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RESUMO

Objetivo: Identificar na literatura cientifica quais estratégias de cuidado sédo utilizadas pelo enfermeiro com
idosos em tratamento de Polifarmécia na Atengdo béasica. Métodos: Revisdo integrativa, utilizando-se a
estratégia: Populacao, Interesse e Contexto (PICo) para elaboracdo da pergunta de pesquisa. A busca foi
realizada em trés bases de dados no periodo de agosto até outubro de 2022. Foram utilizados os seguintes
critérios de inclusdo: artigos completos disponiveis na integra, publicados nas bases de dados bibliogréaficas
sem recorte temporal e em qualquer idioma. Foram eliminados artigos de revisdo, dissertacdes, teses,
relatérios, relato de experiéncia, artigo de opinido, estudo de caso, artigos duplicados, que ndo possuiam
relacdo com a tematica e que ndo responderam o objetivo da pesquisa. Resultados: foram encontrados 11
artigos, na sua maioria Ensaios Clinicos Randomizados com nivel de evidéncia Il e grau de recomendacgéo
A. As principais estratégias encontradas foram: entrevista motivacional; intervenc¢do integrada; intervencao
educacional; revisdo integrada de medicamentos; cuidado guiado; consulta de enfermagem periddica.
Consideragdes finais: Considera-se que as estratégias encontradas estdo comprovadamente ligadas a
gualidade da assisténcia ao idoso para o sucesso da adeséo terapéutica farmacoldgica, ao executa-las o
enfermeiro reduz o aparecimento de reacdes adversas e interacdes medicamentosas.

Palavras-chave: Idosos, Polimedicacdo, Cuidados de Enfermagem, Atencao Priméria a Salde.

ABSTRACT

Objective: To identify in the scientific literature which care strategies are used by nurses with elderly people
undergoing Polypharmacy treatment in primary care. Methods: Integrative review, using the strategy:
Population, Interest and Context (PICo) to prepare the research question. The search was carried out in three
databases from August to October 2022. The following inclusion criteria were used: complete articles available
in full, published in bibliographic databases without time frame and in any language. Review articles,
dissertations, theses, reports, experience reports, opinion articles, case studies, duplicate articles, which had
no relation to the topic and which did not respond to the research objective were eliminated. Results: 11
articles were found, mostly Randomized Clinical Trials with level of evidence Il and degree of recommendation
A. The main strategies found were: motivational interview; integrated intervention; educational intervention;
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integrated medication review; guided care; periodic nursing consultation. Final considerations: It is
considered that the strategies found are proven to be linked to the quality of care for the elderly and the success
of pharmacological therapeutic adherence. By implementing them, the nurse reduces the appearance of
adverse reactions and drug interactions.

Keywords: Aged, Polypharmacy, Nursing care, Primary health care.

RESUMEN

Obijetivo: Identificar en la literatura cientifica qué estrategias de cuidado utilizan los enfermeros con personas
mayores en tratamiento de Polifarmacia en atencion primaria. Métodos: Revision integrativa, utilizando la
estrategia: Poblacion, Interés y Contexto (PICo) para elaborar la pregunta de investigacion. La blsqueda se
realiz6 en tres bases de datos de agosto a octubre de 2022. Se utilizaron los siguientes criterios de inclusion:
articulos completos disponibles en su totalidad, publicados en bases de datos bibliograficas sin marco
temporal y en cualquier idioma. Se eliminaron articulos de revision, disertaciones, tesis, informes, relatos de
experiencia, articulos de opinion, estudios de casos, articulos duplicados, que no tuvieran relacién con el tema
y que no respondieran al objetivo de la investigacion. Resultados: Se encontraron 11 articulos, en su mayoria
Ensayos Clinicos Aleatorizados con nivel de evidencia Il y grado de recomendacion A. Las principales
estrategias encontradas fueron: entrevista motivacional; intervencion integrada; intervencion educativa;
revision integrada de medicamentos; atencion guiada; Consulta periddica de enfermeria. Consideraciones
finales: Se considera que las estrategias encontradas estan demostrablemente vinculadas con la calidad de
la atencion al anciano y el éxito de la adherencia terapéutica farmacoldgica, al implementarlas, el enfermero
reduce la aparicion de reacciones adversas e interacciones medicamentosas.

Palabras clave: Anciano, Polifarmacia, Atencion de Enfermeria, Atencién Primaria de Salud.

INTRODUCAO

O processo de envelhecimentoreline uma série de alteracdes fisioldgicas e metabdlicas, 0 que ocasionam
uma elevacgédo da incidéncia nos casos de multimorbidade os quais demandam ao uso de Polifarmécia (PIO
M, et al., 2021).

Essa terapia medicamentosa, refere-se ao uso rotineiro de quatro ou mais medicamentos simultaneos por
um mesmo paciente, como uma forma de tratar doencas e suavizar condi¢des cotidianas da senilidade, sendo
muito comum entre os idosos (OLIVEIRA RP, et al., 2020). E um tipo de tratamento que dispde resultados
favoraveis no processo de cura, mas quando utilizado de forma errbnea, € capaz de ocasionar danos a saude
(LEAL RC, et al., 2020).

A populacgdo brasileira deteve a predisposi¢cdo de envelhecimento dos Gltimos anos e adquiriu 4,8 milhdes
de idosos desde 2012, prevalecendo a marca dos 30,2 milhdes em 2017, o que condiz a um aumento de 18%
dessa faixa etaria cada vez mais representativa no Brasil, isso em virtude da elevacéo da expectativa de vida
e reducédo da fecundidade (PARADELLA R, 2018).

Desse modo, o envelhecimento populacional concede um carater de morbidade com predominio de
doencgas cronicas ndo transmissiveis, as quais demandam ao uso gradativo de medicamentos e elevam a
procura por servicos de saude (LEAL RC, et al.,, 2020). Nessa perspectiva, € possivel ressaltar que as
limitacdesfisiolégicas naturais que o idoso possui, influenciam diretamente nesse processo terapéutico, que
em conjunto com a desinteligéncia em que os planos medicamentosos séo estabelecidos retratam como as
principais causas de falhas na administracdo desses farmacos e os tornam cada vez mais susceptiveis a
mudancas farmacocinéticas e farmacodindmicas gerando desfalques na absorcdo dos medicamentos
(OLIVEIRA PC, et al., 2021).

No Brasil, em torno de 93% das pessoas com mais de 65 anos utilizam pelo menos um farmaco de uso
cronico e por volta de 18% do total de idosos desfrutam de cinco medicamentos de maneira concomitante.
Essa prética esta internamente ligada ao crescimento de respostas nao solicitadas, reacbes adversas e
interacdes medicamentosas, razao pela qual as demandas de acesso aos postos de salde poressa faixa
etaria encontram-se cada vez mais frequentes (OLIVEIRA RP, et al., 2020).
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Neste ambito, a atencéo basica é a porta de entrada dos idosos no sistema de salde, nesse local a
assisténcia prestada é realizada na maior parte por enfermeiros, 0s quais séo responsaveis por realizar a
Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem (SAE). Além disso, a Pesquisa Nacional sobre o Acesso,
Utilizacdo e Uso Racional de Medicamentos (PNAUM) determina a estruturacdo da colaboracao farmacéutica
desempenhada nas unidades basicas de salde para avaliar 0 acesso e promogdo do uso consciente de
medicamentos a nivel municipal (NASCIMENTO RCRM, et al., 2017).

Portanto, esse trabalho justifica-se pelo alto indice de efeitos adversos que ocorrem com o uso do
tratamento de polifarmacia em idosos e da caréncia de profissionais da enfermagem capacitados que
atendam essa parcela da populacéo, para orientar e esclarecer as consequéncias que essa pratica ocasiona.
Existe uma lacuna dos conhecimentos acerca da tematica, em especial na atencdo basica. Em busca
avancada realizada na central da Cochrane, até 0 momento, ndo ha protocolo de pesquisa com mesma
pergunta de pesquisa desta revisdo, o que justifica a necessidade da realiza¢éo do estudo. Nesse sentido, 0
problema de pesquisa foi: quais estratégias de cuidado séo utilizadas pelo enfermeiro com idosos em
tratamento de Polifarmacia na Aten¢éo basica? Diante disso, o objetivo da pesquisa foi identificar na literatura
cientifica quais estratégias de cuidado sdo utilizadas pelo enfermeiro com idosos em tratamento de
polifarmécia na Atencéo basica.

METODOS

Trata-se de uma revisdo integrativa de literatura, um método de pesquisa que permite a sintese de
multiplos estudos publicados, inclui a andlise de pesquisas relevantes que dao suporte para tomada de
decisdo e aponta gaps no conhecimento que justificam a realizagdo de novas pesquisas (MENDES KDS, et
al., 2008). As etapas que conduziram esta revisdo integrativa foram: identificagdo do tema; formulagdo da
guestao de pesquisa; estabelecimento dos critérios de inclusdo e exclusdo para amostragem; coleta de dados;
andlise critica dos estudos selecionados; interpretacao dos resultados; apresentagéo da sintese estabelecida
e revisdo dos contetdos (MENDES KDS, et al., 2008).

Este trabalho tem como pergunta de pesquisa “Quais estratégias de cuidado séo utilizadas pelo enfermeiro
com idosos em tratamento de Polifarmacia na Atencao béasica?’desenvolvida por meio da estratégia PICo,
acronimo de “Populagao” (P), “Interesse” (1) e “Contexto” (Co), a qual é uma ferramenta da base de dados
National Library of Medicine que se baseia na divisdo e formulacdo da pergunta de pesquisa e permite que o
pesquisador escolha palavras que tragam uma definicdo adequada a indagacgé&o inicial, selecionando a
melhor informacao cientifica sobre o tema. Diante disso, considerou-se Populacédo - Idosos com polifarméacia,
Interesse - Cuidados de enfermagem e Contexto - Atengdo Primaria a Sadde. O Quadro 1 descreve essa
estratégia que foi utilizada.

Quadro 1 - Pergunta de pesquisa conforme a estratégia Populagéo, Interesse e Contexto (PICo).

PICo Descri¢éo Componentes Descritores Tipo
Idosos
~ ; L Aged DECs
P Populacdo Idosos com Polifarmacia Polimedicacio MeSH
Polypharmacy
Cuidados de
.- - . DECs
I Interesse Estratégias utilizadas pelo enfermeiro enfermagem MeSH
Nursing care
Atencao Primaria a DECs
Co Contexto Atencédo basica Saude
. MeSH
Primary health care

Legenda: DECs (Descritores em Ciéncias da Saude) e MeSH (Medical Subject Headings). Fonte: Macédo
VMF, et al., 2023.

A busca foi realizada nas bases de dados bibliogréficas: Medical Literature Analysis and Retrievel System
Online (MEDLINE/PUBMED), via National Library of Medicine, Biblioteca Virtual em Saude (BVS) e Web of
Science no periodo de agosto até outubro de 2022. Os descritores utilizados para selecédo dos artigos foram
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elegidos no DeCs (Descritores em Ciéncias da Saude) e no MeSH (Medical Subject Headings) combinados
entre si por operadores booleanos em portugués e inglés: Idosos (Aged) AND Polimedicacao (Polypharmacy)
AND Cuidados de Enfermagem (NursingCare) AND Atencdo Primaria a Saude (Primary healthcare). No
Quadro 2 estdo descridos de modo mais detalhado, as estratégias de busca utilizadas em cada base de
dados/biblioteca.

Quadro 2 - Estratégias de busca composta por operadores booleanos em inglés e portugués.

Base Estratégias de busca

BVS (idospds))AND (polimedicacao) AND (cuidados de enfermagem) AND (atencédo primaria
a saude
Search: ("aged"[MeSH Terms] OR "aged"[All Fields]) AND ("polypharmacy'[MeSH
Terms] OR "polypharmacy"[All Fields]) AND ("nursing"[MeSH Subheading] OR
"nursing"[All Fields] OR ("nursing"[All Fields] AND "care"[All Fields]) OR "nursing
care"[All Fields] OR "nursing care"'[MeSH Terms] OR ("nursing"[All Fields] AND
"care"[All Fields])) AND ("primary health care"[MeSH Terms] OR (“primary"[All Fields]
AND "health"[All Fields] AND "care"[All Fields]) OR "primary health care"[All Fields]).
Aberto aged (Topico) and polypharmacy (Tépico) and nursing care (Topico) and
primary health care (T6pico) and Acesso
Fonte: Macédo VMF, et al., 2023.

Medline/PubMed

Web of Science

Para estabelecer a amostra dos artigos selecionados foram utilizados os seguintes critérios de inclusao:
artigos completos, publicados nas bases de dados bibliograficas sem recorte temporal e em qualquer idioma.
Foram eliminados artigos de reviséo, dissertacdes, teses, relatérios, relato de experiéncia, artigo de opiniao,
estudo de caso, artigos duplicados (considerando apenas um em cada base), artigos que ndo possuiam
relagdo com a tematica e que nédo responderam o objetivo da pesquisa. Logo apds a busca, direcionada pelos
critérios de inclusédo e excluséo, foi efetuado a leitura do titulo e do resumo dos artigos com o intuito de avaliar
a sua compatibilidade com a questédo de pesquisa norteadora dessa revisao.

Os dados foram coletados através de um instrumento de coleta de dados validado por Ursi e Galvdo (2005)
adaptado para esse tipo de estudo. Esse instrumento é estruturado com questdes, evidenciando as seguintes
informacdes: identificacdo (nome do autor, titulo do artigo, pais e ano de publicacdo) e caracteristicas
metodolégicas referentes ao estudo (tipo de publicacdo, nivel de evidéncia, grau de recomendacdo e
resultados/estratégias) (Quadro 3). Dessa maneira, a apresentacdo das etapas de sele¢do dos artigos foi
realizada aplicando o modelo Preferred Reporting Iltems for Systematic Reviews and Meta-Analysis (PRISMA)
(PAGE MJ, et al., 2020) com aplicacado de identificacéo, triagem, elegibilidade e inclusdo adaptado ao estudo
(Figura 1). Os resultados encontrados foram apresentados em quadros e diagrama. Para sele¢&o dos artigos
também foi utilizado a plataforma digital ESCRITHA (Copyright © Escritha 2020), uma ferramenta online que
fornece diversos recursos. Ela permite realizar a busca, fazer o fichamento dos artigos selecionados e realizar
a edicdo de texto do trabalho.

Desse modo, foi possivel efetuar a montagem e o armazenamento das estratégias de busca utilizadas,
por meio da producéo de um link que redirecionava para as paginas de cada base de dados e mostrava o0s
resultados encontrados. Logo apés, estes estudos foram exportados e importados para plataforma e depois
mediante analise, agrupados em areas de classificacdo, tais como: aceitos, rejeitados, ndo classificados e
duplicados. Para andlise dos resultados utilizou-se as ferramentas de avaliacdo critica recomendas pelo
instituto Joanna Briggs (JBI, 2021). Ademais, para classificacdo dos niveis de evidéncias utilizou-se como
referéncia a Agency for Healthcare Research and Quality (AHRQ) com as seguintes classificagfes: artigos
Nivel | — revisdes sistematicas ou metanalises de todos os Ensaios Clinicos Randomizados relevantes; Nivel
Il — um Unico Ensaio Clinico Randomizado bem desenhado; Nivel Il — ensaios controlados n&o randomizados
bem delineados; Nivel IV — estudos de caso-controle e/ou coorte bem desenhados; Nivel V — revisdes
sistematicas de estudos descritivos e/ou qualitativos; Nivel VI — um Unico estudo descritivo ou qualitativo;
Nivel VIl — pareceres de autoridades e/ou relatérios de comité de especialistas (MELNYK BM e FINEOUT-
OVERHOLT E, 2005). O grau de recomendacao baseou-se na classificagdo proposta por Guyattet al., (2006),
em que 1A é forte recomendacao, 1B moderada, 1C baixa ou muito baixa.
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RESULTADOS

Encontrou-se 225 artigos pela busca nas bases de dados, que ap6s a aplicacdo dos critérios de incluséo
e excluséao e leitura de titulo e resumo ficaram 33. Em seguida, logo apds considerar os artigos duplicados
apenas um em cada base, restaram 27 artigos elegiveis que depois da leitura na integra, apenas 11
responderam ao objetivo da pesquisa, correspondendo a amostra final. A figura 1 demonstra o resultado da
busca por meio do fluxograma seguindo o modelo PRISMA-P (Adaptado).

Figura 1 - Fluxograma de escolha dos artigos inclusos na reviséo integrativa.

Artigos recuperados pela busca nas
19( bases de dados (n: 225)
O
6 BVS (n: 28) Artigos excluidos pelos critérios de
o exclusao
= MEDLINE/PUBMED (n: 102)
& _ Motivos secundarios: N&o foram
a Web Of Science (n: 95) realizados no cenario da APS ou a
populacéo alvo ndo era a de
— preferencia da pesquisa
— (n: 192)
Artigos selecionados apos
aplicag&o dos critérios de incluséo
2 e leitura de titulo e resumo (n: 33)
X
8 BVS (n: 10)
m
n MEDLINE/PUBMED (n: 13)
Web of Science (n:10 . .
( ) Artigos duplicados

(considerando apenas
um por base)

(n: 6)

]
@)
5’: Artigoselegiveis
=
e} (n: 27)
8 Artigos excluidos ap6s
) leitura na integra
w

(n: 16)
O . .
’f}i) Artigos selecionados
3 Amostra final
O
=z (n: 11)

Fonte: Macédo VMF, et al., 2023. Baseado no modelo PRISMA-P de Page MJ, et al., 2020).

Desse modo, no Quadro 3 os estudos foram identificados por letras alfabéticas (A) enumerados em ordem
sequencial, distribuidos e classificados conforme as seguintes variaveis: autor(es)/ano/pais; titulo do artigo;
base de dados; resultados/estratégias; tipo de estudo/nivel de evidéncias/ grau de recomendacao; avaliagao
critica dos estudos (JBI, 2021).
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Quadro 3 - Classificacao dos estudos incluidos na revisao integrativa.

N° | Autor(es)/Ano/Pais Base Resultados/Estrategias Estudo/NE/grau de recomendacdo| Avaliagdo JBI, 2021
Al Rovira C, et al., Medline | Arevisdo da medicagéo feita pelo enfermeiro juntamente com a equipe, aliada Ensaio Clinico Randomizado Checklist for
2021. (BVS) a um processo de discussdo e consenso com o paciente podem facilitar a II-1A Randomized
(Espanha) tomada de decisbes compartilhadas, melhorar a adequagdo da medicagéo em Controlled Trials
idosos com polifarmacia e reduzir o risco de RAM e mortalidades.
A2 Moral RR, et al., Medline | Para a promogdo da adesao aos tratamentos em idosos cronicos que estdo | Ensaio Clinico Randomizado em Checklist for
2015. (BVS) sendo tratados pela polifarmécia, enfermeiros da APS podem usar estratégias cluster Randomized
(Espanha) informativas e de aconselhamento tradicionais e abordagens motivacionais. II-1A Controlled Trials
A3 | Monteiro-Suarez M, IBECS Avaliagdo dos eventos adversos, especialmente em mulheres pela maior Estudo descritivo transversal Checklist for
et al., 2021. (BVS) chance de terem mais problemas de saude do que os homens. VI -1B Analytical Cross-
(Espanha) Sectional Studies
Ad Bosch-Lenders D, Medline | Os pacientes idosos em tratamento com polifarmacia desconhecem a Ensaio Clinico Randomizado Checklist for
etal., 2013. (BVS) indicacéo de mais de um terco dos medicamentos prescritos que utilizam. II-1A Randomized
(Holanda) Controlled Trials
A5 | Steinman MA, etal., | Medline | Um programa de atengéo primdria realizado por enfermeiros, utilizando o Ensaio Clinico controlado Checklist for
2018. (BVS) modelo de atengdo Guided Care (cuidado guiado), melhorou os marcadores II-1A Randomized
(Israel) de prescricédo centrada no paciente em idosos vulneraveis. Controlled Trials
A6 Bell H, et al., 2017. Medline | As participacdes (enfermeiros versus farmacéuticos) melhoram o Estudo qualitativo Checklist for
(Noruega) (BVS) oferecimento de informag6es da terapia medicamentosa do idoso, e o papel VI-1B Qualitative Research
de cada um na revisdo de medicamentos dos idosos em polifarmacia.
A7 Logan V, et al., Medline/ | A intervencado por enfermeiros auxilia uma forte colaboracdo multiprofissional Ensaio Clinico Randomizado Checklist for
2022. PubMed | para garantir a seguranca do paciente na aten¢do primaria e apoia um cuidado | controlado em clusters pragmatico Randomized
(Reino Unido) mais centrado por meio da incluséo de resultados valorizados pelo paciente. II-1A Controlled Trials
A8 Mortsiefera, et al., Medline/ | A cooperacdo e intervencdo educacional centrada no paciente usando a Ensaio Clinico Randomizado Checklist for
2020. PubMed | familia para melhorar a seguranca do paciente em idosos frageis com controlado em cluster Randomized
(Alemanha) polifarmacia & uma estratégia positiva. II-1A Controlled Trials
A9 San-José A, et al., Web of | O estudo mostrou uma intervengao integrada de salde na atencéo primaria, Ensaio Clinico Randomizado Checklist for
2020. Science | focada em idosos com multimorbidade e polifarméacia, ndo diminui a controlado em cluster Randomized
(Espanha) polifarmacia, porém melhora a prescri¢cdo adequada ao final da intervencéo. II-1A Controlled Trials
A10 Arruda GO, et al., Web of | Os idosos realizam estratégias frente a prescricdo, adaptando-se conforme | Qualitativo, descritivo e explortorio Checklist for
2013. Science | percepcdes e significados préprios. Agles efetivas relacionadas a terapia VI-1B Qualitative Research
(Brasil) farmacoldgica, com acompanhamento e educagdo permanente, relacionadas
ao uso racional devem ser desenvolvidas pelo enfermeiro da APS.
All Roth MT, et al., Web of | O esudo piloto descobriu que aos 6 meses, os idosos que participaram do Estudo observacional Checklist for
2013. Science | Programa Individualizado de Avaliacdo e Planejamento de Medicacdo e I - 1A Analytical Cross-
(Estados Unidos) compareceram as consultas de enfermagem tiveram significamente menos Sectional Studies
problemas relacionados a medicacéo e uma redugédo de 35% na taxa de
utilizacao aguda dos servicos de salde.

Legenda: NE- Nivel de evidéncia. Fonte: Macédo VMF, et al., 2023.
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Os estudos foram publicados em diferentes bases de dados, cinco na Medline/BVS (45,4%), um na
IBECS/BVS (9,09%), dois na Medline/PubMed (18,1%) e trés na Web of Science (27,7%), variando entre os
anos de 2013 a 2022, considerando que a maioria (63,6%) foram em 2013, 2021 e 2020. Ademais, grande
parte deles sdo oriundos da Espanha (36,3%) e nédo foi identificado estudos nessa tematica na América
central, Australia e Africa. Uma grande parte dos artigos apresentou nivel de evidéncia Il (63,6%) conveniente
aos seus tipos de estudo, sendo mais frequentes os de Ensaio Clinico Randomizado controlado em cluster
(36,3%) e Ensaio Clinico Randomizado (18,1%). De modo posterior, temos os estudos qualitativos, descritivos
e exploratérios (27,2%), 0s quais constituiram minoria nos achados da amostra e que possuem um menor
nivel de evidéncia (VI). Quanto ao grau de recomendacdo, dos onze artigos selecionados, oito (72,7%)
possuem o mais elevado grau de recomendacao (A) e trés (27,2%) com menor grau (B).

A partir da identificacdo dos resultados da amostra foi factivel agrupar as estratégias utilizadas para o
manejo aos pacientes idosos em uso de polifarmacia na Atencao Primaria a Saude (APS). Sao elas: entrevista
motivacional; intervengéo integrada; intervengéo educacional; reviséo integrada de medicamentos; cuidado
guiado; consulta de enfermagem periddica. Nessa pespectiva, ao encontrar as evidéncias cientificas acerca
das estratégias citadas, desenvolveu-se um diagrama a fim de agrega-las. A estrutura do diagrama possui
um nadcleo de ligacdo que transcorre em todas as dire¢des promovendo uma convergéncia. A Figura 2
descreve o diagrama construido.

Figura 2 - Diagrama de ligac8o entre as estratégias identificadas para as condutas do enfermeiro frente a
idosos com polifarmacia na APS.

INTERVENCAO
\ EDUCACIONAL

REVISAO INTEGRADA
DE MEDICAMENTOS

/

CONSULTA DE
ENFERMAGEM

\ PERIODICA -
‘ INTERVENCAO INTEGRADA

[ ENTREVISTA
© " MOTIVACIONAL

\

Fonte: Macédo VMF, et al., 2023.
DISCUSSAO

A partir da busca realizada, os dados obtidos entre os 11 artigos encontrados destacaram a assisténcia
de enfermagem em que estratégias como: revisao integrada de medicamentos; intervencdo educacional;
entrevista motivacional; cuidado guiado; consulta de enfermagem periddica; intervencdo integrada séo
fortemente recomendadas para serem utilizadas com idosos em tratamento de polifarmacia na APS, visto que
melhoram & adesdo medicamentosa e evitam o0 aparecimento de efeitos adversos, diminuindo o risco de
mortalidade.
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Diante das estratégias idenficadas no Ensaio Clinico Randomizado (ECR) realizado por Rovira C, et al.
(2021) evidenciou que a revisdo integrada de medicamentos feita pelo enfermeiro com a equipe
multiprofissional € um método que facilita a tomada de decisdes compartilhadas e melhora a adequacao da
medicacdo em idosos com polifarméacia. Essa comunicagé@o entre ambas as profissdes, instiga a aprender
mais sobre o papel de cada um nesse processo, e com isso, 0s enfermeiros passam a perceber que os outros
profissionais sdo primordiais para discusséo e criagdo de uma terapia medicamentosa adequada e individual
para os idosos (BELL HT, et al., 2017).

Desse modo, segundo Logan V, et al. (2022) a intervencao liderada por enfermeiros contribui para o
fortalecimento da colaboracdo multiprofissional, construcdo de uma parceria, garante a seguranca desse
paciente na APS e melhora o oferecimento de informac8es sobre o tratamento farmacolégico do idoso, por
meio da inclusédo de resultados valorizados pelo paciente. Com isso, permite o envolvimento dos enfermeiros
na monitorizac&o, gerenciamento e prevencéo de possiveis interacbes medicamentosas. E possivel afirmar,
gue outra estratégia evidente é a oferta de intervencao integrada na atencao priméria focada em idosos com
polifarmécia, a qual ndo diminui a polifarméacia, porém melhora a prescricao inadequada e o aparecimento de
efeitos adversos ao final de interveng&o. Esse resultado foi observado no estudo de ECR em cluster feito por
San-José A, et al. (2020) com idosos residentes da Espanha, os quais foram analisados por uma equipe
multiprofissional, entre eles os enfermeiros da APS. No estudo constatou redugéo na taxa de mortalidade e
identificacdo de quais idosos podem receber beneficios com as intervencdes, tornando mais eficiente a
assisténcia prestada.

Nessa pespectiva em estudoclinico realizado por Steinman MA, et al. (2018) constatou que a pratica de
intervencdes baseadas no modelo Guided Care (cuidado guiado), proporciona que profissional mantenha o
foco nos sintomas dos idosos e melhore a prescricdo dos medicamentos. Cabe destacar que as estratégias
voltadas para os idosos com polifarmécia devem ser orientadas e executadas de forma individual e adaptadas
para a realidade do idoso permitindo a designagcédo de metas, organiza¢@o do cuidado e auxilio na deciséo.
Deve, além disso, ocorrer a supervisao das reacfes adversas, resolucdo de eventuais problemas e notificacéo
de acdes apresentadas.

Ademais, ndo obstante ao tema, a consulta de enfermagem periddica foi evidenciada como uma estratégia
gue facilita a coleta de dados, com isso foi criado o programa de Avaliacdo e planejamento de medicamentos
individualizados que estimula a interagéo do paciente durante esse momento. E nétorio, que o enfermeiro
precisa provocar a interligagéo de informag¢des com o intuito de efetuar uma avaliacdo mais rigorosa que nédo
€ possivel dentro das limitagdes do cuidado diario e assim incentivar os idosos a levarem os medicamentos
para reavaliagdo, a fim de verificar se estdo apresentando eficacia ou se estdo provocando efeitos adversos
(ROTH MT, et al., 2013).

Isso posto, os idosos sdo estimulados a avaliar os efeitos adversos e registrar todas as dividas
relacionadas para esclarece-las no momento do acompanhamento, para que possa reduzir possiveis
interacbes medicamentosas e diminuir o surgimento de problemas enraizados da polifarmacia como, a
sobrecarga execessiva entre os diversos tipos de medicamentos, especialmente em mulheres, visto que, elas
possuem maior chance de obterem problemas de saide do que os homens (MONTERO-SUAREZ M, et al.,
2021).

Por isso, é importante a realizagdo da visita domiciliar, que além de ampliar o olhar do enfermeiro da APS,
€ um momento de interagdo que facilita 0 acompanhamento do idoso e de sua terapia medicamentosa, visto
que, segundo o estudo de ECR realizado por Bosch-Lenders D, et al. (2013) a maioria desses idosos
desconhecem a indicacdo dos medicamentos e a quantidade que eles utilizam, ndo corresponde ao nimero
prescrito e registrado no prontuario. Assim, é valido que o enfermeiro pergunte como é feita a administragcéo
desses farmacos e os tipos que sao utilizados, para avaliar se estdo associadas as condi¢8es clinicas, se
trazem efeitos ao tratamento e ainda atualizar o prontuario eletrénico, para que n&do ocorra um excesso de
prescricdo entre a equipe multiprofissional da APS. Dessa maneira, em seus ECRs em cluester, Moral RR, et
al. (2015) e Mortisiefer A, et al. (2020) comprovaram a necessidade da implantacdo de intervencao
educacional pelos enfermeiros da APS, que promove a educagdo em salde, através de panfletos informativos
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e palestras sobre o assunto, com o fortalecimento da sensibilizacdo quanto ao exercicio de praticas
saudaveis, aconselhamento e repasse de instru¢des para o dia a dia, englobando a familia e principalmente
a esposa ou companheira, pois em grande parte, quando envolve homens idosos, a mulher possui papel de
apoiadora no cuidado. Assim, todas as pessoas evolvidas na assisténcia terdo conhecimento basico e
suficiente acerca da polifarmacia. Neste sentido, recomendacfes como essas precisam ser fortemente
implantadas nos servi¢os da APS.

Vale ressaltar, que os idosos realizam técnicas mediante a prescricdo e adaptam conforme suas
percepcdes e significados préprios. Por isso, em conjunto com a educacdo em salude durante 0 momento de
interacdo entre profissional e paciente é aplicado a entrevista motivacional, que envolve uma mudanca
comportamental, por meio de analise da rotina e compreencao das limitagcdes, estimulando a autonomia e
respeitando os habitos e escolhas de vida (ARRUDA GO, et al., 2013). Neste contexto, esta revisdo integrativa
de literatura apresentou limitagcdes relacionadas a restricdo da busca, em que existe uma quantidade minima
de artigos que abordem a temética e consequentemente respondam ao objetivo de pesquisa, além do que
grande parte dos que foram encontrados ndo trabalhavam com a populacdo de interesse ou ndo aconteciam
no cenério da Aten¢cdo Primaria a Saude.

Em relacdo as contribuicdes desta pequisa para area de enfermgem, a priori trata-se de um tema
enriquecedor proporcionando a elevacdo do nivel de conhecimento técnico e cientifico dos enfermeiros
responsaveis pela assisténcia aos idosos em tratamento de Polifarmacia na APS. Acredita-se que os
resultados desse estudo fortalecam o enfermeiro a executar as estratégias, revelar demandas néo
comtempladas, estimular a capacitacéo para melhorar as habilidades com a Polifarmécia, despertar o desejo
para criacdo de novas pesquisas envolvendo a temdtica e consequentemente, provir um cuidado mais
humano, eficaz e seguro ao idoso em uso de polimedicamento.

CONSIDERACOES FINAIS

Neste estudo, foram incluidos artigos que permitiram identificar estratégiasutilizadas pelo enfermeiro com
idosos em tratamento de polifarmacia na Atengdo Primaria a Saude. Portanto, a execucgdo dessas estratégias
divididas em: entrevista motivacional, revisdo integrada de medicamentos, intervencao integrada, consulta de
enfermagem periddica, intervencdo educacional e cuidado guiadoestdo comprovadamente ligadas a
gualidade da assisténcia desse idoso, é por meio delas que a adesdo terapéutica farmacolégica obtém
sucesso e que essa populacédo fragil, consegue possuir conhecimento suficiente para acompanhar os riscos
gue a polifarmécia apresenta, ao executa-la&s o enfermeiro reduz o aparecimento de reacfes adversas e
interacbes medicamentosas.
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