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RESUMO

INTRODUCAO: A polimedicagdo é uma condigdo comum entre os idosos e esta associada ao aumento dos
custos de saude, devido a maior mortalidade, quedas e taxas de hospitalizages; a rea¢Oes adversas a
medicamentos e a ndo adesdo ao uso de medicamentos. OBJETIVO: analisar a prevaléncia de
polimedicacdo e os medicamentos mais prescritos em idosos. METODOS: Trata-se de uma revisdo
integrativa da literatura. As bases de dados utilizadas foram o National Library of Medicine (PubMed) e o
Scientific Electronic Library Online (SciELO), utilizando os descritores “polypharmacy”, “elderly” e
“prevalence”, com o operador booleano “AND”. Foram incluidos estudos publicados em 2020 e 2021.
Foram excluidos artigos de revisdo de literatura, realizados com individuos abaixo dos 60 anos e artigos
duplicados. RESULTADOS: Um total de 34 artigos foram selecionados e o texto completo foi analisado. Os
estudos analisados mostraram que a polimedicagdo variou entre 21% e 93,3%, sendo que em 14 estudos
a porcentagem de polimedicagdo foi menor que 50%, em 10 estudos a porcentagem variou entre 50 e
70% e em 10 estudos a ocorréncia de polimedicagdo foi maior que 70%. Os estudos mostraram que os
medicamentos mais prescritos sdo os anti-hipertensivos, cardiovasculares, hipolipemiantes, antitlcera e
os psicofarmacos. Além disso, muitos estudos relataram um alto indice de prescricdo de medicamentos
potencialmente inadequados. CONCLUSAO: A polimedicacdo é uma condicdo de alta prevaléncia na
populagdo idosa. A identificagdo de medicamentos mais prescritos é importante para monitorar grupos
de idosos mais vulneraveis a polimedicagdo ou a prescricdo de medicamentos potencialmente

inadequados.
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