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INTRODUÇÃO: O envelhecimento é um processo dinâmico, progressivo, inevitável, com ritmo e características específicas em cada pessoa, implicando alterações morfofisiológicas e, consequente repercussão familiar, econômica e social . Pode-se afirmar que o envelhecimento populacional decorre da diminuição das taxas de mortalidade e fecundidade, fenômeno que foi inicialmente observado em países desenvolvidos, com a urbanização adequada das cidades, melhoria das condições sanitárias ambientais, residenciais, nutricionais e de trabalho, além da elevação de níveis de higiene pessoal .  Nos últimos anos a população idosa brasileira apresentou um incremento quase duas vezes superior ao da população geral, sendo o segmento populacional que mais tem aumentado .  Segundo estimativas do instituto Brasileiro de Geografia e Estatística, em 2030 os idosos representarão aproximadamente 19% da população brasileira . No entanto, uma das consequências dessa longevidade será o aumento das demandas por atenção e cuidado, uma vez que os idosos apresentam maior incidência de doenças crônicas, pior capacidade funcional e menos autonomia. Nesse cenário de envelhecimento populacional e de maior preocupação em relação à saúde do idoso, os estudos farmacoepidemiológicos têm ganhado cada vez mais importância. No Brasil, a utilização de grande número de medicamentos é amplamente observada entre indivíduos com 60 anos ou mais. O surgimento de pluripatologias leva ao consumo de quantidade considerável de medicamentos. E gerenciar tais situações requer alternativas individualizadas. Por isso cabe ressaltar que a utilização criteriosa e cautelosa dos medicamentos, seu uso correto – dose, tipo e intervalos – e orientação adequada são alguns dos elementos essenciais para a prevenção da iatrogenia medicamentosa. Muitos idosos são acometidos por doenças e agravos não transmissíveis (DANT), que requerem acompanhamento constante. Essas condições crônicas tendem a se manifestar de forma mais expressiva na idade mais avançada e frequentemente estão associadas a outros agravos (comorbidades). Ainda que não sejam fatais tendem a comprometer de forma significativa a qualidade de vida dos idosos. Um dos desafios a serem enfrentados no processo do envelhecimento é a presença de dupla carga de doenças Na verdade o uso de medicamentos constitui-se hoje uma epidemia entre os idosos, cuja ocorrência tem como cenário o aumento exponencial da prevalência de doenças crônicas e das sequelas que acompanham o avançar da idade, o poder da indústria farmacêutica e do marketing dos medicamentos, e a medicalização presente na formação de parte expressiva dos profissionais da saúde . As consequências do amplo uso de medicamentos têm impacto no âmbito clínico e econômico, repercutindo na segurança do paciente. Para minimizar/prevenir as consequências do uso desses medicamentos na terceira idade, é necessário que os profissionais da atenção básica estabeleçam prioridades de atuação a fim de garantir a detecção precoce de novos casos e o acompanhamento dos portadores de enfermidades, além da importância de adotarem medidas de promoção da saúde para prevenir os fatores de risco que comprometem a capacidade funcional do idoso e o aumento da frequência de doenças iatropatogênicas que possam levar a um processo incapacitante . O delineamento de políticas específicas para pessoas idosas vem sendo apontado como altamente necessário, sendo imprescindível o conhecimento das necessidades e condições de vida desse grupo etário O Ministério da Saúde, adotou a ESF como uma estratégia de organização do SUS e como centro de comunicação das Redes de Atenção à Saúde (RASs), tendo como estratégia a programação das ações baseadas em estratificação de riscos e consequentemente nas necessidades de saúde da população. As RASs estruturam-se para enfrentar uma condição de saúde específica, por meio de um ciclo completo de atendimento, o que implica a continuidade da atenção à saúde (atenção primária, secundária e terciária) e a integralidade da atenção à saúde a população definida. Dessa forma a população idosa deve ser assistida por todos os pontos de atenção das RASs, levando em consideração as doenças referentes ao processo de envelhecimento e suas possíveis cronicidades, que demandam cuidados específicos, pela sua condição de dependência e limitações causadas pela senilidade, que resultam não apenas no aumento da demanda dos serviços de saúde, mas, sobretudo, na necessidade e cuidados técnico-práticos, especializados e qualificados. OBJETIVOS: Analisar o perfil sócio-demográfico e avaliar a prática do uso de medicamentos entre os idosos cadastrados em uma unidade de ESF. METODOLOGIA: Tratou-se de um estudo transversal e descritivo, de abordagem quantitativa. A pesquisa foi realizada no domicílio de idosos (n = 173) cadastrados e residentes na área de abrangência da Estratégia Saúde da Família (ESF) do bairro Bela Vista, na cidade de Teresina – PI. Os dados foram obtidos a partir de uma entrevista semiestruturada, no mês de maio de 2014, mediante utilização de um formulário sistemático de observação. Uma entrevista semiestruturada é uma conversa face a face com o indivíduo e o pesquisador, a fim de obter todas as informações necessárias para o desenvolvimento do estudo, proporcionando o esclarecimento de dúvidas.  As principais variáveis de interesse do estudo foram: perfil sócio-demográfico dos idosos, condições de comunicação, grau de dependência, utilização dos medicamentos de uso contínuo, sintomas referidos e automedicação. Foram considerados como critérios de exclusão todos os idosos que residem fora da área de abrangência da ESF da pesquisa, bem como aqueles que moram na área mais que não estão cadastrados pelo ACS, e os que não concordaram em participar da pesquisa. Após a coleta de dados foram realizadas as transcrições das informações. Em seguida, foram organizadas e categorizadas, digitadas e processadas utilizando-se o Excel 2012 e os resultados mais significativos foram apresentados em gráficos e tabelas. A discussão foi feita com base na literatura produzida sobre a temática.  Esta pesquisa garantiu ao pesquisado a autonomia da participação voluntária, assegurando-lhe direito à privacidade e ao sigilo de seus dados pessoais, bem como a liberdade de se retirar da pesquisa no momento de sua escolha. RESULTADOS: Os resultados encontrados mostraram que a terceira idade é caracterizada por uma fase da vida com maior propensão de desenvolver doenças crônicas. Destacou-se no estudo o predomínio do sexo feminino (57,8%), a faixa etária mais prevalente foi de 60-69 anos de idade (54,3%), baixo nível de escolaridade, a maioria mantinha um bom padrão de comunicação (92,5%). Já em relação ao estado cognitivo, foi usado como critério avaliativo o Mini-Exame do Estado Mental (MEEN), de Folstein, onde (98,8%) totalizaram a pontuação considerada normal para o estado cognitivo, e apenas (1,2%) não atingiram a pontuação necessária para essa classificação. Utilizou-se a escala de Barthel para mensurar as atividades de vida diária e a escala de Lawton, para exame das atividades instrumentais de vida diária. Como resultados tivemos (78%) independentes, (11%) dependentes leves, (10,4%) dependentes moderados, e apenas (0,6%) dependente severo. Constatou-se que os medicamentos mais consumidos foram os utilizados para o tratamento da hipertensão arterial , principalmente os inibidores da enzima conversora de angiotensina como o enalapril 49 (28,3%), betabloqueadores adrenérgicos como o propranolol 40mg 24 (13,9%), o antagonista dos receptores de angiotensina, a Losartana Potássica 50 mg 26 (15%), e o diurético tiazídico, representado pela hidroclorotiazida, com 105 (60,7%) de adesão. Também foi considerado elevado o consumo de agentes plaquetários, como o AAS, com 43 (24,9%) e que (58,4%) dos idosos ingerem cinco medicamentos ou mais por dia, sendo considerada uma polifarmácia. Merece destaque o fato de 74,6% dos idosos entrevistados tomarem medicamentos sozinhos, e utilizarem, majoritariamente, medicamentos disponíveis no sistema público de saúde (41,6%) para suas morbidades. Esses dados encontrados nos mostra uma forte relação com a afirmação de que os idosos são os principais consumidores e maiores beneficiários da terapia medicamentosa moderna. Estima-se que 23% da população brasileira consomem 60% da produção nacional de medicamentos, e mais de 80% tomam, pelo menos, um medicamento diariamente . Ainda foi possível perceber que 53,2% dos idosos tomam medicamentos por conta própria, caracterizando a automedicação e 76,3% informaram não serem conhecedores dos efeitos adversos. Pôde ser evidenciado queixas de diversos sintomas.(pirose, náuseas e vômitos, vertigem, astenia)  podendo ser consequência da utilização de múltiplos medicamentos. CONCLUSÕES : Os idosos caracterizam-se como pessoas com diversos problemas de saúde, assumindo cada vez mais a adesão ao uso de medicamentos como estratégia terapêutica para compensar as alterações sofridas no organismo, visando controlar doenças crônicas bastante frequentes na terceira idade.  Por meio desse estudo foi possível chegar a algumas considerações importantes, tanto em relação às características sócio-demográficas, quanto em relação ao comportamento frente ao uso de medicamentos por parte desta população. Foi possível verificar a existência de fatores que podem interferir de maneira negativa na adesão aos tratamentos específicos (idade avançada, baixa escolaridade, número elevado de consumo diário de medicamentos, utilização de fármacos por conta própria, deficiência no conhecimento dos efeitos adversos).  Neste cenário, o grande desafio dos profissionais de saúde no Brasil, no que tange a população que está envelhecendo, é contribuir na promoção do uso racional dos medicamentos, devendo estar capacitados e estimulados a utilizar todas as informações necessárias para o desenvolvimento de ações e estratégias na comunidade onde atuam, para abordar cada indivíduo respeitando as suas particularidades. Desse modo é fundamental que a Atenção Primária assuma o papel de centro de comunicação na RAS e se torne protagonista para desenvolver estudos de caracterização da população usuária de seus serviços, planejando intervenções mais eficazes, que possam garantir uma atenção integral a população idosa, e resolutiva para oferecer subsídios aos cuidadores, familiares e ao próprio idoso.
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