixo (PRADO, et al, 2017).

Neste sentido, salienta-se que o impacto das quedas para a saude publica esta relacionado
aos altos niveis de morbimortalidade, diminuicbes de atividades, institucionalizacdo, internagdes,
além de elevado custo em servigos sociais e de saude (GASPAROTTO, FALSARELLA, COIMBRA,
2014). Além disso, as quedas refletem significativa auséncia de qualidade de vida e autonomia entre
a populacao geriatrica, repercutindo ainda no ambito dos cuidadores e familiares, nos quais devem se
mobilizar acerca dos cuidados especiais, tendo que se adaptar a nova fase de recuperacdo pés
gueda (HAMRA, et al, 2007).

Como forma de prevencéo deve-se atuar de maneira a evitar traumas e suas consequentes
complicacfes, como por exemplo o diagndstico e tratamento da osteoporose. Além disso, deve-se
instituir programas de prevencgéo a quedas em asilos e na comunidade, bem como a identificacéo por
parte dos profissionais e equipe de salde, de possiveis patologias que possam estar envolvidas na
génese e melhora das condi¢cdes ambientais e apoio social (MACIEL, 2010).

Uma das maneiras de melhorar a capacidade funcional com efeitos favoraveis para
estabilidade postural e diminuicdo do risco de quedas é a pratica de atividade fisica, orientada. E
comprovado que a regularidade da prética de atividade fisica contribui para aumento do equilibrio,
forca e coordenagdo. Sendo que a musculacdo é a modalidade que mais beneficia o idoso com
ganho de massa muscular, melhora da vida diaria e na marcha. (MEIRA; JUNIOR, 2018).

Ressalta-se ainda a importancia na orientagdo e conscientizacdo dos familiares e pacientes
em relacdo as quedas e suas consequéncias. Deve-se propor melhorias na seguranca do local em
gueresidem, mudancgas no hébito de vida, atentar quanto & utilizagdo racional de medicamentos e seu
uso indiscriminado, corrigindo os casos de poli farmacia e realizar a avaliacdo com oftalmologista
anualmente (MACIEL, 2010).

4 CONCLUSAO

Tendo em vista que as quedas sdo consideradas um problema de salde publica que pode
comprometer a qualidade de vida, observa-se a forte necessidade de adog&o de medidas preventivas
e a investigacdo da interacdo entre os fatores etioldgicos, intrinsecos e extrinsecos, associados aos
fatores demograficos e socioeconémicos. Desde ja, ressalta-se a inevitabilidade de se ponderar os
beneficios e riscos do uso de determinados farmacos na populagdo idosa, deve-se também orientar o
paciente e seus familiares para prevenir tais acidentes, promovendo assim, o patrulhamento
meticuloso, impedindo que ocorra posterior agravamento, contribuindo para uma menor incidéncia de
desfechos negativos nessa populagéo.
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