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RESUMO

Introducdo: O envelhecimento pode ocasionar um aumento de doengas crénicas e uma maior
frequéncia de polifarmécia. Essa utilizagdo excessiva de medicamentos pode trazer riscos a
salde, desse modo, destaca-se a importancia da enfermagem na realizacdo do planejamento dos
cuidados para melhorias na qualidade de vida do idoso. Objetivo: Elencar os principais
diagnosticos, resultados e intervencdes de enfermagem segundo a teoria de Virginia Henderson
a pessoa idosa que faz uso de polifarméacia. Metodologia: Estudo tedrico-reflexivo elaborado
a partir da Teoria das Necessidades Humanas Fundamentais de Virginia Henderson e das
classificagbes NANDA-I, NOC e NIC. Foi produzido um planejamento de cuidados com base
nos possiveis efeitos que a polifarmacia pode acarretar na salde dos idosos. Resultados e
Discussdo: O plano procurou atender as necessidades de aprender, mover-se e manter uma boa
postura, comer e beber adequadamente e eliminar os residuos organicos. Os diagndsticos
levantados foram autogestdo ineficaz da salde, risco de queda, risco de motilidade
gastrintestinal disfuncional, risco de funcdo hepética prejudicada e risco de desequilibrio
eletrolitico. Foram identificados os resultados esperados e as intervengfes de enfermagem.
Considerag0es finais: Ressalta-se a necessidade do enfermeiro de fundamentar o processo de
enfermagem em teorias e exercitar o pensamento critico, julgamento clinico e raciocinio
diagnéstico, visando um cuidado que atenda as particularidades do idoso.

Palavras-chave: idoso; polifarmacia; cuidados de enfermagem.

INTRODUCAO

O processo de envelhecimento envolve alteragdes que podem acarretar uma maior
frequéncia de adoecimentos cronicos. Por este motivo, diversos idosos adotam um uso
excessivo de medicamentos, muitas vezes utilizando-os sem prescricao e de forma errdnea para
alivio e melhora de sintomas (SANTANA et al., 2019; POTTER; PERRY, 2013).

A polifarmacia é definida pela Organizagdo Mundial da Saude (OMS) como o uso

indiscriminado e rotineiro de quatro ou mais medicamentos por um mesmo paciente. Esse uso
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propicia 0 desgaste de Orgdos e sistemas corporais, podendo provocar complicacdes
multissistémicas e eventos adversos (OLIVEIRA; BRITO; SIQUEIRA, 2020).

Segundo o boletim do Instituto para Praticas Seguras no Uso de Medicamentos
(BRASIL, 2018), a polifarmacia na populacédo idosa desperta preocupacéo, tendo em vista que
0 uso de medicac&o por esse grupo é afetado por déficits cognitivos, reducdo da metabolizagéo,
baixa acuidade visual e baixo nivel de escolaridade. No ambito da farmacologia, a
farmacocinética, compreendida como resposta do organismo a ingesta de medicamentos, é
muito afetada pelo envelhecimento e pela presenca de maltiplos adoecimentos, tornando o
idoso mais suscetivel aos efeitos indesejaveis da interacdo medicamentosa (IM) (BARROS;
BARROS, 2010).

Diante do exposto, destaca-se o importante papel da Enfermagem no cuidado a pessoa
idosa e na administracdo de medicamentos, reconhecendo as alteraces funcionais e estruturais
do envelhecimento que interferem na farmacodindmica e farmacocinética, atentando-se aos
riscos de IM e toxicidade, prezando pela seguranca do paciente.

Para tal controle, a enfermagem deve atentar para a individualidade de cada paciente,
identificando suas vulnerabilidades, situacéo sociodemogréafica e familiar, além de seu historico
clinico. Desse modo, €é possivel organizar essas informacfes e planejar os cuidados de
enfermagem, etapas que fazem parte do Processo de Enfermagem (PE). A Sistematizacédo da
Assisténcia de Enfermagem (SAE) também é essencial para a organizacdo dos cuidados e
implementacdo do PE, disposta na resolugcdo COFEN 358/2009. Além disso, o enfermeiro
dispde de teorias que embasam o cuidado multidimensional, dentre elas, optou-se pela teoria
de Virginia Henderson, constituida por quatorze necessidades fundamentais que requerem
cuidados especificos (BERGER; MAILLOUX-POIRIER, 1995).

A construcdo desta pesquisa se explica por ser importante refletir sobre o cuidado de
enfermagem no planejamento de acbes, na administracdo de medicamentos, com condutas
preventivas de modo a manter a autonomia e independéncia do idoso, bem como aplicar uma
teoria de enfermagem que fundamentara o exercicio da préatica clinica. Os conhecimentos
adquiridos promoverdo beneficios aos estudantes, cuidadores e profissionais de salde,
principalmente aos enfermeiros, pois terdo mais conhecimentos acerca do cuidado ao idoso em
processo de senescéncia, compreendendo suas particularidades e riscos na utilizacdo de poli

farmacos, baseando-se nos componentes SAE e Teorias de Enfermagem.

OBJETIVO
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Elencar os principais diagnosticos, resultados e intervencdes de enfermagem segundo
a teoria de Virginia Henderson a pessoa idosa que faz uso de polifarmacia.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo teorico-reflexivo baseado na Teoria das Necessidades Humanas
Fundamentais de Virginia Henderson e nas alteracGes do envelhecimento que estdo associadas
a polifarméacia. Foi realizado um planejamento de cuidados de enfermagem a pessoa idosa em
uso de multiplos medicamentos a partir dos conceitos da teoria. A construcdo do plano de
cuidados foi realizada em abril de 2022 e foram utilizados os sistemas de classificacdo
NANDA-I 2021-2023, Nursing Outcomes Classification (NOC) e Nursing Interventions
Classification (NIC). Para realizar o embasamento tedrico foi utilizado o livro Pessoas Idosas:
uma abordagem global (BERGER; MAILLOUX-POIRIER, 1995).

Foi realizado um levantamento bibliografico no qual foram selecionados materiais
tedricos, livros e artigos. Os livros utilizados foram o Tratado de Geriatria e Gerontologia
(FREITAS; PY, 2017), Medicamentos na préatica clinica (BARROS; BARROS, 2010) e
Fundamentos de enfermagem (POTTER; PERRY, 2013). Os artigos foram encontrados por
meio de uma busca nas bases de dados: Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias
da Saude (LILACS), Banco de Dados em Enfermagem (BDENF) e Scientific Electronic
Library Online (SciELO). Os descritores e palavras-chave usados foram: idoso, polifarmacia e
cuidados de enfermagem.

Com base na selecdo dos materiais teoricos e resultados dos estudos, realizou-se uma
leitura criteriosa para analise e interpretacdo dos aspectos que correspondiam aos possiveis
efeitos da polifarmacia na pessoa idosa e suas particularidades. Assim, levantaram-se as
necessidades humanas fundamentais do idoso e os diagndsticos de enfermagem segundo essas
caracteristicas. O plano de cuidados foi elaborado com intuito de atender essas necessidades,
identificar os diagndsticos de enfermagem, as principais intervencfes de enfermagem e os

resultados esperados.

RESULTADOS E DISCUSSAO

O uso de multiplos medicamentos pela pessoa idosa pode alterar, modificar ou até
mesmo comprometer o funcionamento de seu organismo, alterando seu bem-estar. Assim, cabe
aos enfermeiros utilizar o processo de enfermagem para avaliar as necessidades de satde do

idoso, familia e comunidade, desenvolvendo agdes para promogéo da saude do idoso.
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Para a elaboracdo do plano de cuidados para a pessoa idosa em uso de polifarmécia,

foram selecionadas as seguintes necessidades da teoria de Virginia Henderson: 1. Aprender; 2.

Mover-se e manter uma boa postura; 3. Comer e beber adequadamente e 4. Eliminar os residuos

organicos. Os diagnosticos levantados foram autogestdo ineficaz da satde, risco de queda, risco

de motilidade gastrintestinal disfuncional, risco de funcdo hepética prejudicada e risco de

desequilibrio eletrolitico. Para cada diagndstico foram identificados os resultados esperados e

suas respectivas intervencgdes de enfermagem, apresentados no Quadro 1.

Quadro 1. Planejamento de cuidados para a pessoa idosa em uso de polifarmacia, segundo a
Teoria das Necessidades Humanas Fundamentais de Virginia Henderson. Fortaleza-CE, 2022

Necessidade Diagnostico de Resultados Intervencdes
Enfermagem
Aprender Autogestao Controle eficaz | - Realizar educagdo em salide sobre 0 uso correto
ineficaz da sadde, | do regime dos medicamentos;
relacionado a medicamentoso | - Orientar dose, horério, duragéo do tratamento;
polifarmacia, - Esquematizar e organizar os horéarios de forma
caracterizado por clara para o idoso;
conhecimento - Adequar o regime terapéutico com a rotina do
inadequado sobre idoso;
0 regime de - Orientar armazenamento adequado dos
tratamento medicamentos;
- Avaliar e monitorar a adesdo do tratamento;
- Aprazar medicamentos se atentando para as
interacGes medicamentosas;
- Avaliar efeitos adversos;
- Avaliar cognicéo, acuidade visual do idoso e
capacidade de autocuidado;
- Avaliar automedicacao;
- Encaminhar para geriatra reduzir a prescri¢do de
forma que evite duplicacdes terapéuticas;
- Orientar familiares e cuidadores sobre o regime
medicamentoso.
Mover-se e Risco de queda, Né&o ocorréncia | - Controle do ambiente para prevencéo de quedas;
manter uma boa | relacionado a da queda - Atentar-se para o uso correto de medicamentos
postura fatores intrinsecos anti-hipertensivos, antiglicemiantes e que afetam o
e extrinsecos sistema nervoso central;
inerentes as - Orientar o paciente e a familia quanto aos riscos
condicBes e prevencdo de queda;
ambientais e a - Orientar o uso de vestuario e calcados
utilizacdo de adequados.
medicamentos
Comer e beber Risco de Motilidade - Orientar horéarios longe ou préximo das refeigdes
adequadamente | motilidade gastrintestinal | de acordo com as caracteristicas do medicamento;
gastrintestinal funcional - Estimular ingesta hidrica adequada;
disfuncional, - Orientar alimentacgdo adequada;
relacionado a - Estimular a prética de atividade fisica.
idade e regime de
tratamento
Eliminar os Risco de funcéo Funcéo - Solicitar exames para avaliar a fungdo hepatica;
residuos hepética hepatica - Orientar uso correto dos medicamentos;
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organico prejudicada, preservada - Avaliar uso abusivo de substancias;

relacionado a - Avaliar uso de medicamentos de dificil

abuso de metabolizag&o no idoso;

substancias e - Avaliar sinais e sintomas de doencas hepaticas.
preparacoes

farmacéuticas

Eliminar os Risco de Equilibrio - Solicitar exames para avaliar a funcéo renal;
residuos desequilibrio eletrolitico - Identificar medicamentos que podem alterar o
organico eletrolitico, estado eletrolitico, como diuréticos, anti-
relacionado ao hipertensivos e bloqueadores do canal de célcio;
regime de - Avaliar e orientar dieta e ingesta hidrica
tratamento e apropriada;
disfuncéo renal - Avaliar sinais e sintomas de doencas renais.

Fonte: elaborado pelas autoras, 2022.

O enfermeiro desenvolve na pratica clinica estratégias de educacdo em saude e possuli
um papel importante, orientando e acompanhando a autogestao da satde dos idosos, com vistas
a prevenir os efeitos da polifarmacia. Assim, a identificacdo do diagndstico de Autogestao
ineficaz da saude é essencial, pois muitos idosos possuem dificuldade em realizar o
gerenciamento e necessitam de acompanhamento da familia ou do cuidador, gerando
dependéncia. Alguns fatores que contribuem para essa dificuldade séo: alteracdo da memodria,
baixa escolaridade, falta de orientagdo profissional, ingestdo de multiplos e a complexidade do
regime terapéutico (FERNANDES et al., 2016).

Nessa perspectiva, a educacdo em salde com idosos e com a familia é essencial para
contribuir com a adesdo correta ao tratamento e evitar o uso indiscriminado de medicamentos.
Dentre as intervencdes, ressalta-se o0 aprazamento e o auxilio no planejamento da rotina de
modo a minimizar as interagdes medicamentosas e as reacdes adversas (SOARES et al., 2019).
E possivel utilizar estratégias educativas para facilitar a compreensdo da terapéutica
medicamentosa e, também, identificar e cuidar das causas gque interferem no gerenciamento.

Em relagdo ao diagndstico Risco de queda, destacam-se os fatores extrinsecos, sendo
eles ambientais, como iluminacéo, distribuicdo de moveis, escadas, tapetes, etc - e 0 uso de
calgados inadequados, em consondncia com fatores intrinsecos que predispdem ao risco,
principalmente o uso de multiplos medicamentos que favorecem quedas, como psicofarmacos,
hipotensores, sedativos, hidrossoliveis e lipossollveis, dentre outros. Somado a esses fatores,
0s agravos de saude e vulnerabilidades advindas do processo de envelhecimento, como baixa
acuidade visual, perda de equilibrio e acometimento da marcha (CHEHUEN NETO et al., 2017)

Diante desse diagndstico, o enfermeiro planeja a¢des de cuidado ao idoso, atentando-

se a multidimensionalidade e aos fatores predisponentes de queda nessa faixa etaria. Deve
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implementar cuidados individualizados e direcionados, orientando ao idoso e familiares, quanto
ao uso, horarios e doses medicamentosas, principalmente ansioliticos e psicotrépicos, e
promocdo de préatica de exercicios fisicos. Além disso, deve elucidar as causas que levam a
queda e planejar estratégias para preveni-la, como manter um ambiente seguro com pisos
antiderrapantes, mobiliario e iluminacdo adequados, com corredores livres de obstaculos e
vestuario e calcados adequados (FREITAS; PY, 2017; BRASIL, 2019).

Outro diagndstico identificado, relacionado a pessoa idosa em uso da polifarmacia foi
0 Risco de motilidade gastrintestinal disfuncional. Nesse cenario, o envelhecimento provoca
algumas modificacOes estruturais e funcionais no aparelho digestivo que podem modificar a
absorcdo do farmaco administrados por essa via, podendo alterar sua biodisponibilidade, a
laténcia do efeito, principalmente quando a excrecdo excede a absorcdo. Ademais, a
biodisponibilidade da droga pode ser modificada nos regimes de polifarméacia ou na presenca
de comorbidades, como diabetes, insuficiéncia renal e hepatica, sindrome de méa absorcéo,
dentre outros (BARROS; BARROS, 2010).

Em frente a esse diagndstico de risco, o enfermeiro deve implementar cuidados
direcionados, como atencdo ao aprazamento das medicacdes, orientar ao idoso e familiares
sobre a importancia da ingesta hidrica e alimentacdo adequada para o idoso, além de estimular
a préatica da atividade fisica.

Considerando alteracGes do envelhecimento, também se destaca o diagnostico de Risco
de funcéo hepatica prejudicada, visto que no idoso ocorre a reducdo da atividade hepatica e
mecanismos homeostaticos, alterando na farmacocinética dos medicamentos, como no tempo
de absorcdo, na velocidade de distribuicdo e na reducdo do metabolismo hepatico, devido a
diminuicdo das enzimas metabolizadoras e do fluxo sanguineo. Durante este processo, 0 idoso
tende a consumir um nimero maior de medicacfes, muitas vezes, associadas e por tempo de
uso prolongado, gerando um acimulo de substancias toxicas no organismo (SANTANA et al.,
2019; LEAL et al., 2020).

Desse modo, o enfermeiro pode avaliar a fungdo hepéatica por meio de exames
laboratoriais e atentar-se para sinais e sintomas de doencas hepaticas. Também é necessario
identificar os medicamentos de dificil metabolizacdo e avaliar 0 uso abusivo de substéncias.

Outro diagnostico importante € o Risco de desequilibrio eletrolitico, visto que a
excrecdo renal diminui com a idade, aproximadamente, 1% ao ano, sendo menor no sexo
feminino em relacdo ao masculino, independente da faixa etaria. Além disso, também ocorre

reducdo do tamanho dos rins e do nimero de néfrons, reduzindo a taxa de filtracdo glomerular
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e a funcdo tubular, podendo resultar no acimulo de substancias tdxicas no organismo
(BARROS; BARROS, 2010).

Tendo em vista que grande maioria dos medicamentos possuem excrecao renal, as
modificacdes resultantes do distarbio do equilibrio hidroeletrolitico da acdo de um farmaco
também podem alterar consequentemente nos efeitos de outras drogas, constituindo-se um
mecanismo causador de interacBes farmacodinamicas, o que torna indispensavel a avaliagdo
prévia da funcdo renal antes da associacdo de novos farmacos na prescricao pelo enfermeiro
(BARROS; BARROS, 2010; MORAIS et al., 2021)

Diante disso, o profissional de enfermagem avalia as necessidades e o grau de
comprometimento da fungéo renal direcionando o cuidado na identificagdo medicamentosa que
podem alterar o estado eletrolitico, como diuréticos e anti-hipertensivos; na solicitacdo de
exames complementares para avaliar a fungéo renal; na avaliacdo e orientacdo de ingesta hidrica
e dieta apropriada; e avaliacdo de sinais e sintomas de doencas renais.

Assim sendo, é imprescindivel que a enfermagem se atente aos principios da terapia
medicamentosa, aprimorando seus conhecimentos acerca da farmacologia, as interacdes
medicamentosas e possiveis reacfes adversas para o cuidado a pessoa idosa. Também é
necessario conhecer sobre o processo do envelhecimento e 0 impacto que essas alteracdes
sofrem pelo uso da polifarmacia. Conhecer essas alteracdes, ajudam a preservar a qualidade de
vida e, ainda, buscar melhores alternativas para atender tais necessidades.

CONSIDERACOES FINAIS

A reflexd@o tedrica permitiu elaborar um planejamento de cuidados de enfermagem a
pessoa idosa que utiliza multiplos medicamentos, fundamentado na teoria de Virginia
Henderson. Os diagnosticos, resultados e intervengdes elencados demonstram as principais
particularidades do envelhecimento que estdo associadas com a polifarméacia e que requerem
atencdo da enfermagem, possibilitando um pensar para a prética clinica.

Portanto, ressalta-se que o enfermeiro no exercicio do pensamento critico, julgamento
clinico e raciocinio diagndstico fundamenta em teorias de enfermagem, analisa dados e segue
0s cinco passos do processo de enfermagem, estabelecendo resultados e intervencoes

adequadas, atentando-se para as particularidades do idoso e realizando um cuidado eficaz.
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