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	 Portugal é o terceiro país com o índice de envelheci-
mento mais elevado da União Europeia, no qual os idosos 
representam 21,3% da população.1 As alterações fisiológi-
cas e a múltipla patologia tornam a prescrição uma prática 
complexa. A polifarmácia aumenta o risco de consequên-
cias negativas em saúde (efeitos adversos, interações me-
dicamentosas, síndromes geriátricas, custos).2 Os critérios 
de Beers,3 atualizados em 2019, são uma ferramenta para 
orientar os médicos, de forma a melhorar a segurança e a 
qualidade da prescrição nos idosos, diminuindo a utilização 
de medicação potencialmente inapropriada (MPI).
	 Para determinar a prevalência da polifarmácia, que con-
siderámos a utilização de cinco ou mais fármacos, e a pres-
crição de MPI, desenvolvemos um estudo observacional, 
retrospetivo e descritivo. 
	 Visto tratar-se de um estudo não interventivo, sem con-
tacto direto com utentes ou manipulação de dados identi-
ficativos, não foi submetido a aprovação pela comissão de 
ética.
	 Analisámos no registo SClínico® a medicação crónica 

prescrita aos idosos com idade igual ou superior a 75 anos, 
inscritos na Unidade de Saúde Familiar AlphaMouro nos 
18 meses precedentes, excluindo os não frequentadores e 
óbitos. Identificámos o número total de fármacos por utente 
e, tendo em conta os critérios de Beers de 2015,3 conside-
rámos por conveniência como MPI os antidepressivos tricí-
clicos, anti-inflamatórios não esteroides (AINE) durante um 
período igual ou superior a três meses, benzodiazepinas 
durante um período igual ou superior a quatro semanas e 
inibidores da bomba de protões (IBP) sem indicação codifi-
cada em sistema.  
	 Incluímos 1346 utentes, com idade média de 81,5 ± 5,1 
anos, sendo 61,8% do sexo feminino. A polifarmácia estava 
presente em 62,3% verificando-se uma média de 5,5 ± 2,7 
fármacos por utente. 
	 Do total de utentes, 40,7% (n = 548) tinham pelo menos 
um MPI prescrito; 21,4% (n = 289) estavam medicados com 
benzodiazepinas; 20% (n = 250) com IBP; 0,9% (n = 13) 
com antidepressivos tricíclicos; e 0,74% (n = 10) com AINE.
	 A prevalência de polifarmácia encontrada está dentro 
do intervalo referido por outros estudos portugueses4,5 e os 
MPI mais prescritos foram as benzodiazepinas e os IBP. A 
análise dos dados permitiu direcionar estratégias de me-
lhoria na prescrição de cada médico e da equipa. Destaca-
mos a importância da revisão periódica dos medicamentos 
utilizados no idoso, que deve ser transversal a qualquer 
especialidade médica, procurando desenvolver estratégias 
de prevenção quaternária com vista a minimizar os riscos 
inerentes à prática clínica. 
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