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APRESENTACAO

A atencdo a saude impde muitos desafios aos farmacéuticos e profissionais
da area. Com uma abordagem ldgica, linguagem simples e objetiva, este volume da
coletanea “Farméacia e Promog¢éo da Saude”, reune tdpicos importantes e que versam
sobre o papel do farmacéutico na pratica contemporanea; uso de medicamentos, suas
interacbes medicamentosas e alimentares; fitoterapicos; intoxicacdes medicamentosas;
nanotecnologia e outros temas que se complementam.

Norteada pelos principios tecnolégicos e cientificos subjacentes as ciéncias
farmacéuticas, esta obra pode contribuir na escolha de praticas e procedimentos essenciais
para o0 uso seguro e preciso dos medicamentos. Por meio de uma apresentacao integrada,
a leitura dos capitulos permite a compreensao das inter-relacdes da farmacologia, atencao
farmacéutica e farmacoterapia que norteiam a aplicacao clinica dos medicamentos no
tratamento e acompanhamento dos pacientes.

Mantendo o compromisso de divulgar o conhecimento e valorizar a ciéncia, a Atena
Editora, através dessa publicacdo, traz importantes ferramentas de trabalho para o
exercicio da profissdo farmacéutica abrindo caminhos para solucionar os desafios que
emergem da era globalizada. Boa leitura a todos!

lara Lucia Tescarollo
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CAPITULO 14

IMPORTANCIA DA ATENCAO FARMACEUTICA EM
PACIENTES IDOSOS HIPERTENSOS: UMA REVISAO

Data de aceite: 05/06/2020
Data de Submissao: 15/05/2020

Rayanne Lima da silva
Centro Universitario do Vale do Ipojuca UNIFAVIP-
WYDEN

Belo jardim — Pernambuco
http://lattes.cnpq.br/9882233175353124

Joao Paulo de Melo Guedes
Centro Universitario do Vale do Ipojuca UNIFAVIP-
WYDEN

Caruaru - Pernambuco
http://lattes.cnpq.br/4100570909591475

RESUMO: A atencdo farmacéutica tem como
finalidade melhorar o recurso terapéutico,
consequentemente, aprimorando a qualidade
de vida dos pacientes, ajudando também
a diminuir os problemas relacionados ao
(PRM). Muitos

diagnosticados com Hipertensao Arterial que é

medicamento idosos sédo
considerada doenga crbénica nao transmissiveis
(DCNT), podendo ocasionar o aparecimento
de doencgas cardiovasculares se nao tratada
corretamente. O objetivo desse trabalho é
mostrar os beneficios do acompanhamento
do profissional farmacéutico em idosos com
hipertensdo, mostrando que é possivel um
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tratamento efetivo e visando mudancas positivas
na saude do idoso.

PALAVRAS-CHAVE: Atencdo farmacéutica,
idosos, Hipertensao Arterial

IMPORTANCE OF PHARMACEUTICAL CARE
IN HYPERTENSIVE ELDERLY PATIENTS: A
LITERATURE REVIEW

ABSTRACT: Pharmaceutical
improve the therapeutic resource, consequently,

care aims to

improving the quality of life of patients, also
helping to reduce problems related to the drug
(PRM). Many elderly people are diagnosed with
Arterial Hypertension, which is considered a
chronic non-communicable disease (CNCD),
which can cause cardiovascular diseases
if not treated correctly. The objective of this
work is to show the benefits of monitoring the
pharmaceutical professional in elderly people
with hypertension, showing that effective
treatment is possible and aiming at positive
changes in the health of the elderly.

KEYWORDS: Pharmaceutical care, elderly,

Arterial Hypertension

11 INTRODUCAO

Nos paises em desenvolvimento, espera-
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se um alto indice de envelhecimento, devido a diminuicao da fecundidade e dos obituarios
infantis. No Brasil, estima-se que em 2025 obtenha 32 milhdes de idosos, representado
assim a sexta populacao mais idosa no mundo. (FILHO et al., 2005). A diminuicao da
capacidade é um desenvolvimento natural dos seres humanos, é de se esperar que de
acordo com que o individuo envelheca, ndo cause nenhum dano a saude. Porém em
alguns estados, como doencgas e estresse emocional, por exemplo, podem acarretar
alteracdes no organismo, precisando assim de assisténcia. (BRASIL 2006).

O bem estar entre adultos e idosos vem ganhando uma propor¢do na comunidade,
de acordo com a OMS ( Organizacao Mundial da Saude), esse bem estar, esta relacionado
ao posicionamento da vida de uma pessoa, nesse contexto, entra valores éticos, suas
culturas, esperancas, pensamentos, bens. Porém é comum o surgimento de doencas
crénico-degenerativas, restricdes fisicas, déficit cognitivas, depresséao, redug¢ao sensorial,
acidentes e afastamento social. (ANDRADE et. al., 2014; OLIVERIA et. al., 2008).

Um ponto a se preocupar com dos idosos, sdo as doencas crénicas nao-transmissiveis
(DCNT), (BRASIL 2006). Dentre essas patologias, podemos destacar a Hipertensao
Arterial Sistémica (HAS), devido a caracteristica do envelhecimento, tornando assim mais
favoravel em idosos. (MIRANDA et.al., 2002)

A Hipertensao Arterial Sistémica é preocupante pois esta relacionada a evolugao
de outras patologias, como doencas cardiovasculares, na artéria coronaria, insuficiéncia
renal, cerebrovasculares, doencga vascular periférica, hipertrofica ventricular e disfuncéo
diastélica. Sendo o causador de 50% das mortes em condi¢des de insuficiéncia renal
terminal. (BRASIL 2006; MIRANDA et. al., 2002).

O maior predomino em doencas cronico-degenerativas, esta ligada ao amplo uso de
medicamentos, enfraquecendo a saude dos individuos. Esse uso descontrolado, possibilita
as PRMs, ( problemas relacionados aos medicamentos). Com a grande quantidade de
farmacos existentes nos dias atuais e sua utilizacdo de forma variada, proporcionando
uma maior interacbes medicamentosas, € importante que o paciente pense mais o0 sobre
0 uso desnecessario em alguns casos. (IAMAGUCHI et. al., 2017).

A HAS é patologia crénica, de sentido assintomatico, sem resultado rapido na
interrupgcao no tratamento, necessitando de transformagdes nos habitos e 0 uso continuo
dos medicamentos. Na vida dos idosos os riscos aumentam, podendo apresentar mais
de uma patologia, decorrente do uso de varios medicamentos e causando maior risco em
interacoes medicamentosas.(MIRANDA et. al., 2002).

Os avancos referentes aos medicamentos, trds melhorias a saude da populacéao,
contribuindo para o seu bem-estar e também foi um grande marco a histéria da ciéncia.
Todavia, a um probabilidade de uma disfuncdo no organismo, por causa da utilizacéao
constante de farmacos, apesar que nas embalagens ja tenham informacdes as doses e
indicacOes terapéuticas adequadas. (MEDEIROS et. al. 2011).

A grande utilizagcdo de farmacos, tem influencia no espaco clinico e econémico,
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refletindo assim, no cuidado ao paciente. Os efeitos dos medicamentos, sdo notaveis
em pessoas idosas, por causa das mudancas que ocorrem no organismo,a interferéncia
na utilizacdo desses farmacos, reduziria as PRM’s. Consequentemente, torna-se
indispensavel um tratamento especial ao paciente idoso, do qual o ponto principal é a
intervencao. (SECOLI, 2010; MEDEIROS et. al, 2011).

O uso irracionavel e desproposital dos medicamentos, causam ao consumidor um
estimulo para a automedicacao, ampliando a procura por farmacos, necessitando assim
a ajuda de profissionais da saude, para a reorientacdo quanto ao uso dos medicamentos,
fortalecendo o método educacional e ambos seriam beneficiados, tanto o profissional
como o paciente. (BRASIL 2001).

2| METODOLOGIA

O exposto trabalho € uma reviséo da literatura do tipo narrativa, tendo como obtencéao
o relato de outros artigos, baseado no conhecimento do pesquisador. Por meio do estudo
de literaturas cientificas, sendo viavel o aumento do estudo em relacdo ao tema. (SILVA
et al., 2002).

O estudo contém artigos cientificos publicados nos ultimos 18 anos, sendo o periodo
de 2001 a 2018 encontrados nas bases de dados Google académico, Scielo, ANVISA,
PUBMED e Science Direct, com a finalidade de executar o papel cientifico desse projeto,
abrangendo os objetivos propostos. A coleta de dados da pesquisa ocorreu através de
sintese qualitativa, com o critério de inclusédo, as bibliografias que tinham informacdes
desde o envelhecimento populacional, idosos portadores da hipertenséao arterial sistémica
e atencdo farmacéutica voltada ao idoso, afim de alcancar os objetivos oferecidos, e
excluidos aqueles que nao se refere a tematica deste trabalho.

3|1 RESULTADOS E DISCURSOES

3.1 Hipertensao Arterial Sistémica

A HAS (Hipertenséo arterial sistémica) € uma patologia predominante na populacgéo,
alcangando aproximadamente 15 a 20% de adultos com idade superior aos 18 anos,
porém atingindo cerca de 50% da populacédo idosa. A Organizacdo Mundial da Saude
tem o intuito de diminuir os obituarios das doencas cronicas nao transmissiveis (DCNT),
juntamente com os profissionais de saude, promovendo a¢cbées como, a suspensao do
tabagismo, informacgdes sobre alimentacéo saudavel, necessidade das atividades fisicas
regulares, o monitoramento de pessoas com HAS, melhorando as praticas de ensino e
avancando programas relacionadas a essa doenca. (JR, PIERIN, GUIMARAES, 2001;
OLVEIRA et al 2017).
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Estudos feitos nas cidades brasileira, apontam predominio de HAS acima de 30%.
Considera uma pessoa hipertensa, quando os valores da PA estdo > 140/90 mmHg. ldosos
entre 60 e 69 anos encontram-se em 50% da populacao, ja os superior a 70 anos, estd em
maior prevaléncia com 75%. (AVILA, et al. 2010).

Histologicamente, surge uma mudanca laminar das fibras murais, uma desintegracéo
da elastina e um crescimento de colageno, causando uma reducao da elasticidade do
tecido conjuntivo, sendo assim adicionada a arteriosclerose indicando uma ampliagdo na
firmeza vascular periférica da aorta. Essa abertura aortico, cresce certa de 15% a 35%
durante os 20 aos 80 anos de vida . H4 uma ligacdo entre o envelhecimento natural e a
reducdo da complacéncia adrtica. Aqueles idosos que fazem atividade fisica, possui uma
menor poténcia da rigidez aértico. ( MIRADA et. al., 2002).

As crencas pelas quais as pessoas acreditam, influenciam os hipertensos, tendo um
olhar diferente entre doenca e tratamento. A educacé&o em saude, vem sendo relacionado
COMO uma maneira para encorajar 0os pacientes ligando deste modo ao um tratamento
efetivo. (PERES; MAGNA; VIANA. 2003).

3.2 Fatores de risco para HAS

Um dos principais fatores de risco é a idade, em pessoas jovens, a hipertensao
ocorre regularmente exclusivamente do aumento da pressao diastblica, porém com o
inicio da sexta década a elevacéo sistélica € predominante. Devido ao envelhecimento e
as alteragdes do organismo, o risco de ter HAS aumenta. (PERIN et al., 2010).

O crescimento da expectativa de vida em mulheres é maior do que no sexo masculino.
Em 2000, cerca de 14,5 milhdes de idosos, 55,1% eram do sexo feminino, explicando
assim os fatores bioldgicos e a diferenca ao risco da mortalidade. (OLIVEIRA et. al., 2008).
Porem, segundo a AVILA, et al 2010, o género masculino, predominou os estudos com
Hipertensao Arterial Sistémica(HAS), sendo eles maior que 35% da popula¢céo masculina.

A obesidade tem se caracterizado como um fator de envelhecimento de risco, pois 0
excesso de peso na sua maioria, vem acompanhada com outras DCNT, tais como diabetes
tipo 2 e uma maior possibilidade de progredir a hipertensao. (COSTA et al., 2009).

As desigualdades socioeconémicas tem uma funcao significativo no que diz respeito
a saude e podem influenciar em diferenciados papeis na vida do ser humano, como por
exemplo, a introduc¢édo aos sistemas de saude, conceitos de conhecimentos, compreensao
médica e consequentemente melhor adesdo ao tratamento. Nos grupos que se tem
elevadas taxas das doencas cardiovasculares, observa-se que 0s niveis socioeconbémicos
séo baixos. (CIPULLO et al,. 2010).

Nosso pais tem uma alimentacédo rica em sal, acucar e gordura. Porém o grande
excesso de sddio vem sendo relacionada ao aumento da pressao arterial (PA), pessoas com
dietas baixas em so6dio, ndo se encontram em situagdes com HAS. O consumo excessivo
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de alcool, também podem elevar os niveis da PA e causa mortalidade cardiovascular.
(AVILA, et al. 2010).

E por fim, a atividade fisica € a forma mais consistente para um envelhecimento
saudavel, além de diminuir os obituarios cardiovasculares e outros causas de riscos,
encontram-se altos estudos que os exercicios fisicos diminuem a presséo arterial. (COSTA
et al., 2009).

3.3 Atencao Farmacéutica

O termo Atencéo Farmacéutica diz respeito a um profissional que ajuda a melhorar
o recurso terapéutico, melhorando a seu bem estar e evitando as PRMs. (RENOVATO
& TRINDADE 2004). O uso irracionavel e desproposital dos medicamentos, causam
ao consumidor um estimulo para a automedicacédo, ampliando a procura por farmacos,
necessitando assim a ajuda de profissionais da saude, para a reorientacdao quanto ao uso
dos medicamentos, fortalecendo o método educacional e ambos seriam beneficiados,
tanto o profissional como o paciente. (BRASIL 2001).

Os avancos referentes aos medicamentos, trds melhorias a saude da populacao,
contribuindo para o seu bem-estar e também foi um grande marco na historias da ciéncia.
Todavia, a uma probabilidade de uma disfuncdo no organismo, por causa da utilizacéo
constante de farmacos, apesar que nas embalagens ja tenham informacdes as doses e
indicacOes terapéuticas adequadas. (MEDEIROS et. al. 2011).

A grande utilizagcdo de farmacos, tem influencia no espaco clinico e econémico,
refletindo assim, no cuidado ao paciente. Os efeitos dos medicamentos, sdo notaveis
em pessoas idosas, por causa das mudangas que ocorrem no organismo, a interferéncia
na utilizacdo desses farmacos, reduziria as PRM’s. Consequentemente, torna-se
indispensavel um tratamento especial ao paciente idoso, do qual o ponto principal é a
intervencao. (SECOLI, 2010; MEDEIROS et. al, 2011).

Podemos destacar trés eventos adversos relacionado aos medicamentos,
principalmente o uso entre idosos. Séo eles, a polifarmacia que é o uso de cinco ou mais
medicamentos, e também esta relacionada ao acréscimo dos ricos e aumento das RAM e
acelera o processo das IM, podendo ocasionar toxicidade acumulativa, falhas na hora da
medicacao, minimizar o tratamento e até levar morbidade.A RAM que significa Reacdes
Adversas a Medicamentos, é o feedback que o farmaco da em doses um pouco ou muito
elevadas do preconizado. Calcula-se que com relagcdo as RAM’s as hospitalizacédo sao
maiores em idosos do que jovens. E por fim, IM que quer dizer Interacdo Medicamentosa,
acontece quando um farmaco interfere execuc¢éo do outro. Os provaveis resultados da IM,
estao associados as condi¢Oes clinicas do cidadao, a quantidade e particularidade dos
medicamentos utilizados. Pessoas, com problemas visuais, auditivos e de memoria, nos

quais os idosos se encaixam, sdo os mais vulneraveis. (SECOLI 2010).
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Hoje em dia, na maioria dos atendimentos médicos, € avaliado pelo paciente quando
0 médico prescreve ou ndo o medicamento, significando que ele € um “6timo” profissional
quando este o prescreve. Por estarazéo, a atengéo farmacéutica, junto com os profissionais
e a politicas publicas de saude devem oferecer medicamentos prescritos corretamente
especialmente aos idosos, prevenindo os efeitos adversos que podem afetar a sua saude,
promovendo o0 uso racional de medicamentos desse grupo geriatrico. (MEDEIROS et. al
2011; LOPES et. al. 2016).

3.4 Atencao farmacéutica em idosos hipertensos

Nos dias atuais, a utilizacdo de farmacos pelo grupo geriatrica tem provocado
inquietude quanto ao consumo abundante e seus possiveis resultados benéfico ou
maléficos a saude do individuo, seguindo assim a sua descricdo sobre 0 uso, tais como,
idade, estado de saulde, classe terapéutica a ser utilizada. Para os idosos existem
particularidades, visto que, de acordo com a idade, a uma baixa atividade na sua massa
muscular e na agua corporal, comprometendo sua capacidade de filtracdo e a excrecao
renal. ( ROZENFELD 2003).

Quanto ao uso seguro dos farmacos, alguns pontos influenciam negativamente, como
por exemplo, o grau de escolaridade, o envelhecimento, a quantidade de medicamentos
utilizados para aquele paciente, necessitando assim de uma assisténcia. Ter o controle da
hipertenséo, consequentemente, melhor adesao ao tratamento, ficam mais dificeis quando
o individuo ndo conhece os pontos essenciais para a eficacia do recurso terapéutico.
(RENOVATO E TRINDADE 2004).

Um outro ponto diferencial referente aos idosos, sdo o distanciamento do padréao
entre a farmacocinética e farmacodindmica. A diminuicdo ou perda da capacidade da
retencéo funcional do coracéo, figado e rins, juntamente com a degeneracao do equilibrio
homeostatico favorecem a instabilidade desse grupo diante dos farmacos. O percurso
terapéutico, os erros na hora da administracédo, dificultam de acordo com a idade, que
resultam em partes, dos distarbios cognitivos, problemas oculares, analogias entre as
caixas dos medicamentos podendo prejudicar a ades&o do tratamento. (MENESES E SA
2010).

Nesse aspecto, a atencédo farmacéutica € uma ferramenta capaz de melhorar o
método farmacoldgico, como também encorajar o paciente, diante das dificuldades com a
co-morbidades e o envelhecimento. (RENOVATO E TRINDADE 2004).

41 CONSIDERACOES FINAIS

A hipertensédo acomete um grande numero de pessoas, porém pode ser controlada e
se estiver associada a uma farmacoterapia correta em conjunto com a pratica da atencéo

farmacéutica é completamente possivel produzir resultados positivos, beneficiando o
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paciente. Assim como medidas ndao farmacol6gicas como consumir alimentos saudaveis
e fazer exercicios regulares ajudam no controle da doenca.

A atencao farmacéutica esta associada ao bem estar do paciente, referente ao uso
de medicamentos, juntamente com a informacdes sobre os mesmos, podemos notar, de
acordo com os artigos analisados por esta revisdo de literatura, significantes melhorias
em relacdo ao percurso terapéutico, principalmente em idosos, por causa das dificuldades
enfrentadas pelo o envelhecimento.
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