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RESUMO

A hipertensao arterial sisttmica (HAS) € uma doenga crbnica responsavel pelo
aumento das complicagdes cardiovasculares, morbidade e mortalidade das pessoas.
No Brasil, ela € mais frequente em idosos. O tratamento farmacolégico pode trazer
qualidade e longevidade a vida dos idosos, porém a falta de adesdo ao tratamento
pode trazer complicagdbes a saude. Portanto, a finalidade deste trabalho é
demonstrar a importancia da assisténcia farmacéutica no tratamento de hipertenséo
arterial sistémica em idosos. Foi realizada uma revisao integrativa na literatura sobre
assisténcia farmacéutica em idosos com hipertensido arterial. A coleta foi feita por
meio de livros, artigos e peridédicos em base de dados. Por meio das pesquisas
bibliograficas realizadas, constatou-se que o tratamento farmacolégico de idosos
hipertensos realizado com acompanhamento farmacéutico, tem uma melhor eficacia
terapéutica. O farmacéutico € o profissional que promove e garante o uso racional de
medicamentos, sendo essencial na adesdo farmacéutica, garantindo saude e
qualidade de vida aos idosos. Contudo, espera-se que este estudo dé subsidio para
novas pesquisas sobre assisténcia farmacéutica em idosos com hipertensao, bem
como para que no tratamento farmacoldgico de hipertensdo da populagéo idosa no
Brasil.
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ABSTRACT
Systemic arterial hypertension (SAH) is a chronic disease responsible for increasing
cardiovascular complications, morbidity and mortality in people. In Brazil, it is more

frequent in patients with diseases, or pharmacological treatment can trace quality and
longevity of life in patients with diseases, therefore, in the absence of adherence to
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treatment, it can cause health complications. Therefore, the objective of this work is
to demonstrate the importance of pharmaceutical assistance in the treatment of
systemic arterial hypertension in the elderly. An integrative review was carried out in
the literature on pharmaceutical care in patients with arterial hypertension, the queue
was obtained through books, articles and newspapers based on the data. Through
the bibliographic research carried out, | found that the pharmacological treatment of
hypertensive patients carried out in conjunction with a pharmaceutical follow-up, has
a better therapeutic efficacy, the pharmacist is the professional trained to promote
and guarantee the rational use of medicines, being essential in pharmaceutical
adaptation, guaranteeing health and quality of life for the elderly. Even so, it is
expected that this study will serve as a subsidy for further research on
pharmaceutical care in patients with hypertension and that the pharmaceutical
professional will be recognized and engaged in the pharmacological treatment of
hypertension in the elderly population in Brazil.

Keywords: Irrational use; Polypharmacy; Antihypertensive.
1 INTRODUGAO

A Hipertensao arterial sistémica (HAS) € uma doenga cronica responsavel
pelo aumento das complicagdes cardiovasculares, morbidade e mortalidade na
populagdo. Ela & caracterizada pelo aumento da pressio arterial, niveis seéricos
maiores ou igual a 140 mmHg de pressao arterial sistdlica e/ou maiores ou igual a 90
mmHg de pressdo arterial diastolica (MALACHIAS, 2016). A HAS & um grande
problema na saude publica do Brasil e no mundo, ela atinge em média 26,3% da
populagdo adulta no pais (BRASIL, 2021). O diagnostico de HAS é tardio em muitos
casos, devido a falta de sintomas da doenca (COSTA et al., 2021).

Diversos fatores de risco podem estar associados com a hipertensdo, sendo
eles, idade, sexo, obesidade, habitos alimentares, ingestao de alcool, sedentarismo,
fatores socioeconémicos e genética (MALACHIAS, 2016). No fator associado a
idade, a HAS é mais frequente em pessoas acima dos 65 anos, cerca de 61% dos
idosos no Brasil possuem HAS (BRASIL, 2021). O tratamento farmacolégico pode
levar a longevidade da vida de pessoas idosas com hipertensao, porém a falta de
adesdo ao tratamento pode trazer complicacbes na saude desses idosos
(MARTIRES et al., 2013).

A falta de conhecimento sobre o uso dos medicamentos podem levar a erros
de medicagéao, tornando ineficaz o tratamento farmacolégico da HAS em idosos.
Erros como auto medicagao, interrupgao do tratamento, posologia e horarios de uso
dos medicamentos diferentes do da receita prescrita pelo médico e receita médica
nao atualizada (FLORES; MENGUE, 2005). Outros fatores que também podem
atrapalhar o estado de saude do paciente sdao a ocorréncia de interacdes
medicamentosas, polifarmacia e reagbes adversas (SECOLI, 2010). Os idosos
pertencem a faixa etaria que contém menor aderéncia ao tratamento da HAS, isso
se justifica pela falta de conhecimento da doenga, condi¢des cronicas e os riscos de
complicagdes quando nao tratados (RAMOS et al., 2015).

Para adesdo ao tratamento medicamentoso da HAS, é de suma importancia
que os idosos tenham acompanhamento de uma equipe multidisciplinar, para melhor
promogéo e recuperacéo de sua saude (MARQUES et al., 2017). O farmacéutico € o
profissional da equipe de saude que possui conhecimentos especificos para



desempenhar ac¢des voltadas ao uso racional de medicamentos, tendo papel chave
na assisténcia farmacéutica (CORADI, 2012). A assisténcia farmacéutica garante
adesao ao tratamento em idosos hipertensos, trazendo beneficios a saude por meio
da eficacia do tratamento (PETITO et al., 2014).

Neste contexto, esta pesquisa tem por finalidade avaliar e discutir a
assisténcia farmacéutica prestada ao idosos com hipertensdo arterial sistémica, e
mostrar a importancia e relevancia deste profissional, visto que o tratamento para
hipertensdo arterial sistémica realizada de forma correta pode levar a melhor
qualidade e longevidade da vida da populagao idosa na sociedade brasileira.

2 HIPERTENSAO ARTERIAL SISTEMICA E FATORES ASSOCIADOS

A prevaléncia da hipertensao arterial sisttmica vem aumentando ao longo dos
anos no Brasil. Varios fatores podem estar atribuidos a prevaléncia de HAS no pais,
como, sexo, cor, sedentarismo, maus habitos alimentares, tabagismo e idade. Esses
fatores podem contribuir para a morbidade e mortalidade do individuo. O tratamento
de hipertenséo é capaz de reduzir a prevaléncia de HAS na populagao, diminuindo a
morbidade e mortalidade dos portadores de HAS (LOBO et al., 2017).

A hipertensao arterial sistémica (HAS) é uma doenga caracterizada pela
elevacao dos niveis da presséo arterial (MALACHIAS, 2016). Portanto, a HAS é um
fator de risco para doencas cardiovasculares, que podem ter inicio assintomatico, e
pode levar a problemas como complicagdes renais, acidente vascular cerebral (AVC)
e infarto do miocardio (PERES et al., 2003).

O diagnostico de HAS geralmente é tardio, pois ele possui inicio
assintomatico. Na maioria das vezes, o diagnéstico € descoberto em exames de
rotina (COSTA, 2021). A frequéncia com que a populagédo procura atendimento e
servigos de saude € um fator determinante para o diagndstico e tratamento de HAS.
O sexo feminino tem maior adesdo ao tratamento de HAS em relagdo ao sexo
masculino, pois as mulheres procuram atendimento médico e realizam exames com
mais frequéncia do que os homens, tendo assim um diagnostico mais cedo e
tratamento mais eficaz realizado no inicio da doenga (CONTIERO, 2009).

Em relagdo a cor da pele como fator de risco, a populagdo negra no pais
possui maior prevaléncia de HAS em relagdo ao restante da populacdo. Isso pode
ocorrer devido a populacdo negra ter maior vulnerabilidade social, dentro do
contexto historico, econbmico e politico social no Brasil. Também pode estar
associado as caracteristicas genéticas e hereditarias da populacdo negra
(MARQUES, 2020). Em estudo realizado por Machado; Pires; Lobdo (2012) em
Salvador-BA, sobre os fatores de risco para a hipertensao, foi identificado que a
maioria dos hipertensos entrevistados, 46,7% se autodeclararam negros ou
afrodescentes, 30% eram pardos, 3,3% eram brancos, e 20% se declarou de outras.
Os negros possuem maior prevaléncia de hipertrofia ventricular esquerda o que leva
a casos mais graves de hipertensao arterial e/ou inicio mais precoce da elevagao da
pressao arterial. Deve-se levar em consideragdo a miscigenagao da populagao
brasileira o que dificulta a classificacdo genética da populagdo. (NOBLAT, LOPES,
LOPES, 2004).

A falta de atividade fisica pode trazer sérios problemas na saude do ser
humano, como o sobrepeso, obesidade, aumento do triglicérides, redugdo do HDL-
colesterol, sindrome metabdlica e resisténcia a insulina, levando a elevacdo da
pressao arterial sistémica. Pode-se afirmar, assim, que o sedentarismo aumenta a
prevaléncia de HAS, podendo levar a morbidade e mortalidade cardiovascular do



individuo (AZlZ, 2014). A alimentagcdo também €& associada ao aumento sérico
arterial do individuo. A ingestdo elevada de sodio, alcool e agucares e a falta de
consumo de potassio, fibras, frutas e hortalicas podem levar a HAS. A obesidade
também €& um fator responsavel, devido a consumos diarios irregulares de
alimentacao e a falta de atividade fisica (MURARO et al., 2013). Cerca de 22,4% dos
individuos adultos no Brasil sdo obesos (BRASIL, 2021).

Em relagcdo a idade, pessoas com idade acima de 65 anos possuem alta
prevaléncia de HAS (BRASIL, 2021). No envelhecimento ocorre alteragbes
fisioloégicas que alteram o peso e altura do idoso, pode haver diminuicdo da massa
magra e aumento de gordura na regido da cintura. O sobrepeso pode estar
associado ao aumento do risco de HAS (SILVEIRA et al., 2013). Outros fatores
também podem estar associados a hipertensdo arterial em idosos, como estilo de
vida, situacédo conjugal (idosos nao casados possuem maior prevaléncia de HAS),
tabagismo e escolaridade (ESPERANDIO et al ,.2013).

2.1 Hipertensao arterial sistémica em idosos

A populagéo idosa no Brasil possui maior prevaléncia de HAS comparado ao
restante da populagdo (ESPERANDIO, 2013). Os idosos possuem maior
vulnerabilidade social e também maior dificuldade na adesdo ao tratamento
farmacolégico de HAS (LEAO et al, 2013). Em muitos casos, os idosos
desconhecem sobre a doenca que sao portadores e a forma correta de tomar a
medicacdo (CONTIERO, 2009). A falta de adesao ao tratamento por idosos pode
ocorrer devido ao medo de interacbes medicamentosas, esquecimento e falta de
apoio familiar e social (RESENDE et al., 2018). E ainda, o estilo de vida pode conter
fatores de risco determinantes no tratamento de HAS. Tais fatores podem ser
condicdo socioecondmica, falta de atividade fisica, obesidade e tabagismo (LEAO et
al., 2013)

Assim que o idoso é diagnosticado com HAS, todas as orientagdes sobre o
tratamento medicamentoso e duvidas relacionadas a eles devem ser esclarecidas no
ato da prescricdo médica e na dispensagcdo do medicamento pelo farmacéutico,
evitando, assim, erros no tratamento (OLIVEIRA; SANTOS, 2016). Alguns erros
cometidos por idosos no tratamento de HAS podem interferir na eficacia do
tratamento, erros estes que incluem: automedicacgao, interrupcéo, troca, substituicao
ou adicdo de medicamentos (GOMES; CALDAS, 2008). E muito importante aos
idosos ter um acompanhamento com profissionais de saude, para que possam
ajudar a reconhecer os erros no tratamento e soluciona-los, evitando possiveis
agravos a saude do idoso (SECOLI, 2010).

2.2.1 Assisténcia farmacéutica no cuidado com idoso com hipertensao arterial
sistémica

De acordo com o Conselho Nacional de Saude (Resolugdo CNS n° 338/2004),
a assisténcia farmacéutica engloba um conjunto de ag¢des voltadas a promogéo,
protecdo e recuperacao da saude, tendo o medicamento como insumo essencial.
Por meio dos servigos farmacéuticos é possivel promover o cuidado ao paciente,
com o uso racional de medicamentos, estabelecendo uma relacdo do farmacéutico
com o individuo doente, e melhorando a adesé&o terapéutica (RODRIGUES et al.,
2018). Para que ocorra a adesao ao tratamento farmacolégico de forma eficaz, é de
suma importédncia um bom dialogo com o individuo doente, utilizando linguagem



clara, tratamento individualizado, esclarecendo sempre as duvidas sobre o
tratamento e a doencga. Tais fatores s&o essenciais para que o profissional
farmacéutico ganhe confianga e respeito dos individuos doentes em tratamento
(DIAS et al., 2016).

Varias dificuldades podem surgir no tratamento da HAS pelos idosos, sendo
elas, polifarmacia, habitos alimentares ruins e falta de praticas fisicas (MARQUES et
al., 2017). As pessoas idosas no processo de envelhecimento adquirem problemas
cronicas degenerativas, havendo, assim, maior consumo de medicamentos. A
polifarmacia (uso de 4 ou mais medicamentos) € um problema no tratamento de
HAS, pois muitas das vezes pode ocorrer interagcbes medicamentosas que,por sua
vez, podem agravar o quadro de saude do idoso (SILVA et al., 2017). Sendo assim,
a assisténcia farmacéutica deve garantir ao idoso com HAS o uso racional de
medicamentos para adesdo ao tratamento, acompanhando todo processo
terapéutico e verificando e intervindo nos surgimentos de possiveis problemas
ocorridos no tratamento, como interagdbes medicamentosas, reacdo adversa e
interrupgéo do tratamento (PETITO et al., 2014).

O tratamento farmacoldgico em idosos com HAS é necessario para melhorar
a qualidade de vida e leva-los a maior longevidade. A atuagdo do farmacéutico é
essencial no acompanhamento do tratamento em idosos, prevenindo qualquer
problema que possa vir relacionado ao medicamento (PAULINO, 2021). Para um
tratamento eficaz, € importante uma boa relagdo do farmacéutico com o idoso,
portanto, a abordagem no atendimento deve ser feita de forma educada e respeitosa,
linguagem clara, respeitando sempre as crengas culturais e situagdes econémicas, a
fim de gerar empatia e confianga entre ambos (DIAS et al., 2016).

3 METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, sobre assisténcia
farmacéutica em idosos com hipertensdo arterial sistémica (HAS). A coleta sera
realizada por meio de pesquisas em livros e também em artigos e periédicos em
bases de dados como Google Académico, Biblioteca Virtual de Saude (BVS),
Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (Lilacs), Scientific
Electronic Library Online (SCIELO), Medical Literature Analysis and Retrieval System
online (Medline), e PubMed, com utilizagdo dos seguintes descritores: “uso
irracional”, “hipertensao arterial”’, “idoso”, “tratamento anti-hipertensivo”; “assisténcia
farmacéutica”.

Os critérios de inclusdao foram para materiais cientificos que abordam a
tematica da assisténcia farmacéutica e a importancia do profissional farmacéutico no
controle e tratamento da hipertensédo arterial sistémica, demarcando um periodo
temporal de 2012 a 2022 para a coleta de dados na literatura cientifica, nos idiomas
portugués, inglés e espanhol. Serdo excluidos artigos de revisdo, monografias,
cartas ao leitor, réplicas e duplicatas, editais, opinides, comentarios e aqueles que

nao contemplam o objetivo proposto pelo presente estudo.
4 RESULTADOS E DISCUSSAO

A pesquisa nas bases de dados mediante aos critérios de inclusdo dos
descritores resultou em 156 artigos, pré-selecionados por meio da leitura dos titulos
e dos resumos. Ao final dessa fase, foram pré-selecionados 46 artigos conforme
critério de inclusdo supracitado. Apos ser realizada uma leitura mais integra e



criteriosa, foram excluidos 24, resultando em uma amostra final de 10 artigos (Figura

1 e Quadro 1).
Foram utilizadas as seguintes variaveis para analise de dados das revisdes

integrativas: “data”, “titulo”, “objetivos” e “metodologia”.

Figura 1: Fluxograma da pesquisa de artigos nas bases de dados

Base de dados

I |

Scielo = 22 Lilacs = 14 Google a1<:2%démico=
Filtros = 16 Filtros = 10 Filtros = 20

Texto completo= 1

Texto completo=2

Texto completo=7

Fonte: Autoria prépria

Quadro 1. Descricdo dos artigos selecionados, de acordo com a ordem, titulo, base de dados,

periodico, idioma e tematica autores e datas, de 2012 — 2022

N° Titulo Base de | Periddicos Idioma Tematica Autor(es)/Data
dados
1 O cuidado Google Encontro de Portugués Conhecimento DA SILVA et al.,
farmacéutico e o Académico Extenséo, farmacéutico do 2019
perfil de pacientes Docéncia e perfil de pacientes
geriatricos com Iniciacéo idosos
hipertensao arterial Cientifica hipertensos
(EEDIC)
2 Acompanhamento Lilacs Revista Portugués | Acompanhamento | REINHARDT et
farmacoterapéutico Brasileira de farmacéutico em al., 2012.
em idosos Geriatria e idosos
hipertensos Gerontologia hipertensos
residentes em um
lar geriatrico,
localizado na
Regido do Vale dos
Sinos, Rio Grande
do Sul, Brasil




Orientacao Google Almanaque Portugués Orientacao MOURA e
farmacéutica de Académica | Multidisciplina farmacéutica de LOPES, 2019.
idosos com r de Pesquisa idosos com
hipertensao arterial: hipertensao
relagdo com a arterial
adesdo e
conhecimento da
doencga
Resultados Lilacs Journal Portugués Resultados DE FREITAS, D.
negativos Health negativos L.; DA SILVA, J.
associados a NPEPS associados a A. C.; SCALCO,
medicagao em medicacdo em 2019.
idosos hipertensos e idosos
diabéticos hipertensos
Andlise de Google Brazilian Portugués Interagdes GONCALVES e
possiveis interagées | Académico Journal of medicamentosas | PEREIRA, 2021.
medicamentosas Development em idosos
em prescrigcbes para hipertensos
idosos hipertensos
Impacto da atengao Google Biblioteca Portugués | Acompanhamento [ NIELSON, 2015.
farmacéutica no Académico digital de farmacéutico na
acompanhamento teses e farmacoterapia de
de pacientes idosos dissertacées pessoas idosas
hipertensos e da UFG hipertensas
avaliagado dos
problemas
relacionados a
medicamentos
Assisténcia Google Mostra Portugués Assisténcia SILVA,A. S;;
farmacéutica ao Académico | Cientifica da farmacéutica a BRANDAO, E. D.
paciente idoso Farmacia paciente idoso S.P.;LIMA, L. R,
portador de doengas portador de 2017.
cronicas e arterial doengas cronicas
sistémica e arterial
sistémica.
A pratica da atengao Google Brazilian Portugués Atengao DA SILVA
farmacéutica no Académico Journal of farmacéutica no CAMPOS, L.; DA
acompanhamento Health acompanhamento SILVA, C.B;;
farmacoterapéutico Review farmacoterapéutic | WANDERLEY, T.
de idosos diabéticos o de idosos L. R.; DE
e hipertensos: relato diabéticos e MEDEIROS
de caso hipertensos CANDEIA, V. M.;
CALZERRA, N.
T. M, 2020.
Acompanhamento Google Biblioteca Portugués | Acompanhamento SILVA, 2021.
farmacéutico a Académico digital de farmacéutico a
idosos atendidos teses e idosos
pelo Programa dissertactes hipertensos
Farmacia Popular da UniAGES
do Brasil no
municipio de Tobias
Barreto-SE




10 | Automedicagdo em Scielo Cadernos de | Portugués Automedicagdo | OLIVEIRA et al.,
idosos residentes Saude em idosos 2012.
em Campinas, S&o Publica hipertensos
Paulo, Brasil:

prevaléncia e
fatores associados

Fonte: Autoria prépria (confeccionado a partir da literatura pesquisada).

Por conseguinte, na base PubMed foram encontrados 1 artigo em lingua
inglesa, ja na SciELO foram encontrados 2 artigos em lingua portuguesa, e 7 artigos
encontrados no Google Académico em lingua portuguesa. Com relagédo ao ano, 2
artigos eram de 2012, 1 artigo de 2015, 1 artigo de 2017, 3 artigos de 2019, 1 artigo
de 2020 e 2 artigos de 2021. Em relacdo a metodologia, a busca na literatura
resultou no total de 10 artigos, totalizando em 100%.

Silva et al. (2019), realizou um estudo na Central de Abastecimento
Farmacéutico (CAF) no municipio de Banabuiu no Ceara, com 50 idosos hipertensos,
com o objetivo de analisar o perfil desses pacientes no tratamento de hipertenséo
arterial. Foi constatado que 98% dos idosos hipertensos que frequentavam a CAF
possuia adesdo ao tratamento, seguindo corretamente a prescricdo médica.
Conhecer o perfil dos pacientes € extremamente importante na assisténcia
farmacéutica, pois possibilita o planejamento do cuidado farmacéutico e direciona-
los as intervengdes especificas necessarias.

Em estudo realizado por Reinhardt et al. (2012), em um lar geriatrico
localizado na regido do Vale dos Sinos no Rio Grande do Sul, foi realizado
acompanhamento farmacéutico com 31 idosos hipertensos, em que foi necessario a
realizacdo de 3 intervengbes farmacéuticas sobre os medicamentos anti-
hipertensivos prescritos pelos médicos que nao estavam tendo efeito satisfatério na
terapia. Apds a troca medicamentosa realizada, 2 pacientes tiveram resultados
satisfatérios na diminuigdo da presséao arterial, 1 paciente nao teve alteragao na crise
hipertensiva, pois passava por uma situagao de estresse psicoemocional que gera
aumento da pressao arterial.

Em estudo realizado por Moura e Lopes (2019), com o objetivo de conhecer e
orientar idosos sobre o tratamento, 73 idosos hipertensos participaram, e 80% néao
apresentava total adesdo ao tratamento. Dessa forma, foi realizada intervengao
farmacéutica com foco na conscientizacdo da doenga para ampliar o grau de adesao
e controlar a pressédo arterial (PA). Os resultados ndo puderam comprovar a
influéncia da orientacdo farmacéutica sobre a adesao e a reducido dos niveis da
pressao arterial, mas a orientagdo farmacéutica mostrou o papel conscientizador da
hipertensao arterial.

Um estudo foi realizado por De Freitas; Da Silva; Scalco (2019) por meio de
visitas domiciliares pelos farmacéuticos, com auxilio de agentes de saude na cidade
de Marau-RS, com o objetivo de realizar um levantamento dos resultados negativos
da medicacdo. Nele, foram acompanhados 9 idosos hipertensos, e encontrados 271
resultados negativos associados a medicagcdo na farmacoterapia desses idosos.
Destes, 22,1% por necessidade (100% problema de saude nao tratado), 50,5% por
efetividade (70,1% inefetividade ndo quantitativa e 29,9% inefetividade quantitativa)
e 27,4% por seguranca (52,7% inseguridade quantitativa e 47,3% inseguridade n&o
quantitativa). Com isso, foram sugeridas 42 intervengdes pelos especialistas.

Em estudo realizado por Gongalves e Pereira (2021), foram analisadas
prescri¢des farmacoldgicas de 44 prontuarios de pacientes idosos de uma Unidade
Basica de Saude (UBS). Foram identificadas 19 prontuarios com possiveis




interagbes medicamentosas ocorridas. As interagdes medicamentosas foram
agrupadas em: A (farmacos anti-hipertensivos), B (farmacos n&o anti-hipertensivos)
e C (farmacos nao anti-hipertensivos). Como resultado da analise, 1 prontuario
correspondia ao tipo C (5,26%), um correspondente aos tipo A e B (5,26%) e 18
prontuarios (incluindo o prontuario que contém A e B) correspondem ao tipo A
(94,73%) das interagbes. As interagdes medicamentosas encontradas nos
prontuarios do estudo sdo de gravidade moderada e foram acompanhadas pelos
profissionais prescritores e da equipe multidisciplinar da UBS.

Em estudo realizado por Nielson (2015) em uma Unidade Basica de Saude da
Familia em Goiania-GO, 26 idosos hipertensos participaram, 15 destes pacientes
tiveram acompanhamento farmacéutico durante 6 meses de tratamento (Microarea
A), e 11 nao tiveram acompanhamento farmacéutico (Microarea B). Como resultado
do estudo, no grupo que teve acompanhamento farmacéutico, os idosos tiveram
uma diminuigdo significativa na pressao arterial sistémica. Em média, a pressao
arterial sistolica era de 144,7 mmHg antes do acompanhamento e apds foi para
128,7 mmHg e a presséo arterial diastolica era de 84,7 mmHg e foi para 74 mmHg.
No grupo que nao teve acompanhamento farmacéutico ndo houve diminuigdo na
pressao arterial sistémica de forma significativa.

Foi realizado um estudo de caso descritivo por Silva, Brandao e Lima (2017)
em Banabuiu-CE, com uma paciente idosa, portadora de hipertensdo arterial
sistémica e diabetes mellitus que tinha dificuldades na adesdo de seu tratamento
farmacoterapéutico. Foram coletados dados e exames fisicos na casa da paciente,
que relatou ser sedentaria, adindmica e fumante. Foi empregado o
acompanhamento farmacéutico para maior adesao a farmacoterapia da paciente.

Da Silva Campos et al. (2020), realizou um estudo descritivo com abordagem
qualitativa do tipo relato de caso, com objetivo de discorrer sobre o
acompanhamento farmacoterapéutico de uma idosa portadora de diabetes e
hipertensdo no Centro de Saude de Jodo Pessoa-PB. A paciente queixava de
descompensacado na pressao arterial e glicemia. Foram identificados problemas
relacionados ao medicamento que estavam associados a essa descompensacéo, e
tragcados planos de cuidados com intervengdes farmacéuticas. Com as intervencdes
realizadas, foi constatada a melhora do quadro clinico da paciente, com adequacéao
dos valores de pressao e glicemia dentro das metas terapéuticas.

Em estudo experimental realizado por Silva (2021), em uma farmacia no
municipio de Tobias Barreto-SE, foram analisadas a farmacoterapia de idosos,
coleta de dados socioeconémicos, condicbes de saude e a pratica de uso de
medicamentos. No acompanhamento farmacéutico foi observado que a maioria dos
idosos apresentou multiplas patologias crénicas, sendo a hipertensdo arterial
sistémica a de maior prevaléncia (40%). Foi observado que os pacientes idosos
hipertensos que n&o recebiam o tratamento adequado para o controle da
hipertensdo arterial geravam outras complicagdes. Os resultados do estudo
evidenciaram a importancia dos cuidados farmacéuticos para melhor ades&o ao
tratamento farmacolégico dos pacientes. As intervengdes foram realizadas de acordo
com as especificidades de cada idoso, sendo definidas metas terapéuticas em
concordancia, tanto com o idoso quanto com seus cuidadores. As metas tiveram
objetivos como melhorar a terapia, identificar possiveis interagdes dos
medicamentos hipertensivos e orientar o uso correto de farmacos, para garantir
eficacia do tratamento e qualidade de vida.

O estudo realizado por Oliveira et al., (2012), com 1515 idosos dentre os
quais a maioria eram hipertensos (800 idosos), teve como objetivo avaliar a
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automedicacao realizada por estes idosos, na cidade de Campinas-SP. Os
resultados do estudo mostraram baixa prevaléncia de automedicagdo entre os
idosos e apontaram que as apresentagdes nao-prescritas mais utilizadas neste
segmento sdo medicamentos de venda livre, sugerindo uma possivel observancia de
critérios técnicos no cuidado, bem como a qualidade da assisténcia farmacéutica
oferecida aos idosos pelo municipio.

Com o estudo realizado por meio de revisdo da literatura, foi possivel notar
que, para melhor adesado ao tratamento medicamentoso de hipertensao arterial em
idosos, o conhecimento do perfil de hipertensos, acompanhamento no tratamento
medicamentoso, identificacdo de interagdes medicamentosas, orientacdo e
intervencao no tratamento sdo praticas que devem ser realizadas por profissionais
farmacéuticos. Tais praticas sdo de grande relevancia para sociedade, pois
garantem melhora na saude e qualidade de vida, ja que a hipertensao arterial
sistémica € um problema social, causando bastante impacto na vida de idosos e de
seus familiares (CORREA et al., 2016).

5 CONSIDERAGOES FINAIS

A hipertensao arterial sistémica esta diretamente relacionada ao processo de
envelhecimento. A populagéo idosa € a faixa etaria que possui maior dificuldade na
adesdo ao tratamento farmacoldgico da hipertensdo, devido a fatores como,
vulnerabilidade social e apoio familiar, necessitando, assim, de acompanhamento de
profissionais farmacéuticos para garantir sua adesdo ao tratamento (MENDES e
BARATA, 2008).

O farmacéutico é o profissional capacitado para promover e garantir o uso
racional de medicamentos. O acompanhamento farmacéutico com pessoas idosas
durante todo o tratamento de hipertensdo € essencial para a adesao terapéutica,
pois garante saude e qualidade de vida ao idoso hipertenso.

Por meio das pesquisas bibliograficas realizadas neste estudo, pode-se
constatar que o profissional farmacéutico € de suma importancia para adesédo ao
tratamento de hipertensao arterial sistémica em idosos. Pode-se perceber também
que a assisténcia farmacéutica € capaz de identificar interacdo medicamentosa,
promover o uso racional de medicamentos, resolver erros relacionados ao
medicamento, entre outras praticas farmacéuticas essenciais no tratamento
farmacolégico de idosos.

Espera-se que este estudo sirva de subsidio para demais pesquisas sobre
assisténcia farmacéutica em idosos hipertensos, e que o profissional farmacéutico
seja cada vez mais reconhecido e empregado no tratamento farmacologico de
hipertensdo da populacao idosa no Brasil.
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