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Gestdo da Medicagdo nas Estruturas

Residenciais para Pessoas Idosas (ERPI)



Contexto

O numero de pessoas idosas residentes em Portugal mais do que duplicou nos ultimos quarenta
anos. Segundo dados dos Censos 2011, em Portugal, mais de 19% da populagdo tinha 65 ou mais
anos de idade. Por outro lado, de acordo com o "indice Global de Envelhecimento 2013",

Portugal tem atualmente 26,4% da populagdao com mais de 60 anos.

A institucionalizacao dos idosos em Portugal é uma realidade. De acordo com a Carta Social
(Ministério da Solidariedade, Emprego e Seguranca Social), em 2012, existiam, em Portugal
Continental, 2 093 Estruturas Residenciais para Pessoas Idosas (ERPI), publicas e privadas, com
capacidade para 79 997 pessoas idosas, sendo a taxa de utilizacdo a 31 de Dezembro de 2012 de

93,4%.

O aumento da esperanca média de vida e o envelhecimento da populacdo levam ao aumento da
prevaléncia das doengas crénicas e incapacitantes, potenciando diferentes niveis de dependéncia

nos idosos, sendo mais elevada no caso dos idosos institucionalizados.

A evidéncia da morbimortalidade associada ao uso do medicamento na popula¢do idosa, em
especial, dos idosos institucionalizados, é um fator preocupante, devido aos impactos negativos

decorrentes de um inadequado ou inapropriado processo de uso dos medicamentos.

Em Portugal, ao contrario de outros Paises Europeus, é evidente a escassez de legislacdo
especifica que defina procedimentos e normas de qualidade, em relagdo a prescri¢do, aquisicao,

armazenamento, distribui¢cdo, administragdo e utilizacdo dos medicamentos nas ERPI.

Nas ERPI, deve ser garantido as pessoas idosas as mesmas op¢des existentes na comunidade, que
visam o mesmo rigor na utilizagdo dos medicamentos. E essencial que o circuito do medicamento
nas ERPI esteja definido de forma clara, para que todos os doentes recebam os seus
medicamentos de forma correta, efetiva e segura com o objetivo de reduzir os erros de
medica¢do e garantir resultados em saude positivos para os doentes. E desejavel que este

processo seja articulado com a Rede de Farmacias da zona de influéncia das ERPI.

A Comissdo Setorial para a Saude - CS/09, com o enquadramento legal atualmente previsto no
Decreto-Lei n.2 71/2012 de 21 de marco, alterado pelo Decreto-Lei n.2 80/2014, de 15 de maio,
tem como missdo difundir e incentivar a adog¢do dos principios, metodologias e melhores praticas
da Qualidade e da Seguranca na Saude, na égide do Sistema Portugués da Qualidade, com o

objetivo ultimo da protecdo e promoc¢do da saude da populagdo portuguesa.

A Comissdo Setorial para a Saude CS/09 do Sistema Portugués da Qualidade aprovou por

unanimidade a seguinte recomendacao:
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Profissionais de saude

E essencial, para o uso correto, efetivo e seguro da medica¢do, que os intervenientes no processo
de uso do medicamento, nestas instituicdes, tenham competéncias na gestdo do medicamento,
dentro das suas atribuicGes profissionais, por forma a garantir que os doentes usufruam de um

beneficio terapéutico maximo, resultante do tratamento com medicamentos.

A equipa prestadora de cuidados de saude nas ERPI deve ser multidisciplinar e com formacgao

adequada para garantir a prestacdo de cuidados seguros e de qualidade.

Deve ser promovida a realizacdo de reunides clinicas interdisciplinares entre todos os
profissionais de saude que intervém na prestacdo de cuidados de saude e no uso racional do

medicamento.

Prevenc¢ao da Doenga, Educacao e Promog¢ao para a Saude

Devem ser desenvolvidas estratégias de ensino e educacdo para a saude por forma a capacitar as

pessoas idosas na promocado da sua saude e prevencdo da doenca.

Deve ser realizada formagdo aos profissionais que possibilita a aquisicdo ou desenvolvimento de

competéncias com vista a promocado da saude no idoso e prevenc¢do da doenca.

Todas as pessoas idosas devem ser motivadas para que se informem mais e melhor sobre as

guestdes relacionadas com a sua salde, nomeadamente através de campanhas de informacao.

Deve ainda procurar-se recorrer a material educativo, seja escrito ou grafico, mas sempre
adequado as necessidades do doente, para que este participe ativamente no seu processo de

educacdo para a saude.

A educacdo para a saude deve ser realizada num espaco fisico que favorega a realizagdao de

técnicas educativas individuais ou de grupo.

As pessoas idosas constituem um dos principais grupos de risco para diversas patologias
infecciosas, pelo que devem ser vacinados periodicamente, de acordo com as recomendagdes da

Direcdo-Geral da Saude (DGS) para cada patologia.
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Prescricao de Medicamentos

Devem ser criadas comissdes de farmdcia e terapéutica, tendo em vista a elaborac¢do de normas
de orientacdo terapéutica, devidamente adaptadas as ERPl e ao contexto da prestacdo de

cuidados.

Na prescricdo de medicamentos em idosos institucionalizados, é importante ter em conta a
racionalizacdo da terapéutica e a utilizacdo do menor nimero de medicamentos possivel para os

tratamentos necessarios e com uma boa relagao custo-efetividade e diminui¢ao do desperdicio.

Aquisi¢ao e Dispensa de Medicamentos

Deve ser assegurado que um profissional legalmente habilitado avalia a prescricao dos doentes e
presta toda a informacdo necessaria ao uso correto, efetivo e seguro do medicamento, com vista
a prevenir resultados negativos associados a medicacdo. A informacdo prestada ao idoso
institucionalizado ou ao seu cuidador, no ambito do processo de uso do medicamento, deve ser
objetiva, consistente e adaptada a cada doente e, sempre que possivel, complementada por

escrito ou com material de apoio.

Deve ser ainda assegurado que cada idoso institucionalizado tem um registo completo e

atualizado da sua medicacdo.

Para cada novo idoso institucionalizado integrado na ERPI, deve ser realizada a reconciliagdo da

terapéutica, incluindo a identificacdo de discrepancias entre a medicacdo anterior e a prescrita.

Armazenamento e Conserva¢ao de Medicamentos

Os medicamentos devem estar armazenados em zona reservada, de facil acesso aos profissionais

autorizados e devidamente identificados. Devera existir um registo de lote e prazo de validade.

Os medicamentos estupefacientes e psicotrépicos devem ser armazenados em local préprio e de

acesso controlado.

Os prazos de validade devem ser verificados periodicamente devendo os medicamentos fora do
prazo ser devidamente separados e encaminhados para inutilizagdo. A eliminagdo dos
medicamentos fora de uso ou fora de prazo deve ser realizada em concordancia com a legislagdo

em vigor em Portugal.
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Devem ser garantidas todas as condi¢Ges para a correta conservagdo dos medicamentos e outros
produtos de saude. As condicGes de temperatura e humidade das zonas de armazenamento
devem obedecer a todas as exigéncias especificas dos medicamentos. Estas condi¢ées devem ser

periodicamente verificadas e registadas.

E importante, sempre que possivel, manter os medicamentos nas embalagens originais ou nos
recipientes de distribuicdo até a sua administracao, para diminuir possiveis erros inerentes a

administragao.

Distribuicao dos Medicamentos

As ERPI devem assegurar um sistema de distribuicdo de medicamentos (interno ou externo) que
permita realizar a preparacdo individualizada da medicacdo, garantindo os 5R’s: doente certo,

medicamento certo, dose certa, via de administracdo certa na hora certa.

Administracao e Utilizacao dos Medicamentos

A administracdo dos medicamentos deve ser realizada sob a supervisdo de um profissional

legalmente habilitado que assume a responsabilidade pela utilizacdo correta da medicagao.

A administragdo de vacinas e injetdveis deve ser efetuada por profissionais legalmente

habilitados e utilizando o material e equipamento necessdrios, nas condi¢cdes recomendadas.

No caso de medicamentos que impliquem a utilizacdo de um dispositivo de administracdo (ex.:
colher medida, inalador, seringa, aplicador) deve ser garantido que o doente ou o seu cuidador

executa corretamente todos os passos inerentes a sua utilizagdo.

Monitorizacao Farmacoterapéutica

Os doentes devem ser alvo de uma revisdo da medicagdo (minimo duas vezes por ano ou sempre
que as condi¢Bes clinicas assim o exijam), para além da monitorizacdo periddica dos

medicamentos, tendo em vista a avaliagdo da necessidade, efetividade e seguranga.

A adesdo a terapéutica deve ser ativamente fomentada por todos os profissionais de saude e
cuidadores do doente, sendo registadas todas as falhas ao regime terapéutico instituido,

problemas relacionados com os medicamentos e resultados negativos associados a medicacdo.
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Todos os profissionais de saude das ERPI, doentes e cuidadores deverdo ser conhecedores do
Sistema Nacional de Farmacovigilancia, sendo promovida a notificacdo de reacGes adversas a

medicamentos bem como o Sistema Nacional de NotificagGes de Incidentes (NOTIFICA).

Registo das Intervenc¢oes Profissionais

Todas as intervengdes realizadas no ambito da gestdo da medicacdo deverdo ficar registadas,
num processo Unico, no Plano Individual de Cuidados (PIC), o qual deve estar disponivel a todos

os profissionais de saude que interagem com o doente.

Divulgacao da recomendagao

Propde-se que seja dado conhecimento ao Ministério da Saude, a Dire¢do-Geral da Saude (DGS),
ao INFARMED- Autoridade Nacional do Medicamento e Produtos de Saude, I.P., ao Ministério da
Solidariedade, Emprego e Seguranca Social, as Ordens e Associacdes de profissionais de saude e

as AssociagOes representativas das estruturas residenciais para pessoas idosas.

Instituto Portugués da Qualidade
11 de dezembro de 2014
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