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PARANA

QUEDA

“vir inadvertidamente ter ao solo ou em outro nivel
inferior, excluindo-se mudancgas de posigcao
intencionais para se apoiar em moveis, paredes e
outros objetos (OMS)”

Linha Guia Idoso SESA-PR, 2017

Correlacéo e Prevaléncia

PARANA
- Associacao significativa entre quedas e nimero de
medicamentos (5 ou mais) — estudo com 1520 idosos;

- 95,4% dos pacientes, que sofreram quedas,
internados em hospital, utilizavam pelo menos um
medicamento associado a esta ocorréncia (n = 151)

- Estudo com 31 idosos no PR identificou
associagéo significativa de risco para quedas em
relacdo aos eventos adversos, uso e quantidade
de medicamentos

SOUSA et al, 2016; RODRIGUES et al, 2014

Medicamentos mais associados a
guedas

PARANA
Benzodiazepinicos e/ou Psicoativos: "
- sedagdo
- hipotensé&o postural
- tremores

- relaxamento muscular e fraqueza _

Diuréticos:
- fadiga
- distarbio hidroeletrolitico
- polidria e nictaria

ISMP, 2016; REZENDE etal, 2012




Medicamentos mais associados a
guedas

ARANA

ISMP Canada (2015)

- Opidides

- Psicotrdpicos (incluindo antipsicéticos, hipnéticos
sedativos e antidepressivos)

- Medicamentos utilizados no tratamento de doencas
cardiovasculares (incluindo os diuréticos)

- Hipoglicemiantes (incluindo a insulina)

Instituto para Praticas

Seguras no Uso

de Medicamentos
Brasil

Principais modificacoes farmacocinéticas no

envelhecimento

Processo Farmacol6gico Alterago no envelhecimento Consequéncia

Absorgao | motilidade gastrointestinal

Embora  imprevisiveis, as
Discreta redugdo na secrecio acida consequéncias  sdo  provavelmente
gastrica minimas

| circulagao esplancnica

Potenciais interagdes droga-droga

Distribuigdo 1 4gua corporal total 1 volume de distribuico de drogas
| massa muscular lipofilicas
1 gordura corporal total | volume de distribuigo de drogas
| albumina sérica hidrofilicas
1 fragdo livre de drogas

Metabolismo | fluxo sanguineo hepético
| em reagdes de fase |

Excrecao | fluxo sanguineo renal e da filtragio | clearance de drogas
glomeruiar
| clearance de creatinina
Discreta reducdo da secregdo tubuiar
renal Linha Guia Idoso SESA-PR, 2017

| clearance de drogas

MedicamentoSs Potencialmente
Inapropriados em idosos

Critérios de Beers para quedas e fraturas

Strength of
Disease or Syndrome Drug(s) Rationale Rocommendation  Quality of Evidence  Recommendation
= Fiston of fals or ‘Antconwisants My cause atad, impaired "AVoId unless safer High Song

fracures Antpsychtis pojchamotor uncton, syncops, _ albmaties a1 ot
Benzodiazepines ‘additional falls; shorter-acting available; avoid Opioids: moderate Opioids: strong.
Nonbenzodzepine, benaodzspine ecepor  benzdizepines e ot aler antconvans except for
agonist hypnotics. than long-cting ones selzure and mood disorders
Zaepon Hone o the drugs must be ussd,  Opild: aoid,excudes
Zolpidem ‘consider reducing use of other pain management due to
TCAs medications that recent fractures or joint
SsRis lcrese ik of als a1 fctues repaenent
Opiids (ie anioonins, opio-
receptor agonists, antipsychotics, a
s, soae. [N )
et agois, e sedatves \
nd hyprotcs) 26 mplement * »
other siraeges 1o reduce fal risk \/
L L2
Critérios STOPP/START . LS

K3. Vasodilatadores com hipotenséao postural persistente, isto é,
queda recorrente na pressdo arterial sistdlica 2 20mmHg (risco de
sincope, quedas)

THE AMERICAN GERIATRICS SOCIETY, Beers Criteria Update Expert Panel, 2015; GALLAGHER et al, 2015

RECOMENDAGOES PARA'REDUZIR O RISCO
DE QUEDAS ASSOCIADAS A MEDICAMENTO!

PARANA

« Na admisséo do paciente, verificar a utilizacdo de medicamentos que
potencializam risco de queda e realizar conciliagdo medicamentosa

« Revisar a prescri¢do e, se necessario, realizar adequagdes

« Informar ao paciente e ao acompanhante sobre o uso de
medicamentos que podem causar sintomas que aumentem risco de
queda:

sonoléncia, vertigem, tontura, sudorese excessiva, palidez, mal-
estar geral, alteragdes visuais, comprometimento de reflexos, hipotenséo,
hipoglicemia

« Prescrever benzodiazepinicos para idosos somente se indispensaveis

e evitar uso por longo prazo Intituto paraPrtcas
Seguras no Uso
de Medicamentos
Brasil




RECOMENDAGOES PARA'REDUZIR O RISCO
DE QUEDAS ASSOCIADAS A MEDICAMENTO!

PARANA

« Avaliar o uso de medicamentos e interacdes medicamentosas que
predispdem pacientes ao risco de hipoglicemia

« Checagem e registro de sinais vitais para monitoramento de hipotensao
ortostatica (pressao arterial, pulso e relato/observagéo de sintomas)

« Inserir alertas nos softwares de prescri¢éo eletronica sobre
medicamentos que potencializam o risco de queda

« Pelo carater multifatorial da queda, toda a equipe de salde deve
desempenhar papel ativo na prevengéo desse evento adverso

Instituto para Praticas

Seguras o Uso

de Medicamentos
Brasil
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