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INTRODUCAO:

O envelhecimento € um processo fisiolégico humano, e suas repercussdes
variam conforme fatores como saude fisica, contexto social e condi¢des
cognitivas. Com o aumento da longevidade, cresce também o numero de
idosos com algum grau de déficit cognitivo, condigdo que impacta diretamente
a autonomia (Macédo et al., 2012). Pereira et al. (2020) também identificam
alta prevaléncia desse déficit na atengdo primaria do Nordeste, associada a
desnutricado, a baixa escolaridade e a dependéncia funcional.

Gontijo et al. (2020) observaram que 24 de 88 idosos em uma instituicdo de
longa permanéncia utilizavam benzodiazepinicos, como o clonazepam,
farmaco inadequado para essa populacdo por aumentar o risco de quedas e
prejuizo cognitivo, reforgando a relagéo entre polifarmacia e vulnerabilidade.



A observacéo de efeitos indesejados relacionados ao uso de medicamentos é
uma atividade clinica essencial. Essa pratica permite promover a seguranga do
paciente e agir conforme os principios éticos da assisténcia. Para essa analise,
utilizou-se a plataforma VigiMed, sistema oficial de registro de eventos
adversos, que viabiliza a investigagao por profissionais da saude e autoridades
sanitarias ( De Brito Malonn et al. (2023).

Diante desse contexto, para compreender o déficit cognitivo de forma
integrada, a plataforma VigiMed contribui diretamente para essa compreenséo,
ao permitir a analise de notificagbes relacionadas a alteragdes cognitivas,
fortalecendo a tomada de decisao clinica e a vigilancia sanitaria.

OBJETIVO:

Analisar o perfil das notificacbes de eventos adversos relacionados a condi¢des
neuropsiquiatricas e degenerativas em idosos no Brasil, incluindo Alzheimer,
Parkinson, depressédo e ins6nia. A partir dos dados do VigiMed, o estudo
identificou padrées envolvendo farmacos visando reforgar a importancia da
notificacao e fortalecer a farmacovigiléancia no pais.

MATERIAIS E METODOS:

O estudo utilizou dados de farmacovigilancia do sistema VigiMed,
compreendendo notificagdes entre 1° de dezembro de 2018 e 3 de agosto de
2025, com foco exclusivo em individuos = 65 anos. Foram filtradas as
notificacbes da faixa etaria selecionada e incluidos os termos MedDRA
“‘Depressao”, “Deméncia’, “Deméncia do tipo Alzheimer”, “Insénia” e
“Parkinson”. Para cada termo, foram tabulados o total de notificagdes, a
distribuicdo por sexo, os estados com maior numero de registros, a gravidade,
o desfecho informado antes da analise da ANVISA e os principios ativos mais
notificados, considerando as quatro primeiras posigdes e excluindo vacinas e
itens ndo codificados, sendo desconsiderados registros sem informagdes em
todas as etapas. Os dados de cada termo foram compilados em planilha
(Google Planilhas). O presente estudo nao precisou ser submetido a comité de



ética, uma vez que os resultados coletados estdo disponiveis na plataforma de
consulta publica VigiMed.

RESULTADOS:

A analise das 1.087 notificacbes de eventos adversos no VigiMed revelou
padrées claros quanto aos termos pesquisados, perfil dos pacientes e
distribuicdo regional. Insénia foi o termo mais frequente, com 509 notificagdes,
enquanto deméncia (104) e doenga de Parkinson (106) tiveram os menores
registros. Para os cinco termos, Sdo Paulo concentrou o maior numero de
notificagdes. Embora possa refletir sua grande populagdo, sugere-se um
possivel viés de notificagdo e sub-registro nas demais regides do pais.

Houve predominancia feminina em todos os termos analisados. Entre os
medicamentos, a rivastigmina, padrdo ouro no tratamento de deméncia e
parkinson, foi o farmaco mais notificado em casos de deméncia do tipo
Alzheimer, o que pode levantar questionamentos quanto a possiveis interagdes
medicamentosas ou a notificagdo de um sintoma pontual. O clonazepam
apresentou altas notificagcdes especialmente em insénia e depressao, achado
relevante diante do risco aumentado de declinio cognitivo, conforme abordado
por Gontijo et al. (2020).

Outro ponto importante foi a presenca de medicamentos que nao pertencem as
classes neurologicas entre os mais notificados, como insulina glargina,
infliximabe e secuquinumabe, achado coerente com De Brito Malonn et al.
(2023), que aponta os imunomoduladores entre os farmacos mais
frequentemente associados a notificagdes. Essas ocorréncias evidenciam o
impacto das comorbidades e da polifarmacia na populagao idosa.

A associagao desses medicamentos com termos como deméncia e Parkinson
nao indica causalidade direta, mas demonstra a complexidade terapéutica nos
idosos.

CONCLUSAO:



Os resultados indicam que, em idosos, os eventos adversos podem estar
relacionados a polifarmacia, ao uso de medicamentos de maior risco e as
condigcbes neuropsiquiatricas e degenerativas, influenciados por fatores
demograficos, regionais e da propria fragilidade inerente ao envelhecimento.
No geral, os achados reforcam a necessidade de ampliar a conscientizagao,
qualificar o cuidado e fortalecer agdes preventivas para uma farmacoterapia
mais segura nessa populagao.
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