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Introducdo: Polifarmacia define-se quantitativamente como uso de cinco ou mais
medicamentos didrios, e qualitativamente como prescri¢do de farmacos desnecessarios ou sem
indicagdo. Em idosos, associa-se a quedas, delirio, interagdes, hospitalizagdes, declinio
funcional e maior mortalidade. Os principais fatores contribuintes sdo multiplas comorbidades,
acompanhamento por diferentes especialistas e auséncia de revisdes sistematicas das
prescrigdes. Assim, estratégias individualizadas de manejo medicamentoso sao fundamentais
para a seguranga terapéutica no envelhecimento. Objetivo: Este estudo tem como objetivo
avaliar ferramentas de identificacdo e manejo da polifarmacia em idosos na atencdo basica,
comparando abordagens nacionais e internacionais (critérios de prescri¢cdes inapropriadas,
algoritmos de desprescri¢ao e métodos de monitoramento) para identificar as intervengdes mais
eficazes na reducdo de eventos adversos, hospitalizagdes e mortalidade. Metodologia: Foi
realizada uma revisao bibliografica dos ultimos dez anos nas bases PubMed, SciELO e BVS,
incluindo ensaios clinicos, metanalises e diretrizes de sociedades médicas. Foram selecionados
estudos sobre ferramentas de identificagdo da polifarmécia, estratégias de desprescricido e
monitoramento terapéutico em idosos, com foco em seguranga e eficacia clinica. Excluiram-se
estudos com amostras limitadas, revisdes narrativas sem metodologia sistematica e publicacdes
fora dos idiomas inglés ou portugués. Resultados e Discussido: Foram identificadas diversas
ferramentas para a avaliagdo e manejo da polifarméacia em idosos. Os Critérios de Beers
permanecem amplamente utilizados na pratica clinica, destacando medicamentos
potencialmente inapropriados nessa populagdo. Na Europa, os Critérios STOPP/START
abrangem uma abordagem complementar, incluindo tanto a suspensdo de farmacos
desnecessarios quanto a indicagdo de novas terapias. Além disso, ferramentas digitais, como
MedStopper e Deprescribing.org, auxiliam na tomada de decisdo clinica, apoiando médicos e
farmacéuticos em revisar as prescricoes. Quanto as estratégias de desprescricdao, incluem
revisdo periddica de medicamentos, andlise de risco-beneficio, envolvimento do paciente e
familiares nas decisdes e educacao médica continuada. Conclusao: A polifarmacia em idosos
¢ um desafio crescente que exige estratégias de desprescricao baseadas em evidéncias e atuagao
multiprofissional. O médico de familia e comunidade, com seu acompanhamento continuo do
paciente, tem papel estratégico na revisdo de prescricdes, na decisdo compartilhada e na
promocgao de uma farmacoterapia mais segura e racional no envelhecimento.
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