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Introdugado

Pacientes idosos frequentemente fazem uso de polifarmdcia o que eleva as
chances do uso de medicamentos potencialmente inapropriados para idosos (MPI) e de
eventos adversos relacionados.

Sao considerados MPIs, os medicamentos em que os riscos associados ao uso por
idosos sdo superiores aos beneficios, medicamentos sem evidéncias claras de eficacia e
casos em que ha alternativas terapéuticas disponiveis, sendo o uso desses
medicamentos relacionados a quedas, delirium, reducdo da funcionalidade,
institucionaliza¢Bes, hospitalizagdes e morte.

Autores de diversas localidades do mundo tém publicado listas de medicamentos
a evitar nesta populagdao, com o objetivo de melhorar a qualidade e seguranga das
prescricdes desses pacientes. Um levantamento realizado por Luchetti e colaboradores
(2017), identificou 14 diferentes listas, sendo Beers e STOPP as mais conhecidas e
utilizadas no mundo.

A disponibilidade de diferentes listas, somados ao elevado numero de
medicamentos comercializados no mundo, reforca a necessidade de materiais de
consulta para a pratica diaria de forma simplificada e funcional, de modo a
instrumentalizar farmacéuticos para o acompanhamento farmacoterapéutico
considerando os medicamentos disponiveis e comercializados no Brasil.

Vale ressaltar que o uso de tais listas tem carater orientativo e ndo proibitivo, e
gue, diante da necessidade do uso destes medicamentos, o monitoramento e a cautela
serdo necessarios.

Este Informe técnico tem como objetivo elaborar um compilado considerando as
principais e mais atualizadas listas de MPI do mundo, de modo a contribuir para a
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facilidade de acesso e uso por farmacéuticos e profissionais da salde e a reducdo de
agravos a saude da pessoa idosa.

Para a realizacdo deste projeto, o Grupo Técnico de Trabalho (GTT) de Cuidado
Farmacéutico a Pessoa ldosa criou grupos de trabalho entre os farmacéuticos
voluntarios, de modo a otimizar o levantamento de dados para as discussoes.

Com base na literatura, foram identificadas as principais listas de MPI publicadas
como PRISCUS, EURO-FORTA, Critérios de Beers, Stopp, Laroche, EU(7)-PIM, NORGEP,
McLeod. Tais listas foram analisadas conforme os critérios utilizados pelos autores para
elaboragao, o método de organiza¢do de dados e o ano da ultima atualizagao.

Apds as rodadas de discussdo, com base na expertise e consenso entre 0s
farmacéuticos participantes do grupo, foram utilizados os critérios acima mencionados,
optando-se pela inclusdo das listas de Critérios de Beers 2023 (tabelas 1 e 3) e STOPP
2023, considerando somente os medicamentos com registro na ANVISA e
comercializados no Brasil, de modo a favorecer a consulta e o rapido acesso as
informacgdes na pratica diaria.

Quadro 1. Medicamentos Potencialmente Inapropriado para Idosos

ATC Nl Razdo Recomendagdo Eltede
Classe por
Uso inapropriado em
A-TRATO Antiacidos el conslc(ijoaso;ocsgnica
el contendo aluminio SEIEEE el ondepaliernativas , 2
METABOLISMO constipagao. o .
ndo constipantes
estdo disponiveis.
Altamente
anticolinérgico com
A-TRATO PoaEilie, atividade incerta. Ewtai:jsozgze;cgio em
GASTRINTESTINAL E Escopolamina, Risco de deméncia ou em 1,2
METABOLISMO Hioscina ~ ..
exacerbagdo do delirium.
comprometimento
cognitivo.
A - TRATO Canagliflozina, Risco de
GASTRINTESTINAL E Dapaglifozina, exacerbacio de Uso inapropriado em 2
METABOLISMO Empaglifozina . s ~ idosos com
hipotensao.
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hipotensdo
sintomatica.
Evitar em idosos
A - TRATO . - c.om ou CO”.] .a\lto . .
Cimetidina, risco de delirium: Evitar o uso em 1 (lista
GASTRINTESTINAL E Famotidina ode induzir ou idosos com delirium 3)
METABOLISMO pode T ‘
piorar
0s sintomas.
Maior risco de
eventos
cardiovasculares,
mortalidade por
todas as causas e
hi i i .
e el Evitar as
quando L
sulfoniureias em
comparados a .
monoterapia ou
outros agentes. .
. adjuvantes, a menos
Clagitolennler), ue haja barreira
A - TRATO Glibenclamida, Podem aumentar o :lra o uio -
GASTRINTESTINAL E Gliclazida, risco de morte P . 1,2
. L . agentes mais
METABOLISMO Glimepirida, cardiovascular e efetivos e SeaUros
Glipizida AVC isquémico. & ’
. Se utilizada, escolher
Risco de
. . . agentes de curta
hipoglicemia ~ .
acdo como Glipizida.
prolongada
sobretudo com
agentes de longa
acao como
Glibenclamida e
Glimepirida.
Evitar o uso por mais
de 8 semanas a
Risco de infecgdo menos que seja um
Dexlansoprazol, por Clostridium paciente de alto
A- TRATO el e, | e
GASTRINTESTINAL E Ome prazol ' r:ali nidade's corticoides 12
METABOLISMO L SURERIED ; 4
Pantoprazol, gastrointestinais, esofagite erosiva,
Rabeprazol fraqueza dssea e esofagite de Barret,
fraturas. condi¢do patoldgica
hipersecretdria,
Ulcera péptica ndo
complicada, ou
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longa agdo.

Evitar regimes de
insulina que
incluem apenas
insulinas de curta
ou rapida agdo de
acordo com niveis

DE FARMACIA
necessidade de
manter o
tratamento por falha
na descontinuagao.
A redugdo da dose
ou descontinuagdo
precoce ou terapia
de manutengdo com
antagonista H2
geralmente indicada.
Outros anti-
histaminicos mais
seguros com
menos efeitos
colaterais;
altamente
anticolinérgicos;
clearance reduzido
com o avangar da
A-TRATO Dimenidrinato tcl?:r(;\i;::cuc;:jo coUns;Z Itr::farrc:mzrrlftlgc:ie
GASTRINTESTINAL E Meclizina ' usado como 12 linha para alergia 12
METABOLISMO N .
hipnético. ou prurido.
Ha risco de
confusdo mental,
boca seca, delirium
e demeéncia.
Em pacientes com
Parkinson, podem
piorar os sintomas.
Alto risco de
hipoglicemia sem
melhora do manejo
Insulinas de curta .da hiperglicemia
A - TRATO ou rapida acgdo, |ndepen€jgnte do
GASTRINTESTINAL E sem o uso de cenarto. Evitar. 1
METABOLISMO insulina basal ou de
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glicémicos, sem o
uso de insulina
basal.
Uso inapropriado em
. . idosos com doenga
A - TRATO Izlcst?c(:)adeen?(i:::ldoizes renal, aguda ou
GASTRINTESTINAL E Metformina o Al e cronica, com fungdo 2
METABOLISMO RuiieE® el renal prejudicada (se
TFGe < 30
ml/min/1,73m3).
Risco de
exacerbacdo dos
sintomas Evitar o uso a menos
parkinsonianos; que seja para
pode causar gastroparesia e que
A - TRATO sintomas ndo exceda 12
GASTRINTESTINAL E Metoclopramida extrapiramidais, semanas, exceto em 1,2
METABOLISMO incluindo discinesia €asos raros.
tardia e o risco
pode ser maior em | Uso inapropriado em
idosos frageis > 65 anos com
expostos por longo parkinsonismo.
periodo.
Risco potencial de
aspiragdo e outros
eventos adversos
A - TRATO quando
GASTRINTESTINAL E Oleo Mineral administrado por Evitar. 1
METABOLISMO via oral.
Outras alternativas
sdo disponiveis.
Risco de
SEICECIDCLS Evitar o uso em
A - TRATO insuficiéncia .
L , idosos com 2,1
GASTRINTESTINAL E Pioglitazona cardiaca; aumenta insuficiancia (lista 3)
METABOLISMO o potencial de ,
~ cardiaca.
promover retengdo
de liquido.
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Aumento do risco
de sangramento.

Uso inapropriado
em idosos com
doenga renal aguda
ou crénica com
fungdo renal
prejudicada (se TFG
<15
ml/min/1,73m?).

Rivaroxabana:
Risco elevado de
sangramento maior
e sangramento
gastrointestinal nas
doses utilizadas na
FA ndo valvar e

Evitar o uso em caso
de insuficiéncia
renal.

O uso de

Rivaroxabana parece
ser razoavel em

B - SANGUE E Apixabana, TEV, em relagdo a
ORGAOS Edoxabana, outros DOACs, SRR A GGl 1,2
HEMATOPOIETICOS Rivaroxabana como a apixabana. ade.s.ao precisa ser
facilitada pelo uso
Todos os DOACs Rl
ofereFem menor Evitar o uso em FA
risco de ~
. nao v.alvar e TEV, em
intracraniano que GO T
. de outros DOACs.
varfarina.
Sem beneficio na
manutengao por
mais de 6 meses no
primeiro episddio
de TVP sem fatores
de risco
provocantes e 12
meses no primeiro
episodio de TEV
sem fatores de
risco provocantes.
Potencial para
B -’SAN_GUE E aumentar a Evitar o uso em 1 (lista
ORGAO§ Cilostazol mortalidade idosos com 3)
HEMATOPOIETICOS em idosos com insuficiéncia
insuficiéncia cardiaca.
cardiaca.
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B - SANGUE E
ORGAOS
HEMATOPOIETICOS

Dabigatrana

Risco de
sangramento; sem
beneficio na
manutengdo por
mais de 6 meses no
primeiro episddio
de TVP sem fatores
de risco
provocantes e 12
meses no primeiro
episédio de TEV
sem fatores de
risco provocantes.

Uso inapropriado em
idosos com doenga
renal aguda ou
cronica com fungdo 2
renal prejudicada (se
TFGe < 30
ml/min/1,73m3).

Uso inapropriado em
idosos que
administram doses
orais de ferro

HEMATOPOIETICOS

Nenhuma
A elementar
CUELINEE €2 superiores a 200
B - SANGUE E aumento da . .
e N mg/dia (por 2
ORGAOS Ferro absorgao de ferro exemplo. fumarato
HEMATOPOIETICOS em doses i
. ferroso > 600
superiores a 200 .
me/dia mg/dia, sulfato
’ ferroso > 600
mg/dia, gluconato
ferroso > 1800
mg/dia).
Uso inapropriado em
B - SANGUE E Risco de Cons't?°:°;ocsr'2nica
ORGAOS Ferro Oral exacerbacdo da ondepalg:cernativas ! 2
HEMATOPOIETICOS constipagao. - ;
ndo constipantes
estdo disponiveis.
Clopidogrel e
prasugrel tém
B - SANGUE E eficacia
ORGAOS Ticlopidina semelhante, Evitar. 2

evidéncias mais
fortes e menos
efeitos colaterais.
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Aumento do risco
de sangramento
(intracraniano)
comparado com
DOACs e similar ou
menor efetividade
na FA ndo valvar ou | Evitar o inicio de uso
TVP. de Varfarina para FA
ndo valvar ou TEV, a
Aumento do risco menos que o uso de
de hemorragia DOACs seja
B - SANGUE E gastrointestinal. cor]I:cFrZiniliciano,
ORGZ\O,S VeI Sem evidéncias mls/min./el 73m?) ou s
HEMATOPOIETICOS . . S
para o uso por mais | haja barreiras para o
de 6 meses no uso.
primeiro evento de
TVP, sem Uso inapropriado no
continuidade de uso concomitante
fatores com AINES.
provocantes e por
mais de 12 meses
no primeiro evento
de TEP sem fatores
de risco
provocantes.
- A Uso inapropriado
C-SISTEMA Augos Graxos Sem evidéncia de idosos com 5
CARDIOVASCULAR Omega 3 eficdcia. a
deméncia.
Evitar o uso para
FA devido ao risco Evitar o uso para
de toxicidade. primeira linha na FA
a menos que o
CARCD_I(S)ISZE?:LAR Amiodarona Maior risco de p.acien.t(.aAten.ha 1
eventos adversos insuficiéncia
graves comparado cardiaca ou
a outros hipertrofia
antiarritmicos. ventricular.
Sem evidéncia
C-SISTEMA Betabloqueadores c:)(;hg;doenz?ecfac;a Evitar. 2
CARDIOVASCULAR . ~
para hipertensdo
nao complicada
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(exemplos: ndo
associado a angina
pectoris, aneurisma

da aorta ou outra
condigdo em que a
terapia com
betabloqueador é
indicada).

C - SISTEMA
CARDIOVASCULAR

Betabloqueadores
nao seletivos

Uso inapropriado
em idosos com
diabetes e
episodios
frequentes de
hipoglicemia, sob
risco de supressdo
dos sintomas de
hipoglicemia.

Evitar. 2

Menos tolerados
por pessoas idosas.

Alto risco de

Evitar o uso como

C - SISTEMA Clonidina, efeitos em SNC. L
CARDIOVASCULAR Metildopa primeira linha de 12
tratamento para
e hipertensao
bradicardia, ’
hipotensao
ortostatica.
Uso inapropriado Evitar o uso como
como primeira primeira linha para
linha de controle de ritmo
tratamento para FA em FA e como
e Insuficiéncia primeira linha na
cardiaca, devido a Insuficiéncia
disponibilidade de cardiaca.
C - SISTEMA e E alternativas 12

CARDIOVASCULAR

terapéuticas mais
seguras e mais
efetivas para o

controle do ritmo.

A desprescri¢ao
deve ser feita de
maneira cuidadosa
entre os usuarios

Se utilizado, evitar
doses > 0,125
mg/dia); utilizar,
preferencialmente,
betabloqueadores
cardiosseletivos.

Uso inapropriado em
2 65 anos com
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com insuficiéncia
cardiaca devido aos
riscos de piora
clinica apos a
descontinuagdo.

A reducdo da
fungdo renal pode
levar a efeitos
toxicos; a redugdo
de dose pode ser
necessaria entre
aqueles com DRC
estagio4 e 5.

Risco de arritmias
ventriculares
potencialmente
fatais; bloqueio,
assistolia.

Aumento da
mortalidade pelo
uso em longo
prazo.

conhecido
prolongamento QTc
demonstravel (até
>450 mseg em
homens e >470
mseg em mulheres);
insuficiéncia
cardiaca com fungdo
ventricular sistdlica
normal; bradicardia
(< 50/min), bloqueio
cardiaco tipo Il ou
bloqueio cardiaco
completo; em
tratamento
concomitante com
inibidores da
acetilcolinesterase.

Risco de bloqueio,
assistolia; aumento
do risco de
retencdo de
liquidos e piora da

Uso inapropriado em
idosos que
apresentam:
bradicardia (<
50/min), bloqueio
cardiaco tipo Il ou
bloqueio cardiaco

CARDIOVASCULAR

insuficiéncia GBI,
C - SISTEMA Diltiazem cardiaca: aumento insuficiéncia 1 (lista
CARDIOVASCULAR N cardiaca Classe Il ou 3);2
do risco de e
S IV da classificagdo
. . NYHA (New York
uso concomitante .
S Heart Association),
com inibidores .
. estejam em uso de
diretos da
trombina betabloqueadores,
’ inibidores diretos da
trombina ou de
anticolinesterase.
C - SISTEMA Suréifas ¢ Al Menor seguranca e Uso inapropriado )

eficacia comparada
as alternativas

como 12 linha de
tratamento para

RUA CAPOTE VALENTE, 487 « JARDIM AMERICA Marco de 2024
CEP 05409-001 « SAO PAULO » SP

TEL: (11) 3067-1450

www.crfsp.org.br



% S

7N, (o
Aoy, CAFEOERATNAYD &,
m‘zw,,,,,n EOERATNA “E‘rﬁ

CRF SP

CONSELHO REGIONAL
DE FARMACIA
DO ESTADO DE SAO PAULO

como primeira
linha de
tratamento para
hipertensao.

Pode exacerbar a
incontinéncia
urindria quando
utilizado para
hipertensao.

hipertensao (exceto:
insuficiéncia
cardiaca
concomitante que
requeira terapia
diurética).

Utilizar alternativas
mais seguras e
eficazes.

C-SISTEMA
CARDIOVASCULAR

Diurético Tiazidico

Risco de exarcebar
hipocalemia,
hiponatremia,
hipercalcemia e
gota.

Uso inapropriado
idosos com
hipocalemia

significativa atual

(Potassio sérico < 3,0
mmol/I),
hiponatremia (Sédio
sérico < 130
mmol/I),
hipercalcemia
(Calcio sérico
corrigido > 2,65
mmol/l) ou com
histérico de gota.

C-SISTEMA
CARDIOVASCULAR

Doxazosina

Risco de antecipar
sincope recorrente;
Risco de
hipotensao
ortostatica e de
danos associados.

Nao sao
recomendados na
rotina de
tratamento para
hipertensao, a
despeito de outras
alternativas mais
seguras.

Risco de piora da
incontinéncia
urindria em
mulheres.

Uso inapropriado em
idosos com
hipotensdo
ortostatica

sintomatica ou
histéria de sincope;
evitar o uso como
anti-hipertensivo;

evitar o uso em

mulheres com

incontinéncia

urindria.

1,2
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Falta de evidéncia .
. Evitar o uso por
de eficacia em .
idosos com 85 anos idosos com 85 anos
C - SISTEMA Estatinas ou mais, fragilidade | °“ mais, fragilidade 2
CARDIOVASCULAR ’ g estabelecida e
estabelecida e . .
. . expectativa de vida
expectativa de vida
menor que 3 anos.
menor que 3 anos.
Uso inapropriado em
> 65 anos com
Inibidores da hipercalemia
Enzima Conversora (Potassio sérico > 5,5
C - SISTEMA da A(InEgCIZS)er:ma Risco de exacerbar gqr?;v()ell/ls)(;éﬁnlzn;t(?arzg 2
CARDIOVASCULAR . .
Bloqueadores dos hipercalemia. 6 meses em
receptores de pacientes em uso
angiotensina concomitante de
(BRASs) antagonistas de
aldosterona.
Potencial risco para
cosmoun | widpne, | "SISO
CARDIOVASCULAR liberagdo imediata . P p . ’
miocardiopatia
isquémica.
Uso inapropriado em
Risco de idosos com
C - SISTEMA Verapamil exacerbacio da constipagdo cronica, )
CARDIOVASCULAR P . ¢ ~ onde alternativas
constipagdo. ~ .
ndo constipantes
estdo disponiveis.
Pode piorar a Evitar o uso em
insuficiéncia idosos que
cardiaca com apresentam
fragdo de ejegdo insuficiéncia
C - SISTEMA . reduz!da;rlsFo dfe cardiaca Cla.s'se IIINou
CARDIOVASCULAR Verapamil bloqueio, assistolia; IV da classificagdo 1,2
potencial para NYHA (New York
promover retencao Heart Association);
de liquidos e/ou gue apresentam
exacerbar a bradicardia (<
insuficiéncia 50/min), bloqueio
cardiaca. cardiaco tipo Il ou
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bloqueio cardiaco
completo; evitar na
insuficiéncia
cardiaca com
fragdo de ejegdo
reduzida.

G - SISTEMA GENITO-

Risco de

Uso inapropriado em
idosos com

se associam a
doenga cardiaca,
AVC e deméncia.

Evidéncias indicam
gue estrégenos
vaginais para o
tratamento de

secura sao seguros

e efetivos;
mulheres com
histéria de cancer
de mama que nao
respondem a
terapia nao
hormonal sdo

URINARIO E Antimuscarinicos exacerbacio da constipagdo cronica, 5
HORMONIOS sistémicos consti ; %0 onde alternativas
SEXUAIS pagao. ndo constipantes
estdo disponiveis.
Evidéncia de
potencial
carcinogénico
(mama e
endométrio); falta
de efeito .
. Nao iniciar
cardioprotetor e .
~ . estrogénios
protecdo cognitiva A
sistémicos.
em mulheres
idosas. .
Considerar a
desprescrigao em
Para mulheres que s & -
L . mulheres que ja
iniciam terapia de .
. estejam em uso
reposicao .
hormonal aos 60 deste medicamento.
G - SISTEMA GENITO- aN0S oU Mais. os
URINARIO E Estrogénios com ou . ~ N Creme vaginal ou
~ . riscos sao maiores L 1,2
HORMONIOS sem progestina ue os beneficios e comprimidos
SEXUAIS q vaginais: uso

aceitavel para baixa
dose de estrogénio
vaginal para manejo
de dispareunia,
infecgOes
recorrentes do trato
urinario e outros
sintomas vaginais.
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aconselhadas a
discutir os riscos e
beneficios de
estrogénio vaginal
de baixa dose
(exemplo, < 25mcg
2x semana) com o
seu médico.

G - SISTEMA GENITO-
URINARIO E
HORMONIOS
SEXUAIS

Metiltestosterona,
Testosterona

Potencial risco de
problemas
cardiacos; risco
potencial em
homens com
cancer de proéstata.

Evitar, exceto para
hipogonadismo
confirmado, com
sintomas clinicos.

G - SISTEMA GENITO-
URINARIO E
HORMONIOS

SEXUAIS

Mirabegrona

Risco de
exacerbacdo da
hipertensao.

Uso inapropriado em
idosos com
hipertensdo labil ou
grave.

G - SISTEMA GENITO-
URINARIO E
HORMONIOS

SEXUAIS

Nitrofurantoina

Aumento do risco
de toxicidade
pulmonar, hepatica
e neuropatia no
uso a longo prazo.

Evitar o uso em TFGe
< 30ml/min ou na
supressao a longo

prazo.

G - SISTEMA GENITO-
URINARIO E
HORMONIOS

SEXUAIS

Oxibutinina,
Tolterodina,
Trospio

Risco de
exacerbagdo do
comprometimento
cognitivo, com
confusdao mental e
agitacao; risco de
exacerbagdo de
glaucoma; risco de
exacerbacgdo da
constipacao.

Eficacia incerta e
risco aumentado
de retencao
urindria em
homens idosos.

Uso inapropriado em
idosos com delirium
ou deméncia; evitar
0 uso em idosos com
glaucoma de angulo
estreito; em homens
em uso de
medicamentos para
trato urinario baixo,
com HPB e alto
volume residual pés-
miccional (>200 mL).
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CONSELHO REGIONAL
DE FARMACIA
DO ESTADO DE SAO PAULO

G - SISTEMA GENITO-

URINARIO E

HORMONIOS
SEXUAIS

Sildenafila,
Tadalafila,
Vardenafila

Risco de colapso
cardiovascular em
pacientes com
insuficiéncia
cardiaca grave
caracterizada por
hipotensado (PA
sistdlica < 90
mmHg) ou terapia
concomitante com
nitrato para angina.

Uso inapropriado na
insuficiéncia
cardiaca grave
caracterizada por
hipotensado (PA
sistélica < 90 mmHg)
ou terapia
concomitante com
nitrato para angina.

G - SISTEMA GENITO-
URINARIO E
HORMONIOS
SEXUAIS

Tansulosina

Risco de antecipar
sincope recorrente;
risco de hipotensdo
ortostatica e de
danos associados.

N3o sao
recomendados na
rotina de
tratamento para
hipertensdo, a
despeito de outras
alternativas mais
seguras.

Risco de piora da
incontinéncia
urindria em
mulheres.

Uso inapropriado em
idosos com
hipotensdo
ortostatica

sintomatica ou
histéria de sincope;
evitar o uso como

anti-hipertensivo;

evitar o uso em

mulheres com

incontinéncia

urindria.

1,2

H - FARMACOS
HORMONAIS
SISTEMICOS, COM
EXCLUSAO DOS
HORMONIOS
SEXUAIS E
INSULINAS

Corticosteroides

Uso inapropriado
em idosos com
histéria de ulcera
péptica ou
esofagite erosiva
devido ao risco de
recorréncia.

Evitar a menos que
um inibidor da
bomba de prétons
seja co-prescrito.

H - FARMACOS
HORMONAIS
SISTEMICOS, COM
EXCLUSAO DOS
HORMONIOS

Desmopressina

Alto risco de
hiponatremia
sintomatica; outras
alternativas nao
farmacoldgicas sao

Evitar o uso para
nocturia; uso
inapropriado em
idosos com
incontinéncia

mais seguras.

1,2
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DE F

SEXUAIS E
INSULINAS

urinaria ou
frequéncia urinaria.

H - FARMACOS
HORMONAIS
SISTEMICOS, COM
EXCLUSAO DOS
HORMONIOS
SEXUAIS E
INSULINAS

Levotiroxina

Sem evidéncia de
beneficio em
hipotireoidismo
subclinico (T4 livre
normal e TSH
elevado, mas <
10mU/L).

Risco de
tireotoxicose
iatrogénica.

Evitar em
hipotireoidismo
subclinico (T4 livre
normal e TSH
elevado mas <
10mU/L).

H - FARMACOS
HORMONAIS
SISTEMICOS, COM
EXCLUSAO DOS
HORMONIOS
SEXUAIS E
INSULINAS

Somatropina

Impacto pequeno
na composicao
corporal, associado
a edema, sindrome
de tunel do carpo,
artralgia e
ginecomastia.

Evitar, exceto para
pacientes
rigorosamente
diagnosticados com
deficiéncia do
hormonio do
crescimento por
etiologia bem
definida.

L - AGENTES ANTI-
NEOPLASICOS E
IMUNOMODULADO

RES

Metotrexato

Aumento do risco
de toxicidade do
metotrexato.

Uso inapropriado em
idosos com doenga
renal aguda ou
cronica com fungdo
renal prejudicada (se
TFGe <30
ml/min/1,73m3).

M - SISTEMA
MUSCULO-
ESQUELETICO

Acido Mefenamico,
Cetoprofeno,
Diclofenaco,
Etodolaco,

Indometacina,
Meloxicam,
Naproxeno,
Piroxicam

Risco aumentado
de sangramento
gastrintestinal ou
de ulcera péptica
em grupos de alto
risco, incluindo
aqueles com > 75
anos ou recebendo
corticoides orais ou
intravenosos,
anticoagulantes,
agentes

Evitar o uso a longo
prazo a menos que
outras alternativas
efetivas ndo estejam
disponiveis ou o
paciente esteja em
uso de um agente
gastroprotetor como
IBP.

antiplaquetdrios.

1,2
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O uso de inibidor
de bomba de
prétons reduz, mas
nao elimina o risco.
O uso destes
medicamentos
também induz a
elevagdo da
pressdo arterial e
lesdo renal. Os
riscos sao
relacionados a
dose.

De todos os AINES,
indometacina
parece ter maior
risco dos eventos
adversos citados,
incluindo o de
reagoes em SNC.

Risco de piora da
fungdo renal em
idosos com TFGe <
50 ml/min/1.73m?2.

Uso inapropriado
em idosos com
histéria de
disfun¢do
gastrointestinal
superior (exemplo:

ESQUELETICO

Orfenadrina,
Tizanidina

idosos devido aos
efeitos

M - SISTEMA disfagia, esofagite, Evitar o uso nessas
MUSCULO- gastrite, duodenite condicGes e em 2
ESQUELETICO Bisfosfonatos orais ou Ulcera péptica, idosos com TFGe
ou hemorragia <30 ml/min/1,73m?.
gastrointestinal).
Aumento do risco
de piora da fungdo
renal.
MoSISTEMA | R s por cuitar L2
MUSCULO- ! ’ !
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anticolinérgicos

como sedagdo e

aumento do risco
de fraturas.

A efetividade de
doses toleradas por
idosos é
questionavel.

Este critério ndo se
aplica a relaxantes
musculares
tipicamente
utilizados para
espasticidade como
Baclofeno embora
também causem
efeitos
substanciais.

M - SISTEMA
MUSCULO-
ESQUELETICO

Colchicina

Inibidor da xantina-
oxidase (por
exemplo,
alopurinol), sdo
drogas profilaticas
de primeira escolha
na gota.

Uso inapropriado
em idosos com
fungdo renal
prejudicada TFG <
10 ml/min/1,73m? -
risco de toxicidade
por colchicina.

Evitar o uso
prolongado (> 3
meses) para
tratamento crénico
de gota quando ndo
ha
contraindicagao para
um inibidor da
xantina-oxidase (por
exemplo,
alopurinol).

N - SISTEMA
NERVOSO

12 geragao:
Flufenazina,
Clorpromazina,
Haloperidol.

22 geragao:
Clozapina,
Ziprazidona,
Paliperidona,
Aripiprazol,
Olanzapina,

Aumento do risco
de AVC e maior
declinio cognitivo e
mortalidade em
pessoas com
deméncia.

Evidéncias sugerem
0 aumento do risco
de mortalidade

Evitar, exceto para
as indicagdes
previstas pelo FDA
como esquizofrenia,
desordem bipolar,
psicose por doenga
de Parkinson,
adjuvante do
tratamento de
desordem
depressiva maior e

1,2
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Quetiapina,
Risperidona

independente da
deméncia.

Aumentam a
chance de
hipotensao

ortostatica e

bradicardia em
alguns pacientes,
podendo resultar
em sincope.

Evitar o uso em
idosos com disfagia
pelo risco de
pneumonia. Em
idosos com maior
tendéncia, pode
induzir ou piorar
delirium.

Haloperidol: Risco
de arritmias
ventriculares

potencialmente
fatais; aumento do
risco de retengdo

urindria em idosos

com sintomas de
trato urinario baixo

e HPB ou retengao

urinaria prévia.

Aumento do risco
de sintomas
extrapiramidais
severos em
pacientes com
Parkinsonismo ou
deméncia por
corpos de Lewy.

uso como
antiemético por
curto prazo.

Evitar o uso na
alteragao
comportamental
associada a
deméncia ou
delirium a menos
que alternativas nao
farmacoldgicas ja
tenham sido
tentadas e/ou o
paciente esteja
colocando a siou
aos outros sob
ameaca de dano.

Se usado, tentativas
periddicas de
desprescrigao devem
ser realizadas,
checando a
necessidade do uso
e a possibilidade de
redugdo a menor
dose efetiva.

Haloperidol: Uso
inapropriado em >
65 anos com
conhecido
prolongamento QTc
demonstravel (até
>450 mseg em
homens e >470
mseg em mulheres).

N - SISTEMA
NERVOSO

Acido
Acetilsalicilico

Estudos sugerem a
falta de beneficios
e aumento das
chances de danos
guando iniciado
para prevengao
primdria em idosos.

Evitar o inicio do uso
para prevengao
primaria de doencga
cardiovascular.

Considerar
desprescrever para

1,2
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Aumento do risco
de sangramento,
sem evidéncia de
aumento da
eficacia, sendo
maior com o
avancar da idade.

Sem evidéncia de
beneficio adicional
a longo prazo em
relagdo a
monoterapia com
Clopidogrel.

aqueles que ja
estejam usando para
prevengao primaria.

Uso inapropriado em
idosos em
combinagdo com
clopidogrel para
prevengao
secunddria de
acidente vascular
cerebral a longo
prazo, ou seja, > 4
semanas. Exceto:
paciente com
stent(s) coronario(s)
inserido(s) nos
ultimos 12 meses ou
sindrome
coronariana aguda
concomitante ou
com estenose
arterial carotidea
sintomatica de alto
grau.

N - SISTEMA
NERVOSO

Acido
acetilsalicilico
(doses > 325 mg),
Cetoloraco,
Ibuprofeno

Risco aumentado
de sangramento
gastrintestinal ou
de ulcera péptica
em grupos de alto
risco, incluindo
aqueles com > 75
anos ou recebendo
corticoides orais ou
intravenosos,
anticoagulantes,
agentes
antiplaquetdrios.

O uso de Inibidor
de bomba de
prétons reduz, mas
ndo elimina o risco.
O uso destes
medicamentos
também induz a
elevagdo da
pressdo arterial e

Evitar o uso a longo
prazo a menos que
outras alternativas

efetivas ndo estejam

disponiveis ou o

paciente esteja em
uso de um agente

gastroprotetor como

IBP.

1,2
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DO ESTADO DE SAO PAULO

lesdo renal. Os
riscos sao
relacionados a
dose.

De todos os AINES,
indometacina
parece ter maior
risco dos eventos
adversos citados,
incluindo o de
reagoes em SNC.
Risco de piora da
funcdo renal em
idosos com TFGe <
50 ml/min/1.73m?>.

N - SISTEMA
NERVOSO

Alprazolam,
Clordiazepoxido
(sozinho ou em
combinagdo com

amitriptilina),

Clobazam,

Clonazepam,

Diazepam,

Estazolam,

Lorazepam,
Midazolam (1)

O uso de
benzodiazepinicos
expoe os usudrios

aos riscos de
abuso, mau uso e
dependéncia.

O uso
concomitante com
opiodides pode levar
a sedacao
profunda,
depressdo
respiratéria, coma
e morte.

Pessoas idosas
podem ter
sensibilidade
aumentada a
benzodiazepinicos
e metabolismo
diminuido de
agentes de longa
acao.

O uso continuo
pode levar a
dependéncia
clinicamente

importante. Em

geral, todos os

Evitar.

Uso inapropriado em
idosos como
tratamento 2 4
semanas; o uso pode
ser apropriado para
disturbios do sono
REM; desordens
convulsivas;
abstinéncia a
benzodiazepinicos e
alcool; ansiedade
generalizada severa
e anestesia
periprocedimento.

Todos os
benzodiazepinicos
devem ser retirados
gradualmente se
tomados por mais de
4 semanas, devido
ao risco de
sindrome de
abstinéncia de
benzodiazepinicos se
interrompido
abruptamente .

1,2
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benzodiazepinicos
aumentam o risco
de declinio
cognitivo, delirium,
quedas, fraturas,
sedagdo
prolongada,
comprometimento
do equilibrio e
acidentes
automotivos.

Altamente
anticolinérgico,
sedativo e causa de
hipotensado

Amitriptili ‘o .
Clgnr:inf:n;?:; ortostatica. Evitar o uso,
N - SISTEMA Imi famina ! sobretudo em idosos 19
NERVOSO # o Risco de piora com delirium ou ’
Paroxetina, . . A .
- cognitiva em idosos deméncia.
Nortriptilina N
com demeéncia.
Aumento do risco
de quedas e
fraturas.
Podem causar
ataxia, prejuizo da Evitar o uso em
funcdo idosos com historia
N - SISTEMA Antiepilépticos psicomotora, de quedas, exceto 12
NERVOSO priep sincope e quedas para convulsdes e !
adicionais em desordens do
idosos com risco de humor.
quedas.
Uso inapropriado
Biverideno para tratar efeitos
N - SISTEMA On?enadrina, Risco de toxicidade colaterais )
NERVOSO TSR anticolinérgica. extrapiramidais de
Triexifenidil .
medicamentos
antipsicéticos.
Uso inapropriado
Buprenorfina, .~ 1 P .p
Oxicodona Nao indicados como terapia de 12
N - SISTEMA . - como terapia de linha para dor leve
Morfina, Fentanil, L L 1,2
NERVOSO primeira linha para (escada analgésica
Metadona, N
UL dor moderada; da OMS ndo
Tramadol, Petidina _
petidina: O uso observada;
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(Orais ou
transdérmicos)

como analgésico
oral ndo é efetivo
em doses usuais.

Pode apresentar
risco aumentado
de toxicidade em
SNC como delirium,
que outros
opidides.

Outras alternativas
mais seguras estao
disponiveis.

Risco de
exacerbacao da
constipagao; evitar
em idosos com ou
com alto risco de
delirium
devido ao potencial
de induzir ou piorar
delirium.

paracetamol ou AINE
ndo prescritos como
12 linha de terapia).

Petidina: evitar o uso
por idosos com
constipagdo cronica.

Risco de falha na
condugao cardiaca,
sincope e
hipotensao
ortostdtica em
idosos com histdria

Uso inapropriado em
idosos com historia
conhecida de

hipertensao severa.

N - SISTEMA GZCI’::tF;i:Iifé conhecida de erbs:j:el::\i(red(f 60 1 (lista
NERVOSO Y bradicardia P ) ) 3); 2
Rivastigmina ) batimentos/min.),
persistente (< 60 . .
. . bloqueio cardiaco ou
batimentos/min.), ,
. , sincope recorrente
bloqueio cardiaco . . .
, inexplicavel.
ou sincope
recorrente
inexplicavel.
Uso inapropriado em
. idosos com
Pode levar a piora hibertens3o erave
N - SISTEMA Duloxetina, da hipertensdo em (Pi sistolica E 180 5
NERVOSO Venlafaxina idosos com

mmHg +/- PA
diastdlica > 105
mmHg).
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N - SISTEMA
NERVOSO

Fenobarbital,
Primidona

Altas taxas de
dependéncia fisica,
tolerancia a efeitos

no sono, maior

risco de overdose
em baixas doses.

Evitar.

N - SISTEMA
NERVOSO

Gabapentina,
Pregabalina

Falta de evidéncia
de eficacia em
casos de dor ndo
neuropatica.

Uso inapropriado
para dor ndo
neuropatica.

N - SISTEMA
NERVOSO

Inibidores seletivos
da recaptagao da
serotonina (ISRSs)

Risco de exacerbar
ou precipitar a
hiponatremia em
pacientes com
hiponatremia atual
ou recente.

Monitorar
pacientes com
inicio ou ajuste de
dose de ISRSs.

Risco de
exacerbagao ou
recorréncia de
sangramento
devido aos efeitos
antiplaquetdrios
dos ISRSs.

Uso com cautela.

1,2

N - SISTEMA
NERVOSO

Levodopa ou
agonistas da
dopamina

N3o ha evidéncias
guanto ao uso em
pacientes com
tremor essencial
benigno.

Evitar o uso para o
tratamento de
parkinsonismo

induzido por
drogas ou efeito
extrapiramidal por
antipsicoticos.

Evitar o uso para o
tratamento de
parkinsonismo

induzido por drogas
ou efeito
extrapiramidal por
antipsicoticos.

RUA CAPOTE VALENTE, 487 « JARDIM AMERICA Marco de 2024

CEP 05409-001 « SAO PAULO » SP

TEL: (11) 3067-1450

www.crfsp.org.br




CONSELHO REGIONAL
DE FARMACIA
DO ESTADO DE SAO PAULO

Falta de . .
A Uso inapropriado
evidéncia de -
N - SISTEMA Lidocaina eficacia no controle e e e )
NERVOSO de dor por a .
osteoartrite cronica (.ja
. osteoartrite.
cronica.
Aumento do risco
de convulsGes em Evitar o uso em
N - SISTEMA Memantina idosos com idosos com disturbio 5
NERVOSO episddios convulsivo atual ou
convulsivos anterior conhecido.
prévios.
Uso inapropriado em
idosos com
N - SISTEMA . Risco de constipagdo cronica,
Opidides ~ . 2
NERVOSO exacerbacgado da onde alternativas
constipagao. nado constipantes
estdo disponiveis.
Uso inapropriado em
idosos em doses > 3
g/24 horas em
N - SISTEMA Paracetamol Risco de pacientes com )
NERVOSO hepatotoxicidade. estado nutricional
ruim (IMC < 18) ou
doenca hepatica
cronica.
N3do recomendado
para tratamento ou
prevengao de
sindrome
extrapiramidal por
N - SISTEMA T antipsicoticos; .
NERVOSO LSl disponibilidade de Evitar. 12
outros agentes
antiparkinsonianos
mais efetivos; risco
de toxicidade
anticolinérgica.
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%437’%‘?®” DE FARMACIA
Mesmo risco dos
eventos adversos
associados a
benzodiazepinicos;
melhora minima da
laténcia e duragao
do sono. Aumento
do risco de quedas,
fraturas; risco de .
“ 1 Evitar. Uso
sedagdo diurna . .
. inapropriado em
Zolpidem I ED IS idosos para
M SR Eszo iclzna/Zc'J iclo SECI 1S tratame:to de A IS
NERVOSO P P com ou com alto A 3); 2
na . - insonia por > 2
risco de delirium
. . semanas e com
devido ao potencial
. . . quedas recorrentes.
de induzir ou piorar
delirio. Risco
aumentado de AVC
e maior
taxa de declinio
cognitivo e
mortalidade em
pessoas
com demeéncia .
Uso inapropriado em
Risco de pacientes com
Aclidinio, Tiotropio, exacerbacdo do historia de glaucoma
R - APARELHO . R 5 A - .
N Umeclidinio, glaucoma e/ou de angulo estreito e 2
RESPIRATORIO . A . o .
Glicopirronio risco de retengao histéria de
urindria. obstrugdo do fluxo
da bexiga.
Outros anti-
histaminicos mais
seguros com
menos efeitos
Clorfeniramina, colaterais; . .
Dexclorfeniramina altamente Uk I e el
R - APARELHO ! como tratamento de 12

RESPIRATORIO

Difenidramina
(oral), Hidroxizina,
Prometazina

anticolinérgicos;
Clearance reduzido
com o avangar da
idade e risco de
tolerancia quando
usado como
hipnético. Ha risco

de confusdo

12 linha para alergia
ou prurido.
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mental, boca seca,
delirium e
deméncia; em
pacientes com
Parkinson, podem
piorar os sintomas.

R - APARELHO
RESPIRATORIO

Flurbiprofeno

Risco aumentado
de sangramento
gastrintestinal ou
de Ulcera péptica
em grupos de alto
risco, incluindo
aqueles com > 75
anos ou recebendo
corticoides orais ou
intravenosos,
anticoagulantes,
agentes
antiplaquetarios. O
uso de Inibidor de
bomba de proétons
reduz, mas ndo
elimina o risco. O
uso destes
medicamentos
também induz a
elevagdo da
pressao arterial e
lesdo renal. Os
riscos sao
relacionados a
dose. De todos os
AINES,
indometacina
parece ter maior
risco dos eventos
adversos citados,
incluindo o de
reagoes em SNC
(1). Risco de piora
da fungdo renal em
idosos com TFGe <
50 ml/min/1.73m?

2).

Evitar o uso a longo
prazo a menos que
outras alternativas
efetivas ndo estejam
disponiveis ou o
paciente esteja em
uso de um agente
gastroprotetor como
IBP.

1,2

R - APARELHO
RESPIRATORIO

Teofilina

Alternativas mais
seguras e eficazes

Evitar o uso em
monoterapia.
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disponiveis.
Risco de efeitos
adversos devido ao
indice terapéutico
estreito.

Sem evidéncia de Uso inapropriado

OUTROS Ginko biloba .. idosos com 2
eficacia a
demeéncia
OUTROS e I Sem e\/.ld,er_1C|a de Usc? inapropriado 5
eficacia idosos com
demeéncia

Siglario:  ATC: Anatomical Therapeutic Chemical; TEV: Tromboembolismo Venoso; TVP: Trombose
venosa profunda; AVC: Acidente vascular cerebral; TFGe: Taxa de filtracdo glomerular; DOACS:
Anticoagulantes orais diretos; benigna; OMS: Organizagdo mundial da saude; SNC: Sistema nervoso
central;  AINE: Antiinflamatorios ndo esteroidais; DRC: Doenca renal crénica; NYHA: New York Heart
Association; ISRS: Inibidores seletivos de recaptacdo de serotonina; FA: Fibrilacdo atrial; HPB:
Hiperplasia prostética.
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