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INTRODUÇÃO

A população idosa represen-
ta um quinto do percentu-
al total de brasileiros. Essa 

população é frequentemente acometi-
da por doenças crônicas, e por esse 
motivo, é considerada como o grupo 
mais medicalizado dentre as outras 
faixas etárias1-3. 

Dessa forma, espera-se que seja 
utilizado múltiplos fármacos para 
controle destas comorbidades, porém 
este uso indiscriminado tem causado 
danos à saúde, principalmente quan-
do utilizados de forma inadequada1-3. 
Nesse sentido, o processo de enve-
lhecimento pode acarretar alterações 
farmacodinâmicas e farmacocinéticas 
quando múltiplos medicamentos são 
utilizados pelos idosos, deixando-o 
mais suscetível a interações medica-

mentosas, reações adversas e acúmulo 
de conteúdos tóxicos4,5.

A polifarmácia ou polimedicação, 
é definida por alguns autores como o 
consumo de cinco ou mais fármacos 
diferentes1. Diante disso, a polimedi-
cação é problema relevante na aten-
ção à saúde do idoso e que deve ser 
investigado. É válido ressaltar, que 
esta prática nem sempre indica riscos, 
pois quando bem implantada e com os 
eventos adversos acompanhados, pode 
ser considerada mais adequada para 
tratamento de comorbidades2. 

Frente à essas condições, torna-se 
relevante a identificação do perfil de 
utilização de medicamentos pela po-
pulação idosa em diferentes contextos 
de vida e de saúde, para que seja vi-
ável o delineamento de estratégias de 
prescrição racional de fármacos para 
essa população específca3. 
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Diante disso, os profissionais de 
saúde também têm papel crucial no 
processo de mudança do consumo de 
medicamentos a partir do incentivo 
ao uso racional através das ações de 
educação em saúde e da revisão me-
dicamentosa6. 

Portanto, o presente estudo tem o 
objetivo de identificar os fatores rela-
cionados à polimedicação em idosos e 
a relação com a segurança do paciente. 
Sob esta perspectiva, destaca-se a ques-
tão que norteou a presente proposta 
investigativa: quais os fatores relaciona-
dos a polimedicação em idosos e sua 
relação com a segurança do paciente?

MÉTODO

Trata-se de uma revisão integrativa 
da literatura, uma vez que contribui 
no processamento sistemático e analí-
tico dos resultados, pois é característi-
ca da busca de informações sobre um 
assunto ou tema que resuma a situa-
ção da ciência7.

Elaborou-se, na primeira fase, a 
pergunta norteadora de pesquisa. Para 
a construção da mesma, utilizou-se a 
estratégia PICO: P – população pro-
blema; I – intervenção; C – compa-
ração; e O – outcome (termo em in-
glês que significa desfecho)8. Assim, 
considerou-se P: pacientes idosos; I: 
polimedicação; C: qualquer compa-
ração entre os fatores relacionados 
à polimedicação; e O: segurança do 
paciente. Mediante a estratégia cons-
truída, elaborou-se a pergunta de pes-
quisa: quais os fatores relacionados a 
polimedicação em idosos e sua rela-
ção com a segurança do paciente?

Construiu-se para a segunda fase, 
uma estratégia de busca por dois re-
visores independentes utilizando os 
descritores saúde do idoso and poli-
medicação and uso de medicamentos 
nas bases de dados eletrônicas SCIELO, 
LILACS e BDENF. 

Refinou-se, contemplando a terceira 
fase da pesquisa com a aplicação dos 

critérios de inclusão previamente es-
tabelecidos: artigos publicados de for-
ma online no período de 2014 a 2018; 
disponíveis em língua portuguesa; na 
íntegra; e no formato original. Como 
critérios de exclusão, enquadraram-se 
artigos disponíveis em bases de dados 
internacionais e exclusivamente em lín-
gua estrangeira.

Leram-se criticamente, na quarta 
fase, os resumos dos estudos recupera-
dos, excluindo os duplicados e aqueles 
cujo objetivo, resultados ou conclusão 
não mencionavam sobre a polimedica-
ção em idosos.

Elaborou-se, para facilitar a avalia-
ção e a análise dos dados, um instru-
mento que pudesse fornecer informa-
ções detalhadas dos estudos (Quadro 1) 
para posterior síntese narrativa. Extraí-
ram-se variáveis de identificação, tais 
como: periódico; país e ano de publi-
cação; autor (es); título; delineamento; 
principais resultados e nível de evidên-
cia. Intentou-se com o instrumento, 
além de formar um banco de dados, 
mapear pontos pertinentes, integrar da-
dos e caracterizar a amostra revisada.

RESULTADOS

Apresenta-se, na figura 1, o fluxo-
grama descritor dos resultados obtidos 
a partir da estratégia de busca de acor-
do com o fluxograma PRISMA9.

Diante disso, no quadro 1 são 
apresentados os 12 artigos contidos 
nesta revisão integrativa, sendo inter-
pretados e sintetizados os resultados, 
através de uma comparação dos dados 
evidenciados na análise dos artigos.

Referente ao ano de publicação, 
foi constatado que a maior quantidade 
de artigos publicados foi em 2018 com 
cinco (41,7%), seguido de 2016 com 
quatro (33,3%) e 2017 com três artigos 
(25%). O periódico de maior publica-
ção foi a Revista Brasileira de Geriatria 
e Gerontologia, com um total de dois 
artigos (16,7%). Quanto a profissão 
do primeiro autor, em dois (16,7%) a 
primeira autoria era de enfermeira, em 
um (8,3%) era de farmacêutico e em 
nove (75%) não foram encontradas in-
formações específicas relacionadas à 
formação, pois apresentava-se somen-
te a vinculação acadêmica.

 

Figura 1. Fluxograma da seleção dos estudos. Brasília, Distrito Federal, Brasil, 2019.
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Artigos selecionados para leitura dos resumos:  
SCIELO = 01; LILACS = 11; BDENF = 02 (n= 14)

Artigos selecionados para leitura na íntegra:  
SCIELO = 01; LILACS = 11; BDENF = 02 (n= 14)

Artigos excluídos
(n= 52)

Artigos excluídos
(n= 0)

Artigos excluídos
(n= 02)

Artigos completos avaliados para elegibilidade:  SCIELO = 01; LILACS = 09; BDENF = 02 (n= 12)

Artigos incluídos em síntese qualitativa e 
quantitativa  (n= 12)
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Quadro 1. Distribuição dos artigos. Brasília, Distrito Federal, Brasil, 2019.

Periódico e ano 
de publicação

Autor(es) Título Delineamento Resultados
Nível de 

Evidência10

Artigo 1
Revista de Enfer-
magem da UFPI, 

2016

Santos BSM, 
Silva Júnior FJGS, 
Galiza FT, Lima 
LAA, Veloso C, 
Monteiro CFS

Polifarmácia 
entre idosos 

hospitalizados 
em um serviço 

público de 
referência

Estudo transversal, 
com abordagem 

quantitativa, 
realizado com 148 
idosos internados 
na clínica médica 

de um hospital pú-
blico do município 

de Picos-PI. 

Os idosos utilizavam em média 
7,43 medicamentos e a maioria 
apresentavam comorbidades. 
Dentre os fatores associados, 

destacaram-se o sexo masculino, 
presença de comorbidades e o 

tempo internação.

IV

Artigo 2
Cogitare Enfer-
magem, 2016

Bezerra TA, 
Brito MAA, Costa 

KNFM

Caracterização 
do uso de medi-
camentos entre 

idosos atendidos 
em uma unidade 
básica de saúde 

da família

Estudo transver-
sal, descritivo 

realizado com 134 
idosos cadastra-
dos em Unidades 
Básicas de Saúde 
de Tejuçuoca-CE.

Identificou-se que a maioria dos 
idosos fazia uso de dois a cinco 
tipos de fármacos, totalizando 
70,8% dos entrevistados, en-

quanto 11,3% usavam de seis a 
nove tipos de medicamentos.

IV

Artigo 3

Estudos Interdis-
ciplinares sobre 
o Envelhecimen-

to, 2016

Corralo VS, Boh-
nen LC, Schimidt 

CL, Sá CA

Fatores associa-
dos à polimedi-
cação em idosos 
dos meios rural 

e urbano

Estudo do tipo 
transversal com 242 
idosos (148 do am-
biente rural e 94 do 
ambiente urbano). 

A prática de polimedicação 
esteve presente em 38,84% e 

a prevalência da polimedicação 
não esteve associada ao local de 
residência dos idosos, mas sim ao 

sexo feminino. 

IV

Artigo 4
Revista de Saúde 

Pública, 2016

Ramos LR, Tava-
res NUL, Bertoldi 
AD, Farias MR, 
Oliveira MA, 

Luiza VL, Pizzol 
TSD, Arrais PSD, 

Mengue SS

Polifarmácia e 
polimorbidade 
em idosos no 
Brasil: um de-

safio em saúde 
pública

Estudo com dados 
da Pesquisa Nacio-
nal de Acesso, Uti-
lização e Promoção 
do Uso Racional de 
Medicamentos, de 
caráter transversal 
e amostra probabi-
lística populacional 

em municípios 
brasileiros urbanos. 

A polimedicação foi maior entre 
os mais idosos (20%), na região 
Sul (25%), nos que avaliaram a 
própria saúde como ruim (35%), 
nos obesos (26%), nos que referi-
ram ter plano de saúde (23%) ou 
internação no último ano (31%). 

IV

Artigo 5

Revista Brasileira 
de Geriatria e   
Gerontologia, 

2017

Cavalcanti G, Do-
ring M, Portella 
MR, Bortoluzzi 

EC, Mascarelo A, 
Dellani MP

Multimorbidade 
associado à 

polifarmácia e 
autopercepção 

negativa de 
saúde

Estudo de corte 
transversal. A 
amostra foi 

constituída de 676 
idosos residentes 
em municípios do 

norte do estado do 
Rio Grande do Sul. 

45% dos idosos apresentam 
multimorbidade, 51,1% relatam 
autopercepção de saúde ruim/
muito ruim e 27,1% faz uso de 

polimedicação. 

IV

Artigo 6

Revista Brasileira 
de Geriatria e 
Gerontologia, 

2017

Almeida NA, 
Reiners AAO, 
Azevedo RCS, 

Silva AMC,
Cardoso JDC,

Souza LC

Prevalência e fa-
tores associados 
à polifarmácia 
entre os idosos 
residentes na 
comunidade

Estudo transversal, 
em que participa-
ram 573 pessoas 
com 60 anos e 

mais.

A prevalência da polimedicação 
foi de 10,3%, sendo identificadas 
associação entre polimedicação e 
morar acompanhado, ter referido 
doenças do aparelho circulatório, 

doenças endócrinas, doenças 
nutricionais, doença do aparelho 
digestivo e ter referido dificulda-
des financeiras para aquisição de 

medicamentos.

IV
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Artigo 7
Medicina 

(Ribeirão Preto, 
Online), 2018

Carneiro JA, 
Ramos GCF, 
Barbosa ATF, 
Medeiros SM, 

Lima CA, Costa 
FM, Caldeira AP

Prevalência e fa-
tores associados 
à polifarmácia 
em idosos co-

munitários: estu-
do epidemio-
lógico de base 
populacional

Estudo epidemio-
lógico, transversal, 
analítico, de base 
populacional. Foi 

conduzido em 
Montes Claros-
-MG a partir de 

uma amostragem 
censitária por 
conglomerado. 

A prevalência de polimedicação 
foi de 23,5%. No modelo final, 
permaneceram como fatores 

associados ao desfecho: hiper-
tensão arterial, diabetes mellitus, 
problema cardíaco, osteoporose, 

acidente vascular encefálico, 
fragilidade e não saber ler.

IV

Artigo 8
Journal of Health 

and Biological 
Sciences, 2018

Alves NMC, 
Ceballos AGC

Polifarmácia 
em idosos do 
programa uni-

versidade aberta 
à terceira idade

Estudo do tipo 
transversal descri-
tivo, realizado com 

alunos matricu-
lados na UnATI/

UFPE.

A maior parte dos idosos não 
praticou automedicação, mas a 
polimedicação ocorreu em 78%.

IV

Artigo 9
Revista Brasileira 
de Enfermagem, 

2018

Marques GFM, 
Rezende DMRP, 
Silva IP, Souza 
PC, Barbosa 

SRM, Penha RM, 
Polisel CG

Polifarmácia e 
medicamentos 
potencialmente 
inapropriados 
para idosos na 
enfermagem 
gerontológica

Estudo descritivo, 
transversal, reali-

zado no ambulató-
rio de endocrinolo-
gia de um hospital 
no Centro-Oeste 

do Brasil.

50% dos idosos estavam 
submetidos à polimedicação e 
faziam uso de pelo menos um 
medicamento potencialmente 

inapropriado.

IV

Artigo 10
Geriatrics, 

Gerontology and 
Aging, 2018

Oliveira MVP, 
Buarque DC

Polifarmácia e 
medicamentos 
potencialmente 
inapropriados 
em idosos ad-
mitidos em um 

hospital terciário

Estudo transver-
sal retrospectivo 
em que foram 

incluídos idosos 
internados por 

motivo clínico no 
hospital da Santa 
Casa de Miseri-

córdia de Maceió 
(SCMM).

A polimedicação esteve presente 
em 56,5% dos pacientes e 46,4% 

tinham ao menos um medica-
mento potencialmente inapro-

priado prescrito. Houve interação 
medicamentosa em 53,5% dos 
pacientes e a presença de poli-

medicação se correlacionou com 
medicamento potencialmente 

inapropriado.

IV

Artigo 11
Revista Brasileira 
de Epidemiolo-

gia, 2018

Romano-Lieber 
NS, Corona LP, 
Marques LFG, 

Secoli SR

Sobrevida de 
idosos e exposi-
ção à polifarmá-
cia no município 

de São Paulo: 
Estudo SABE

Coorte de base 
populacional 

derivada do estudo 
“Saúde, Bem-Estar 
e Envelhecimento 
(Sabe)”, de 2006 a 
2010. A amostra foi 
composta por 1.258 
indivíduos com 60 

anos ou mais.

A polimedicação permaneceu 
como fator de risco para óbito 
mesmo após ajuste de demais 

condições associadas à mortali-
dade, como idade, sexo, renda, 
doenças crônicas e internação 

hospitalar.

IV

Artigo 12
Epidemiologia 
e Serviços de 
Saúde, 2017

Sales AS, Sales 
MGS, Casotti CA

Perfil farmaco-
terapêutico e fa-
tores associados 
à polifarmácia 
entre idosos de 
Aiquara, Bahia, 

em 2014

Estudo epidemio-
lógico transversal, 
censitário, realiza-
do com pessoas 
de 60 anos ou 

mais de idade, não 
institucionalizadas, 
residentes na zona 
urbana do municí-
pio de Aiquara-BA.

A prevalência de polimedicação 
foi de 29%, sendo os medica-

mentos cardiovasculares os mais 
utilizados (37,6%). Dentre os 
fatores associados à polime-
dicação destacaram-se: sexo 

feminino, possuir plano privado 
de saúde, ter sido internado no 
último ano e ter quatro ou mais 

doenças autorreferidas.

IV

Elaboração: Os autores.
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Quanto a região do país em que 
as pesquisas foram realizadas, cinco 
(41,6%) foram desenvolvidas na região 
Nordeste, duas (16,7%) na região Su-
deste, duas (16,7%) na região Centro-
-Oeste, duas (16,7%) na região Sul e 
apenas uma (8,3%) foi realizada a ní-
vel nacional.

Sobre o local de realização do es-
tudo, foi identificado que um deles foi 
realizado no âmbito da atenção pri-
mária à saúde (8,3%), três na atenção 
terciária (25%) e oito foram desenvol-
vidos fora dos níveis de atenção, sendo 
realizada apenas a entrevista domici-
liar com questionários específicos para 
a coleta de dados (66,7%).

DISCUSSÃO

Diante dos resultados, emergiram-
-se as seguintes categorias para dis-
cussão por meio de uma síntese narra-
tiva: sexo; faixa etária; escolaridade; 
arranjo familiar/estado civil; comor-
bidades; acesso ao serviço de saúde/
uso de plano de saúde; internações/
tempo de permanência hospitalar; e 
mortalidade.

Sexo  
Diversos estudos afirmam que as 

mulheres idosas são maioria em rela-
ção à polimedicação. Apesar de obte-
rem porcentagens diferentes, boa parte 
dos artigos desta revisão evidenciaram 
a relação entre polimedicação e sexo 
feminino11-19. Esse dado pode estar as-
sociado a maior expectativa de vida 
das mulheres, procura pelos serviços 
de saúde com mais frequência e menor 
exposição a fatores de risco11-12,16,19. 
Além disso, as mulheres costumam 
expressar sinais e sintomas aos profis-
sionais de saúde com mais frequência, 
resultando em novas prescrições20-21. 

Faixa etária
O envelhecimento da população 

associado às DCNT vem se tornando 
um dos grandes desafios para a saúde 

pública na atualidade22, pois faz com 
que os idosos façam uso de terapia 
medicamentosa de longa duração e 
consumam maior quantidade de me-
dicamentos23. 

Diante disso, a análise dos arti-
gos demonstrou que os idosos com 
idade inferior a 80 anos de idade são 
os que apresentam uma maior preva-
lência de polimedicação. O estudo 
1 demonstrou através de análise es-
tatística que os idosos que são sub-
metidos à polimedicação possuem 
média de idade superior aos que não 
fazem, mesmo não havendo relação 
estatisticamente significativa, com 
idade média de 75,49 anos21. No 
estudo 4, a polimedicação obteve 
maior prevalência no grupo de 70-79 
anos, mas não apresentou aumento 
significativo no grupo de 80 anos ou 
mais13. Em uma análise bivariada de 
polimedicação e variáveis sociode-
mográficas representado no estudo 
6, a faixa etária de 60-69 anos foi a 
que apresentou maior porcentagem 
(11,83%), seguido de idosos com 
mais de 80 anos (10,48%)14. Entre os 
idosos entrevistados no estudo 9, os 
que mais se polimedicavam eram os 
que estavam na faixa etária entre 60 
e 70 anos16. Este achado pode ser 
explicado pela presença de morbi-
dades que vem sendo manifestadas 
cada vez mais precoce e provavel-
mente esteja relacionado a baixa es-
colaridade e pouca renda20.

Escolaridade
Identificou-se que o analfabetismo 

tem relevância em ambos os sexos11,21, 
contudo, a prevalência de polimedi-
cação em relação a condição de sa-
ber ler e escrever foi significamente 
maior entre as mulheres12. Tal situação 
relaciona esse achado a uma conse-
quência da discriminação de oportu-
nidades educacionais destas idosas, 
pois as principais ocupações da época 
não necessitavam de um grau escolar e 
as mulheres muitas vezes não tinham 

acesso a educação formal21.
Ademais, outro estudo que as-

sociou as variáveis polimedicação e 
escolaridade, indicou maior preva-
lência entre os idosos analfabetos, 
trazendo ainda o fato de saber ler 
como fator protetor para a prática de 
polimedicação17.

Diante disso, a baixa escolaridade 
e a renda baixa podem estar associa-
das a regimes terapêuticos mais com-
plexos, indicando que os idosos que 
possuem estas características acabam 
pertencendo há um grupo mais vul-
nerável às complicações provenientes 
desta complexidade. Complementa-se 
ainda que estes idosos necessitam de 
maior atenção dos profissionais de 
saúde para a adequação do regime 
terapêutico de modo a facilitar o au-
tocuidado12. 

Assim, a escolaridade e a renda 
têm um grande impacto no que tan-
ge a situação de saúde da população, 
pois os idosos com maior nível de 
escolaridade e melhor renda podem 
ter maior independência para desen-
volver o autocuidado – como o uso 
correto de medicamentos – e mais 
acesso aos meios de transporte e de 
comunicação, enquanto os idosos que 
tem menor poder aquisitivo e intelec-
tual são mais vulneráveis às doenças, 
e em consequência disto, necessitam 
de maior atenção à saúde11,16,24.

Arranjo Familiar / Estado Civil
A associação entre morar sozi-

nho e a não adesão ao tratamento foi 
identificada em 31,3% dos idosos que 
moravam sozinhos11, mas o fato de o 
idoso morar acompanhado foi associa-
do à polimedicação, pois estes idosos 
são os que mais adotam as terapêuticas 
preconizadas pelo serviço de saúde. 
Entre as possíveis justificativas tem-se 
na presença do cuidador ou membro 
da família que com maior conheci-
mento e clareza acaba levando o ido-
so aos serviços de saúde com maior 
frequência, possibilitando uma maior 
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quantidade de prescrição e consumo 
de medicamentos14.

O estado civil foi um dos fatores 
relacionados à polimedicação para o 
sexo feminino que apresentou maior 
prevalência entre as não casadas 
(67%)12. Este achado, foi corrobora-
do por outro estudo, mas de um modo 
geral entre os sexos16, sendo sugerido 
a convivência com o(a) cônjuge como 
fator protetor13.

Diante disso, a família representa 
um importante papel no apoio afe-
tivo e social para os idosos, princi-
palmente no atendimento às suas ne-
cessidades, mas torna-se necessário 
repensar as práticas prescritivas para 
este público específico. Contudo, os 
idosos que vivem sozinhos são mais 
expostos aos fatores de risco, pois 
tendem a buscar com menor frequ-
ência os serviços de saúde para pre-
venção quando são comparados com 
idosos que convivem com o cônjuge 
e/ou com familiares4. 

Comorbidades
 Em um cenário de idosos hospita-

lizados, a polimedicação mostrou-se 
presente na maior parte dos que apre-
sentavam comorbidades. A média de 
medicamentos prescritos foi de 7,43 e 
essa quantidade estava relacionada a 
presença de comorbidades e à condi-
ção de fragilidade do idoso21.

A polimedicação foi mais preva-
lente em idosos com 4 ou mais doen-
ças17,19,25. Essa condição de polimorbi-
dade tem alta prevalência na terceira 
idade, fazendo-se necessário o uso de 
diversos fármacos para controle des-
tas. Em outros termos, quanto maior o 
problema, aumenta-se a probabilida-
de de novas prescrições14. Porém, se 
a polimedicação contribui de forma 
positiva e se necessária, cabe ressaltar 
que o uso destes medicamentos deve 
ser racional12,16,17,19. 

Corroborando com estes resulta-
dos, o uso de fármacos pode ser con-
siderado como um fator de risco, pois 

o envelhecimento acarreta mudanças 
fisiológicas extremamente importan-
tes relacionadas ao metabolismo de 
medicamentos, fazendo com que a 
população idosa seja mais vulnerável 
a reações adversas e à interação medi-
camentosa. Além disso, essas reações 
adversas podem ser diagnosticadas 
erroneamente como alguma doença e 
serem prescritos novos fármacos para 
seu tratamento, constituindo uma cas-
cata de iatrogenia12,17.

Acesso ao serviço de saúde / Uso 
de plano de saúde

A polimedicação esteve associada 
ao acesso no serviço privado através 
de planos de saúde16. Diante disso, a 
existência de um convênio mostrou ser 
um fator que predispõe ao uso de me-
dicamentos e à polimedicação13,19.

Já na Estratégia de Saúde da Famí-
lia (ESF), os profissionais costumam 
prescrever apenas os medicamentos 
padronizadas pelo Sistema Único de 
Saúde (SUS) local, possibilitando as-
sim o acesso gratuito aos medicamen-
tos ofertados pela rede de atenção à 
saúde. Essa rotina faz com que haja 
redução dos medicamentos utilizados 
no processo terapêutico e, consequen-
temente, o número de prescrições26.

Apesar de a polimedicação não 
ser sinônimo de uso inadequado, a 
relação dos profissionais com a indús-
tria farmacêutica, o caráter lucrativo 
das instituições privadas de saúde e a 
abordagem ideológica, podem justifi-
car a qualidade e quantidade de me-
dicamentos consumidos pela popu-
lação idosa, bem como o modelo de 
atenção à saúde que tem como foco 
principal de intervenção o uso de me-
dicamentos23.

Internações / Tempo de permanên-
cia hospitalar

Foi constatado associação estatis-
ticamente considerável entre a média 
de tempo de internação hospitalar à 
prática de polimedicação, mostrando 

que os idosos que são expostos a esta 
condição permanecem internados 
por mais tempo, sendo a média de 
2,59 dias21. Outro estudo identificou 
um tempo médio de permanência 
hospitalar de 20 dias, com mediana 
de 13 dias15.

Diversos fatores podem influenciar 
o tempo de permanência hospitalar, 
entre eles se destacam a fragilidade, 
a dependência e o diagnóstico clínico 
do idoso21. Identifica-se ainda que o 
elevado número de internações esteve 
associado à polimedicação, o que in-
dica a necessidade de qualificação de 
protocolos clínicos e educação conti-
nuada dos profissionais prescritores19.

Mortalidade	
Avaliando a sobrevida dos ido-

sos em relação à polimedicação, foi 
constatado que esta é um importante 
fator de risco para o óbito, indepen-
dentemente de outros fatores associa-
dos. Além disso, esta situação pode 
aumentar a probabilidade de eventos 
adversos a medicamentos e pelo seu 
risco e gravidade pode levar o idoso 
ao óbito18.

Desse modo, a mortalidade tam-
bém pode estar associada diretamente 
à polimedicação por conta do efeito 
cumulativo de múltiplos fármacos nos 
sistemas hepático e renal de idosos, 
iniciando assim uma cascata de intera-
ções18, pois o processo de envelheci-
mento promove prejuízo funcional em 
diversos sistemas do organismo poden-
do assim influenciar na farmacodinâ-
mica e farmacocinética dos medica-
mentos utilizados27.

CONCLUSÃO

Os resultados deste estudo reve-
lam que os principais fatores relacio-
nados à polimedicação na população 
idosa foram a idade inferior a 80 anos, 
nível de escolaridade baixo, sexo fe-
minino, ser portador de comorbida-
des, morar sozinho e ter acesso à rede 
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privada de saúde.
Desse modo, a prática de polimedi-

cação expõe o paciente idoso ao risco 
e compromete a segurança do paciente 
de forma a aumentar o tempo de per-

manência hospitalar e, em casos mais 
graves, pode levar ao óbito devido às 
complicações relacionadas ao uso de 
múltiplos fármacos. Ademais, são es-
cassos os estudos que abordam a te-

mática sobre a mortalidade relaciona-
da à polimedicação propriamente dita, 
demonstrando a necessidade da reali-
zação de novos estudos voltados para 
esta temática.  
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