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RESUMO

O aumento da populagao idosa tornou-se motivo de grande preocupagao para a
sociedade no que diz respeito a saude e o envelhecimento com qualidade de vida. A
atencao farmacéutica ao idoso € um assunto que precisa ser bastante pesquisado e
colocado em pratica pelos profissionais farmacéuticos, pois tem um papel de suma
importancia na prevencdo de doengas e na promog¢ao e recuperagcdo da saude.
Diante das vantagens e de fatores importantes da AF como o método de Dader e as
solucdes para os PRMs na vida do idoso que é uma populagao propensa a varias
doencgas crbnicas e ao uso de varios medicamentos. A familia e o cuidador sao
pessoas importantes no trabalho e na agao integrada no auxilio e na qualidade de
vida do idoso. O Sistema Unico de Saude é muito importante para o idoso sendo
que 70,6% da populagéo idosa dependem do SUS, programas como a Estratégia da
Saude da Familia tem feito a diferenga para o idoso. Os idosos, de acordo com a
farmacocinética clinica, possuem uma série de alteragcbes que interferem
diretamente nos processos de absorcdo, distribuicdo, metabolizacdo e eliminacao
dos medicamentos (NOVAES, Org. 2007). Outro fator decorrente ao paciente idoso
sdo as Reacbes Adversas, e a polifarmacia, que quando praticada em grande
escala, seja por prescricdo médica ou automedicagao, favorece a ocorréncia de
efeitos adversos e interagcdes medicamentosas. O principal objetivo da atuagao do
farmacéutico é de alcangar resultados terapéuticos eficientes e seguros,
privilegiando a saude e a qualidade de vida do paciente, com a finalidade de
aumentar a efetividade do tratamento medicamentoso. Sugere-se assim que a
pratica da AF seja implantada em todos os estabelecimentos de saude para reducao
de custos nos sistemas de saude, com o principal objetivo de proporcionar qualidade

de vida aos pacientes.

Palavras-chave: Idoso, Atengdo Farmacéutica, interacdo medicamentosa,

qualidade de vida.



ABSTRACT

The increase in the elderly population has become of great concern to the society
with respect to health and aging with quality of life. THE pharmaceutical care to the
elderly is a subject that needs to be well researched and put into practice by
professional pharmacists, because it has a role to be very important in the prevention
of diseases and the promotion and restoration of health. THE Unified Health System
is very important for the elderly and 70.6 % of the population of the elderly depend on
the SUS, programs such as the Family Health Strategy has made a difference for the
elderly. The elderly, in accordance with the clinical pharmacokinetics, and have a
series of amendments that directly interfere in the processes of absorption,
distribution, metabolism and elimination of drugs (NOVAES, Org. 2007). Another
factor due to the elderly patient are the Adverse Reactions, and polypharmacy, that
when practiced on a large scale, it is by prescription or self-medication, favors the
occurrence of adverse effects and drug interactions. The main objective of the action
of the pharmacist is to achieve therapeutic results safe and efficient, giving priority to
the health and quality of life of the patient, with the aim of increasing the
effectiveness of drug treatment Suggests that the practice of AF is implanted in all
health institutions to reduce costs in health care systems, with the main objective to

provide quality of life for patients.

Keywords: Elderly, Pharmaceutical Care, drug interaction, quality of life.
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