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INTRODUCAO

O envelhecimento populacional tem despertado interesse mundial, pois levanta uma série de
questOes cruciais para gestores e pesquisadores nao apenas dos sistemas de saide, mas também em
todos os ambitos sociais. Neste sentido, é de suma importancia conhecer os efeitos desse fenémeno,
tanto sobre a fisiologia dos 6rgaos e funcionamento celular, quanto sobre a apresentacdo clinica e
laboratorial de doengas que possuem importancia para satude publica (VERAS, 2009).

Em idosos é comum o predominio de doengas de acometimento sistémico que mascaram,
em muitos casos, quadros de disfuncdo tireoidiana, sendo que as principais patologias que afetam
esse 0Orgao, apés os 60 anos, sdo mais frequentes nas mulheres e sdo, principalmente, o
hipotireoidismo (2% a 5%), hipertireoidismo (0,4%) e as formacdes nodulares (9% das mulheres e
1,5% dos homens acima de 80 anos) (RAUEN et al., 2011).

Tendo em vista a tendéncia fisiolégica ao declinio funcional e progressivo da glandula
tireoide e consequente aparecimento de doencas em idosos, é relevante que haja um monitoramento
eficaz da funcao tireoidiana nessa faixa etaria, uma vez que tais disfungoes podem acarretar agravos
a satide, aumentando a probabilidade de manifestacdes graves e consequente diminuicao da
qualidade de vida desse grupo etario. Nesta perspectiva, o objetivo deste estudo € descrever a

prevaléncia de disturbios da tireoide em uma populacao de idosos residentes em comunidade.
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METODOLOGIA

Trata-se de um estudo epidemiologico transversal descritivo, de base populacional e
domiciliar, realizado com idosos residentes em comunidade. O campo de estudo foi o municipio de
Aiquara-BA. Participaram do estudo, idosos de ambos o0s sexos que atenderam aos seguintes
critérios de elegibilidade: ter 60 anos ou mais de idade, ndo institucionalizados; com residéncia fixa
na zona urbana; que nao apresentassem déficit cognitivo de acordo com a avaliagdo do Mini Exame
do Estado Mental (MEEM) e que aceitaram participar de todos os estagios da pesquisa, mediante
assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).

Os dados foram coletados de janeiro a julho de 2015, por meio de questionario padronizado
no domicilio e em etapa posterior foi realizada a coleta de amostra sanguinea, para realizacdo de

exames laboratoriais.
Para investigacdo de quadros de disfuncdo da glandula tireoide, uma amostra de sangue

venoso de cada idoso foi obtida ap6s jejum de 12h. O soro obtido apés a centrifugacdo foi usado
para a determinacao dos niveis de TSH (Intervalo de referéncia 0.45-4.5 UI/dL) e T4L (intervalo de
referéncia 0.6-1.8ng /dL), através de ensaio automatizado de quimioluminescéncia, onde os niveis
de corte para TSH foram <0.4 UI/dL para hipertireoidismo e > 4.5 UI/dL para hipotireoidismo. Os

niveis de corte para T4L foram <0.8ng/dL para o hipotireoidismo e > 1,8 para hipertireoidismo.
Neste sentido, a amostra foi classificada em cinco categorias para ambos os hormonios:

hipertireoidismo clinico (baixos niveis de TSH combinado com altos niveis de T4L),
hipertireoidismo subclinico (baixos niveis de TSH baixo com niveis normais de T4L), eutireoidismo
(TSH normal e T4L normal), hipotireoidismo subclinico (TSH elevado com o T4L normal) e

hipotireoidismo clinico (niveis de TSH elevados com os baixos niveis de T4L).
As variaveis independentes incluidas na andlise foram: sexo; faixa etaria (60-69, 70-79 e >

80 anos); cor da pele (segundo o entrevistador); escolaridade (em anos de estudo); renda (1 salario
minimo = R$788,00); sedentarismo (escore de atividade fisica inferior a 150 min por semana,

obtido a partir do Questionario Internacional de Atividade Fisica — IPAQ).
As andlises descritivas incluiram calculos de propor¢des com respectivas médias e desvio-

padrdo, valor minimo e valor maximo. A prevaléncia foi calculada para cada grupo de disfuncées

tireoidianas, levando-se em consideracdao a populacao estudada e o total de expostos.
O presente estudo estd vinculado ao projeto de pesquisa "Condigées de Satide e Estilo de

Vida de idosos residentes em municipio de pequeno porte", aprovado pelo Comité de Etica em

Pesquisa da Universidade Estadual do Sudoeste da Bahia (CEP-UESB) sob CAAE:
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10786212.3.0000.0055 e atende ao disposto na Resolucdo 466/2012 do Conselho Nacional de

Saude.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram identificados 379 idosos no municipio de Aiquara-Ba, dos quais 289 participaram da
pesquisa, ao responderem o questionario. Porém apenas 241 idosos realizaram a coleta sanguinea
para determinacdo sérica dos niveis de TSH e T4L, compondo a amostra deste estudo.

Os valores médios de TSH encontrados para mulheres e homens, 2,7 (DP+6,5) mUI / mL e
2,2 (DP+3,8) mUI /ml, respectivamente; enquanto que os valores minimo e maximo variaram entre
0,01-100 mUT /ml para as mulheres e 0,26-37,16 mUI /ml para os homens. Quanto aos niveis de
T4L, os valores médios foram de 1,2 (DP+0,1) ng / dL. em mulheres e 1,1 (DP+0,2) ng / dL nos
homens, com valores minimo e maximo variando entre 0,4-1,7 ng / dL. em mulheres e 0,54-1,71
ng / dL. em homens.

Dentre os distirbios hormonais da tireoide verificou-se que o hipotireoidismo subclinico foi
o agravo de maior prevaléncia (3.7%), seguido do hipertireoidismo subclinico (2.9%), conforme
descrito na Tabela 1, ambos mais frequentes no sexo feminino, 77,8% e 57,1%, respectivamente.
Dado semelhante foi encontrado por Bensefior et al. (2011), em sua pesquisa com idosos no estado
de Sdo Paulo, onde o hipotireoidismo subclinico foi mais prevalente, porém seguido do
hipotireoidismo clinico.

Comparando os achados deste estudo com outros semelhantes, observou-se que a
prevaléncia de hipotireoidismo subclinico nesta amostra (3.7%) é similar a encontrada em uma
populacdo idosa residente em um distrito da cidade de Rio Branco-AC, sendo de 3,2% no sexo
feminino e 4,4% no sexo masculino (SANTOS-JUNIOR et al., 2007). A prevaléncia de
hipotireoidismo aqui encontrada aproxima-se ainda dos dados encontrados em outros paises: como
no estudo realizado com idosos residentes na comunidade da Gra-Bretanha, sendo 2,1%, mais
comum entre mulheres e nos individuos em faixa etaria mais avancada (WILSON et al., 2006);
2,04% em idosos de uma comunidade urbana da Espanha, sendo todos os casos em mulheres (DIEZ
et al., 2003); 3 a 16% em idosos e de 4 a 21% em idosas, no Colorado (CANARIS et al., 2000).

Em contrapartida outros estudos identificaram prevaléncias maiores de hipotireoidismo
subclinico em idosos, tanto no Brasil, como em outros paises, por exemplo, 7% em idosos de
Uberlandia-MG (MENDONCA, 2002); 10,1% em Criciuma-SC, sendo 2,75% hipotireoidismo

clinico e 7,33% hipotireoidismo subclinico, mais frequente em mulheres (TONIAL et al., 2007); em
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Menphis, nos Estados Unidos com 8,1% em mulheres e 6,6% em homens (KANAYA et al., 2002);
em Terrassa, na Espanha, 10,41%, também mais comum em mulheres (PALACIOS et al., 2004).

Em relacdo ao hipertireoidismo, uma revisdo sistematica identificou uma prevaléncia de
aproximadamente 0,7% em mulheres com mais de 60 anos, enquanto que no estudo de Gussekloo et
al. (2004) a prevaléncia de hipertireoidismo subclinico foi de 2,9%, exatamente semelhante ao
encontrado neste estudo.

De acordo com Biond e Cooper (2008) a prevaléncia de hipertireoidismo subclinico na
populacdo geral encontra-se entre 0,7 a 1.4%, sendo esta uma condicdo muito mais comum que o0
hipertireoidismo (tireotoxicose) clinico, acometendo 0,7% da populacdo, sendo que no presente

estudo, nenhum dos idosos foram classificados com o hipertireoidismo clinico.

Tabela 1: Prevaléncia de distarbios hormonais da tireoide em idosos residentes em comunidade. Aiquara-Ba (2015)

Distarbios da tireoide Casos % Prevaléncia
Hipotireoidismo Subclinico 9 47.4 3.7
Hipotireoidismo Clinico 3 15.8 1.2
Hipertireoidismo Subclinico 7 36.8 29

Hipertireoidismo Clinico = - -

Quanto as demais caracteristicas sociodemograficas dos idosos participantes deste estudo,
verificou-se que a faixa etaria mais acometida foram os idosos de 70 a 79 anos (41%), ndo-brancos
(54%), do sexo feminino (56%), com baixo grau de escolaridade (62%) e com baixa renda (85%).

As variaveis comportamentais analisadas mostraram que a maioria dos idosos acometidos
por disturbios da tireoide, principalmente pelo hipotireoidismo podem ser considerados como
insuficientemente ativos, de acordo com o Questionario Internacional de Atividades Fisicas-IPAQ.
Isso sugere que esses idosos, por possivelmente possuirem um déficit no metabolismo inerente a
propria fisiopatologia da desregulacao hormonal, estejam mais propicios ao sedentarismo que
aqueles idosos eutireoideos, como ja descrito na literatura a associacdao da disfuncao subclinica da
tireoide a incapacidade funcional (HOGERVORST et al., 2008; PARLE et al., 2010, PASQUALETI
et al., 2015), deficiéncia (GUSSEKLOO et al., 2004), baixa funcao fisica (VAN DEN BELD et al.,
2005), dentre outras complicacées. Quanto aos habitos de vida ndao foram observadas maiores

proporcoes de casos naqueles idosos expostos ao alcool ou tabaco.
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Ademais constatou-se, através das entrevistas que nenhum dos idosos em que foram
identificados algum distirbio da tireoide relatou uso de medicamentos para essa condicdo clinica
até o momento do estudo, podendo-se sugerir que esses individuos desconhecem esse diagndstico e

podem estar mais suscetiveis aos riscos e complicagdes secundarias a estes agravos.

CONCLUSAO

Conclui-se que nessa populacao as mulheres foram mais acometidas que os homens e que ha
uma maior tendéncia a ocorréncia desses disturbios na faixa etaria de 70 a 79 anos, e em sua
maioria na populacao nao-branca, de baixa escolaridade, baixa renda e baixo nivel de atividades
fisicas, sugerindo que tanto determinantes genéticos e ambientais, bem como as precarias condicdes
sociocioecondmicas, quanto alguns maus habitos de vida (como o sedentarismo) podem exercer

influencia sobre essa condicdo de satide dos idosos participantes deste estudo.
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