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Introducéo

Mais do que qualquer época, o século XX se caracterizou por profundas e
radicais transformacgodes, destacando-se o aumento do tempo de vida da populacao,
com um incremento de cerca de 30 anos, essas transformagdes demandaram uma
intensa busca por estudos relacionados a promocao e prevencdo da saude no
envelhecimento. *

Com o aumento ao longo dos anos dos idosa observou-se também o
aumento da ocorréncia de determinados grupos de agravos, entre 0s quais estdo as
causas externas, que de acordo com a Classificacao Internacional de Doencas (CID)
na sua décima revisdo trata desses agravos no capitulo XIX (lesGes,
envenenamentos e algumas outras consequéncias de causas externas), € no
capitulo XX (traumatismos, queimaduras, envenenamentos ocasionados nas
pessoas, por quaisquer tipos de acidentes; homicidios e também suicidios).*?

Em um estudo realizado nas principais capitais brasileiras os individuos de
60 anos ou mais (especialmente no Distrito Federal, Manaus e Curitiba), estdo entre
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0s mais afetados pelas causas externas. E no Brasil, no ano 2000, das 13.383

mortes de individuos com idades de 60 anos ou mais, 11,4% foram relacionadas as
causas externas, e a propor¢cao de casos foi maior entre as mortes ocasionadas por
violéncia.* 2

A aumentada vulnerabilidade fisiolégica dos idosos contribui para que esta
populacdo seja mais atingidas por esses agravos, devido a uma combinacéo de
fatores que incluem dificuldades nos campos da percepc¢édo e equilibrio, declinio no
sistema musculoesquelético, diminuicdo da capacidade visual, entre outras. No
Brasil, os idosos ndao costuma ser prioridade nos estudos sobre causas externas,
devido ao predominio dos jovens que exibem altos coeficientes e grande numero de
casos, mas é sabido que esses individuos tém apresentado coeficientes altos para
esse tipo de agravo, entretanto os servicos de saude nao se encontram preparados
para prestar atendimento a esses idosos contrariando a politica nacional de saude
da pessoa idosa, regulamentada no pais desde 1996, que cria condigbes para
promover a autonomia dessa populacdo, integracdo e participacdo efetiva na
sociedade, reafirmando o direito a saude nos diversos niveis de atendimento do
SUS. Desta forma o presente trabalho teve como objetivo analisar a
morbimortalidade por causas externas no Brasil para os individuos com 60 anos ou
mais de idade, a partir de dados do Sistema de Indicadores de Saude e
Acompanhamento de Politicas do Idoso - SISAP.
Metodologia

Trata-se de um estudo do tipo corte transversal de carater descritivo e
retrospectivo, onde foram utilizados dados secundarios retirados da base de dados
do SISAP. Esse sistema foi desenvolvido como uma iniciativa conjunta da Area
Técnica da Saude da Pessoa ldosa do Ministério da Saude e do Laboratério de

Informacdo em Saude (LIS) do Instituto de Comunicacéo e Informacado Cientifica e
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Tecnolégica (ICICT) da Fundagdo Oswaldo Cruz (Fiocruz), com a finalidade de

disponibilizar indicadores de diferentes dimensdes da saude dos idosos
relacionando-os com politicas publicas. Os casos foram descritos segundo as
variaveis presentes no bloco de informacfes que trata dos determinantes de salde
e condicbes de saude dos idosos. Os dados foram coletados e organizados de
acordo com as regifes federativas do pais, e avaliados entre os anos de 2000 a
2010. Para organizagcdo desses dados foram confeccionadas tabelas para cada
variavel e foram realizadas andlises univariadas por meio do programa Epilnfo® na
versao 3.5.2, e por se tratar de um banco de dominio publico, ndo foi necessario que
o trabalho fosse submetido a um Comité de Etica em Pesquisa.’
Resultados e Discusséo

No periodo estudado foram registrados 86.269 casos de idosos acometidos
pelas causas externas sendo desses 97,9% foram casos de 6bito, e dentre esses
casos 62,8% sado atribuidos a populagdo do sexo masculino. Quedas e acidentes
estdo entre as principais causas tanto de Obito quanto de internagBes entre 0s
idosos, e fatores individuais relacionados a essa faixa etaria como problemas
visuais, neurolégicos, declinio da funcdo mental e uso de substancias psicoativas
contribuem para a ocorréncia desses eventos. Bem como o maior numero de casos
encontrados entre os homens podem estar relacionados aos 6bitos violentos, sendo
uma tendéncia ndo somente para a faixa etaria em estudo, ja que também atingi
significativamente os adultos jovens. Esses resultados contribuem para que a
expectativa de vida seja maior para as mulheres que para os homens.?®

A regido Sudeste apesar de apresentar valores positivos, como por exemplo,
€ a regido com a maior proporcao de idosos que sao alfabetizados e independentes,
ou seja, trabalham e realizam as atividades do cotidiano sem ajuda de parentes ou
amigos, foi a que apesentou maiores valores tanto para internacdo quanto para
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Obitos por causas externas, respectivamente 36,2% e 48,6%. A presenca de um

maior numero de idosos alfabetizados contribui positivamente para que a diminui¢ao
de casos de individuos acometidos por intoxicagdo medicamentosa, agravo contido
no capitulo XIX, pois como visto em alguns estudos estes casos ndo chegam nem a
10% do total registrado, mas nem por isso deixam de ser preocupantes.’

Foi verificado também que a proporcdo de idosos que moram sozinhos é
maior nos estados do sul, centro-oeste e sudeste, respectivamente, se apresentando
maior no sexo feminino, cerca 52,5 %. Essa propor¢cao pode favorecer a morbidade
relacionada a diversos fatores presentes no cotidiano da vida do idoso, como por
exemplo quedas relacionadas a problemas com piso escorregadio, atrapalho com
objetos no chdo, quedas da cama entre outros, fatores esses encontrados no
capitulo XX da CID-10. Estudos demonstram que as causas das quedas em idosos
podem ser variadas e estar associadas e tem sido classificados na literatura como
decorrentes de alteracdes fisiologicas relacionadas ao envelhecimento, pois
geralmente esses idosos ndo caem por realizar atividades perigosas (subir em
escadas ou cadeiras) e sim em atividades rotineiras do seu dia a dia.

Concluséo

Os resultados encontrados confirmam a ideia inicial de que a populacao que
se encontra na terceira idade também é bastante atingida pelos eventos que estédo
incluidos entre as causas externas. Essas informagfes sdo imprescindiveis para
subsidiar a elaboracdo de acdes de promocéo e prevencao do envelhecimento
saudavel consonante ao que prevé a politica de atencdo integral de salude da
pessoa idosa. Para tanto, faz-se necessario que os estados e municipios também
capacitem profissionais de salude e organizem servi¢os para que a atencao ao idoso
seja uma politica realmente atuante.
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