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Prezado Editor,

Os desafios para a prática da Alergologia no Brasil 
no terceiro milênio devem se adequar às transformações 
constantes da sociedade brasileira. Estamos vivenciando 
um processo de envelhecimento populacional desde 1940, 
e atualmente constata-se que o grupo etário com mais de 
60 anos é o que mais cresce na população brasileira1.

Em estudo publicado na Revista Brasileira de Geriatria 
e Gerontologia em 2015, Manso e Gerardi avaliaram 2.500 
prescrições em idosos usuários de um plano de saúde 
de São Paulo. Nele, foram descritas 33% de prescrições 
inadequadas para esta faixa etária. Entre elas, foram iden-
tificadas 50 prescrições de anti-histamínicos de primeira 
geração, sendo entre eles, 34 de prometazina2.

Recentemente, a Academia Europeia de Alergia e 
Imunologia Clínica ressaltou que os idosos são parti-
cularmente suscetíveis aos efeitos adversos dos anti-
histamínicos de primeira geração. Administração desses 
medicamentos está associada com risco aumentado para 
apresentar déficit de atenção, fala desorganizada, estado 
de consciência alterada, perda do estado de alerta, e 
diminuição do nível global de funcionamento3.

Durante a primeira semana de junho de 2018 foram 
lançadas as recomendações “Top Ten” da Sociedade 
Brasileira de Geriatria e Gerontologia. A recomendação 
de número nove explicita que não devem ser prescritos 
anti-histamínicos para tratamento de insônia em idosos, 
pois estes estão consistentemente associados à risco 
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de quedas e fratura de quadril neste segmento etário, 
além de comprometimento cognitivo, sonolência, fadiga, 
dor de cabeça, pesadelos, transtornos gastrintestinais e 
piora do quadro depressivo4.

Existe a necessidade de mudar os hábitos de pres-
crição ou mesmo de automedicação de anti-histamínicos 
sedativos para anti-histamínicos não sedativos, com 
melhor perfil de segurança. Particularmente para os 
pacientes idosos, esta mudança de hábito irá reduzir a 
ocorrência de efeitos adversos graves. 
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