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RESUMO

Objetivo: Analisar o gasto individual com medicamentos na populacdo acima de 60 anos, demonstrar como
os idosos adquirem os medicamentos utilizados e seu perfil epidemiolégico. Métodos: Foram selecionados
individuos com idade minima de 60 anos, residentes em Juiz de Fora / MG e abordados em locais publicos
com alto fluxo populacional, como pragas e centros comerciais. Os voluntarios realizaram um questionario
que forneceu dados com informagdes sobre a saide do idoso, utilizacdo do servico do Sistema Unico de
Saude (SUS), o uso de medicacdes e seu gasto mensal. Resultados: Apés a entrevista de 233 individuos,
observou-se uma predominancia do sexo feminino (60,5%) e a idade média dos participantes foi de 69 anos.
Os anti-hipertensivos foram os mais utilizados e, dentre estes, o subgrupo dos Bloqueadores do Receptor de
Angiotensina. A faixa etaria de 70-79 anos foi a que mais utilizou anti-hipertensivos, antidiabéticos, estatinas
e antiagregantes plaquetarios. O gasto médio mensal com medicamentos foi R$201,30. Conclusédo: A
hipertensédo arterial sistémica é a doenca responsavel por maior parte dos medicamentos utilizados e o gasto
com medicamentos é proporcional ao envelhecimento, principalmente entre usuarios do SUS.

Palavras-chave: Idosos, Salde do idoso, Gastos, Medicamentos.

ABSTRACT

Objective: To analyze the individual spending on medicines in the population over 60 years old, to
demonstrate the way in which the elderly acquire the medicines used and their epidemiological profile.
Methods: We selected individuals with a minimum age of 60 years, living in Juiz de Fora / MG and approached
in public places with high population flow, such as squares and shopping centers. The volunteerees perfomed
a questionnaire that provided data with information on the health of the elderly, use of the Unified Health
System (SUS) service, the use of medications and their monthly expenditure. Results: After interviewing 233
individuals, there was a predominance of females (60,5%) and the average age of participants was 69 years.
Antihypertensive drugs were the most used and among these, the subgroup of Angiotensin Receptor Blockers.
The age group of 70-79 years was the one that most used antihypertensive, antidiabetic, statin and antiplatelet
agents. The average monthly expenditure on medicines was R$ 201,30. Conclusion: That systemic arterial
hypertension is the disease responsible for most of the drugs used and drug spending is proportional to aging,
especially among elderly SUS users.
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RESUMEN

Obijetivo: Analizar el gasto individual en medicamentos en la poblacién mayor de 60 afios, demostrar como
los ancianos adquieren los medicamentos utilizados y su perfil epidemiolégico. Métodos: Seleccionamos
individuos con edad minima de 60 afios, que viven en Juiz de Fora / MG y fuemos a lugares publicos con alto
flujo de poblacién, como plazas y centros comerciales. Los voluntarios realizaron un cuestionario que
proporcionaba datos con informacion sobre la salud de los ancianos, el uso del servicio del Sistema Unificado
de Salud (SUS), el uso de medicamentos y su gasto mensual. Resultados: Después de entrevistar a 233
individuos, predominé el sexo femenino (60,5%) y la edad promedio de los participantes fue de 69 afos. Los
farmacos antihipertensivos fueron los mas utilizados y entre estos, el subgrupo de Bloqueadores del Receptor
de Angiotensina. El grupo de edad de 70-79 afios fue el que mas utilizd agentes antihipertensivos,
antidiabéticos, estatinas y antiplaquetarios. El gasto mensual promedio en medicamentos fue R$ 201,30.
Conclusion: La hipertension arterial sistémica es la enfermedad responsable de la mayoria de los
medicamentos utilizados y el gasto de medicamentos es proporcional al envejecimiento, especialmente entre
los usuarios mayores de SUS.

Palabras-clave: Ancianos, Salud del anciano, Gastos, Medicamentos.

INTRODUCAO

A partir dos anos 1970, iniciou-se, no Brasil, um processo denominado de transi¢cdo demografica, com
crescente urbanizacdo e reducdo nas taxas de natalidade e mortalidade da populacdo (LEONE ET, et al.,
2010). Como consequéncia, o0 numero de pessoas com mais de 60 anos é cada vez maior (VASCONCELOS
AMN e GOMES MMF, 2012).

Nos ultimos anos, a populagéo idosa brasileira apresentou um incremento quase duas vezes superior ao
da populagéo geral, sendo o segmento populacional que mais tem aumentado (SILVA AL, et al., 2012). Isto
se deve ao fato de que a expectativa de vida ao nascer aumentou consideravelmente ao longo da histéria,
em grande parte, devido a reducé@o da mortalidade infantil, consequéncia da diminuicdo da mortalidade por
doencas infecciosas. Além disso, nas Ultimas trés décadas, a mortalidade dos idosos também tem diminuido
substancialmente (FAUSTINO CG, 2017). Estima-se que os idosos brasileiros venham a constituir 14% da
populacao total, ocupando, assim, o sexto lugar na classificacdo mundial (INOUYE K, et al., 2008).

Sendo assim, os idosos tém despertado uma demanda de atencdo significante, posto que o
envelhecimento populacional € uma caracteristica etaria que avalia a assisténcia a salde e o desenvolvimento
de uma nacéo. O crescimento da populacdo acima de 60 anos precisa acontecer juntamente com uma maior
qualidade de vida, pois, com o avancar da idade, os ndmeros relacionados as Doengas Cronicas Nao
Transmissiveis (DCNT) aumentam, 0s quais representam o maior potencial de morbimortalidade no Brasil
(DUNCAN BB, et al., 2012).

O envelhecimento da populacdo requer atencdo por parte do governo em seus setores de saude e
previdéncia social, uma vez que envelhecimento e adoecimento ndo sdo sindbnimos. Excluindo-se hipoteses
de comorbidades, o envelhecimento € um indicador de qualidade de vida (MIRANDA GMD, et al., 2016).
Paralelamente, como tem sido observado um aumento gradativo da longevidade da populacéo, resultante da
diminuicao das taxas de mortalidade nas Ultimas décadas, surgem novas demandas sociais, porquanto ha
maior prevaléncia de doencas cronico-degenerativas nesta faixa etaria, tais como: doencgas cardiovasculares,
respiratérias, neoplasias, diabetes mellitus (DM), distlrbios no trato gastrintestinal (TGI), perturbacbes
psicoldgicas, entre outras (NETO JAC, et al., 2012). Logo, o fator prevencdo impde sua importancia quando
se percebe que a auséncia de lazer, educacgéo, alimentagéo e outros direitos do cidaddo colaboram com o
grau de saude do idoso. As necessidades socioecondmicas, quando impedem uma boa vivéncia do
envelhecimento, determinam uma situacao patoldgica do envelhecer (VILELA ABA, et al., 2006).

Em acréscimo a prevaléncia das doencas crdnicas, a populacao idosa também é caracterizada pela alta
utilizagdo de medicamentos (LIMA MG, et al., 2007). A maior prevaléncia de comorbidades faz dos idosos
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grandes consumidores de servigos de salde e, possivelmente, o grupo mais medicalizado da sociedade
(SANTOS TRA, et al, 2013). Uma parcela consideravel da populacédo idosa apresenta, concomitantemente,
indmeras doengas, 0 que ja determina o uso regular de trés ou mais farmacos. Entretanto, a senilidade ja é
um fator que demanda uso de medicac¢des, pois provoca alteracfes na composicao corporal e nas funcdes
renal e hepatica provocadas pelo envelhecimento humano natural (GORZONI ML, et al, 2012).

A alta demanda de medicamentos utilizados pela populacéo senil traz consigo riscos. Além da prescricao
inadequada de farmacos, outro problema encontrado € a falta de adesdo medicamentosa por parte dos
idosos. Entre os fatores que influenciam essa condicao estdo: a auséncia de vinculo empregaticio antes da
aposentadoria, o declinio cognitivo e os habitos alimentares inadequados (ARRUDA DCJ, et al., 2015). Os
cuidadores e membros familiares exercem uma possivel influéncia positiva na adesdo do tratamento
medicamentoso, principalmente nos idosos com déficit cognitivo (AIOLFI CR, et al., 2015).

Diante da necessidade farmacolégica inevitavel, o Programa Farmacia Popular do Brasil foi instituido, em
2004, no contexto do Sistema Unico de Salde (SUS). A referida iniciativa do Governo Federal
objetiva maximizar o alcance aos medicamentos, sendo direcionada a uma assisténcia populacional equitativa
e integral. Esse plano governamental visa impedir a desisténcia de terapéuticas, sobretudo na parcela
populacional de baixa renda que faz uso de servicos particulares de satude, mas que, mesmo assim, encontra
obstaculos em obter os medicamentos prescritos em drogarias comerciais. Ainda que esse programa tenha
direcionamento para todos os individuos, independente da faixa de idade a que pertencem, é particularmente
relevante para idosos, cujas necessidades em salde sdo mais frequentes, o que gera um maior uso dos
servicos de saude e farmacos. Ademais, tal programa configura-se como uma medida extremamente
relevante no controle e prevenc¢do de doencas cronicas, ampliando o alcance da populagédo e minimizando as
consequéncias do gasto com medicamentos no planejamento financeiro familiar (MIRANDA VIA, et al., 2016).

Muitas doengas crdnicas tém como um importante fator de risco a idade. Por isso, os gastos com
medicamentos sdo uma realidade nessa faixa etaria. Como a maioria da populacdo idosa que apresenta
alguma comorbidade usa parte do salario da aposentadoria para comprar medicamentos, é importante saber
a quantidade do gasto com eles a fim de analisar o impacto dessa despesa no custo de vida (NETO JAC, et
al., 2012).

Além disso, é relevante definir o perfil da populacao acima de 60 anos de Juiz de Fora, quais farmacos
sao usados e identificar as enfermidades que contam com um maior apoio governamental no que diz respeito
ao seu tratamento. Dado que uma porcentagem da populagcdo compromete grande parte do orgcamento
familiar na compra de remédios, iniciativas que promovam a disponibilidade de drogas gratuitas ou com
descontos sdo essenciais para assegurar a preservacao da salde do idoso, pois um percentual deles
abandona o tratamento por falta de condic¢des financeiras (MIRANDA VIA, et al., 2016). O objetivo do presente
estudo foi analisar o gasto individual da cidade de Juiz de Fora, Minas Gerais (MG) a respeito dos
medicamentos na populacdo acima de 60 anos, bem como demonstrar a forma ao qual os idosos
entrevistados adquirem os medicamentos utilizados e seu perfil epidemiolégico.

METODOS

Trata-se de um estudo um estudo observacional do tipo transversal, de base populacional, com idosos da
cidade de Juiz de Fora, Minas Gerais. Os idosos foram abordados no periodo diurno em locais publicos, como
o Terminal Rodoviario Miguel Mansur, na zona Norte de Juiz de Fora, e pragas com acesso a assentos, como:
o Parque Halfeld, na zona central da cidade; e a Praca Santa Luzia, na Zona Sul, resultando em uma melhor
comodidade. Eles foram convidados a participar do referido projeto. Foram incluidos na pesquisa as pessoas
maiores de sessenta anos de idade que aceitaram participar da entrevista.

Foi aplicado um questionario com informacgdes socioculturais (sexo, idade, estado civil, moradia, profissao,
escolaridade e nivel econémico) e relacionadas a saude do idoso, confeccionado especificamente para essa
pesquisa. As questbes abordam a frequéncia de internacdes nos ultimos doze meses, quantidade de
consultas médicas no periodo de um ano, dificuldades relacionados a marcagées de consultas, utilizagdo do
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servico do Sistema Unico de Salde (SUS), presenca de comorbidades (hipertensio arterial sistémica e
diabetes mellitus), gasto mensal médio com medicamentos nos ultimos trés meses, problemas encontrados
ao necessitar do medicamento, quais medicamentos utilizados, o porqué do uso, quando iniciou, dose e
guantidade, onde o medicamento foi adquirido e quem indicou o medicamento.

Os dados foram obtidos durante o periodo de dezembro de 2018 a marco de 2019 e armazenados no
programa Access 2013, Microsoft Corporation®USA. Para a andlise estatistica, foi utilizado o programa
Statistical Package for the Social Sciences 21.0, da empresa International Business Machine (IBM®SPSS
Statistics 21.0). Medidas de posicdo e tendéncia central foram utilizadas para a descricdo de variaveis
continuas e proporcdes para as variaveis categoricas estudadas. Na analise bivariada foram verificadas as
diferencas entre variaveis continuas através do teste T de igualdade de duas amostras independentes. Em
variaveis categoricas para verificar diferencas entre duas amostras independentes foi utilizado o teste de qui-
guadrado.

Na andlise do p-valor e os intervalos de confianca o valor critico foi definido em 95%. Os dados foram
agrupados e apresentados em tabelas e graficos. Esta coleta de dados foi realizada de forma andnima e apés
aceitacdo da participagdo no estudo, mediante leitura e assinatura do Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE).

Foi solicitado aos idosos participantes da pesquisa sinceridade ao responder ao questiondrio. Foi
ressaltado pelos pesquisadores que os dados sdo usados para fins exclusivamente cientificos. As
informagdes individuais sdo confidenciais sem identificacdo de pessoas, mantendo-se o sigilo dos dados. O
preenchimento do questionario ndo foi obrigatério, sendo permitida sua devolu¢cdo em branco. No caso de
individuos analfabetos, analfabetos funcionais ou com dificuldade de ler e/ou escrever, o preenchimento do
guestionario foi feito por entrevista guiada pelo pesquisador responséavel pela aplicacdo do respectivo
guestionario.

A pesquisa se baseou nas diretrizes e normas éticas regulamentadoras de pesquisas envolvendo seres
humanos determinadas pela Resolugdo do Conselho Nacional de Saide (CNS) n°466, de 12 de dezembro
de 2012. Considera-se que o trabalho apresentou risco minimo, 0 mesmo que toda pessoa esta exposta no
dia-a-dia. O presente estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa (CEP) com seres humanos da
Santa Casa de Misericordia de Juiz de Fora, protocolo nimero 66615017.2.0000.5139.

RESULTADOS

Considerando que o presente estudo abrangeu uma populacdo que informou, randomicamente, ter
concluido ensino fundamental, ensino médio e ensino superior (escolaridades baixa, média e alta,
respectivamente), a maioria dos idosos era aposentada, casada e relatou ter média escolaridade (Tabela 1).

Tabela 1 — Caracteristicas sociodemograficas dos idosos com idade = 60 anos, Juiz de Fora - MG, 2018.

Variével N (%)
Sexo masculino 92 (39,5)
Sexo feminino 141 (60,5)
Atividade

Aposentado 115 (49,4)
Ativo 59 (25,5)
Escolaridade

Baixa 44 (18,9)
Média 54 (23,2)
Alta 51 (21,9)
Estado civil

Solteiro/divorciado 56 (24,0)
Casado 127 (54,5)

Fonte: Oliveira TF, et al., 2019.
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Na populagdo entrevistada (n = 233), observou-se uma predominancia do sexo feminino, correspondendo
a 60,5% dos idosos. A idade média dos participantes foi de 69 anos - desvio padrao (DP) de 8,7 anos -, com
uma variacéo de 60 a 93 anos.

A seguir, observa-se que o grupo terapéutico mais utilizado foi de anti-hipertensivos e, dentre estes,
destacou-se o subgrupo dos Bloqueadores do Receptor de Angiotensina (BRA), seguido do subgrupo dos
diuréticos. Cerca de 19% dos idosos relataram o uso de antidiabéticos, com predominio da metformina (88,9%
dos diabéticos) (Tabela 2).

Tabela 2 — Frequéncia de utilizacdo de medicamentos segundo o0s grupos terapéuticos, Juiz de Fora — MG,
2018.

Grupos terapéuticos (n=233) Frequéncia (%)
Anti-hipertensivos 61,4
Estatinas 23,2
Antidiabéticos 19,3
Inibidores da bomba de préton 18,0
Antiagregantes plaquetérios 14,6

Subgrupos terapéuticos
Anti-hipertensivos (n=143) Frequéncia (%)

IECA 24,5
BRA 59,4
Diurético 49,7
BCC 25,2
Betabloqueador 26,6
Antidiabéticos (n=50)
Metformina 88,9
Incretinomiméticos 8,9
Inibidores do SGLT2 2,2
Insulina 13,3
Glitazonas 4,4

Legenda: Inibidores da Enzima de Conversdo da Angiotensina (IECA), Bloqueadores de Receptores de
Angiotensina (BRA), Bloqueadores dos Canais de Calcio (BCC), Inibidores do cotransportador do sodio-
glicose 2 (SGLT2).

Fonte: Oliveira TF, et al., 2019.

A faixa etaria de 70-79 anos foi a que mais utilizou anti-hipertensivos, antidiabéticos, estatinas e
antiagregantes plaquetarios (Tabela 3).

Tabela 3 - Frequéncia de utilizacéo dos grupos terapéuticos segundo a faixa etaria, Juiz de Fora - MG, 2018.

Idade Anti- g Estatinas IBP Antiagregantes
(anos) hipertensivos (%) Antidiabeticos - (%) (%) (%) plaguetérios (%)
60-69 (n=120) 50,8 18,3 20,0 13,3 10,0
70-79 (n=70) 77,1 314 28,6 22,9 22,9
280 (n=43) 65,1 14,0 23,3 23,3 14,0

Legenda: Inibidores da Bomba de Protons (IBP).
Fonte: Oliveira TF, et al., 2019.

O gasto médio mensal com medicamentos foi de R$201,30, com o valor minimo de R$13,00, 0 maximo
de R$1.800,00 e a mediana de R$100,00. Os maiores gastos foram entre 0os ndo usuarios do SUS e entre os
da faixa etaria de 70-79 anos (Tabela 4).
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A média de medicamentos utilizados foi 3,5, 0 minimo foi 1, o maximo foi 12 e a mediana foi 3.

Tabela 4 - Gasto com medicamentos segundo a faixa etaria em idosos. Juiz de Fora, MG, 2018 (n =
233).

Gasto médio Desvio Média de Desvio |
mensal (R$) Padrdo medicamentos Padréo p-valor
60-69 anos 134,90 263,00 3,1 2,2
Utiliza SUS 70-79 anos 177,90 240,00 4,5 2,4
280 anos 191,30 232,20 4.4 2,7 0,526
Média total [157,50] [3,7]
60-69 anos 170,90 210,30 2,8 2,5
NZo utiliza SUS 70-79 anos 385,90 456,40 3,3 2,2
280 anos 313,30 359,40 3,6 2,8 0,022
Média total [265,00] [3,1]

Fonte: Oliveira TF, et al., 2019.

Foi observado maior gasto no grupo de mulheres com alta escolaridade e menor gasto no grupo de
homens com alta escolaridade. Entretanto, ndo houve diferenga estatisticamente significativa quanto ao
gasto mensal médio com medicamentos entre os diferentes niveis de escolaridade (Tabela 5).

Tabela 5 - Comparacéo entre o nivel de escolaridade e o gasto com medicamentos por idosos. Juiz de Fora,
MG, 2018.

Sexo feminino Sexo masculino
Gasto médio Desvio Gasto médio Desvio |
Escolaridade mensal (R$) padréo mensal (R$) padrao p-valor
Baixa (n=66) 184,00 218,30 224,10 362,10
Média (n=108) 175,20 280,90 178,20 214,10
Alta (n=55) 292,00 418,20 206,10 238,10 0,423

Fonte: Oliveira TF, et al., 2019.

DISCUSSAO

Analisando os dados obtidos, constatou-se que a maioria da populagédo entrevistada era pertencente ao
sexo feminino (39,5%), fato justificado pelo processo de feminizagdo da velhice. A maior longevidade da
mulher é consequéncia da maior expectativa de vida da mesma, que vive, em média, 8 anos a mais que os
homens, uma vez que estes morrem precocemente por serem, em 90% dos casos, vitimas de homicidios e
acidentes. Ademais, a populagéo feminina é mais fiel ao seguimento médico de rotina ao longo de suas vidas,
sendo alvo mais eficaz na prevencéo e controle de doencas cronico-degenerativas (KUCHEMANN BA, 2012).

Em relacdo a idade, neste estudo encontrou-se um valor médio de 69 anos (DP de 8,7 anos), uma projecéao
intensa do processo de transicdo demografica que, determinando uma maior expectativa de vida, culmina em
uma populacdo de 60 anos ou mais ganhando um espaco cada vez maior em relagdo a populacdo mais
jovem. (VASCONCELOS AMN, GOMES MMF, 2012).

Quanto as comorbidades, a maioria dos idosos analisados (61,4%) relatou ser portadora de hipertensao
arterial sistémica (HAS), que é a confirmacgdo de um perfil epidemiolégico para tal faixa etaria no pais pois,
entre as doencas crdnicas mais frequentes nos maiores de 60 anos, destacam-se a Hipertensédo Arterial
Sistémica (HAS) e o Diabetes mellitus (DM) (DUNCAN BB, et al., 2012). Percebe-se, portanto, a necessidade
do acompanhamento médico continuo nessa parcela da populagao visando diminuir a morbimortalidade, uma
vez que a hipertenséo é fator de risco para varias outras doencgas cardiovasculares.

No que diz respeito as classes farmacolégicas mais utilizadas pelos idosos entrevistados, obteve-se os
seguintes resultados: primeiramente, os anti-hipertensivos, em destaque BRA (59,4%) e diuréticos (49,7%);
em seguida as estatinas; em terceiro lugar os antidiabéticos; em quarto os inibidores de bomba de préton, e
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por ultimo os antiagregantes plaquetarios. Nesse contexto, as informag¢des encontradas tragcam um perfil
farmacoldgico comum entre os idosos no Brasil: 0 grande uso de anti-hipertensivos e estatinas € justificado
pela alta prevaléncia doencas cardiovasculares, sendo estas as lideres das causas de morbimortalidade entre
individuos com idade acima de 65 anos (NETO JAC, et al., 2012).

Sobre os medicamentos utilizados entre os idosos entrevistados no corrente estudo, a média de farmacos
em uso foi 3,5, 0 minimo foi 1, 0 maximo foi 12 e a mediana foi 3. A analise dos resultados obtidos quanto a
guantidade e variedade de medicamentos em uso gera preocupacédo em relacédo a polifarméacia na populacéo
abordada. Embora os idosos necessitem do uso de farmacos para doencas crénicas e quadros especificos
faz-se necessaria uma abordagem médica mais criteriosa sobre essa parcela da populagcdo, uma vez que a
utilizacéo simultanea de varias classes farmacolégicas pode propiciar a ocorréncia de iatrogenias (BEZERRA
TA, et al., 2015).

Em referéncia aos gastos com medicamentos, foi analisado um gasto mensal médio de R$ 201,30 entre
os idosos entrevistados e a mediana, R$ 100,00. Nos resultados obtidos pelo inquérito da populagdo
participante do estudo, o valor maximo obtido foi igual a R$1.800,00, valor este encontrado entre usuarios do
setor privado; e o valor minimo obtido foi igual a R$13,00, achado entre usuérios do SUS. Em pesquisa
realizada na cidade de Belo Horizonte, o gasto mensal médio individual privado foi R$ 122,97 e a mediana
R$ 69,91. Dos gastos privados mensais, 53,6% foram com medicamentos de referéncia, 41,7% com similares
e apenas 4,7% com genéricos. Existe também discordancia quanto ao gasto mensal no setor privado, que
em Juiz de Fora foi maior que o do estudo em questédo, mas os dados ndo possuem valor estatistico relevante
(FAUSTINO CG, 2017).

No presente estudo, percebeu-se que o0 maior gasto com medicamentos estava associado aos idosos do
sexo feminino e com alta escolaridade, enquanto as menores despesas mensais pertenciam ao grupo de
homens com alta escolaridade. A literatura relaciona o consumo farmacolégico e o nivel de conhecimento dos
individuos, sendo a escolaridade um fator correlacionado ao maior nUmero de consultas médicas. Dessa
forma, pode-se inferir que individuos mais instruidos constatam com mais eficiéncia suas necessidades,
recorrem mais frequentemente ao apoio profissional adequado e tém mais liberdade para acessar o sistema
de salde, assim como ao consumo e eventual gasto com medicamentos (PANIZ VMV, et al., 2008).

Os maiores gastos financeiros mensais foram entre 0os ndo usuarios do SUS, provavelmente por serem
idosos de uma classe econdmica mais favoravel. De acordo com a literatura, o gasto com medicamento varia
de acordo com a classe econdmica. Essa diferenca tem relacdo com o fato de que a classe A, dotada de
maior renda per capita, adquire seus medicamentos principalmente de forma privada, enquanto as outras
classes acessam os medicamentos gratuitos a partir do sistema de saude publico. Além disso, a classe A
utiliza preferencialmente medicamentos recentemente lan¢cados no mercado, enquanto que, na classe média,
isso € influenciado por oscilagdes nos precos; na classe E, ha uma dependéncia dos medicamentos adotados
pela gestdo publica, sendo que o aumento das despesas médicas € diretamente proporcional ao
envelhecimento (COLET CF, et al., 2016).

Através do corrente estudo, observou-se que 0os maiores gastos foram entre os idosos da faixa etaria de
70-79 anos e o aumento do gasto mensal foi diretamente proporcional ao envelhecimento em pacientes que
utilizam o SUS. Enquanto, ao avaliar os resultados dos pacientes ndo usuarios do SUS, percebemos que na
faixa etéria entre 70 a 79 anos houve um gasto mensal maior do que a faixa etaria de maiores de 80 anos.

Esses dados controversos vao contra ao aumento dos gastos correlacionado com a polipatologia devido
ao envelhecimento e apresentam um valor de p igual a 0,022, demonstrando relevancia estatistica. As
doencas nao-transmissiveis impdem uma carga financeira a muitas familias, particularmente nas que residem
em paises mais pobres. Uma revisdo sistematica realizada na cidade de Ribeirdo Preto teve por objetivo
investigar o d6nus financeiro das doencas nao transmissiveis em paises de média e baixa renda. Apesar da
heterogeneidade dos artigos selecionados, quanto aos objetivos e métodos utilizados verificou-se que o custo
de se obter tratamento para doencas ndo transmissiveis estd se tornando uma das causas de
empobrecimento e catastrofe financeira nas familias desses paises (BALDONI AO e PEREIRA LRL, 2011).

REAS/EJCH | Vol. Sup. 36 | €2336 | DOI: https://doi.org/10.25248/reas.e2336.2019  Pagina 7 de 9


https://doi.org/10.25248/reas.e2336.2019

Revista Eletrénica Acervo Saude / Electronic Journal Collection Health | ISSN 2178-2091

As ferramentas farmacoepidemiologicas sdo utilizadas para auxiliar no uso racional dos recursos
destinados a aquisicdo de importantes instrumentos para promover a sadde, sendo assim de fundamental
importancia para o cumprimento da legislacdo Brasileira, que assegura a assisténcia terapéutica integral ao

paciente, pois constando no Estatuto do Idoso é incumbéncia ao Poder Pulblico fornecer aos idosos,
gratuitamente, medicamentos, especialmente os de uso continuado (BALDONI AO e PEREIRA LRL, 2011).

A partir desse direito constitucional acima referenciado foi instituido o Programa Farmacia Popular do
Brasil, cujo conhecimento atinge 80% dos idosos, segundo um estudo realizado na cidade de Pelotas — RS.
As dificuldades encontradas para o uso deste plano governamental sdo a auséncia de receita médica, falta
do medicamento e 0 mesmo nédo ser incluido no referido programa, apontando obstaculos no alcance a
consulta, além do planejamento deficiente da oferta e fornecimento dos medicamentos.

Sendo assim, faz-se necessério constatar se as medicagdes integrantes do programa abrangem
consistentemente as caréncias terapéuticas da populacéo, ainda que o nimero de farmacos ofertados pelo
plano seja vasto, contando com a maior parte dos medicamentos para doengas cronicas, e a relagdo de
medicamentos seja reavaliada regulamente. Paralelamente, para fArmacos nao integrantes do plano em
guestao, ha analogos inclusos, mostrando que os médicos desconhecem os medicamentos participantes ou
casualmente n&o valorizam tal recurso para o controle na reducdo de gastos do paciente (MIRANDA VIA, et
al., 2016).

CONCLUSAO

Os resultados do presente estudo mostraram que a hipertensao arterial sistémica é a doenga responsavel
por maior parte dos medicamentos utilizados por idosos, destacando a importancia da ado¢éo de estratégias
de prevencéo de doencas cronicas, que afetam tanto a sadde, quanto a vida financeira do individuo. O pefrfil
encontrado que aponta para uma maior frequéncia ao alto consumo e gastos com medicamentoso foi: ser
idoso do sexo feminino e de alta escolaridade. Tal fato este que alerta sobre a necessidade de uma melhor
instrucdo médico-farmacéutica do publico em questéo quanto a real necessidade do alto uso farmacolégico.
Foi observado que had uma tendéncia ao aumento do gasto com medicamentos de acordo com o
envelhecimento, principalmente entre idosos usuérios do SUS, reforcando a importancia de programas do
governo, como o da Farmacia Popular do Brasil, que facilita 0 acesso aos medicamentos por esse grupo. A
promocao do uso racional de medicamentos e a disponibilidade de genéricos também contribui para diminuir
0s gastos com medicamentos por essa populacdo. Ademais, os dados apresentados podem cooperar com
os gestores de saude no planejamento de a¢des que visam melhorar o acesso aos medicamentos essenciais
€ promover conscientizagao quanto ao uso destes, reduzindo a polifarmacia e seus riscos.
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