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Polimedicação 

• Toma concomitante de 5 ou mais fármacos 

• Realidade preocupante Portugal / Europa  

• 25% da população com 65 ou mais anos 

• Risco de quedas, hospitalizações e mortalidade 

• Interações / fármacos inapropriados 

• Número de medicamentos por utente = 10 a 14 . 

• Prescrição por 2 ou + médicos especialistas  

• Desconhecimento das indicações terapêuticas 



Polimedicação 

Classes terapêuticas mais prevalentes: 

• Anti-hipertensores  

• Anti-dislipidémicos 

• Anti-ácidos  

• Antidepressivos e ansiolíticos 

• AINES  

• Analgésicos  

• Suplementos vitamínicos 



Polimedicação 

• Objetivos da terapêutica e posologias  

• Dificuldade cognitiva dos utentes 

• Duplicação não intencional da medicação  

• Prescrições de diferentes especialistas…MGF 

• 5 - 10% dos internamentos “urgentes” 

• “Pressão” do utente / familiares /cuidadores 

• Dependências e tolerância a fármacos 



Polimedicação 

• Projeto internacional “PRIMA-eDS” 

• PRIMA-eDS: Polypharmacy in chronic diseases  

   (Reduction of Inappropriate Medication and Adverse drug  

events in elderly populations by electronic Decision Support) 

• Ferramenta eletrónica de apoio à decisão 

• Evitar polimedicação inadequada e perigosa. 

• Publicação no British Medical Journal,  

• Riscos da polimedicação podem ser evitados 

https://www.bmj.com/news?gclid=EAIaIQobChMItsSApJSu6gIVlteyCh2QzQUAEAAYASAAEgK7ofD_BwE
https://www.bmj.com/news?gclid=EAIaIQobChMItsSApJSu6gIVlteyCh2QzQUAEAAYASAAEgK7ofD_BwE
https://www.bmj.com/news?gclid=EAIaIQobChMItsSApJSu6gIVlteyCh2QzQUAEAAYASAAEgK7ofD_BwE
https://www.bmj.com/news?gclid=EAIaIQobChMItsSApJSu6gIVlteyCh2QzQUAEAAYASAAEgK7ofD_BwE
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Visitação domiciliária  
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Reconciliação Terapêutica 

• Implementação da reconciliação = Obrigatória 

• Instituições prestadoras de cuidados de saúde 

• Comissões da qualidade e segurança  

       (Despacho nº 3635/2013, de 27 de fevereiro)  

• Equipa multidisciplinar /estratégias adequadas 

• Pontos vulneráveis/críticos de transição de 
cuidados: admissão e alta hospitalar e 
transferência intra/inter instituições. 



Reconciliação Terapêutica 

• Plano de Operacionalização » Pontos Críticos 

• Cuidados Hospitalares: admissão internamento. 

• Cuidados de Saúde Primários: consulta pós alta 
hospitalar »» nota de alta 

• Cuidados Continuados Integrados: admissão. 

• Prazo máximo de 24 horas 

• Normalizar a forma de comunicação entre os 
profissionais de saúde e a informação essencial a 
transmitir sobre o doente e a sua medicação. 
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Equipa Multiprofissional 


