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RESUMO: O envelhecimento está relacionado, via de regra, ao uso de medicamentos. 

Esta é uma revisão sistemática sobre as prevalências de uso de medicamento 

potencialmente perigosos em idosos, em estudos brasileiros, utilizando-se o Critério de 

Beers. A prevalência variou entre 17 e 98,2% em amostras domiciliares, ambulatoriais, 

hospitalares e em instituições de longa permanência. Dados que demonstram a 

necessidade de políticas de enfrentamento aos riscos inerentes ao uso de medicamento 

pelo paciente idoso no Brasil. 

Palavras-chave: Idoso; Medicamento inapropriado ao idoso; Critério de Beers. 
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ABSTRACT: The aging is related with use of drugs. This research is a systematic 

review about use of potentially inappropriate drugs for elderly evaluated by Beers 

Criteria. The prevalence’s range was 17 to 98,2% on home, ambulatory, hospital or 

nursing home samples. These data demonstrate that governmental politics are 

necessary to face the risks of drugs using by elderly in Brazil. 

Keywords: Elderly; Potentially inappropriate drugs for elderly; Beers Criteria. 

 

RESUMEN: El envejecimiento generalmente está relacionado con el uso de 

medicamentos. Esta es una revisión sistemática de la prevalencia del uso de drogas 

potencialmente peligrosas en los ancianos, en estudios brasileños, utilizando el Criterio 

de Beers. La prevalencia varió entre 17 y 98.2% en muestras de atención domiciliaria, 

ambulatoria, hospitalaria y de atención a largo plazo. Datos que demuestran la 

necesidad de políticas para enfrentar los riesgos inherentes al uso de medicamentos 

por parte de pacientes de edad avanzada en Brasil. 

Palabras clave: Ancianos; Medicamentos inapropiados para los ancianos; Criterio de 

Beers. 

 

 

Introdução 

 

O uso de medicamentos em populações idosas, acima de 60 anos, é complexo 

devido a fatores, dentre eles as alterações fisiológicas, levando às alterações 

farmacocinéticas, desde a absorção, distribuição, metabolismo e excreção, que 

aumentam a incidência de reações adversas e toxicidade nessa população (Cassoni, et 

al., 2014). 

Ainda, devido a possibilidade de existência de comorbidades no paciente idoso, 

há frequente ocorrência de polifarmácia (PF) no tratamento farmacológico do idoso 

(Pinto, Ferré, & Pinheiro, 2012). 

A PF, ou uso de cinco ou mais medicamentos simultaneamente pelo mesmo 

indivíduo, por sua vez, aumenta exponencialmente o risco de interação medicamentosa 

(IM) e uso de medicamentos potencialmente inapropriados ao idoso (MPII) que podem 

levar à cascata iatrogênica (Gallagher, Barry, Ryan, Hartigan, & O’Mahony, 2008). 



Prevalência do uso de medicamentos potencialmente inapropriados ao idoso no Brasil: uma revisão sistemática            121 

 

 

Araujo, B. G., Moraes, C. F., & Fonseca, K. A. da. (2019). Prevalência do uso de medicamentos potencialmente 

inapropriados ao idoso no Brasil: uma revisão sistemática. Revista Kairós-Gerontologia, 22(4), 119-139. 

ISSNprint 1516-2567.  ISSNe 2176-901X. São Paulo (SP), Brasil: FACHS/NEPE/PUC-SP 

Os MPII são aqueles em que, na maioria dos casos, os riscos são maiores do que 

os benefícios esperados no paciente idoso, devendo, portanto, serem evitados nesta 

população, havendo comumente alternativas terapêuticas mais seguras e mais custo-

efetivas (Varallo, Capucho, Planeta, & Mastroianni, 2011). 

Assim, o tratamento farmacológico do paciente idoso deve ser cercado de 

cuidados e atenção especial, de forma a minimizar o potencial de danos a esse paciente 

(Oliveira, et al., 2017). 

Dessa forma, o presente estudo teve como objetivo descrever a prevalência de 

uso de medicamentos potencialmente inapropriados ao idoso, segundo o Critério de 

Beers, em estudos conduzidos no Brasil.  

 

Materiais e Método 

 

Delineamento do Estudo 

 

Este estudo é uma revisão sistemática, previamente submetida à plataforma 

PROSPERO, da NIHR (National Institute for Health Research), baseada no protocolo- 

padrão da metodologia PRISMA (Preferred Reportind Items for Systematic Reviews 

and Meta-Analyses) (Ministério da Saúde, 2012). 

 

Estratégia de Busca 

 

Foi realizada a busca de publicações, sem restrição de línguas, nas bases de 

referências PUBMED, SCIelo, PsycINFO, OVID, EBSCOhost e Portal Regional da 

Biblioteca Virtual em Saúde (BVS), a qual possui indexadas as bases MEDLINE, 

LILACS, PAHO, BDENF e IBECS.  

 

Descrição estrita de busca 

 

A busca foi realizada, conforme descrição estrita, respeitadas as peculiaridades 

de cada base de dados (inserção de limites e filtros), para obtenção dos resultados, 

conforme objetivos propostos, da seguinte forma: 
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PUBMED: ("potentially inappropriate medication list" [MeSH Terms] OR 

("potentially" [All Fields] AND "inappropriate" [All Fields] AND "medication" [All 

Fields] AND "list" [All Fields]) OR "potentially inappropriate medication list" [All 

Fields] OR ("potentially" [All Fields] AND "inappropriate" [All Fields] AND 

"medications" [All Fields]) OR "potentially inappropriate medications" [All Fields]) 

AND ("aged" [MeSH Terms] OR "aged" [All Fields] OR "elderly" [All Fields]) AND 

("Brazil" [MeSH Terms] OR "Brazil" [All Fields]). 

BVS: potentially inappropriate medications AND elderly AND Brazil AND 

pais_assunto: ("Brasil"). 

SCIelo: potentially inappropriate medications AND elderly AND in: (“scl). 

OVID: (potentially inappropriate medications and elderly and Brazil).mp. [mp=title, 

abstract, full text, caption text]. 

APA PsycINFO: Any Field: potentially inappropriate medications AND Any Field: 

elderly AND Any Field: Brazil. 

EBSCOhost: potentially inappropriate medication AND elderly AND Brazil. 

 

 Seleção das publicações 

 

Inicialmente, foi realizado o download de todos as publicações disponíveis na 

íntegra. As publicações duplicadas foram removidas com o auxílio do software 

Mendeley Desktop 1.17.13. Após isso, procedeu-se a leitura de todos os estudos, 

aplicando o PRISMA, de forma a identificar os estudos condizentes com os critérios de 

inclusão e exclusão. 

Para as publicações não disponíveis na íntegra, por meio de acesso ao portal da 

CAPES, procedeu-se a pesquisa do autor principal, com contato via e-mail, solicitando 

cópia do trabalho. 

 

Características da Amostra 

 

Foram selecionados estudos que quantificaram a prevalência no uso de MPII nas 

populações dentro em território brasileiro, seguindo o Critério de Beers 2003, ou versão 

posterior, independentemente da língua de publicação. 

 

http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?q=potentially%20inappropriate%20medications%20AND%20elderly%20AND%20brazil%20AND%20pais_assunto:(%22brasil%22)
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?q=potentially%20inappropriate%20medications%20AND%20elderly%20AND%20brazil%20AND%20pais_assunto:(%22brasil%22)
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Critérios de Exclusão da amostra 

 

Foram excluídos todos os estudos não disponíveis na íntegra, artigos de revisão, 

guias/guidelines ou consensos, ou aqueles que, embora estudem os MPII, não tragam 

dados de prevalência de uso de MPII, ou não tenham citado aprovação de Comitê de 

Ética em Pesquisa. 

 

Análise dos dados 

 

De posse das publicações incluídas na análise qualitativa, conforme o PRISMA, 

foi realizada a tabulação dos dados, seguindo as informações: autor principal, periódico, 

ano de publicação, período de coleta,  tipo de delineamento de estudo, local da amostra, 

tamanho da amostra, prevalência de sexo feminino, prevalência de uso de MPII, 

prevalência de PF, prevalência de IM, ano de publicação do Critério de Beers utilizado; 

e as três classes de medicamentos mais utilizados identificadas em cada estudo. 

Foram coletados apenas os dados de prevalência de MPII relacionados aos 

medicamentos prescritos, de forma isolada, sem relacionar com diagnóstico, função 

renal, dose utilizada ou interação medicamentosa, uma vez que estas variáveis não estão 

presentes em todos os Critérios de Beers (Griebling, 2016); dessa forma, promovendo 

uma maior uniformidade das amostras a serem discutidas. 

Quanto à PF, foram coletados, de acordo com a definição mais empregada no 

Brasil, apenas os dados de estudos que consideraram a PF como o uso simultâneo de 

cinco ou mais medicamentos por idoso (Sousa-Muñoz, Ibiapina, Gadelha, & Maroja, 

2012). Os dados foram todos tabulados com auxílio do software Excel 2010 (Microsoft 

Corp., Redmond, WA, USA), 

 

Resultados 

 

  A pesquisa inicial apresentou 113 publicações: 28 publicações no PUBMED; 12 

na OVID; 21, na EBSCOhost, referentes às bases SocINDEX (1), CINAHL (1), 

MEDLINE Complete (1) e Academic Search Premier (7); 19, na SCIELO; 02, na 

PsycINFO; e 31 publicações da BVS, referente às bases MEDLINE, (18); LILACS, 

(11); BDENF, (1); e IBECS, (1).  
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Destas, 69 publicações foram excluídas: 28, por estarem duplicadas; e três, por não 

estarem disponíveis na íntegra. Ressalta-se que uma exclusão foi realizada devido à 

duplicidade da amostra estudada; porém em publicações diferentes, nos anos de 2012 e 

2015. 

 Quanto às publicações não disponíveis na íntegra, foi possível o acesso a seus 

resumos, procedendo suas respectivas leituras. Das três publicações, duas não se 

mostraram pertinentes aos objetivos do presente estudo; e a outra, pertinente. Para esta, 

foram realizadas tentativas de pesquisa em outras bases de dados, por meio dos 

periódicos da CAPES, além de tentativas de localização do contato do autor principal, 

porém sem sucesso. 

 Após a aplicação do PRISMA, conforme descrito (Figura 1), obteve-se um total 

de 25 publicações entre os anos de 2011 e 2017. 

 

Figura 1. Aplicação do protocolo PRISMA 
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A distribuição dos 25 estudos, conforme a característica da amostra, se deu do 

seguinte modo: Domiciliar (sete estudos), Ambulatorial (oito estudos), Hospitalar (seis 

estudos) ou ILP (quatro estudos), que serão analisados de acordo com esta lógica. 

Nove estudos utilizaram Critério de Beers 2003, enquanto 16 utilizaram o 

Critério de Beers 2012. 

 O período de coleta das amostras foi compreendido entre os anos de 1997 a 

2015, com número de participantes variando entre 79 e 1800 (Faustino, De Arruda 

Martins, & Jacob-Filho, 2011; Sousa-Muñoz, et al., 2012). 

Em relação aos locais de estudo, houve maior participação de estudos na região 

Sudeste, com 17 trabalhos, em apenas dois estados (São Paulo e Minas Gerais); 

seguidos dos estados da região Nordeste, com três estudos (Alagoas e Paraíba); Região 

Sul, com três estudos (nos três estados); Região Norte (Pará); e Região Centro-Oeste 

(Mato Grosso do Sul), ambas com apenas um estudo.  

 Percebeu-se que, em apenas quatro estudos, a prevalência do sexo feminino (SF) 

foi menor do que a do masculino, com prevalências de: 42,1%; 41,5%; 45,1%; e 49,4%, 

todos com amostras de idosos institucionalizados; três deles, com amostra hospitalar; e 

uma, com amostra de ILP (de Figueiredo, de Souza Groia, Barroso, do Nascimento, & 

Reis, 2017; Galli, Reis, Andrzejevski, Christini Torelli Reis, & Mari Salvi 

Andrzejevskimsc, 2016; Ganassin, et al., 2014; Lopes, Figueiredo, Costa, & Reis, 2016; 

Sousa-Muñoz, et al., 2012). 

De todas as publicações, apenas quatro trouxeram dados de prevalência de IM. 

São elas: 54,11% (Mauro Cunha Xavier Pinto, Malaquias, Ferré, & Pinheiro, 2013); 

60,7% (Cuentro, et al., 2014); 62,4% (Alves-Conceição, et al., 2017); e 72,3% (Novaes, 

et al., 2017).  

 Entretanto, 12 estudos trouxeram informações sobre prevalência de polifarmácia 

(PF), variando entre 21,5%, oriundas de amostra domiciliar (Martins, et al., 2016) e 

64,5%  de amostra hospitalar (Araújo, & Galato, 2012; do Nascimento, et al., 2017). 

 Quanto à prevalência no uso de MPII, viu-se o intervalo entre 17 e 98,2%, em 

estudos, domiciliar e hospitalar, respectivamente (do Nascimento, et al., 2017; Galli, et 

al., 2016).  
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Sobre as três classes de MPII mais identificadas em cada estudo, os 

Cardiológicos, seguidos dos AINES e dos BZD são os mais prevalentes em 1º lugar; os 

Antidepressivos, os Cardiológicos e BZD são igualmente prevalentes em 2º lugar; e os 

BZD são os mais prevalentes em 3º lugar, seguidos dos Cardiológicos, Sulfoniureias, 

Antipsicóticos, Antidepressivos, todos estes igualmente prevalentes.  

Quanto às classes mais recorrentes, em qualquer uma das posições, estão em 

ordem decrescente: os BZD, os Cardiológicos, os Antidepressivos e os AINES. 

Conforme apresentado no gráfico 3, é possivel observar a menor e a maior 

prevalência de uso de MPI e PF (dos estudos que trouxeram esta informação), de acordo 

com cada tipo de amostra: 

 

 

 

Figura 2. Percentuais menores e maiores de prevalências de SF, MPI e PF 

 

 

 

É possível notar (Figura 2), que os valores mínimos e máximos de prevalência 

de uso de MPI são na ordem crescente: Domiciliar, Ambulatorial, Hospitalar, e ILP. 

Essa mesma ordem está apresentada nos menores valores de prevalência de PF, mas que 

não se repete nos valores maiores encontrados de PF, sendo em ordem crescente: ILP, 

Domiciliar, Hospitalar e Ambulatorial. 
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Amostra Domiciliar 

 

Conforme demonstrado na tabela 1, os estudos com amostra domicilar foram 

sete, com os seguintes resultados: 

 

Tabela 1: Estratificação de dados dos estudos com amostra domiciliar 

Autor P. Ano Local Suj. Pv. SF Pv. MPI Pv. PF Beers 

Araujo, P 2012 Tubarão, SC 135 62,20% 17% 21,50% 2003 

Szlejf, C 2012 São Paulo, SP 171 59,10% 28,70% NI 2003 

M, 

Nascimen

to 

2016 Belo Horizonte, 

MG 

1158 65,30% 43,30% NI 2012 

Lopes, L 2016 Belo Horizonte, 

MG 

190 52,10% 35,70% 47,90% 2012 

Novaes, 

Priscila 

Horta 

2017 Juiz de Fora, MG 368 64,50% 42,10% 44.6% 2012 

do 

Nascimen

to, 

Mariana 

2017 Belo Horizonte, 

MG 

1606 61,50% 56% 25,70% 2012 

Lutz, B. 

 

2017 Pelotas, RS 1451 63% 42,40% NI 2012 

Autor.P (Autor principal); Suj. (Número de sujeitos); Pv.SF Prevalência de sexo feminino; 

Pv.MPI (Prevalência de medicamentos potencialmente iInapropriados ao idoso; Pv.PF 

(Prevalência de polifarmácia), Beers (Critério de Beers utilizado no estudo); NI (Não 

informado) 

   

Todos os sete estudos foram conduzidos na região sul e sudeste do Brasil, e 

publicados entre 2012 e 2017, sendo dois estudos utilizando Critério de Beers 2003; e 

cinco utilizando Critérios de Beers 2012 (Araújo, & Galato, 2012; do Nascimento, et 

al., 2017; Lopes, et al., 2016; Lutz, Miranda, & Bertoldi, 2017; Nascimento, Lima-

Costa,  & Loyola-Filho, 2016; Novaes, et al., 2017; Szlejf, et al., 2012). 

Foi possível observar a maior prevalência de SF em todos os estudos com 

amostra ambulatorial, entre 52,1% (Lopes, et al., 2016) e 65,3% (Araújo, & Galato, 

2012; do Nascimento, et al., 2017; Lopes, et al., 2016; Lutz, Miranda, & Bertoldi, 2017; 

Nascimento, Lima-Costa,  & Loyola-Filho, 2016).  
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Quanto à prevalência de MPI, esteve entre 17% (Araújo, & Galato, 2012) e 56% 

(do Nascimento, et al., 2017) e a prevalência de PF entre 21,5% (Araújo, & Galato, 

2012) e 47,9% (Lopes, et al., 2016). 

É possível observar as três classes de medicamentos mais prescritas, para cada 

estudo de amostra domiciliar; em ordem decrescente foram, segundo de Araujo, 

(Cardiológicos, Antidepressivos e BZD); no estudo de Szlejf (não foram informados), 

assim como no estudo de Nascimento. 

 

 

Tabela 2: Classes de medicamentos mais prescritas de acordo com cada estudo com amostra 

domiciliar 

 

    Autor P. 1ª Classe 2ª Classe 3ª Classe 

Araujo, P. Cardiológicos Antidepressivos Benzodiazepínicos 

Szlejf, C. NI NI NI 

Nascimento, M. Cardiológicos sulfoniureias Anti-inflamatórios 

Lopes, L. Anti-inflamatórios Cardiológicos Sulfoniureia 

Novaes, P. H. Benzodiazepínico Anti-arrítmico Sulfoniureia 

do Nascimento, 

M. 

Anti-inflamatórios Anti-histamínicos Benzodiazepínicos 

Lutz, B. Benzodiazepínico Anti-epléticos Anti-inflamatórios 

 

 

Amostra Ambulatorial 

 

Conforme demonstrado na tabela 3, os estudos com amostra ambulatorial foram 

oito, com os seguintes resultados: 
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Tabela 3: Estratificação de dados dos estudos com amostra ambulatorial 

Autor P. Ano Local Suj. Pv. SF Pv. MPI Pv. PF Beers 

Faustino, C. 2011 São Paulo,SP 1800 66,60% 37,60% NI 2003 

Varallo, F. 2011 São Paulo, 

SP 

129 65% 19,10% NI 2003 

M.Oliveira  2012 Região 

Nordeste 

142 61,90% 34,50% 64,50% 2003 

A, Oliveira  2014 Ribeirão 

Preto, SP 

1000 66,10% 59,20% 60% 2012 

Cassoni, T 2014 São Paulo, 

SP 

1254 62,60% 28% 33% 2012 

Martins, G 2015 Viçosa, MG 570 55,80% 43,80% 39,30% 2012 

Fulone, 

Izabela 

2017 Porto Feliz, 

SP 

174 81,10% 22,90% NI 2012 

Reis, C 2017 Belo 

Horizonte, 

MG 

160 57,50% 48,10% 26,20% 2012 

Autor.P (Autor Principal); Suj. (Número de sujeitos); Pv.SF Prevalência de sexo feminino; 

Pv.MPI (Prevalência de Medicamentos Potencialmente Inapropriados ao idoso; Pv.PF 

(Prevalência de Polifarmácia), Beers (Critério de Beers Utilizado no estudo); NI (Não 

Informado) 

 

  

Dos oitos estudos, sete foram conduzidos na região sudeste (São Paulo e Minas 

Gerais), e um na região Nordeste, publicados entre 2011 e 2017, sendo três deles 

utilizando Critério de Beers 2003 e cinco utilizando Critérios de Beers 2012 (Baldoni, et 

al., 2014; Cassoni, et al., 2014; Faustino, et al., 2011; Fulone, & Lopes, 2017; Martins, 

Acurcio, Franceschini, Priore, & Ribeiro, 2015; Oliveira, Amorim, De Jesus, Rodrigues, 

& Passos, 2012; Reis, dos Santos, de Jesus Souza, & Reis, 2017; Varallo, et al., 2011). 

Foi possível observar a maior prevalência de SF em todos os estudos com 

amostra ambulatorial, entre 55,8% (Martins, et al., 2015) a 81,1%  (Fulone, & Lopes, 

2017). Quanto à prevalência de MPI, esteve entre 19,1%  (Varallo, et al., 2011) e 59,2% 

(Baldoni, et al., 2014) e a prevalência de PF entre 26,2% (Lopes, et al., 2016) e 64,5% 

(Oliveira, et al., 2012). 

 É possível observar as três classes de medicamentos mais prescritas, para cada 

estudo de amostra ambulatorial, conforme tabela 4: 
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Tabela 4: Classes de medicamentos mais prescritas de acordo com cada estudo com amostra 

ambulatorial 

Autor P. 1ª Classe 2ª Classe 3ª Classe 

Faustino C Antidepressivos Relaxantes musculares Cardiológicos 

Varallo, F Cardiológicos Antidepressivos Benzodiazepínicos 

M.Oliveira  Cardiológicos Relaxantes musculares Benzodiazepínicos 

A, Oliveira  Anti-inflamatórios Benzodiazepínico Anti-histamínicos 

Cassoni, T Cardiológicos Antidepressivos Relaxante muscular 

Martins, G Cardiológicos Benzodiazepínico Antidepressivos 

Fulone, Izabela Benzodiazepínico Antipsicóticos Anti-epiléticos 

Reis, C IBP Anti-eméticos Benzodiazepínicos 

 

Amostra Hospitalar 

 

Conforme demonstrado na tabela 5, os estudos com amostra hospitalar foram 

seis, com os seguintes resultados: 

 

Tabela 5: Estratificação de dados dos estudos com amostra hospitalar 

Autor P. Ano Local Suj. Pv. SF Pv. MPI Pv. PF Beers 

Praxedes, M. 2012 Minas Gerais 87 58,60% 51,20% NI 2003 

Sousa-

Muñoz, R 2012 Paraíba 79 41,50% 54,10% 59% 2003 

Faustino C 2013 

São Paulo, 

SP 1270 77% 26,90% NI 2003 

Cuentro, V 2014 Belém, PA 208 66,80% 25,00% 30,60% 2003 

Galli, T 2016 Curitiba, PR 599 45,10% 98,20% NI 2012 

T de 

Figueiredo 2017 

Belo 

Horizonte, 

MG 237 49,40% 71,70% NI 2012 

Autor.P (Autor Principal); Suj. (Número de sujeitos); Pv.SF Prevalência de sexo feminino; 

Pv.MPI (Prevalência de Medicamentos Potencialmente Inapropriados ao idoso; Pv.PF 

(Prevalência de Polifarmácia), Beers (Critério de Beers utilizado no estudo); NI (Não 

informado) 
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Dos seis estudos, metade foram conduzidos na região sudeste, e a outra metade na 

região norte, nordeste e sul do Brasil, e publicados entre 2012 e 2017, sendo quatro 

estudos utilizando Critério de Beers 2003; e dois utilizando Critérios de Beers 2012. 

(Cuentro, et al., 2014; de Figueiredo, et al., 2017; Faustino, Passarelli, & Jacob-Filho, 

2013; Galli, et al., 2016; Praxedes, Telles Filho, & Pinheiro, 2012; Sousa-Muñoz, et al., 

2012) 

Foi possível observar a maior prevalência de SF apenas em metade destes 

estudos (Cuentro, et al., 2014; Faustino, et al., 2013; Praxedes, et al., 2012) Quanto à 

prevalência de MPI, esteve entre 25% (Cuentro, et al., 2014) e 98,2% (Galli, et al., 

2016) e a prevalência de PF demonstrada foi de 30,6% (Cuentro, et al., 2014) e 59% 

(Sousa-Muñoz, et al., 2012). 

 É possível observar as três classes de medicamentos mais prescritas, para cada 

estudo de amostra hospitalar, conforme tabela 6: 

 

Tabela 6: Classes de medicamentos mais prescritas de acordo com cada estudo com amostra 

hospitalar 

Autor P. 1ª Classe 2ª Classe 3ª Classe 

Praxedes, M. Benzodiazepínico Cardiológicos NI 

Sousa-Muñoz, R Sistema Digestório Cardiológicos Psicotrópicos 

Faustino C Relaxante muscular Antidepressivos Cardiológicos 

Cuentro, V Cardiológicos Benzodiazepínico Antidepressivos 

Galli, T Anti-eméticos Benzodiazepínico Antipsicóticos 

T de Figueiredo NI NI NI 

NI (Não informado) 

 

 

 

Amostra em ILP 

 

Conforme demonstrado na tabela 3, os estudos com amostra em ILP foram 

quatro, com os seguintes resultados: 
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Tabela 7: Estratificação de dados dos estudos com amostra em ILP 

Autor P. Ano Local Suj. Pv. SF Pv. MPI Pv. PF Beers 

Vieira de 

Lima 2013 

São Paulo, 

SP 261 NI 82,60%  NI 2012 

Pinto, M 2013 Minas Gerais  146 62,91% 63,01%  NI 2012 

Ganassin, A 2014 

Campo 

Grande, MS 133 42,10% 98,70%  NI 2012 

Alves-

Conceição, V 2017 Sergipe, AL 125 66,40% 73,60% 33,60% 2012 

Autor.P (Autor Principal); Suj. (Número de sujeitos); Pv.SF Prevalência de sexo feminino; 

Pv.MPI (Prevalência de Medicamentos Potencialmente Inapropriados ao idoso; Pv.PF 

(Prevalência de Polifarmácia), Beers (Critério de Beers utilizado no estudo); NI (Não 

informado) 

 

 

Dos quatro estudos, dois foram conduzidos na região sudeste, um na região 

centroeste e um na região nordeste,  publicados entre 2013 e 2017, todos utilizando 

Critérios de Beers 2012 (Alves-Conceição, et al., 2017; Ganassin, et al., 2014; Mauro 

Cunha Xavier Pinto, et al., 2013; Vieira De Lima, Garbin, Garbin, Sumida, & Saliba, 

2013). 

Foi possível observar a maior prevalência de SF em todos os estudos com 

amostra em ILP, exceto no estudo de Ganassim, et al. (2014), com 42,1%. Quanto à 

prevalência de MPI, esteve entre 63,01% (Pinto, et al., 2013) e 98,7% (Ganassin, et al., 

2014), com prevalência de PF de 33,6%, demonstrada apenas no estudo de Alves-

Conceição, et al. (2017). 

 É possível observar as três classes de medicamentos mais prescritas, para cada 

estudo de amostra domiciliar, conforme tabela 8: 

 

Tabela 8: Classes de medicamentos mais prescritas de acordo com cada estudo com amostra em 

ILP 

    Autor P. 1ª Classe 2ª Classe 3ª Classe 

Vieira de Lima Antipsicóticos Analgésicos Cardiológicos 

Pinto, M. Antipsicóticos Cardiológicos Benzodiazepínicos 

Ganassin, A. Anti-histaminicos Anti-inflamatorios Antipsicóticos 

Alves-Conceição, V. Anti-inflamatórios Antipsicóticos Antidepressivos 
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Discussão 

 

   Em consonância com a literatura, de acordo com a atualização e ampliação 

periódica da lista de medicamentos incluídos nos Critérios de Beers, foi possível 

observar que, em regra, os estudos que utilizaram a versão 2003 obtiveram menores 

valores mínimos e máximos de prevalência, se comparados àqueles que utilizaram a 

versão 2012. Uma Revisão Sistemática conduzida na Europa mostrou que estudos com 

Critérios de Beers 2003 tiveram prevalência de MPII, variando entre 21,3% e 63%,  

subindo para um intervalo entre 63% a 82,6% com Critério de Beers 2012 (Storms, 

Marquet, Aertgeerts, & Claes, 2017).  

Esta diferença também foi observada, quando a mesma amostra é avaliada por 

essas duas diferentes versões do Critério de Beers, demonstrando, assim, que a 

atualização dessa lista impacta diretamente na prevalência de MPII (Baldoni, et al., 

2014). 

Corroborando dados demográficos e dados epidemiológicos, observou-se que 21 

dos 25 estudos possuíam amostra maior prevalência para o SF, assim como observado 

por Storms, et al. (2017) e Nam, et al. (2016), demonstrando também a maior 

participação do sexo feminino no uso de medicamentos, e possivelmente sua relação 

com a PF e o uso de MPII. (Andrade, Silva Filho, & Junqueira, 2016; Cassoni, et al., 

2014). 

Quanto à PF, a literatura relata que esta pode ocorrer em 15,4 a 90%. (Andrade, 

et al., 2016; Cassoni, et al., 2014; Chiapella, Menna, & Mamprin, 2018). No presente 

estudo, observou-se a prevalência entre 21,5%, e 64,5%, domiciliar e hospitalar, 

respectivamente. Sendo assim, os indivíduos não institucionalizados usam em média, 

menos medicamentos do que aqueles institucionalizados, seja em hospital ou ILPs. A 

PF apresenta-se isoladamente como fator de risco para o uso de MPII, aumentando em 

até 3,3 vezes esse risco. (Baldoni, et al., 2014; Gallagher, et al., 2008; Oliveira, et al., 

2012). Um estudo Transversal com 523.811 idosos, conduzido na Coreia do Sul, 

corroborou este estreita relação (Nam, Han, Kim, Bae, & Lee, 2016). 

Quanto à prevalência no uso de MPII, encontrou-se, neste estudo, um amplo 

espectro, variando conforme a característica da amostra, entre 17 e 98,7%, em estudos, 

domiciliar e em ILP, respectivamente.  
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 Com relação às classes de MPII mais utilizadas, observou-se que os BZD e os 

AINES, seguidos dos Antidepressivos Tricílicos são aqueles mais presentes, assim 

como aqueles descritos em outra Revisão Sistemática, que avaliou as diferentes 

ferramentas em estudos europeus para detecção de MPII (Motter, Fritzen, Hilmer, 

Paniz, & Paniz, 2018). 

 Quanto à prevalência de MPI em pacientes não institucionalizados, percebeu-se 

ainda uma prevalência alta, de 56% e 59,2%, domiciliar e ambulatorial, 

respectivamente. Embora menor quando comparados aos institucionalizados, é sabido a 

existência da estreita relação entre internações hospitalares e o uso de MPII, havendo o 

aumento do risco de internação do idoso quando este usar apenas um MPII, sendo este 

risco progredido conforme o número de MPII (Hyttinen, Jyrkkä, & Valtonen, 2016). 

Sobre as amostras com idosos institucionalizados, seja em hospitais ou em ILP, 

apresentam-se com altas prevalências de MPII, devido principalmente à existência de 

comorbidades, principalmente aquelas relacionadas à saúde mental e sistema 

cardiovascular. (Di Giorgio, Provenzani, & Polidori, 2016; Morin, Laroche, Texier, & 

Johnell, 2016). 

Além dos MPII causarem mais hospitalizações, um estudo transversal italiano, 

com 1027 idosos, utilizando o Critério de Beers 2012, demonstrou na mesma amostra, 

que a hospitalização também aumenta o consumo de MPII. Este aumento na prevalência 

foi  superior a 100% (Di Giorgio, et al., 2016). 

 

Conclusão 

 

O uso de medicamentos potencialmente inapropriados ao idoso evidencia 

prevalência variada na população brasileira, a depender da amostra estudada, sendo esta 

mais elevada em idosos institucionalizados.   

Ressalta-se a relevância do tema, uma vez que a formação dos profissionais de 

saúde não contempla amplamente o uso de medicamentos, pela população idosa, e o uso 

de medicamentos nesse grupo populacional, é associado, com frequência, a importantes 

reações adversas, tributárias que são ao aumento da morbimortalidade nesses 

indivíduos. 
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Apesar de não serem totalmente contraindicados, cabe ressaltar a necessidade de 

cautela no uso destes medicamentos, uma vez que a relação entre MPII e hospitalização 

já está bem documentada na literatura.  

Assim, percebe-se a necessidade de divulgar as atualizações nos Critérios de 

Beers, de forma que os profissionais de saúde estejam atentos aos possíveis riscos 

adicionais causados por estes medicamentos na terapia do paciente idoso. 

Como fatores limitantes a este estudo, apesar da estratificação da amostra por 

local de coleta, há a persistência da heterogeneidade, devido aos diferentes aspectos 

sociais envolvidos, assim como a qualidade da assistência prestada, diagnósticos 

prévios, complexidade do nível de atenção (primário, secundário ou terciário) etc. 

Dessa forma, outros estudos populacionais futuros podem contribuir para o 

aprimoramento das informações na área aqui discutida e, consequentemente, 

proporcionar uma melhor gestão dos riscos da farmacoterapia no idoso. 
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