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RESUMO 

 

Objetivos: traçar o perfil do consumo de medicamentos por frequentadores dos centros de convivência de 

idosos de uma cidade do Maranhão. Métodos: Trata-se de um estudo descritivo, transversal, com 

abordagem quantitativa mediante aplicação de formulário, numa amostra estratificada de 102 idosos: 

evidenciaram que a maioria dos entrevistados (82,4%) teve algum problema devido ao medicamento usado, 
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dos quais 66,7 % apontaram como principal problema relativo ao fármaco usado, tonturas. O coeficiente de 

prevalência do uso de medicamentos sem prescrição médica foi de 33,3%; e destes, 76,5% apontaram 

como principal medicamento utilizado, a dipirona. A administração de medicamentos é realizada, em sua 

maioria (80,4%), pelos próprios idosos. A principal morbidade que os partícipes da pesquisa relataram 

apresentar através de diagnóstico médico foi a hipertensão arterial (36%), o que concorda com a classe 

medicamentosa mais utilizada, anti-hipertensivo (23%), e o princípio ativo mais usado, losartana potássica 

(32%). Conclusão: A renda familiar influenciou na prática de obtenção de medicamentos pelo SUS. O 

processo de acompanhamento farmacoterapêutico do paciente idoso é fundamental para o alcance do uso 

racional de medicamentos e para contribuir no processo educativo desses usuários, realizando uma 

avaliação dos fármacos empregados por estes, quanto à complexidade de regime posológico, custo e 

aderência ao tratamento. 

 

Palavras-chave: Idoso, Perfil, Medicamento, Enfermagem. 

 

SAMMARY 

 

Objectives: to outline the profile of drug consumption by patrons of community centers for the elderly in a 

city in Maranhão. Methods: This is a descriptive, cross-sectional study with a quantitative approach through 

the application form, a stratified sample of 102 elderly. Results: showed that the majority of respondents 

(82.4 %) had a problem due to the drug used, of which 66.7 % identified as the main problem for the drug 

used, dizziness. The prevalence rate of use of non-prescription drugs was 33.3 %; and of these, 76.5 % 

identified as main drug used dipyrone. The administration of drugs is carried out mostly (80.4 %), the elderly 

themselves. The main morbidity that research participants reported having through medical diagnosis was 

hypertension (36%), which supports the most widely used drug class, anti -hypertensive (23%), and the 

active ingredient most used, losartan potassium (32%). Conclusion: Family income influenced the practice 

of obtaining drugs by SUS. The pharmacotherapeutic monitoring process of the elderly patient is 

fundamental to the achievement of rational use of medicines and to contribute to the educational process of 

these users, carrying out an assessment of the drugs used by them, as the complexity of regimen, cost and 

compliance. 

 

Key - words: Elderly, Profile, Medicine, Nursing. 

 

RESUMEN 

 

Objetivos: trazar el perfil del consumo de drogas por los clientes de centros de la comunidad para los 

ancianos en una ciudad de Maranhao. Métodos: Se trata de un estudio descriptivo, transversal, con un 

enfoque cuantitativo a través del formulario de solicitud, una muestra estratificada de 102 personas de edad 

avanzada. Resultados: mostró que la mayoría de los encuestados (82,4 %) tenía un problema debido a la 

droga usada, de los cuales el 66,7 % se identificó como el principal problema de la droga utilizada, mareos. 

La tasa de prevalencia de uso de medicamentos de venta fue de 33.3 %; y de éstos, el 76,5 % se identificó 

como principal droga utilizada dipirona. La administración de fármacos se lleva a cabo en su mayoría (80,4 

%), los ancianos mismos. La morbilidad principal que la investigación participantes informó haber través 

diagnóstico médico fue la hipertensión (36 %), que apoya la clase más ampliamente utilizado drogas, anti - 

hipertensiva (23 %), y el ingrediente activo más utilizado, losartán potásico (32 %). Conclusión: El ingreso 

familiar influyó en la práctica de la obtención de medicamentos por el SUS. El proceso de seguimiento 

farmacoterapéutico del paciente anciano es fundamental para el logro de un uso racional de los 

medicamentos y para contribuir al proceso educativo de estos usuarios, llevar a cabo una evaluación de los 

medicamentos utilizados por ellos, como la complejidad del régimen, el costo y el cumplimiento. 

 

Palabras clave: Ancianos, Perfil, La medicina, Enfermería. 
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INTRODUÇÃO 

A população brasileira vem aumentando 

gradativamente a sua expectativa de vida, refletindo um 

aumento significativo que, segundo a PNAD (Pesquisa 

Nacional por Amostra de Domicílios) realizada pelo 

IBGE (Instituto Brasileiro de Geografia e Estatística) em 

2013, dos 201,5 milhões de habitantes no país, 13% são 

idosos, ou seja, têm mais de 60 anos. 

O aumento constatado dos idosos reflete uma maior 

prevalência de variadas patologias, cujos tratamentos 

em geral incluem recursos farmacológicos, que levam a 

prática de polifarmácia, definida como uso de cinco ou 

mais medicamentos simultaneamente (SECOLI, 2010), 

fator esse que tem grande impacto na segurança do 

paciente idoso, tendo em vista que a polifarmácia é a 

grande responsável pelas reações adversas a 

medicamentos e interações medicamentosas. 

Estudos apontam que em torno de 80,0% dos 

brasileiros com idade maior que 60 anos toma no 

mínimo um medicamento diariamente, o que revela a 

necessidade de avaliar os determinantes dessa 

utilização, bem como os fatores associados (FLORES; 

BENVEGNÚ, 2008; SILVA et al., 2012; NEVES et al., 

2013; SANTOS et al., 2013). Nas prescrições médicas 

de idosos, são encontradas dosagens inadequadas, 

interações medicamentosas e medicamentos sem valor 

terapêutico mostrando que a atenção a este público 

precisa ser repensada (SANTOS et al., 2013; 

CUENTRO et al., 2014). 

O tratamento simultâneo de diversas condições de 

saúde, comum em idosos, pode resultar em um regime 

complexo de medicação. Um trabalho de nível nacional 

que avaliou a utilização de medicamentos por idosos 

brasileiros de acordo a faixa etária constatou que a 

prática da polimedicação aumenta de acordo a idade, ou 

seja, quanto maior a idade mais medicamentos 

utilizados (SANTOS et al., 2013). A automedicação é 

comum neste grupo etário e coloca em risco a saúde 

destes. 

Essa prática pode acentuar os riscos relacionados 

aos medicamentos prescritos, retardar o diagnóstico 

adequado e mascarar uma doença (OLIVEIRA et al., 

2012). 

 

METODOLOGIA 

Trata-se de um estudo descritivo, transversal, com 

abordagem quantitativa, com o objetivo de avaliar o 

perfil do consumo de medicamentos por frequentadores 

de centros de convivência de idosos. A pesquisa se deu 

nos centros de convivência de idosos (CCI’s) do 

município de Caxias-MA. Os participantes da pesquisa 

foram os frequentadores dos centros de convivência de 

idosos de Caxias-MA, com idade acima de 60 anos. A 

amostra da pesquisa foi composta por 102 idosos, e foi 

definida com base em cálculo de amostragem para 

população finita, com grau de confiança de 95% e 

margem de erro de 5%. 

Os critérios de inclusão foram: idosos cadastrados e 

frequentadores dos centros de convivência, usuários de 

medicamentos alopáticos e que aceitaram participar da 

pesquisa, assinando o termo de consentimento livre e 

esclarecido (TCLE). Os critérios de exclusão foram: 

idosos não cadastrados e/ou que não sejam 

frequentadores dos centros de convivência, que não 

faziam uso de pelo menos 01 medicamento alopático, 

usuários de medicamentos homeopáticos, fitoterápicos 

e manipulados; além dos idosos e/ou seus cuidadores 

que não tiveram condição de prestar todas as 

informações necessárias à coleta de dados e de assinar 

o TCLE. 

Os dados da pesquisa foram coletados no mês de 

maio de 2016, através de um formulário contendo 

questões pré-elaboradas sobre o tema em pauta, além 

de indagações que abordaram dados sociodemográficos 

dos participantes, num total de 28 perguntas fechadas, 

aplicado aos idosos no momento em que estiveram 

usufruindo do ambiente ou mesmo desenvolvendo 

atividades no âmbito dos centros de convivência. 

 

RESULTADOS 

Este estudo traçou um perfil medicamentoso em 

uma amostra estratificada de indivíduos com 60 anos ou 

mais em uma cidade do nordeste do Brasil. Foram 

entrevistados 102 idosos que frequentavam Centros de 

Convivência de Idosos da cidade de Caxias – MA. 

De acordo a tabela 1, constatou-se que 89,2% 

(n=91) dos entrevistados eram do sexo feminino e que 

houve o predomínio de pessoas idosas na faixa etária 

entre 60 e 64 anos de idade, que corresponderam a 

26,5% (n=27) participantes. Quanto ao estado civil, 

68,6% (n=70) vivem sem companheiro (a) e 31,4% 

(n=32) com companheiro (a). Quanto à escolaridade, 

46,1% (n=47), não estudaram. Em relação à cor/raça, 

55,9% (n=57) eram pardos. E quanto à renda, 80 idosos 

recebiam até um salário mínimo, o que representa 

78,4% da população entrevistada. 

Ainda com relação aos dados socioeconômicos, no 

que diz respeito ao número de filhos, 46,1% (n=57) 

tinham cinco ou mais filhos. Referiram ser aposentados 

85,3% (n=87) participantes, dos quais 52,9% (n=46) 

tinham dez ou mais anos de aposentadoria. A maior 

parte dos idosos, 85,3% (n=87), não tinha ocupação 

remunerada. Quanto aos hábitos de vida, 90,2% (n=92) 

dos participantes afirmaram não tabagismo e 69,6% 

(n=71) não consumo de bebida alcóolica (Tabela 1). 

 



950 

 
Revista Eletrônica Acervo Saúde/ Electronic Journal Collection Health ISSN 2178-2091 

  
 

 

REAS, Revista Eletrônica Acervo Saúde, 2016. Vol. 8 (4), 947-957. 

Tabela 1. Perfil sociodemográfico, estilo de vida e de saúde dos idosos participantes da pesquisa. 
Caxias-MA, 2016. 
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A tabela 2 mostra que teve maior prevalência de 

idosos (82,4%) que não tem ou tiveram algum problema 

devido ao medicamento utilizado. Porém, 17,6% dos 

participantes referiram o contrário; dos quais, 66,7% 

apontaram como principal problema relativo ao 

medicamento usado, tonturas. Em relação à prática de 

automedicação, 66,7% dos participantes afirmaram não 

fazer uso de medicamento não prescrito pelo médico. 

A tabela 3 demonstra que 98% dos participantes da 

pesquisa ingerem comprimido com água. A maioria dos 

entrevistados (80,4%) administra o próprio 

medicamento. No que concerne à maneira como 

adquirem os medicamentos, 84,3% compram e 48% 

recebem do SUS. Quanto ao local onde são 

armazenados os medicamentos, 47,1% armazenam em 

armário. Com relação à quantidade de medicamentos 

sem a caixa original, 42,2% apresentaram duas ou mais 

medicações sem a embalagem. No tocante à 

quantidade de medicamentos sem bula, 53,9% 

apresentaram os remédios sem o impresso citado. 

Tendo em consideração a quantidade de fármacos fora 

do prazo de validade, 7,8% dos idosos tinham um 

remédio nesta condição. Em referência ao 

conhecimento da finalidade do edicamento, 70,6% 

demonstraram saber para que serve a droga utilizada. 

Sobre a administração do medicamento em intervalo 

correto, 59,8% respeitam o intervalo preconizado. 

 
Tabela 2. Informações sobre o uso e consumo de medicamentos dos idosos participantes da 
pesquisa. Caxias-MA, 2016. 
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A figura 1 mostra as principais morbidades que os 

idosos participantes da pesquisa relataram apresentar 

através de diagnóstico médico. Ocorreu prevalência de 

hipertensão arterial (36 %), seguida por osteoporose, 

artrose e diabetes, todos com 12%. 

Na figura 2, encontram-se as principais classes de 

medicamentos utilizados pelos idosos. A classe anti-

hipertensivo predominou (23%), seguida das classes 

suplemento mineral/vitamínico (13%), diurético (9%) e 

analgésico (7%). 

A tabela 4 mostra que o princípio ativo losartana 

potássica (32%) foi o mais utilizado, seguido de 

hidroclorotizida (24,2%), cálcio+colecalciferol (18,4%), 

captopril (13,5%) e paracetamol (11,6%). 

A tabela 5 buscou evidenciar alguma associação 

entre o perfil sociodemográfico, estilo de vida e de 

saúde dos idosos participantes da pesquisa em relação 

à automedicação. De acordo com os resultados obtidos, 

pôde-se verificar que, dentre as variáveis 

socioeconômicas aqui analisadas, nenhuma interferiu na 

prática da automedicação pelos entrevistados. 
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A tabela 6 destaca a correlação entre a forma como 

os idosos adquirem o medicamento e uma variável 

econômica destes. Renda familiar mensal apresentou 

relevância, quando o entrevistado usa o SUS como 

forma de obtenção de medicamentos (p<0,05). Quando 

a mesma variável econômica foi correlacionada com a 

compra do medicamento como forma de obtenção, 

observou-se significância desconsiderável (p>0,05). 

A tabela 7 intencionou evidenciar uma possível 

interdependência entre as variáveis socioeconômicas e 

o uso de medicamentos no que diz respeito à 

administração no intervalo correto e o conhecimento da 

finalidade do medicamento. De acordo com os 

resultados obtidos, não houve significância considerável 

(p<0,05) para as variáveis aqui correlacionadas. 

 
 
Tabela 3. Informações sobre o uso de medicamentos e seu consumo por idosos participantes 
da pesquisa. Caxias-MA, 2016. 
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Tabela 4: Princípios ativos e subgrupos mais frequentes utilizados pelos participantes da 
pesquisa. Caxias – MA, 2016. 
 

 

Tabela 5. Prática da automedicação segundo o perfil sociodemográfico, dos idosos 
participantes da pesquisa. Caxias-MA, 2016. 
 

 

 

Tabela 6. Como adquire medicamentos segundo renda familiar dos idosos participantes da 
pesquisa. Caxias-MA, 2016. 
 

  



955 

 
Revista Eletrônica Acervo Saúde/ Electronic Journal Collection Health ISSN 2178-2091 

  
 

 

REAS, Revista Eletrônica Acervo Saúde, 2016. Vol. 8 (4), 947-957. 

Tabela 7. Uso de medicamento segundo o perfil sociodemográfico dos idosos participantes da 
pesquisa. Caxias-MA, 2016. 

 

 

 

 

 

DISCUSSÃO 

Concordando com outros estudos que abordavam a 

mesma temática (tabela 1) (SILVA et al., 2014; 

TAVARES et al., 2013; CRUZ et al., 2014), ocorreu 

predominância do sexo feminino. Dentre as hipóteses 

que explicam essa diferença destaca-se a que sustenta 

que os homens têm altas taxas de mortalidade precoce 

relacionadas à violência, acidentes de trânsito e 

doenças crônicas no Brasil, como divulgado no censo 

de 2010 realizado pelo IBGE. Outra consideração é o 

maior cuidado da mulher com sua saúde do que os 
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homens com a deles e a ampla atenção direcionada à 

mulher por parte do SUS em detrimento do homem 

(COSTA-JUNIOR; MAIA, 2009). 

A tontura pode acometer todas as faixas etárias, 

principalmente os idosos (MARTINS; FRAGOSO, 2014). 

Um artigo dos autores POST e DICKERSON, publicado 

no ano de 2010 na American Family Physician, afirmou 

que a tontura é responsável por cerca de 5% das visitas 

na atenção básica. 

Ainda segundo os autores acima, muitos 

medicamentos podem causar tonturas, e regimes 

posológicos devem ser avaliados em pacientes que os 

usam, pois este é um efeito adverso bem conhecido de 

muitas drogas. Entre esses remédios encontram-se: 

metildopa, bloqueadores alfa / beta, inibidores da 

enzima de conversão da angiotensina e diuréticos 

(POST; DICKERSON, 2010); o que pode explicar a 

maior prevalência do relato dos partícipes que tiveram 

problema devido ao medicamento, tendo em vista que a 

classe anti-hipertensiva foi a mais utilizada pelos 

entrevistados (FIGURA 2). 

A presença de automedicação em idosos constatada 

neste trabalho, também foi evidenciada em Campinas – 

SP em um estudo que objetivou estimar a prevalência e 

fatores associados à automedicação entre idosos, bem 

como identificar os principais fármacos consumidos sem 

prescrição para essa população. No mesmo trabalho, 

em relação aos medicamentos consumidos sem 

prescrição pelos idosos, os mais utilizados foram os 

medicamentos que atuam sobre o sistema nervoso 

central, com destaque para dipirona, com prevalência de 

25,7%, resultado que também foi encontrado nesta 

pesquisa no tocante ao uso do fármaco citado 

(OLIVEIRA, 2012). 

No que diz respeito ao desejo de receber 

informações sobre os medicamentos que utiliza, o 

resultado encontrado neste trabalho mostra que a 

grande maioria (71%) dos idosos não expressa essa 

vontade, o que pode ser explicado por Araújo (2011) ao 

concluir em seus resultados que 83,3% dos idosos 

consideram a sua própria saúde regular, não precisando 

de mais informações sobre os medicamentos que usa. A 

autora destaca ainda a importância dos conhecimentos, 

esclarecimentos e orientações adequadas sobre os 

fármacos como indispensáveis para que não ocorra 

interação medicamentosa e consequente prejuízo na 

qualidade de vida dos idosos. 

A maioria dos participantes desta pesquisa tem 

renda de até um salário mínimo (Tabela 1), o que 

contrasta com a realidade aqui evidenciada de que a 

compra ainda é o meio mais utilizado pelos idosos para 

obtenção de medicamentos (Tabela 3). 

O número alto de medicamentos anti-hipertensivos 

condiz com o fato de a hipertensão ser a condição 

crônica mais presente entre os idosos estudados (Figura 

1). O uso de anti-hipertensivos associados a outros  

fármacos, como os diuréticos, é classificado como 

preferencial por eficácia comprovada para redução dos 

níveis da pressão arterial com menos ocorrência de 

efeitos adversos (BARROSO et al., 2014). 

A automedicação é um assunto grave, que deve ser 

discutido e avaliado de forma ampla em todas as 

sociedades. Os idosos são provavelmente o grupo mais 

exposto à polifarmácia na sociedade, e por isso podem 

ser as maiores vítimas das consequências da 

automedicação. Os medicamentos que não precisam de 

receita para serem vendidos, os mais consumidos por 

automedicação, não estão isentos de reações adversas 

e complicações, e há critérios que devem ser seguidos 

pelos usuários, por quem os fabrica e pelos profissionais 

de saúde (SANTELLO et al., 2013). 

A pesquisa evidenciou que a prática da 

automedicação foi mais comum entre idosos do sexo 

feminino. Além disso, a maior prevalência deste ato deu-

se na faixa etária de 60 a 69 anos e nos participantes 

que viviam sem companheiro. Em relação escolaridade, 

a maior incidência se deu em idosos sem escolaridade, 

assim como em quem tinha renda de até um salário 

mínimo. Pesquisa realizada na capital do estado do 

Maranhão, São Luís, também encontrou os mesmos 

dados relacionados às variáveis sexo, faixa etária e 

escolaridade e concluiu que apesar de ser um risco a 

saúde, a automedicação tem alta preponderância entre 

os idosos (MONTEIRO; AZEVEDO; BELFORT, 2014). 

Em relação à administração de medicamentos no 

intervalo correto pôde-se constatar que, da população 

entrevistada, a maior parte respeitava o intervalo 

preconizado, e as mulheres se sobressaíram (81,8%), o 

que pode ser explicado pelo fato de a maioria da 

amostra ser constituída por este sexo. Tratando-se da 

faixa etária, idosos com idade entre 60 e 79 anos 

tomavam os remédios no intervalo correto (62,2%), e os 

que tinham idade entre 80 e 89 (33,3%) anos não 

seguiam o que era preestabelecido. A maior parte dos 

participantes que viviam sem companheiro (62,9%), que 

tinham escolaridade (60%) e renda de até um salário 

mínimo (57,5%), também tomavam os fármacos em 

intervalo correto. 

No tocante ao conhecimento da finalidade do 

medicamento, a maioria dos partícipes tinha este 

conhecimento, e o sexo feminino se sobressaiu (90,9%), 

assim como a faixa etária de 60 a 69 anos (69,8%). A 

maioria dos idosos que viviam sem companheiro (70%), 

que tinham escolaridade (67,3%) e que tinham renda de 

até um salário mínimo (66,2%) também sabia a 

indicação correta do fármaco que usava. 
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CONCLUSÃO 

O processo de acompanhamento 

farmacoterapêutico do paciente idoso é fundamental 

para o alcance do uso racional de medicamentos e para 

contribuir no processo educativo desses usuários, 

realizando uma avaliação dos fármacos empregados por 

estes, quanto à complexidade de regime posológico, 

custo e aderência ao tratamento. Neste sentido, novos 

estudos são necessários para permitir uma 

compreensão de toda a complexidade do tema. Estudos 

como este são importantes, pois podem ser utilizados 

como ferramenta para reorientação da assistência 

prestada ao grupo etário em questão pela equipe 

multiprofissional de saúde. 
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