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Resumo: A populacdo na melhor idade cresce em ritmo acelerado, e hA um aumento de
doencas e agravos a saude. Este estudo teve como objetivo mostrar a importancia da Atengéo
Farmacéutica na melhor idade. Para realizacdo das atividades educativas, o projeto foi
aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisas (Parecer 3.584.618 em 18 de setembro de 2019).
Durante as a¢des participaram um publico com faixa etéria entre 60 a 90 anos de idades. Foram
abordados assuntos sobre o uso racional de medicamentos, as interagdes medicamentosas, a
poli farmécia e a importancia da Atencdo Farmacéutica. Percebeu-se que a pessoa na melhor
idade necessita muito da Atencéo Farmacéutica, pois o uso de varios medicamentos a0 mesmo
tempo exige uma organizagdo, orientacdo e estratégia para o fortalecimento da adesdo ao
tratamento. Como se sabe, a Atencdo Farmacéutica promove atividades educativas, que sdo
pecas fundamentais para a melhor qualidade de vida na melhor idade.

Palavras-Chave: Atencao farmacéutica. Saude na melhor idade. Uso racional de medicamentos.

Pharmaceutical Attention in The Best Age: an Experience
Report at The Juscelino Cardoso Basic Unit in Ji-Parana-
RO

Abstract: The population at the best age grows at an accelerated pace, and there is an increase
in diseases and health problems. This study aimed to show the importance of Pharmaceutical
Care at a better age. To carry out educational activities, the project was approved by the
Research Ethics Committee (Opinion 3,584,618 on September 18, 2019). During the actions
of a public aged between 60 and 90 years old. Subjects about the rational use of medications,
such as drug interactions, a medication and the pharmaceutical importance of Pharmaceutical
Care were addressed. It is noticed that an older person is very affected by Pharmaceutical Care,
because he uses several medications and at the same time requires an organization, guidance
and strategy to strengthen the treatment when starting. How do you know, Pharmaceutical
Care promotes educational activities, which are the fundamental parts for a better quality of
life at the better age.

Keywords: Pharmaceutical attention. Health at a better age. Rational use of medicines.
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Introducéo

No Brasil, a populagdo da melhor idade cresceu
em ritmo acelerado nos ultimos anos. Com 0 aumento
da idade, a capacidade funcional diminui e com isso
0 paciente perde a sua independéncia e autonomia,
tendo sua qualidade de vida comprometida. O avancgo
da idade e as condicdes fisicas em que estes
individuos se encontram afetam o metabolismo e
alteram a distribuicdo de um farmaco até ele chegar
ao oOrgdo-alvo. Diante destas alteracdes ocasionadas
pelo envelhecimento, a pessoa na melhor idade tem
mais tendéncia a apresentar uma evolucdo nas
patologias e aumentar o consumo de medicamentos,
bem como as chances de erros de administracdo
(Santos et al., 2016).

A Atencdo Farmacéutica ¢ um modelo de pratica
profissional que apresenta estratégias para facilitar o
servigo de atencdo ao paciente da melhor idade, com
programas de triagem que detectam problemas de
salde, visando reduzir a evolucdo de patologias
cronicas, alcangar resultados com a farmacoterapia de
forma segura e efetiva, a fim de melhorar a qualidade
de vida da pessoa da melhor idade (Souza & Soares,
2018).

Neste sentido, sabe-se que as pessoas da melhor
idade estdo mais sujeitas a problemas de salde, uma
vez que, quando a sua qualidade de vida é afetada,
seja fisica ou emocional, sua saude é prejudicada.
Com o passar dos anos, esses individuos tém maior
propensdo em desenvolver doencas crénico-
degenerativas, o que favorece 0 uso de muitos
medicamentos. Esse fato corrobora em aumentar
custos hospitalares em relagdo as internagdes,
medicacgdes e intervengdes cirdrgicas comparadas a
outros grupos com faixa etaria menor (Conceicdo,
Lucena & Maggi, 2017).

Estudos realizados com pessoas da melhor idade
apontam que fatores como a diminuicdo da
capacidade intelectual, o Alzheimer e outros,
contribuem para a diminuicdo do conhecimento
desses pacientes em relagdo ao tratamento
medicamentoso. Isso inclui a falta de orientacdo
farmacoterapéutica individualizada ou do cuidador
responsdvel, o método de informacdo escrito ou
ilustrativo quanto ao uso de medicamento €
principalmente pela falta de um profissional
farmacéutico para prestar orientacdes e atendimento
a essa populagdo e discussdo sobre posologia com
familiares e responsaveis pelo paciente (Cardoso &
Piloto, 2014).

O objetivo da Atencdo Farmacéutica ndo é
interferir no diagnoéstico ou na prescricdo de
medicamentos, que sdo atribuicbes do médico, mais

sim, garantir uma farmacoterapia racional e segura,
objetivando compreender os beneficios e a influéncia
que o profissional farmacéutico exerce na atencédo
farmacéutica da pessoa idosa, avaliar a influéncia do
farmacéutico na acdo da Atencdo Farmacéutica e
demonstrar a importancia da intervencdo do
farmacéutico no acompanhamento a farmacoterapia
da pessoa de melhor idade (Meneses & Sa, 2010).

Esse trabalho teve por objetivo orientar a
populagéo das pessoas da melhor idade sobre a
importancia da Atencéo Farmacéutica.

Assisténcia Farmacéutica na Melhor Idade

Assisténcia Farmacéutica é o conjunto de acles
voltadas a promocdo, a protecdo e a recuperacdo da
salde, tanto individual como coletiva, tendo o
medicamento como insumo essencial e visando o seu
acesso e uso racional (Brasil, 2011). No ciclo da
Assisténcia Farmacéutica, o resultado de uma
atividade é o ponto de partida para a outra e a auséncia
ou a execugdo de forma inadequada de uma delas
acaba impedindo o correto funcionamento de todo o
ciclo (Silva Junior & Nunes, 2012).

A reorientacdo da Assisténcia Farmacéutica esta
fundamentada na descentralizagdo da gestdo, na
promogdo do uso racional dos medicamentos, na
otimizacéo e eficicia do sistema de distribuicdo no
setor publico e no desenvolvimento de iniciativas que
possibilitem a reducdo nos pregos dos produtos
(Brasil, 2006).

No &mbito do Sistema Unico de Satde (SUS), em
especial na Assisténcia Farmacéutica, poucos sdo 0s
indicadores de servicos de salde propostos,
implantados, avaliados e efetivamente sendo
utilizados para a melhoria dos servicos prestados. Um
amplo estudo, promovido pela Organizacdo Mundial
de Saude (OMS), coordenado pelo Ministério da
Saude (MS) e pela Organizagdo Pan-Americana da
Saude (OPAS), apresentou a situacao farmacéutica do
Brasil em 2003. Foi avaliado um conjunto de
indicadores organizados em dois niveis: estruturas e
processos da situagdo farmacéutica nacional (nivel 1)
e indicadores de dados de acesso e uso racional de
medicamentos (nivel I1). Os resultados desse estudo
podem ser acessados na publicacdo Avaliagdo da
Assisténcia Farmacéutica no Brasil (Brasil, 2006).

Saude da pessoa na Melhor Idade

Define-se salde como uma medida da capacidade
de realizacdo de aspiracGes e da satisfagdo das
necessidades, e ndo simplesmente como a auséncia de
doencas (Moraes, 2012). A maioria das pessoas na
melhor idade é/ sdo portadoras de doengas ou
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disfuncdes organicas que, na maioria das vezes, ndo
estdo associadas a limitacdo das atividades ou a
restricdo da participacdo social. Assim, mesmo com
doencas, a pessoa na melhor idade pode continuar
desempenhando os papéis sociais. O foco da salde
esta estritamente relacionado a funcionalidade global
do individuo, definida como a capacidade de gerir a
prépria vida ou cuidar de si mesmo. A pessoa é
considerada saudavel quando € capaz de realizar suas
atividades sozinhas, de forma independente e
autonoma, mesmo que tenha doencgas (Moraes, 2012).

As condicbes de saude da populacdo na melhor
idade podem ser compreendidas por indicadores
especificos do processo salde/doenca, destacando-se
o perfil de morbidade, mortalidade e qualidade de
vida desta faixa etaria. Especificamente com relagéo
as causas de morbidade na pessoa de melhor idade,
merecem destaque as Doencas e Agravos N&o
Transmissiveis (DANT), pois exigem
acompanhamento constante para que se possa evitar
0 aumento da mortalidade nessa populagdo (Maciel,
2010).

Assim, o Brasil caminha rapidamente para um
perfil demogréafico mais envelhecido e caracterizado
por uma transicdo epidemioldgica, onde as doencas
crénico-degenerativas ocupam lugar de destaque. O
incremento das doengas cronicas implicard a
necessidade de adequacbes das politicas sociais,
particularmente aquelas voltadas para atender as
crescentes demandas nas areas da sadde, previdéncia
e assisténcia social (Mendes, 2011).

Importancia da Atencado Farmacéutica na pessoa
da Melhor Idade

No processo de envelhecimento, a qualidade de
vida da pessoa de melhor idade torna-se influenciada
por modificacdes fisiologicas, emocionais, bioldgicas
e até mesmo socioecondmicas. Devido & idade as
pessoas apresentam maiores dificuldades e
limitacGes, seguidos de patologias por vezes crénicas,
gue levam ao consumo de mais medicamentos e,
consequentemente, a erros na administragéo causados
pela confusdo de terapias multiplas (Souza & Soares,
2018).

A Atencdo Farmacéutica é um conjunto de acdes
gue sdo desenvolvidas pelo  profissional
farmacéutico, que também compreende atitudes,
valores  éticos, comportamentos, habilidades,
compromissos e corresponsabilidades na prevencéo
de doengas, promocédo e recuperacdo da saude, de
forma integrada a equipe de saude. E uma interagio
direta do farmacéutico com o usuario, visando a uma
farmacoterapia racional, e a obtencdo de resultados
definidos e mensuraveis, voltados para a melhoria da

qualidade de vida com interacdo biopsicossocial, sob
a Otica da integralidade das acbes de salde (Brasil,
2002).

A Atencdo Farmacéutica na pessoa de melhor
idade contribui com a qualidade de vida e um melhor
segmento farmacoterapéuticos, e, assim, evita as
interagdes medicamentosas, incentiva o uso racional
de medicamentos, propondo estratégias para facilitar
0 uso correto dos medicamentos, doses certas na hora
certa, evita a poli farmécia e automedicagdo para que
ocorra uma boa adeséo ao tratamento (Daine, 2014).

Com isso, 0 acompanhamento do farmacéutico é
indispensavel, pois é o profissional mais qualificado
para fazer a educacdo em salde, ou seja, promover o
uso racional de medicamentos, prestar orientacdes
farmacéuticas, dispensar medicamentos, fazer analise
critica da dosagem, do custo, via de administracéo,
efeitos adversos e eficacia, desenvolver habilidades
de comunicacdo com as pessoas idosas para obter
melhores  resultados com um padrdo de
farmacocinética e farmacodindmica eficiente (Moura
etal., 2017).

A Atencdo Farmacéutica auxilia na manutencéo
de um melhor estado de salde para a pessoa de
melhor idade, pois tem o objetivo de garantir um
tratamento  seguro, efetivo, obter resultados
satisfatorios com a terapia medicamentosa, reduzir
internacOes hospitalares e também os custos com a
assisténcia a salde, promover o uso racional de
medicamentos e, consequentemente, trazer beneficios
para a qualidade de vida das pessoas (Meneses & S4,
2010; Souza & Soares; 2018).

Polifarmécia e pessoa da Melhor idade

Com o passar do tempo, devido ao processo de
envelhecimento os seres humanos a partir de 65 anos
ficam conhecidos como pessoa de melhor idade,
podendo ocasionar algumas consequéncias negativas,
como o surgimento de varias doencas relacionadas a
esse fator e levando ao uso de varios medicamentos,
podendo se caracterizar como uma polifarmécia
(Andrade, 2014).

O envelhecimento acarreta uma série de alteragdes
no organismo, como por exemplo o acumulo de
gordura, a reducdo das atividades metabdlicas, a
diminuicdo da biodisponibilidade, o nivel de absorcao
dos medicamentos e alteragBes nas funcles renais
(Dantas, 2016).

Essa situacdo da utilizacdo de varios
medicamentos simultaneamente torna-se preocupante
devido a intercorréncias que podem ocorrer. Segundo
0s estudos o0 consumo inadequado de medicagdes
pode acarretar interacfes e reacGes adversas nesses
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pacientes, podendo provocar varias complicagcdes em
relacdo ao uso dos medicamentos (Dantas, 2016).

E de fundamental importancia a orientagdo do
farmacéutico quanto ao uso correto  dos
medicamentos, adotando métodos de facil
interpretacdo das receitas e posologias para que haja
uma melhor adeséo ao tratamento, afim de minimizar
0s danos colaterais que podem ser causados devido ao
uso de varias medicacOes ao mesmo tempo (Oliveira,
2013).

E fundamental também, ampliar as discussdes
sobre a necessidade de adotar medidas para a
promocdo do uso racional de medicamentos entre
pessoas de melhor idade no Brasil. Essas medidas
poderiam ser a educacdo continuada dos
profissionais, a qualificacdo dos sistemas de saude
para oferecer educagdo profissional e acesso
adequado as informacdes referentes a farmacoterapia
e a adocdo de medidas no a&mbito da assisténcia
farmacéutica através da criacao e utilizacdo de listas
de medicamentos e protocolos clinicos que se
enguadram adequadamente as demandas da pessoa da
melhor idade (Oliveira, 2013).

Uso Racional de Medicamentos

De acordo com a farmacocinética, o corpo sofre
reacdo ao farmaco, o que inclui a absorcdo, a
distribuicdo, a metabolizacdo e a eliminagdo dos
medicamentos, estando mais vulneraveis aos efeitos
toxicos e ao comprometimento das fungdes hepaticas
e renais. Devido as maltiplas patologias, 0 excesso de
medicamentos pode trazer alguns transtornos, como o
uso abusivo de medicamentos, as interacGes
medicamentosas, a automedicacdo e, por
conseguinte, os maiores custos (Moura et al., 2017).

Quando um medicamento é usado de forma
indiscriminada e sem a indicacdo médica ou sem
nenhum critério técnico, é considerado uso irracional
de medicamentos, o que se torna um grande problema
de sadde publica. E nesse contexto que o uso racional
de medicamentos pode ser entendido como o ato de
seguir a prescrigao apropriada, 0s precos acessiveis, a
dispensagdo  correta, a  inexisténcia  de
contraindicagdo com minimas possiblidades de
reac0es adversas, a indicacdo apropriada do
medicamento, a escolha terapéutica adequada e a boa
adesdo ao tratamento (Jodo, 2010).

O acompanhamento farmacoterapéutico ¢
imprescindivel a fim de minimizar os riscos com 0s
problemas  relacionados aos  medicamentos,
promovendo educagdo em salde, o que é parte
fundamental da Atengdo Farmacéutica. Além disso,
pode propor estratégias que facilitam o entendimento
da pessoa idosa quanto ao uso de desenhos da lua, do

sol ou da xicara do café da manha, com o objetivo de
demonstrar a hora correta do uso do medicamento e,
dessa forma, incentivar o uso racional dos
medicamentos, garantindo a qualidade de vida da
pessoa de melhor idade (Jodo, 2010; Monteiro &
Lacerda, 2016).

Material e Métodos

Unidade Basica de Saude Juscelino Cardoso e
Publico-Alvo

O presente trabalho foi desenvolvido na Unidade
Bésica de Saude Juscelino Cardoso, localizada no
municipio de Ji-Parana, no Estado de Rondénia. A
UBS Juscelino Cardoso oferece atendimento de
atencdo basica aos pacientes, bem como sdo
realizados agendamentos durante todo o més. A UBS
oferece atendimento clinico, vacinagao,
acompanhamento obstétrico e controle de diabetes
diariamente, sendo que mensalmente € realizado um
encontro de hiperdia para o publico da Melhor Idade,
gue tem por objetivo cadastrar e acompanhar todos 0s
pacientes hipertensos e diabéticos.

O presente estudo analisou a importancia da
Atencéo Farmacéutica na satde da pessoa de melhor
idade na Unidade Basica de Saude Juscelino Cardoso.
O projeto desenvolveu-se como publico-alvo de 30
pessoas de melhor idade, sendo 19 homens e 11
mulheres com faixa etéria entre 60 anos e 90 anos.

Estudo Baseado em Problematizacéo

Este estudo foi realizado de acordo com a
Metodologia da Problematizagcdo (MP) do Arco de
Maguerez (Figura 01), o qual é constituido por cinco
etapas. A primeira etapa é a de observacdo da
realidade, na qual se inicia o processo de apropriacdo
das informagdes pelos membros da equipe, que sdo
levados a observar a realidade existente (Pereira &
Albieiro, 2015). Apos ser definido o problema para o
estudo € iniciada a reflexdo sobre os seus
determinantes, possibilitando sua maior
compreensdo. Essa reflexdo resultara na definicéo dos
pontos-chave, afirmagGes ou tdpicos sobre o0s
aspectos do problema.

A terceira etapa € a de teorizacdo e € 0 momento
de construcdo das respostas para o problema. Os
dados obtidos sdo analisados e discutidos, buscando-
se um sentido para eles. A quarta etapa é de hip6tese
de solugdo, na qual sdo pensadas as alternativas de
solucdo. Por fim, a Ultima etapa é a de aplicacdo a
realidade e possibilita o intervir e exercitar de
situacdes associadas a solucdo do problema. Dessa
forma, a Metodologia da Problematizacéo propicia a
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tomada de consciéncia da complexidade dos
fendmenos sociais (Pereira & Albieiro, 2015).

Figura 01: Estudo baseado em problematizacéo,
conforme metodologia do Arco de Maguerez
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Fonte: Bordenave e Pereira, (2002).
Aspectos Eticos da Pesquisa

O inicio das atividades realizou-se ap6s a
aprovacio pelo Comité de Etica em Pesquisa (CEP)
da Faculdade Panamericana de Ji-Parana, sob nimero
de parecer: 3.584.618 em 18 de setembro de 2019.
Onde solicitou-se que os participantes da Melhor
Idade assinassem o Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE). Antes da assinatura do TCLE,
foi explicado como seria desenvolvida a atividade,
bem como realizaram a leitura do TCLE e todos 0s
participantes foram incluidos no projeto como
voluntarios.

Ac0es Educativas Realizadas na Unidade Béasica
de Saude Juscelino Cardoso em Ji-Parana-
Rondonia

Acdo 1: Palestra

A palestra foi realizada no més de outubro de 2019
na Unidade Basica de Saude Juscelino Cardoso,
enfatizando-se 0 uso racional de medicamentos e a
importancia da Atencdo Farmacéutica. Neste
momento foi possivel perceber que as pessoas de
melhor idade apresentaram muita dificuldade em
associar mais que dois medicamentos ao dia, pois
confundiam os horarios e, quando se esqueciam de
tomar o remédio no horério prescrito, tomavam em
qualquer outro horéario. Os participantes relataram
nunca ter ouvido falar de interagdo medicamentosa e
se constatou que apenas seis dos participantes s&o
praticantes de exercicios fisicos, 0 que representa

sedentarismo e maiores chances de adquirir novas
patologias e de aumento no consumo de novos
medicamentos.

Entrega de folders educativos

Os folders, nos quais foram abordados o0s
seguintes temas: o0 que € uso racional de
medicamentos; Riscos da poli farmécia; como
melhorar a salde da pessoa de melhor idade e
Importancia da Atengdo Farmacéutica. O material
confeccionado foi entregue para todos 0s
participantes e, apos a entrega, foi realizada a leitura
conjunta das informacdes dos folders.

Roda de conversa

A roda de conversa foi realizada com objetivo de
mostrar a importdncia do acompanhamento
farmacoterapéutico. Durante este momento foi
oferecido um café da manhd com variedades de
frutas, suco natural sem agucar, leite desnatado, entre
outros alimentos. Este momento de café da manha
coletivo chamou a atengdo dos participantes para a
importancia de uma alimentagdo saudavel. Apos o
café da manhd os pesquisadores se dividiram em
grupos para o esclarecimento das duavidas dos
participantes.

Perguntas realizadas aos participantes do estudo

As perguntas mais frequentes foram relacionadas
ao tratamento medicamentoso e foram sobre o
esquecimento dos horarios para tomar os remédios.
Os participantes questionaram se, em caso de
esguecimento, poderiam tomar dois remédios juntos
no horario seguinte.

Diante deste questionamento foi realizada uma
orientacdo sobre o0s riscos da superdosagem, e 0s
riscos que podem acarretar intoxicagdo, sequelas em
longo prazo, faléncia hepética e até mesmo a morte,
caso o efeito da intoxicacdo ndo seja revertido a
tempo.

Durante este momento os participantes mostraram
as suas receitas médicas e ficou claro que eles
entendem o motivo da ingestdo do medicamento,
porém a maioria desconhece os nomes e classificam
os remédios pela cor, pelo tamanho e pelo formato do
comprimido. Este ponto é um fator preocupante para
a saude da pessoa de melhor idade, visto que a
confusdo de mdltiplas terapias contribui para o
aumento de internacdes hospitalares.

Os participantes perguntaram se deveriam fazer
uso continuo da terapia medicamentosa mesmo que o
seu respectivo quadro de salde estivesse estavel,
como por exemplo a Pressdo Arterial ou a Diabetes.
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Apbs este questionamento foi explicado que eles ndo
deveriam interromper o tratamento medicamentoso
sem a liberacdo do médico e, que quando fosse
necessario interromper a terapia todos deveriam
passar pela consulta médica e, posteriormente, por
uma avaliacdo do estado de salde. Todas as perguntas
foram respondidas de forma clara e objetiva, tendo
sido utilizada uma linguagem popular que facilitou o
entendimento por parte destas pessoas idosas.

Estratégias utilizadas

Como estratégia de wuso racional foram
confeccionadas caixas pequenas (Figura 02) com o
desenho do sol para indicar que o farmaco deveria ser
ingerido pela manh@; imagens de pratos com talheres
para indicar que deveria ser tomado no almoco;
imagens da lua para indicar que deveria ser
administrado a noite. Também foram entregues
tabelas com o esquema posoldgico indicando o
amanhecer, o horério do café, o intervalo 1, 0 almoco,
o intervalo 2, a noite/jantar e o horario de dormir.

Nesta tabela estdo enfatizados os “Cinco Certos da
Administracdo de Medicamentos”, definidos como: 1
- 0 paciente certo visando garantir que o paciente a ser
medicado é mesmo 0 paciente correto; 2 - 0
medicamento certo para certificagdo de que a
medicacgdo é a certa para aquele paciente; 3 - a via
certa que pode ser oral, sublingual ou tdpica para
confirmar o uso correto do medicamento; 4 - a dose
certa para evitar superdosagem ou infra dosagem a
fim de administrar a dose indicada; 5 - hora certa para
indicar exatamente o horario em que o farmaco deve
ser administrado. Os Cinco Certos da Administracéo
de Medicamentos s&o uma das recomendagdes mais
usadas em todo o mundo para reduzir erros e,
consequentemente, possiveis danos ao paciente na
administracdo de medicamentos.

Figura 02 - Confecgdo de caixinhas de
Medicamentos

Durante a realizacdo deste trabalho foi possivel
observar que apesar da Unidade Basica de Saude

fornecer atendimentos didrios com médicos,
enfermeiros e outros profissionais da salde, a mesma
ndo dispbe do profissional farmacéutico. Tal fator
dificulta o entendimento das pessoas de melhor idade
quanto ao uso correto dos medicamentos.

Na UBS as orientacdes as pessoas de melhor idade
sdo fornecidas de acordo com as fungdes de cada
especialista que 14 trabalha o que inclui médicos,
enfermeiros, técnicos de enfermagem e Agentes
Comunitarios de Salde, entretanto falta o
farmacéutico, sendo que a dispensacdo de
medicamentos acontece através da Farmacia Basica
do municipio de Ji-Parana. Devido ao fato de o
municipio ndo disponibilizar deste acompanhamento
nas Unidades Basicas de Saude ocorrem muitas
duvidas e problemas relacionados aos medicamentos,
incluindo as interagbes medicamentosas, a
polifarmécia e as rea¢Oes adversas.

Foi observado através das a¢Oes educativas, assim

como em conversa com o0s gestores da UBS que a
maioria do publico da Melhor Idade ndo adere ao
tratamento de forma adequada devido a falta do
farmacéutico. As pessoas de Melhor Idade,
juntamente aos seus familiares, devem ser orientadas
guanto a importancia da Atencdo Farmacéutica na
salde da melhor idade, bem como quanto aos
principais problemas de medicamento e 0s riscos
inadequados de tais substancias. Tal fator é
necessario visto que a Atencdo Farmacéutica evita
internagcBes desnecessarias e contribui para o
restabelecimento da satide, com ag¢des voltadas para a
promog&o, a protecéo e a recuperacgdo da saude nestas
pessoas.
Este trabalho mostrou o quanto é importante o
acompanhamento pelo farmacéutico durante o
tratamento medicamentoso, a fim de obter resultados
terapéuticos satisfatorios e melhoria da qualidade de
vida da pessoa de melhor idade. Constatou-se ainda,
que a atuacdo do profissional farmacéutico pode
esclarecer davidas terapéuticas e propor estratégias
semelhantes as que foram realizadas, a fim de garantir
uma boa adesdo ao tratamento e diminuir 0s riscos
associados ao mau uso dessas drogas.

Consideragdes Finais

A pratica de Atengdo Farmacéutica € de
fundamental importdncia para conscientizar a
populagéo da pessoa de melhor idade em relagdo ao
uso correto de medicamentos e aos problemas
relacionados ao mau uso. Os resultados obtidos
buscam a cura de uma doenga, a eliminagdo/reducgéo
da sintomatologia, a detencdo ou a diminuicdo do
progresso da doenca a fim de melhorar a qualidade de
vida do paciente.
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A pessoa de melhor idade necessita da Atencdo
Farmacéutica, pois o0 uso de mdaltiplas terapias exige
organizagdo, orientacdo e estratégia para o
fortalecimento da adesdo ao tratamento, para a
reducdo dos gastos, reducdo dos problemas
relacionados aos medicamentos, promocdo do uso
racional, informacdes sobre a doenga e seus agravos.

E imprescindivel a realizacdo de atividades de
educacdo em saude voltadas a populacdo de melhor
idade e com isso, acredita-se que, ao valorizar as
trocas de informagdes, levando-se em consideracéo as
necessidades interpessoais, poderdo ser preenchidas

proporcionando  uma Farmacéutica
qualificada.

Por fim, fica o desafio para a reestruturacdo, no
qual o farmacéutico é desafiado ndo sé a se dedicar a
parte burocratica de sua profissdo, como também
estabelecer uma relacdo estreita e acolhedora,
assumindo sempre o processo da farmacoterapia e do
uso racional de medicamentos. Deixa-se como
sugestdo necessaria a presenca do profissional
farmacéutico nas Unidades Bésicas de Saude para
orientar e tirar davidas, principalmente dos pacientes

da melhor idade

Atencdo

as lacunas existentes nas acgBes educativas,
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